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Abstrakt

Tato prace se vénuje realizaci projektu chlapeckého sirot¢ince v rozvojové zemi. Projekt
patii Nadaci Maly Noe, pfiCemz vyznamnym partnerem pro piimou realizaci je

neziskova organizace Njovu.

Prace je klasicky tvofena teoretickou a praktickou ¢asti. Teoretickd ¢ast vymezuje
uzivané pojmy, informuje o soucasné situaci v zemi, zejména v zépadni provincii
Zambie, a obsahuje informace o organizacich zapojenych do projektu. Praktickd cast
navazuje na teoretické poznatky, definuje cil a metodiku prace a predevsim prezentuje

vysledky prace.

Cilem, ktery tato prace sleduje, je zmapovat vyvoj projektu chlapeckého sirotéince

v Mongu. V souladu s cilem prace jsou kladeny tyto vyzkumné otazky:

Proc¢ vznikl chlapecky sirot¢inec v Mongu?
Jak se projekt vyviji?
Jaké jsou vysledky projektu?

Pro zodpovézeni vyzkumnych otdzek jsem zvolila kvalitativni vyzkum. Béhem svého
pobytu a aktivniho podileni se na realizaci projektu (nor — prosinec 2014) jsem pouZila

metodu pozorovani, dotazovani a analyzu dat.

Vysledky prace tvoii dikladnd SWOT analyza projektu, pfibliZzeni persondlniho
zajiSténi projektu, popis procesu piijimani déti a kazuistiky ptijatych déti, jejichz
vyznam spoc¢iva v demonstraci taméj$i socidlni reality. Pocetné pfilohy nazorné
dokresluji predkladané informace. Diskuze shrnuje a rekapituluje vysledky a jejim

vystupem jsou doporuceni a upozornéni pro podobné zacinajici projekty.



Velmi dilezitym aspektem celé prace je jeji zasazeni do kontextu znacné odlisSnych
podminek. Pfinos daného projektu spociva zejména v prosazeni rodinného modelu péce
o déti v zafizeni. Rodinny charakter sirotince urcuje relativné nizky pocet déti a to, Ze

pecujicimi osobami je manzelsky par se dvéma détmi. Prace pfinédsi konkrétni a detailni

informace o celém projektu a jeho vyvoji, a to ve vzajemnych souvislostech.

Prace muze slouzit jako zdroj informaci ke konkrétnimu projektu, jako dokumentace
vzniku Détského domova Malého Noe a v neposledni fadé mize byt inspiraci pro

podobné projekty v rozvojovych zemich.
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Abstract

This thesis dedicates to implementation of the boys’ orphanage in developing country.
The project belongs to Little Noah Foundation, while significant partner for direct

realization is non-government organization Njovu.

This thesis is classically created by theoretical and practical parts. The theoretical part
defines frequented concepts, informs about actual situation in the country, especially in
west province of Zambia, and contains information about organizations participated into
this project. The practical part continues to theoretical knowledge, defines goal and
methodology of thesis and mainly presents results of its.

The goal, which follows this thesis, is to map out the progress of boys’ orphanage in

Mongu. In the line with the thesis they are asked these research questions:

Why was this boys’ orphanage established in Mongu?
How was the project progressing?

What are the results of the project?

I have chosen qualitative research to answer the research questions. During my
residence there and active participating to realization of project (February — December

2014) 1 have used methods of observation, questioning and analysis of the data.

The results of this thesis are created by profound SWOT analysis of the project,
approach of personal securing, describing of process of intake of children and case
reports of adopted children, whose value is in demonstrating of local social reality.
Numerous supplements illustrate presented information. Discussion summarizes and
recapitulates results and their outputs are recommendations and notices for similar

starting projects.



Very important aspect for whole thesis is to implant it into the context of very different
conditions. The contribution of the project is especially in promoting of family model of
childcare in institution. Family character of this orphanage is specified by relatively low
number of children and the caregivers are married couple with two own children. This
thesis brings interrelated and concrete and detailed information about whole project and

its progress.

This thesis may be used like source of information about concrete project, like
documentation of start of Little Noah Children’s Home and as well it can be some kind

of inspiration for similar projects in developing countries.
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Seznam pouzitych zkratek

AIDS

ART
CRA
HIV
CHPU
Jl

KAI
LNCH
NMN
oVC
PMTCT

STI
SW
UNHCR
UNICEF

VCT

WHO

- Acquired Immune Deficiency Syndrome / Syndrom ziskaného selhani
imunity

- Antiretroviral Therapy / Antiretroviralni terapie

- Ceské rozvojova agentura

- Human Immunodeficiency Virus / Virus lidské imunitni nedostate¢nosti
- Child Protect Unit / Oddéleni ochrany ditéte

- Juvenile Inspector / Inspektor pro mladez

- Kids Alive International

- Little Noah Children’s Home / Détsky domov Malého Noe

- Nadace Maly Noe

- Orphans and Vulnerable Children / Sirotci a ohrozené déti

- Prevention of Mother to Child Transmission / Prevence pfenosu
z matky na dit¢

- Sexual Transmitted Infection / Sexualné ptenosné infekce

- Social Welfare / Socialni zabezpecéeni

- United Nations High Commissioner for Refugees / Utad Organizace
spojenych narodi pro uprchliky

- United Nations Children's Emergency Fund / Détsky fond Organizace
spojenych narodi

- Voluntary Counselling and Testing / Dobrovolné poradenstvi a
testovani

- World Health Organization / Svétova organizace zdravi
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UVvOoD

Téma této diplomové prace je mi naprosto vlastni, protoze se vztahuje k projektu, na
némz jsem se vyznamnou meérou podilela. Spoluprace na realizaci projektu chlapeckého
sirotCince se vyvijela postupné. Nakonec vyustila v mé rozhodnuti odjet na téméf ro¢ni
pobyt (tinor - prosinec 2014) do Zambie za ucelem dobrovolnické ¢innosti v oblasti

socialni prace v daném projektu.

V roce 2012 jsem se v ramci studia na Zdravotné socialni fakulté Jihoceské univerzity
v Ceskych Budgjovicich zG&astnila t¥imé&si¢ni zahraniéni stdze v Zambii, konkrétné
v hlavnim mést¢ Lusace. Cilova organizace Njovu 0.p.S., ktera tam studenty pfijima, mé
zapojila do nékolika svych projektl. Prace v humanitarni a rozvojové oblasti mé a moji
blizkou kolegyni uchvatila natolik, Ze jsme do budoucna planovaly zlcastnit se
dlouhodobéji nékterého zahrani¢niho projektu. Vzhledem K pozitivnim referencim ze
staZe a vystudovanému oboru z oblasti socialni prace a pedagogiky piisla v roce 2013
nabidka z Nadace Malého Noe, ktera spole¢né s Njovu o.p.s. pravé zacinala realizovat
projekt Détského domova Malého Noe / Little Noah Chilren’s Home v zambijském
Mongu.

Nasi zakazkou bylo v casovém horizontu do jednoho roku vyhledat a zajistit pfichod
déti do détského domova. Dohodly jsme se na podminkach dobrovolnického pobytu a
na zacatku roku 2014 jsme uskutecnili nasi vypravu. Realizace projektu vyzadovala
znaéné Usili, vuli a trpélivost. Postup oficidlniho umisténi déti do détského domova
nebyl totiz v Mongu ustalen a vyvijel se postupné, takzvané ,,za pochodu®. Nedilnou
soucasti nasi prace byla také zodpovédnost za vybér déti a potfeba ucinit dilezita

rozhodnuti.
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Cilem této prace je zmapovat vyvoj projektu chlapeckého sirot€ince v Mongu
v ¢asovém horizontu roku 2014. Tato prace mize slouzit jako zdroj informaci k danému

projektu, jako dokumentace vzniku LNCH a také jako inspirace pro podobné projekty.

Prace je 1 pfes specificnost tématu ramcové oddélend na teoretickou a praktickou ¢ast.
Teoretické informace jsou obsazeny zejména v prvni ¢asti prace. Jedna se o vymezeni
frekventovanych pojma, pfiblizeni soucasné celkové situace v Mongu (geografické
vymezeni, kulturni, historicky a politicky kontext, socidlni a zdravotni aspekt, socialni
zabezpeceni) a zakladni informace o organizacich zapojenych riiznou mérou do projektu

(NMN, Njovu, KAI, CRA).

Praktické informace piinaSi vysledky, tedy vlastni poznatky o realizaci projektu.
Vysledky tvoii SWOT analyza projektu, pfiblizeni personalniho zajisténi projektu,
popis procesu piijimani déti do LNCH a kazuistiky pfijatych chlapci. Vysledky jsou

shrnuty, zasazeny do teoretického kontextu a okomentovany v diskuzi.

Pocetné pftilohy této diplomové prace ndzorné dopliuji text a dotvatfeji konkrétni a

komplexni obraz o celém projektu.
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TEORETICKA CAST

1. Vymezeni termini

Uvodni kapitola vymezuje frekventované terminy, které jsou stézejni pro dané téma této

prace. Pro dobrou piehlednost jsou jednotlivé terminy fazeny abecedné.

Dité (Child)

Dle zambijské pravni upravy, zakona o mladistvych, kapitoly 53, casti I, sekce 2, se
ditétem rozumi osoba, ktera nedosahla véku 16 let (The Juveniles Act Chapter 53,
1964).

Dobrovolnictvi

Obecné se dobrovolnikem rozumi osoba, ktera bez naroku na finan¢ni odménu
poskytuje svij cas, energii, védomosti a dovednosti ve prospéch ostatnich lidi ¢i
spole€nosti. Svobodné a dobrovolné zvolend aktivita a pomoc jsou tim, co Cini
dobrovolnika nositelem procesu zmén ve spole¢nosti. Dobrovolnictvi neni obét’, nybrz

pfirozeny projev obcanské zralosti (Gulova, 2011).

Rok 2001 byl Mezinarodnim rokem dobrovolnikil a v jeho pribéhu u nés vznikal zdkon
¢. 198/2002 Sb., o dobrovolnické sluzbé, ktery vymezuje dobrovolnickou c¢innost,
upravuje nabor a evidenci dobrovolnikli, poskytuje jim ochranu, pii dlouhodobé
¢innosti fesi otazky zdravotniho a socialniho pojisténi a dalsi podminky pro vykon této

sluzby (Kraus, 2008).
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HIV/AIDS

HIV infikuje buiiky imunitniho systému, které zni¢i nebo omezi jejich funkci. Tento
retrovirus postupné oslabuje imunitni systém a nakazend osoba je nachylnéjsi
k infekcim. Nejpokrocilejsi stadium infekce HIV piechazi v onemocnéni AIDS. Proces
plného rozvoje tohoto onemocnéni miize trvat 10 — 15 let. Tento proces mliZze zpomalit
ART. HIV se piendsi nechranénym pohlavnim stykem (andlnim nebo vagindlnim),
transfuzi krve, sdilenim kontaminovanych jehel, a také mezi matkou a ditétem béhem

téhotenstvi, porodu a kojeni (WHO, 2016).

Z obecného hlediska postihuji dopady pandemie HIV/AIDS tii zakladni oblasti —

demografickou, socidlni a ekonomickou (MojziSova a KaSova a kol., 2004).

Chudoba

Jednotna definice chudoby neexistuje. Zalezi na tom, z jakého hlediska je na chudobu
nahlizeno a v jakém kontextu je zmifiovana. Kazda zemé& ma své specifika, chudoba je
relativnim pojmem. NejrozSitenéjSim ukazatelem chudoby je urceni hranice, ktera
vyjadfuje minimalni vysi piijmu, kterd je zapotfebi pro zajisténi zakladnich zivotnich
potieb, tedy k zajisténi potravy a obydli. Za celosvétovou hranici extrémni chudoby
oznacila Svétova banka v r. 1990 pfijem dosahujici 1 USD na den v parité kupni sily.
Az 70 % chudych lidi na celém svété zije na venkové a Zivobyti si obstarava
pestovanim zemeédélskych plodin a chovem dobytka. Tento zpiisob obzivy je velmi
vycerpavajici a nepfinasi dostate¢né financni ohodnoceni. Nastrojem feSeni venkovské
chudoby je zvySovani produktivity spolecné s péstovanim vynosnéjSich a odolné&jsich

plodin (Hokrova a Téborska, 2008).

Chudoba se tyka nejvice predméstskych ¢asti a vzdalenych vesnic. Déti a zeny tvofi

nejvice ohrozenou skupinu (Sime&kova, 2010).
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V souvislosti s chudobou se také setkavame s pojmem feminizace chudoby, ktery
vychazi z predpokladu, Ze chudoba se v porovnadni s muzi vyskytuje ¢astéji u Zen. Tento

A4

Praskova, 2012).

swMasasa*“

Tradi¢ni obydli chudych lidi v Mongu, obvykle o velikosti jednoho nebo dvou pokoji
bez oken. Stény tvoii rakos, stiechu rovnéz rakos, igelit nebo plech. Podlaha je prasna,
ptipadné také z rdkosu. Dvete jsou tvofeny dle moznosti majitelt (klasické dvete, zaves,

provizorni dvefte,...).

MladeZ (Juvenile Adult)

Dle zambijské pravni Gpravy, zakona o mladistvych, kapitoly 53, ¢asti I, sekce 2 (a) a
(b) je mladym dospélym osoba mezi 19 a 21 lety, a dale pak osoba ve veku 21 az 25 let,
jejiz prislusnost k ,,mladezi byla vyslovné schvalena soudem (The Juveniles Act
Chapter 53, 1964).

Jako mladeZ je v Ceské republice oznadovana socialni skupina tvofena lidmi piiblizné
od 15 do 26 let. MladeZ ve spole¢nosti jiz neplni roli ditéte, avSak zaroven jim jesté neni
priznana role dospélych. Mladez charakterizuje specificky zplisob chovani a mysleni,
jiny systém vzorl, norem a hodnot. V oblasti prava jsou terminem mladeZz obvykle
oznacovani déti a mladi lidé do 18. roku veéku, bez vymezeni dolni vékové hranice

(Prucha, Walterova a Mares, 2003).
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Mladistvy (Juvenile)

Dle zambijské pravni upravy, zdkona o mladistvych, kapitoly 53, ¢asti I, sekce 2 se
mladistvym rozumi osoba, ktera nedosahla véku 19 let. Tento termin zahrnuje také déti

a mladé osoby (The Juveniles Act Chapter 53, 1964).

V Ceské republice je termin mladistvy uZivan pfevazné v oblasti prava a kriminologie.
Dle nasi trestné pravni upravy je mladistvy ¢lovék od 15 do 18 let a oproti dospélému

ma snizenou trestni odpovédnost (Pricha, Walterova a Mares, 2003).

Mladistvi v nouzi (Juveniles in Need of Care)

Zambijska pravni uprava, zakon o mladistvych, kapitola 53, ¢ast II, sekce 9 se zaméiuje
na mladistvé, kteti potiebuji pé¢i z divodu ohrozeni ¢i nouze. Popisuje okolnosti, kdy je
mladistvy povazovan za ohrozeného, ptipadné v nouzi, a je tak potiebnym pro fadnou
péci. Zjednodusené jsou to situace, kdy mladistvy: ztratil rodice nebo opatrovnika, neni
mu poskytovana fadna péce, je ohrozen nevhodnou spole¢nosti, je vystaven moralnimu
¢i fyzickému ohroZeni, je bez dozoru, je v souvislosti s nim spachan trestny ¢in, nebo je

ohrozen prostituci (The Juveniles Act Chapter 53, 1964).

Nadace

Nadace a nadacni fondy predstavuji dilezité cile fundraisingovych aktivit neziskovych
organizaci, protoze se jednd o soukromopravni subjekty zaklddané za Gicelem financni
podpory aktivit neziskovych organizaci dle jejich poslani. Obecné lze nadaci oznacit za
ucelové sdruzeni majetku zaloZzené dle zakona o nadacich a nada¢nich fondech

227/1997 Sb. ve znéni pozdégjSich predpisl, pro dosahovani obecné prospésnych cild.
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Nadace nebo nadac¢ni fond je pravnickd osoba zapsana do nadacniho rejstiiku vedeného

rejstiikovym soudem (Boukal, 2013).

Obecné prospésnda spolecnost

Obecné prospésna spolecnost je pravnickd osoba, kterd se fadi mezi nestani neziskové
organizace. Pravni fad umoznil vznik téchto subjekti zdkonem o obecné prospésnych
spolecnostech s ucinnosti od 1. 1. 1996. Zasadni zménou v této oblasti je, ze od 1. 1.
2014 jiz nemohou obecné prospésné spole¢nosti noveé vznikat. Novy obcansky zakonik
s takovou pravni formou jiz nepocitd. Existujici (fddné zalozené do konce r. 2013)
obecné prospésné spolecnosti mohou dale fungovat dle vySe uvedené¢ho zruSené¢ho
zakona. Moznost transformace stavajici obecné¢ prospésné spole¢nosti na tstav, nadaci
nebo nadacni fond je dobrovolnym rozhodnutim kazdé z nich (Dobrozemsky a Stejskal,
2015).

Opatrovnik (Guardian)

Dle zambijské pravni tpravy, zakona o mladistvych, kapitoly 53, ¢asti I, sekce 2, se

opatrovnikem rozumi takova osoba, kterd je dle soudu, ktery je srozumén s piipadem

mladistvého, v pfibuzenském vztahu k mladistvému nebo kterd na mladistvého dohlizi

v dobé¢, kdy jeho piipad fesi soud (The Juveniles Act Chapter 53, 1964).

Péstounska péce (Foster Care)

Péstounskou péci se rozumi péce o nevlastni dite, které bylo formaln¢€ umisténo do péce

péstouna na urcitou dobu. Toto umisténi provadi socidlni pracovnik — Ufedné urceny

jako inspektor pro mladistvé (Juvenile Inspector). Situace, kdy dit¢ potiebuje
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pestounskou péci, je naptiklad pii ztraté rodich skrze smrt, nemoc, trest odnéti svobody
nebo v piipadé opusténi ditéte rodi¢i. PEstounska péce zanika, kdyz dité dosahne véku
19 let, nebo je adoptovano v souladu se zambijskymi zdkony. Péstounsti rodi¢e musi byt
odpovédné osoby (fit persons), které jsou schopny se postarat o dité¢ a jsou ochotny

takto ucinit (Ministry of community development, mother and child health, 2015).

Rozvojova zemé

Podobné jako u pojmu chudoba, ani u pojmu rozvojova zem& neni uzivana jednotna
definice. Jedno z mnoha hledisek charakterizuje rozvojovou zemi nasledujicimi
ukazateli. Obyvatelé rozvojové zemé& maji v porovnani s vyspélymi zemémi niz$i
finan¢ni ptijem. Déle se rozvojovd zemé vyznacuje nizkym rozvojem lidskych zdroja,
vysokou mirou chudoby a podvyZivy, vysokym populacnim rlstem, pfevahou
zemédelstvi a nizkou Urovni industrializace, nizkou mirou urbanizace, ale vysokou
migraci z venkova do mést, dominanci neformalniho sektoru, nedostate¢né rozvinutym

sektorem skolstvi, zdravotnictvi, ekonomiky a politiky (Kumar, 2015).

Z rozvojovych zemi Ize vyclenit jesté nejméné vyspelé zemé, oznacované jako Ctvrty
svét a malo vyspélé zemé. Jedna se o nejchudSi zemé tretiho svéta a mezi jejich
nejvyraznéj$i problémy patii nizkd Groven industrializace, Spatné infrastruktura nebo

nizka socioekonomicka uroven (Hoch, 2007).
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Sirotek

wev

rozdéleni uvadi tyto kategorie:
|. jednostranny sirotek — dité, jemuz zemfel jeden z rodict
Il. oboustranny sirotek — dité, jemuz zemieli oba rodice
1. matersky sirotek — dité, jemuz zemiela matka (vcetné 1.)

IV. otcovsky sirotek — dité, jemuz zemtel otec (véetné I.) (UNICEF, 2006).

Tradicni medicina

Tradi¢ni medicina je ucelend kombinace znalosti a postupt, at’ uz vysvétlitelnych ¢i
nevysvétlitelnych, pouzivanych v diagnostice, prevenci nebo eliminaci fyzickych,
psychickych nebo socialnich onemocnéni. Tradi¢ni medicina se opird o minulé

zkuSenosti a pozorovani a je predavana z generace na generaci (WHO, 2001).

WHO

WHO je v Ceské republice oznatovéana jako Svétova zdravotnicka organizace, piesngji
pak jako Svétova organizace zdravi. Dlouhodobé funguje pod Organizaci spojenych
narodd a poskytuje celosvétové sluzby na podporu zdravi (Bldha a Semberova, 2004).
Zakonny opatrovnik (Legal Guardian)

Dle zambijské pravni upravy, zakona o mladistvych, kapitoly 53, ¢asti I, sekce 2, se
zakonnym zéastupcem rozumi osoba, ktera je ve vztahu k mladistvému jmenovana

opatrovnikem mladistvého v souladu s pravnimi pfedpisy, a to rozhodnutim nebo

ptikazem soudu (The Juveniles Act Chapter 53, 1964)
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2. Soucasny stav v Mongu

Prosttedi, ve kterém je projekt LNCH realizovan, zasadné ovlivituje jeho vznik a vyvoj,
a proto se cela nasledujici kapitola zamétuje na obecny popis zemé, respektive zapadni
provincie Zambie, jejiz hlavnim méstem je Mongu. Zapadni region zemé se v mnohém
vymyka a je velmi specifickou a tradi¢ni oblasti, protoze je vétSinou mistnich obyvatel
povazovan za autonomni Barotské kralovstvi. Jednotlivé podkapitoly maji nastinit

soucasnou situaci v zemi, zejména v kontextu jejiho rozvoje.

2.1 Geografické vymezeni

Zambie je zemi subsaharské Afriky. Africky kontinent byva také spojovan s oznacenim
hladovy kontinent. Zadny region na svétd totiz neroste rychleji nez subsaharska Afrika.
Souc¢asna populace 926 miliont mize do roku 2050 dosahnout poc¢tu 2,2 miliardy lidi
(National Geographic, 2014).

Zambie, oficidln¢ Zambijskd republika, je wvnitrozemni stit. Na severu sousedi
s Demokratickou republikou Kongo, na severovychodé s Tanzanii, na vychodé
s Malawi, na jihu s Mozambikem, Zimbabwe, Botswanou a Namibii, na zapadé
s Angolou. Hlavni mésto Lusaka lezi v jizné centralni ¢asti zem¢. Zambie je rozdélena
do 9 provincii (North - Western, Western, Southern, Copperbelt, Central, Lusaka,
Eastern, Luapula, Northern). Mezi jednotlivymi regiony jsou vyrazné rozdily. Zemé
byvala britskou kolonii, nezavislym statem je od roku 1964 (MojziSova a Veleminsky,
2009).

Zambie se fadi mezi rozvojové zemé. Zaujima 150. pficku z celkového poctu 169

nejchudsich zemi (OXFAM, 2013).
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Zambie se nachazi v tropickém pasu, slunecni zéafeni je diky poloze zemé velmi
intenzivni. Klima je ovliviiovano nadmoiskou vyskou a srazkami. Stiidaji se zde tfi
ro¢ni obdobi, a to prosinec — duben, kdy je horko a sucho; kvéten- srpen, kdy je sucho a
relativné chladno; zati — listopad, kdy zlstava sucho a postupné se otepluje. Toto
pocasi, stejné jako ve veétSiné zemi jizni Afriky, provazi v dob¢ listopad — duben

destové srazky (Mcintyre, 2012).

2.2 Kulturni, historicky a politicky kontext

Pro obecny uvod této podkapitoly postaci uvést, ze vztahy Evropy a Afriky jsou davné a
znacn¢ komplikované. Ekonomiky obou kontinentti byly propojeny stejné jako vztahy
na kulturni arovni. Tyto vztahy byly poznamenany nepochopenim, ale i vzajemnym
ovlivilovanim. Tato skute¢nost vyustila v 19. stoleti v rozdéleni Afriky mezi né€kolik
evropskych vlad. Tento ,,okamzik kolonizace* pokfivil nase chapani vztahi mezi
Evropou a Afrikou na delSi dobu. Zajimavé je kratce se pozastavit nad modernim
vnimanim Afriky, které zaCalo v podstaté v dobé atlantického obchodu s otroky,
obzvlasté pak v druhé polovingé 18. stoleti. Mezi témi, ktefi obhajovali obchod s otroky
a témi, kteti bojovali za jeho zruseni, se vyvinula piedstava, ze Afrika je zem¢ krutosti a
krveziznivosti, primitivni kontinent opomenuty rozvojem a civilizaci, kontinent volajici
po zachrané. Pro obhdjce obchodu slidmi bylo toto pocindni pfijatelné, protoze
transport zotro¢enych lidi do Ameriky jim umoznil uniknout hroznému osudu, ktery
predstavoval zivot v Africe. Obchodnici skupovali pfebytky lidi, které vznikly béhem
nekonecnych valek, kupovaly ty, ktefi by jinak byli zabiti podle krutého zvyku. Podle
odptirci otroctvi pottebovala Afrika Evropu, aby ji zachrdnila pfed Afrikou samotnou,
v tom smyslu, aby byla ,,modernizovana“ a ptivedena do naruce kiestanské civilizace.
Pohledy zastancii i odptrct byly zfejmé zalozeny na rasovych konceptech o Africanech
a jejich spole¢nostech. Tyto koncepty vychazely z predstav o Africanech jako malych
détech a zpseudovédeckych teorii vztahujicich se kriznym fyzickym typim,

popularnim pfiblizn€ od 18. stoleti (Reid, 2011).
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Mongu se nachazi na uzemi zvaném Barotseland, coz je tradi¢ni uzemi Barotsii neboli
kmene Lozi o rozloze 126,384 km?. Zahrnuje horni udoli feky Zambezi v jizni a stfedni
Africe. Toto Uizemi pojiméa vedle zapadni, severozapadni a CéasteCné jizni provincie
Zambie také Cast sousedni Angoly, Namibie, Botswany a Zimbabwe. Nejvyznamnéjs$im
a také nejrozlehlejsim izemim je zapadni provincie Zambie, protoze mésto Mongu je
administrativnim a obchodnim stfediskem Barotselandu. V blizkosti Mongu se také
nachazi zimni a letni sidla (Lealui a Limulunga) Jeho Veli¢enstva Litunga. Lokalnim
jazykem je Silozi, ufednim jazykem pak anglictina. NaboZenstvi zde ma podobu
kiestanstvi nebo tradicnich nabozenstvi. Obyvatelé Barotselandu tvofi rtznorodou
skupinu obyvatel. Populace ¢ini necely 1 milion obyvatel, ktery tvofi 38 etnickych
skupin, pficemz kazdéa skupina ma svijj vlastni dialekt nebo jazyk. Uvadi se, Ze tento
narod vznikl v 15. stoleti, kdyz se migranti z izemi dneSniho Konga, pozdéji pak z
Jihoafrické republiky, Angoly, Zimbabwe a Namibie usadili podél feky Zambezi. Diky
Zambezi je zde pomérné urodna plida a mokiady, coz urCuje zaméteni ekonomiky na
rostlinnou vyrobu, chov hospodarskych zvitat, rybolov a vyuzivani ptirodnich zdroji

(UNPO, 2015).

Vyznamnou kulturni udalosti v Mongu je tradi¢ni slavnost Kuomboka, ktera se kona na
konci obdobi destti. Tato ceremonie oslavuje krale a jeho manzelku, kteti se plavi po
zaplavenych planich na velkolepych c¢lunech s replikou obiiho cerného slona za

mohutného bubnovani posadky (Barotseland Free State, 2012).

Tradi¢ni Lozi lidé odmitaji postoj zambijské vlady a zadaji autonomii. Diky oficidlnimu
statutu zapadni provincie Zambie je tato ¢ast tradi¢nimi obyvateli pokladana de facto za
okupované uzemi, coz je v rozporu s Barotselandskou dohodou z r. 1964, ktera méla
zaruCovat autonomii tohoto izemi. Ke zméné soucasného stavu smétuji rizné aktivity
adresované Africké unii, Jihoafrickému rozvojovému spolecenstvi nebo Organizaci
spojenych narodt. Uvadi se, Ze az do r. 1964 byl Barotseland plnohodnotnym narodnim
statem s vyznamnym kulturnim bohatstvim odvozenym ze staleti existence a tradic.

Zastanci tohoto ndzoru nepovaZzuji sami sebe za Zambijce a chtéji prosadit své pravo na
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sebeurceni a samospravu. Tyto spory vyustily v roce 2011 ve stielbu a zabiti n¢kolika
lidi v Mongu pfi setkani aktivistl poZzadujicich oddéleni izemi. Dalsi lidé byli zatceni a

obvinéni ze zrady (UNPO, 2015).

Celkové je vSak Zambie piikladem klidu, miru a relativni stability. V historii nebyla
poznamenana valeCnymi konflikty a obCanskymi valkami jako nékteré okolni zemé.
Prochazi vSak neustalym zhorSovanim socio-ekonomické situace, nedaii se vytvafet

dostatek pracovnich mist a vyznamné snizovat chudobu (I0M, 2005).

2.3Socidlni a zdravotni aspekt

Populace Zambie v soucasnosti ¢ita vice nez 13 miliénu lidi. Stfedni délka zivota neboli

nadgje doziti je 49 let (UNDP, 2013).

Stiedni délka Zivota je ukazatelem, ktery se orientuje dle umrtnostnich tabulek. Tyto
tabulky vyjadiuji pocet let, kterych se v priméru doZzije osoba ve véku x (pfi narozeni).
Tento hypoteticky ukazatel vychazi z predpokladu zachovani stavajicich imrtnostnich
poméri a vyjadfuje umrtnostni situaci v daném roce (Demografické informacéni

centrum, 2005).

Zdravotnictvi a socialni oblast jsou vziajemné propojenym systémem, jehoz Uroven
vyrazné ovlivituje zivoty lidi. Je také vyznamnym ukazatelem vyspélosti a trovn¢ dané
zemé. Pojem Social Services, volné pielozen jako socidlni sluzby zahrnuje tyto Ctyfi
zéakladni oblasti:

- vzdelani

- bydleni

- zdravotnictvi

- voda a kanalizace/hygiena
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Vzdélani

Vyvoj oblasti vzdélani byl vzhledem k historickému vyvoji a éfe kolonizace dlouho
prakticky nulovy. Situace se zacala vyvijet az po vzniku nezavislé Zambie, to znamena
po roce 1964. Prvni Univerzita Zambie vznikla v roce 1966. V t¢ dob¢ byly stavény
Skoly priméarniho i1 sekundarniho vzdélavani po celé zemi a rozSifovaly se i do téch
nejodlehlejsich ¢asti zemé. Rovnéz byly budovany vyssi skoly s dirazem na vytvoteni
technického, ucitelského, a zdravotnického vzdélavani. Pozdé;i bylo problémem udrzeni
vSech stupnu skol v souvislosti s ekonomickym kolapsem zemé. Komplikovany vyvoj,
nestabilni vzd€lavaci systém a nedostatek ucitelli se stdle vyrazné odrazi v oblasti
vzdelavani. Vysoka negramotnost a velké mnozstvi déti nenavstévujicich Skolu vedly
k dulezitému rozhodnuti vlady v roce 2002 zrusit $kolni poplatky na statnich zakladnich
Skolach (1. — 7. tfida). Pfesto asi 15 % d¢ti nenavstévuje Skolu, protoze rodi€e nemaji
finance na pofizeni Skolni uniformy a vybavy. Vzdé¢lavaci systém v Zambii je
inspirovan britskym modelem. Skolni rok je rozd&len na t¥i obdobi (3 krat 3 mésice
vyuky + meésic prazdnin). Vyuka probihd dopoledne nebo odpoledne cca 4 hodiny
(Noyoo, 2008).

Bézné je na jednoho ucitele ve tiidé 45 — 70 déti, cemuz logicky odpovida i kvalita

vyuky (MojziSova a Veleminsky, 2009).

V souvislosti se vzdélavanim je na misté zminit nevyhovujici situaci ohledné odbornikti
v zemi. V poslednich letech soustavné dochazi k takzvanému odlivu mozkid. Vlada neni
schopna zvysit platy a udrzet vefejné vydaje na tirovni zabranujici zhorSeni ekonomické
infrastruktury a sluZeb z diivodu trvajici hospodatské krize, vysokeé inflace a pokracujici
devalvace narodni mény. To vede k vaznému zhorSeni pracovnich podminek, coz
smétuje statni zamestnance a odborniky k praci v soukromém sektoru nebo v zahranici.
Takzvany odliv mozka (brain drain) je vyvolan rostouci poptavkou po kvalifikovanych
pracovnich silach ve vyspélejSich a primyslovéjSich zemich v ramci regionu 1 mimo

n¢j. Tykd se to zejména profesi ucitell, zdravotnikli, 1ékaiti a kvalifikovanych
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zdravotnich sester. Zpocatku byly hlavnimi destinacemi zambijskych zdravotnich
pracovnikii vyspélejsi okolni zemé, jako je Jihoafricka republika, Botswana nebo
Namibie. S postupem ¢asu Se vysoce kvalifikovani zdravotni pracovnici odebiraji za
praci ptimo do zamoii, tedy do Evropy, Severni Ameriky, Australie a na Novy Z¢land.
Ptikladem, ktery ilustruje danou situaci, je studie, kterd ukazuje, Ze z vice nez 600

vystudovanych 1€kait, pouze 50 1ékait ztstava v Zambii (I0M, 2005).

Bydleni

Oblast bydleni je v Zambii kriticky nedostatecnd a od dob vzniku nezavislosti se toho
ptili§ nezménilo. Tento problém byl ovlivnén vysokou mirou migrace z venkova do
meést po roce 1964. Lidé zistali bydlet v provizornich obydlich, kterd byla pted
vyhlaSenim nezavislosti zfizena kolonidlni vlddou. Pfedmésti a osady ziistaly a nadale
se rozSifovaly a plany na nové bydleni ustaly. Narast populace pak vedl a vede
k rozsitovani chudych osad. To zplsobuje nahodilé a inkonzistentni rozristani mést.
Tato chaoticka situace se stale zhorSuje po desetileti trvajicim nezdkonném piidélovani
pozemku. Timto vznikaji obrovské problémy s vodou, kanalizaci a hygienou na mnoha
mistech. Az do roku 1996 neméla Zambie zadnou bytovou politiku, kterd by mohla vést
tento sektor. Bytovy fond ukazuje, ze 80 % domu stoji ilegaln¢ a jsou Spatné nebo
vibec obsluhovany, respektive zajistény (vodou, elektiinou, kanalizaci,...). Hlavnim
problémem v oblasti bydleni je nedostatek adekvatnich financnich prostredki.
V soucasné dob¢ se vlada snazi tento problém feSit, naptiklad v podobé uvéri na
bydleni pro pracovniky vefejné spravy a navrhl integrovanych planii rozvoje bydleni.
Vlada zamétuje pozornost na zlepSeni stavu pfedmeésti a osad za pomoci systematické,

nikoliv nahodilé, strategie (Noyoo, 2008).
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Zdravotnictvi

Zdravotnictvi, podobné jako Skolstvi, pifekonava stale mnoho piekdzek a potyka se
s nedostate¢nou péci poskytovanou obyvatelim Zambie. Zdravotnicky sektor byl po
pocatecnich uspésich v 60. a 70. letech dlouhou dobu zanedbavany, coz vedlo prakticky
k jeho rozkladu. Tehdejsi vladou byl zdravotnicky sektor Uplné piehlizeny a nakonec
doslo k totalnimu kolapsu zdravotnictvi. Tento kolaps znamenal kriticky nedostatek
zakladnich 1éka a zakladniho vybaveni v naprosté vétsin€ nemocnic a klinik v zemi, za

naprosté¢ho nedostatku 1ékarti a zdravotnického personalu, ktefi neméli Sanci pokryt

potieby rychle rostouci populace.

Po r. 1991 se nova vldda snazila o restrukturalizaci zdravotnického systému se
zaméfenim se na zvySeni nabidky Iékt, zlepSeni zdravotnické infrastruktury,
decentralizaci zdravotnickych zatfizeni na uroven regionl a reorganizaci managementu.
Pro navratnost nakladi byly vladou zavedeny uzivatelské poplatky a bylo ptfedstaveno
soukromé pojisténi (v r. 1994). Zajimavym ukazatelem existujicich zavaznych
problémt ve zdravotnictvi je, Ze zambij$ti politici a bohati 1idé zpravidla vyhledéavaji

1ékatskou pomoc v jihoafrickych nebo evropskych nemocnicich (Noyoo, 2008).

V soucasnosti lze systém zdravotnickych sluzeb strukturovat na troven komunit,
zdravotnickych ,,zachytnych® mist, poliklinik, ,,obecnich* nemocnic, ,,provin¢nich*
nemocnic a centrdlni nemocnice. Vedle tohoto obecného rozdéleni zdravotnickych
zafizeni, existuje jeSté celd fada dalSich zafizeni a sluzeb zasluhujicich pozornost
jakozto nedilna soucést systému narodni zdravotnické péce v radmei narodni zdravotni
politiky. Jsou to zafizeni ve vlastnictvi kiestanskych cirkvi zalozené na vite, soukroma
zafizeni, mobilni a pohotovostni zdravotnické sluzby, rehabilitacni sluzby, sluzby

paliativni péce, radiologicka zafizeni a laboratote (National Health Policy, 2012).

Zvlastnim tématem je pak tradi¢ni medicina. V obdobi kolonizace byla tradi¢ni

medicina ocerfiovana. Po r. 1964 nebyl stanoven zadny pravni rdmec tradicni mediciny,

26



ale obecné byla a je hojné praktikovana a tolerovana. Nejméné 70 % Zambijcl pouziva
pro svou lé¢bu tradi¢ni medicinu, bez ohledu na etnické, nabozenské ¢i socialni zdzemi.
V r. 1978 byla zalozena Asociace tradi¢nich 1ékari, ktera nyni ¢ita kolem 35 000 ¢leni.
Dalsi tisice lidi provadéji tradiéni medicinu mimo asociaci. V mnoha ohledech je
praktikovani tradi¢ni mediciny rizikové, protoze neexistuje zadny formalni vycvik ¢i
vzdélavani v oblasti tradiéni mediciny a pojiSténi se na tradi¢ni medicinu nevztahuje

(WHO, 2001).

V souvislosti se zdravotnictvim je vhodné kratce se zastavit u tématu zdravi a nemoci.
WHO obecné definuje pojem zdravi jako dosazeni Uplné télesné, dusevni a socidlni
pohody. Zdravi ptedstavuje kli¢ovy ptedpoklad pro Zadouci socialni, ekonomicky i

kulturni vyvoj jedincti (Clovék v tisni, 2008).

Nemoc lze vnimat jako proces v organizmu pacienta, jimz je individudlné modifikovana
a prozivéna. Pfi nemoci dochazi ke stavu, kdy je zménéna ¢i poruSena stavba nebo
funkce jednoho nebo vice organii. Pfiiny nemoci Ize schematicky rozd¢lit na zevni
vlivy, vnitini vlivy, nespravnou odpovéd’ organizmu, psychogenni pti¢iny a esencidlni a
sekundarni formy nemoci. Pribéh nemoci miZze byt akutni nebo chronicky

(Veleminsky, 2005).

Nyni se dostdvame k nemocem, které¢ nejcasteji ohrozuji zambijské obyvatele. V roce
2005 se na uzemi Zambie podafilo eliminovat détskou obrnu a asi 82 % déti bylo
imunizovano ofkovanim. Nemoci, kterd vyrazné¢ zvysSuje mortalitu v zemi, je maldarie.
Malérie Zambijce znevyhodiuje a snizuje jejich produktivitu v ekonomice zemé a
naruSuje jejich celkovy zdravotni stav. Navzdory tomu, ze malarii lze casteéné
predchazet a je mozné ji 1éCit, je malarie nejCasté&jsi pfi¢inou umrti lidi v Zambii.
KaZzdoro¢né jsou hlaSeny asi 3 miliony pfipadii malarie a asi 50 000 lidi rocn€ na
malarii zemie. Na tuto skuteCnost se vlada snazi reagovat preventivnimi opatfenimi
(domovni postiiky proti komarim, imunizovani déti, odcervovani, podavani

vitaminovych doplnki, screeningové testy maldrie) a lé€bou nakazenych. Na mnoha
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mistech jsou vyddvany moskytiéry a také zahranicni organizace potadaji rtizné akce
zamé&fené preventivné i lécebné proti malarii. Dal§im velkym tématem je HIV/AIDS. 1
pfes chaba opatfeni v minulosti jsou patrné pokroky v boji proti HIV/AIDS. Jde
pfedevsim o zdarma dostupnou ART na mnoha mistech v zemi. DalSimi opatfenimi jsou
PMTCT, testovani v porodnicich a VTC centrech, domaci péfe a OVC projekty.
Problematika HIV/AIDS protind napii¢ vSechny sektory. Nezastupitelnou roli ma
prevence Vv oblasti sexualniho zdravi (Noyoo, 2008).

Odhady situace v Zambii z r. 2014 uvadéji pocet Zijicich lidi nakazenych virem HIV
okolo 1,2 milionu a prevalenci vyskytu HIV u dospélych (15-49 let) 12, 4 %. Rocné
zemie v disledku onemocnéni AIDS v praméru 19 000 lidi. Dtlezitym ukazatelem pro
tuto diplomovou praci je primérny pocet 380 000 ositelych déti (0-17 let) v dusledku
podlehnuti jejich rodi¢t onemocnéni HIV/AIDS (UNAIDS, 2014).

Voda a kanalizace/hygiena

Ptistup k cisté a pitné vod¢ je stale nejvétsi vyzvou pro mnoho zambijskych komunit, a
to 1 desitky let po vyhldSeni nezavislosti. Situace je horsi ve venkovskych oblastech,
které zustavaji prakticky ve stejném stavu jako v dobach kolonizace. I v méstskych
oblastech je pfistup k vodé nestaly a nejisty. Voda a systém kanalizace je zasadnim
nedostatkem zemé. Napfiiklad vefejné toalety na vétSin€ mist zemé prakticky neexistuji,
a pokud existuji, jsou v dezolatnim a Zalostné nehygienickém stavu. Problém tohoto
druhu, neni vSak problémem pouze Zambie, nybrz celé Afriky. Nelze pokraovat ve
lhostejném pfistupu k tomuto problému, ktery zasahuje do osobni hygieny v trovni
zakladni socializace a hygienickych navykl. Déle je neakceptovatelné, Ze voda a
hygiena se stala zalezitosti fizenou témét vyhradné iniciativou zahrani¢nich donort.
Mistni odpovédni ufednici jsou pak mnohdy zcela nekompetentni. Legislativa a mistni
ufad se na tuto problematiku soustiedi proménlivé a nesystematicky. AvSak zdkony

samotné, at’ uz zastaralé nebo nové, samy nevyfesi problém kritického nedostatku vody
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Vv Zambii. Potfebné je zejména pldnovani, rozumna formulace a implementace novych
politik do zalezitosti zajiStovani Cisté vody v zemi. Zatim pfili§ nedochdzi k budovéani
vodni infrastruktury, kopani novych potrubi, vrti nebo vztyCovani vodojemil, a to
v disledku zanedbavani této oblasti po mnoha desetileti (zddné udrzba nebo generalni
opravy). Ten samy systém, ktery zajistoval vodu pro asi 3,5 milionu lidi v r. 1964,
zajist'uje v soucasnosti vodu pro vice nez trojndsobny pocet obyvatel. Mnoho mést ma
extrémné nespolehlivy pfijem vody, kdy dochazi k naruseni v nckolikahodinovych
intervalech. Nejvyznamnéj$im pfirodnim zdrojem vody je jizni tok feky Zambezi

(Noyoo, 2008).

2.4 Socidlni zabezpeceni (Social Welfare)

Socialni zabezpeceni jako soucast socialni politiky a jako prostfedek k uskuteciovani
jejich ukolil a cilii miizeme obecné chapat jako soubor instituci, zafizeni a opatfeni,
ktera se snazi predchéazet, zmiriovat a odstraiiovat nasledky socialnich udalosti lidi. Ve
svéte¢ je pojem socidlniho zabezpeceni interpretovan velmi odliSnymi zplsoby.
V nékterych zemich tento pojem vymezuje zdkon, jinde je alespon vymezeno, ktera

ujednani v ramci narodnich zakoni patii do sféry socialniho zabezpeceni (Krebs, 2005).

Na socialni zabezpeceni v Zambii je nezbytné pohlizet v kontextu rozvojové zeme.
Oddéleni SW je nejstarsi slozkou ministerstva a datuje se az do kolonidlnich casti. SW

dohlizi na provadéni socialniho zabezpeceni a socialni péée v Zambii (Noyoo, 2008).

V soucasnosti oddéleni SW spada pod Ministerstvo komunitniho rozvoje a zdravi matky
a ditéte. Zamé&fuje se na poskytovani a propagovani socidlnich sluzeb zamétenych na
zmirnéni chudoby a nouze, podporu rodinnych hodnot a sniZovéni trestné cinnosti
mladistvych. Aktivity oddéleni SW mohou byt rozdéleny do dvou casti, a to na

statutarni a nestatutarni sluzby.
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Statutarni sluzby zahrnuji pravni piedpisy a sluzby tykajici se napravnych zafizeni,
adopce, péstounské péce, aktivity proti obchodu s lidmi a proti nésili. Tyto sluzby se
fidi platnymi zambijskymi zdkony (zdkon o mladistvych, kapitola 53; zakon upravujici
adopce, kapitola 54; zdkon upravujici probaci pachatelii, kapitola 93; zdkon upravujici
vyzivné a urovani otcovstvi, kapitola 64; zakon proti obchodu s lidmi z r. 2008 a zakon

proti genderovému nasili z r. 2011).

Nestatutarni sluzby se neopiraji o pravni ptredpisy. Zjednodusené se jednd o systém
vetejného blaha (pomoc lidem v nouzi, krizi), systém socialnich pfispévku (od r. 2003,
napiiklad v pfipadé zdravotniho postizeni), péci o seniory a pfechodné umisténi lidi
(Cekajicich na repatriaci nebo duSevné nemocnych pied reintegraci) (Ministry of

Community Development, Mother and Child Health, 2015).

Uvedené aktivity jsou aplikovany v rizné mife a kvalité, v zavislosti na konkrétnim
misté a situaci. Pro tuto diplomovou praci je dalezité pojeti détského domova ze strany
SW a také Minimalni standardy pro zarizeni pecujici o deti vydané oddélenim SW ve

formé predpisti a postupti s ucinnosti od ledna 2008.

Détsky domov

Détské domovy jsou instituce, které poskytuji péci potiebnym détem, tedy détem
osifelym, opusSténym nebo tém, o které se jejich rodice nemohou nebo nechtéji starat a
neposkytuji jim fadnou péci. Détské domovy nejsou zfizované vlddou. Ta vydava
doporuceni a postupy neziskovym organizacim a jednotliveiim opravnénym provozovat
zafizeni typu détského domova. Oddé€leni SW dohlizi na détské domovy ve své spadové
oblasti, aby byla zajisténa jejich zpusobilost. Neékterym zafizenim jsou poskytovany

granty ze strany SW (Noyoo, 2008).
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Minimalni standardy pro zaiizeni pecujici o déti (predpisy a postupy)

V roce 2001 se zambijska vlada pustila do Programu modernizace péce o déti (Child
Care Upgrading Programme). Skrze Ministerstvo komunitniho rozvoje a socialnich
sluzeb (dnes Ministerstvo komunitniho rozvoje a zdravi matky a ditéte), za podpory

UNICEF, je cilem programu transformovat systém sluzeb pecujicich o déti v Zambii.

Program ma pét oblasti, k nimZ se vztahuji nasledujici cile:

1. Identifikovat vSechna zatfizeni pecujici o déti v Zambii, v¢etné center denni péce,
dobrovolnych détskych domovt, pfistfesi pro déti ulice a zafizeni, ve kterych
jsou déti na pifechodnou dobu.

2. Registrovat vSechna zatizeni pecujici o déti.

3. Shromazdit informace o zafizenich pecujicich o déti a jejich zameéstnancich, a
zfidit ndrodni databazi.

4. Zvysit arovenn dovednosti persondlu v zafizenich pecujicich o déti, zejména
socialnich pracovnikii, pomocného personalu a komunitnich pracovnikl v celé
zemi.

5. Formulovat minimalni provozni standardy pro zafizeni pecujici o déti a zajistit
dodrzovani téchto standardu (Ministry of Community Development and Social
Services, 2008).

Tyto standardy jsou v souladu s Umluvou o pravech ditéte, ¢lankem 3, odstavcem 3,
ktery deklaruje, Ze staty, které jsou smluvni stranou umluvy, zabezpeci, aby instituce,
sluzby a zatizeni odpoveédné za péci a ochranu déti odpovidaly standardiim stanovenym
kompetentnimi ufady, zejména v Oblastech bezpec¢nosti a ochrany zdravi, poctu a

vhodnosti svého personalu, jakoz i kompetentniho dozoru (Zakon ¢.104/1992).
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Minimalni standardy pro zafizeni pecujici o déti obsahuji souhrnné informace tykajici

se déti,

socialnich pracovnikli, dal§ich zaméstnanct, dobrovolnikii a prostiedi.

Jednotlivé ¢asti jsou rozdéleny do téchto kapitol:

10.
11.

12.
13.

Obecné postupy a regulacni predpisy (divod vzniku dokumentu; zédkonné
opravnéni; predpisy a jejich dodrzovani)

Definice (obecné definice; definice zneuzivani a zanedbavani déti)

Postupy a administrace (registrace; zadost o licenci; obsah zfizeni; obnoveni,
odebrani, zruSeni nebo neobnoveni licence; navstévy, inspekce, Setieni,
zkousky a konzultace; zpravy pro SW; zakdzané inzerce déti; evidence déti;
stiznosti)

Zaméstnanci zarizeni pecujici o deéti (minimalni kvalifikace; popis a urceni
prace; proveéiovani a zplsobilost personalu; minimalni zdravotni pozadavkys;
zdznamy o zaméstnancich; zaméfeni zaméstnanci; zakladni piiprava
zaméstnancl; odborna piiprava zaméstnancli; podminky pro zaméstnance)
Prostory a vybaveni zarizeni pecujici o déti (prostory; viditelnd upozornéni;
pristup k telefonu; hracky; odpocinek; obecné standardy vybaveni; socialni
zafizeni; hygiena; prevence nebezpeci; pozarni a evakuacni plan)

Prijeti ditéte a péce o néj (ptijeti ditéte; ochrana ditéte; registrace narozeni
ditéte; vyziva; denni program; péce o dité pies noc)

Doplnujici pozadavky péce o deéti mladsi 18 mesicii

Prava déti v zarizeni

Prepravovani deéti (obecné pokyny pro piepravovani; plan prepravy)
Disciplinarni rizeni (pokyny k disciplinarnimu tizeni)

Dohled nad détmi (obecné pozadavky dohledu nad détmi; poméry déti a
pecovatelll o n¢; poméry déti a pecovatell pii venkovnich aktivitach; vné;si
aktivity; vodni aktivity)

Dodatky

Pokyny (alternativy fyzickych trestt; ptiklady vhodného jidelnicku;

instituciondlni stravovani; dezinfekce jidelniho vybaveni a standardy pro
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denni zdravotni sestry; opatieni k odstranéni biologického materialu)

(Ministry of Community Development and Social Services, 2008).

3. Organizace zapojené do projektu

Tato kapitola obsahuje informace o organizacich, které jsou riznou mérou zapojeny do

realizace projektu LNCH. Loga jednotlivych organizaci jsou k dispozici v Piiloze ¢. 1.

3.1 Nadace Maly Noe

NMN byla zalozena v kvétnu roku 2007. Je zapsana v Nadac¢nim rejstiiku u Krajského
soudu v Ostravé. Poslani a acel NMN je aktivni pomoc détem zijicim a vyristajicim bez
nalezité¢ péce svych biologickych rodicu, kteti zemieli, nebo své deti opustili, tyrali,
zneuzivali a jinak ohrozovali na jejich zivote, anebo na jejich psychickém ¢i fyzickém

zdravi.

Filozofie NMN je podpora projekti vedoucich k systémovym zménam a vytvéieni
efektivnéjSiho systému péce o dité v SirSim spektru okolnosti. Projekty, které NMN
podporuje, by mély doplnit chybéjici mechanismy ¢i pretvaret stavajici systémy péce o
déti na efektivnéjsi struktury. NMN klade diraz na nové myslenky a ptistupy, které jsou

zalozené na védeckém piistupu k tématu.

Prostredky NMN ziskava ze soukromych zdroji, fondd (regionalnich, statnich,
unijnich) a z vlastni ¢innosti. Prostfedky jsou vyuZivany k naplnéni cili pomoci ve
vlasti 1 zahrani¢i. Vyrazna je zde snaha o Uplnou beznékladovost, coz znamena, aby
100 % pfijatych finan¢nich dart putovalo na realizaci jednotlivych projektl. Zasadnim

faktem K plnéni této snahy je, ze nikdo z ¢lend spravnich organi NMN nepobira mzdu
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ani jiné¢ formy odménovani a NMN do své ¢innosti zapojuje fadu dobrovolnikd. Také
provozni néklady jsou v drtivé vét§in€ pokryvany formou sponzorskych dard. NMN
realizuje projekty s nazvem Zdravi, Zaméstnani, Pokoji¢ek a Zambie (Nadace Maly
Noe, 2016).

Projekt Zambie

Pro ucely této prace je pozornost vénovana pravé projektu Zambie. NMN postavila
vV Mongu sirot¢inec a internat pro u¢né s dilnou. Détsky domov, neboli LNCH ma

kapacitu 12 déti a soucasti projektu je také zajisténi ,,Rodicti na dalku® pro tyto déti.

LNCH byl ve spolupraci s Njovu o.p.s. oficialn¢ a slavnostné otevien 27. 3. 2014.
LNCH se nachédzi v Katongu (okrajova ¢ast Mongu). Cilem tohoto zahrani¢niho
projektu je poméhat détem v Zambii, které nemaji rodi¢e. Pomoc spociva v poskytnuti
rodinného zdzemi a vzdélani, aby tyto déti byly schopny v dospélosti zabezpecit vlastni
rodinu. Z LNCH budou odchazet s vyuénim listem a znalostmi z oblasti podnikani.
V praxi tak NMN naplni ptislovi, ze: ,,Lépe, nez rybu darovat, je naucit ji chytnout.*
(Nadace Maly Noe, 2016).

Rodice na dalku pro LNCH

Nedilnou souéasti projektu LNCH je zaji§téni ,,Rodi¢t na dalku* z Ceské republiky pro
jednotlivé chlapce. ,,Rodi¢em na dalku“ se mize stat jednotlivec, skupina nebo
pravnicka osoba. ,,Rodicim na dalku* jsou garantovany aktudlni fotografie a videa déti,
dopisy (vCetn¢ piekladu), obrazky a vyrobky od déti, vysvédceni, moZznost setkani se
zastupcem Njovu o.p.s., ktery byl osobn¢ na misté a poznal vSechny déti a moznost
zlcastnit se vypravy do Zambie za ti€elem navstévy LNCH a poznanim turistickych cilti

zemé. Vyprava je realizovana na vlastni naklady tc¢astnikli. Finanéni narocnost adopce
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ditéte je 9 000 K¢ ro¢né (hlavné na Skolni potfeby a stravovani). Transparentni ucet
zarucuje, ze 100 % darovanych prostiedki v ramci projektu jde piimo do LNCH na

vychovu a pééi o ,,adoptované* dité¢ (Hostasova, 2014).

Zajimava moznost ,,Rodi¢t na dalku“ zucastnit se vypravy do Zambie a navstivit

LNCH byla poprvé naplanovana na listopad 2015 (Strejcek, 2014).

3.2 Njovu 0.p.s.

Neziskové organizace Njovu o.p.s. byla zaloZena v r. 2009. Zaméfuje se na rozvojovou
pomoc v Zambii v podobé realizace dlouhodobych projektu s cilem poskytnout socialné
slabym détem zékladni a odborné vzdélani, coz zvysi jejich Sanci uplatnit se na trhu

prace.

Mezi hlavni cile Njovu o.p.s. patii poskytnuti zazemi a zdkladniho vzdélani détem ulice
Vv chudinskych ¢tvrtich hlavniho mésta, zajisténi ucnovského vzdélavani absolventim
zakladnich a stfednich $kol, podpora vyucenych studentli v zacatcich jejich podnikani,
zaméfeni na zlepSeni kvality Zivota HIV pozitivnich lidi, poskytnuti moZnosti kvalitniho

traveni volného Casu v nizkoprahovych klubech.

Dtraz je kladen na dlouhodobost a trvalou udrzitelnost projektti. Hlavnim principem
aktivit je co nejuz8i prace s mistnimi komunitami. Nedilnou soucésti prace Njovu
V Zambii je spoluprdce s dal$imi neziskovymi organizacemi, statnimi institucemi a

neformalnimi tradi¢nimi skupinami (Njovu, 2013).
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Njovu 0.p.s. v Mongu

Aktivita Njovu 0.p.s. v Mongu spociva v provozovani uc¢novského strediska. Projekt
Ucnovské kurzy pro socidlné ohroZenou mladez zajiStuje femeslné kurzy pro danou
cilovou skupinu v Mongu. Tato cilova skupina je tvoiena détmi a mladymi lidmi, ktefi
se nachazi v tézké socioekonomické situaci. Jde o déti ulice, sirotky, déti z chudinskych
ctvrti nebo malo rozvinutych venkovskych oblasti. Smyslem projektu je zvysit jejich

Sanci pii uplatnéni se na tam&jsim trhu prace. Projekt financuje CRA.

Uc¢novské stredisko realizuje tii typy femeslnych kurzii: opravar — elektrikar, krej¢i a
pekaf. Kurzy jsou registrovany u vladni instituce TEVETA, ktera zastfeSuje ucnovské
Skolstvi v Zambii. Certifikat, ktery absolventi kurzu obdrzi, je celostatné platny. Rocné

se zde vyuci kolem 240 mladych lidi (Havlikova a Ji¢inska, 2011).

Njovu 0.p.s. navazala spolupraci s NMN Vv podobé realizace projektu LNCH. NMN
zajistila pro ucnovské stiedisko vystavbu internatu pro u¢né s dilnou, pficemz Njovu

0.p.s. podporuje a ptfimo na misté administruje projekt LNCH.

3.3 Kids Alive International

Organizace Kids Alive International byla zalozena v r. 1916 misionafi v Cing. Vize této
kiest'ansky orientované organizace je presvédCeni, Ze kazdé dité si zaslouZi zivot bez
otroctvi, zneuzivani a vykofistovani. Déti v péci KAI jsou zde z davodu osifeni,
opusténi, zneuzivani, zivota na ulici, chudoby nebo valky. KAI se vSak nezamétuje
pouze na jednotlivé osifelé nebo opusténé déti, ale usiluje i o posileni rodiny a komunity
V duchu partnerstvi a kiestanské viry. KAI proklamuje tyto hodnoty: kiestanska vira,
aktivni pfistup pomoci détem, holistické zaméfeni na dit¢, mezinarodni tym, kvalitni

sluzby, sila rodiny.
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V soucasné dobé plisobi KAI vtéchto zemich svéta: Dominikdnska republika,
Guatemala, Haiti, Hong Kong, Jizni Stdan, Kena, Libanon, Papua Nova Guinea, Peru,
Rumunsko, Sudéan, Taiwan, Zambie. V kazdém regionu se potieby vyrazné lisi, a proto
KAI nabizi rizné typy programi, které vyhovuji specifickym potfebam kazdé¢ zemé.
I¢katské kliniky, komunitni a terénni programy a ve vyjimecnych piipadech o
zachranné akce po havariich. KAI ma diky svému globalnimu razu pfidruzené pobocky

v Kanadg, Velké Britanii, Taiwanu a Hong Kongu (Kids Alive International, 2016).

Kids Alive Iternational v Zambii

Zambie je jedna z africkych zemi, ktera je zasazena a devastovana pandemii HIV/AIDS
a chudobou, a proto zde plisobi KAI v oblasti péce o ohrozené déti. Mnoho déti ztratilo
rodice pravé kvili HIV/AIDS, v soucasné dob¢ je to vice nez 1 milion déti. KAI
zajiStuje vzdelavani, vyzivu, zdravotni péci a vychovu v kiestanském duchu pro vice
nez 600 déti v Zambii, a to v Sesti détskych domovech, dvou Skolach a centru péce o
déti (Kids Alive International, 2016).

Détsky domov Lilato (Lilato Children’s Home)

Pro ucely této prace je dilezité zamétit pozornost na projekt KAI v Mongu. Od roku
2002 bylo v Mongu zalozeno Sest riznych détskych domovi KAI. Zapadni region je ve
velmi Spatném stavu a je vyrazné poznamenan epidemii AIDS. V roce 2009 bylo
zapocato budovani ,,détské vesnicky*“ KAIL V soucasné dob¢ se ,,détska vesniCka®
sklada ze ttech domovii pro déti, hlavniho salu a hlavni kuchyné. Do budoucna je v této
,,deétské vesnicce planovano pristavéni dalSich trech domovi. Jako v kazdém détském
domové KA, tak 1 zde mé kazdé dité zajisténé bezpecné bydleni, jidlo, zdravotni péci a

uceni kiestanské viry. VétSina déti z tohoto domova nav§tévuje mistni statni Skoly.
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V jiné Casti mésta Mongu je ctvrty détsky domov pro nejmladsi déti, z nichZ vétSina

byla opusténa (Kids Alive International, 2016).

Spoluprace KAI a LNCH je upravena oficialnimi dokumenty — Zadosti o spolupraci a

Névrhem spoluprace. Prostiednikem spoluprace je Njovu o.p.s.

Z hlediska socialni prace spolupracovala KAI s LNCH ve smyslu pfedavani informaci,
zkuSenosti a kontakta. Cely tym KAI byl k projektu LNCH ptatelsky a otevieny. Kromé
praktickych rad poskytoval i1 potiebnou podporu zacinajicimu projektu. Socidlni
pracovnice poskytla LNCH naptiklad Minimalni standardy pro zafizeni pecujici o déti
(viz podkapitola 2.3 Socidlni zabezpeceni (Social Welfare)) a pravidla chovani
v détském domove. Dale nam vénovala sviij ¢as pii feSeni otazek tamni podoby socialni
prace s détmi. V podkapitole 6.3.2 Socialni prace v projektu je zpracovany rozhovor,

ktery ptiblizuje praci socidlniho pracovnika v taméjsich podminkach.

V détském domové Lilato maji zpracovana pravidla chovani, kterd pomahaji udrzovat
vhodné prostiedi a zvolit spravny prostup pii feSeni problémi. Ctyfi hlavni oblasti,
které se v KAI snazi rozvijet, jsou: respekt k Bohu, respekt k sobé, respekt k autoritam,
respekt Kk ostatnim lidem. K udrzeni a posileni dobrého chovani pouzivaji bodovy
systém. Kazdy meésic také probiha rodinnéd slavnost domova. Dité, které ma nejvice
bodi za kladné chovani za mésic je odménéno vyletem nebo jinou specidlni aktivitou.
Pozornost je vénovana také sankcim adekvatnim k véku ditéte, které maji podobu
,,vychovného pohovoru“, odejmuti privilegii nebo vylou€eni z volnoCasové aktivity.

Dale je v dokumentu zminéna Sikana, zneuzivani a postup pfi feseni téchto zalezitosti.

3.4 Ceskd rozvojovi agentura

Zatazeni CRA do této kapitoly je zejména z diivodu pfibliZeni rozvojové spoluprace

mezi Ceskou republikou a Zambii. CRA je v souvislosti s touto praci vyznamna hlavng

38



pro projekty Njovu o.p.s., konkrétné ve spojitosti s u¢iiovskym stiediskem v Mongu.
Zakladni popis jednotlivych projekti CRA také poukdZe na aktualni problémy

V Zambii, kterym je potieba se vénovat.

CRA od r. 2008 pusobi jako implementadni agentura pro plnéni ukold v oblasti
zahraniéni rozvojové spoluprace Ceské republiky, zejména pro piipravu a realizaci

bilateralnich projektii (Ceska rozvojova agentura, 2009).

Od 1. 6. 2010 je CRA zfizena zadkonem ¢&. 151/2010 Sb., o zahraniéni rozvojové
spolupraci a humanitarni pomoci poskytované do zahrani¢i. Tento zakon urcuje
zakladni ustanoveni, plisobnost v oblasti zahrani¢ni rozvojové spoluprace a humanitarni
pomoci, spoleéna a prechodnd ustanoveni a uéinnost zakona. Jmenuje CRA jako
organiza¢ni slozku statu, kterd plni ukoly v oblasti zahrani¢ni rozvojové spoluprace a
humanitarni pomoci poskytované do zahrani¢i. Funkci zfizovatele plni Ministerstvo
zahrani¢nich véci, z jehoz rozpo&tové kapitoly je ¢innost CRA hrazena (Zakon &islo
151/2010 Sb., o zahrani¢ni rozvojové spolupraci a humanitarni pomoci poskytované do

zahranici).

CRA a Zambie

Spoluprace v Zambii dle Koncepce zahraniéni rozvojové spoluprace Ceské republiky na
léta 2010 — 2017 se lisi od piedchoziho programového obdobi. Vr. 2014 bylo
prioritnim sektorem zeméd¢lstvi, zdravotnictvi a vzdélavani. Do r. 2013 patfila do

pfedmétu spoluprace 1 podpora socialni infrastruktury.

V soudasné dob& probihaji v Zambii ve spolupriaci s CRA projekty v sektoru

vzdélavani, zemédelstvi, zdravotnictvi a trilateralni projekty.
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V sektoru vzdélavani jde o Centrum uciovskych kurzii pro socialné ohrozenou mladez
Mongu. Doba realizace je od 1/2014 do 12/2016, realizatorem projektu je Njovu 0.p.s..
Projekt pfimo navazuje na cinnost centra Ucnovského vzdéldvani pro socidlné
ohroZenou mladez Katongo, jez ve stejné lokalité ptsobilo v predchozich tiech letech.
Celkem 180 mladych lidi ziska oficialni certifikat v jednom z u¢tovskych obori (pekafr,
elektrikaf, krejci).

V sektoru zemédé€lstvi se jednd o projekt s nazvem ZajiSténi udrzitelné a stabilni
produkce krmiva pro dojny skot drobnych farmait. Misto realizace je jizni provincie

Zambie (Choma, Monze) s dobou realizace projektu od 11/2014 do 11/2017.

Realizatorem je Mendelova univerzita v Brnég.

V sektoru zdravotnictvi je uskute¢niovan projekt ZlepSeni kvality a dostupnosti péce o
matku a dit€¢ v Zapadni provincii Zambie II., srealizacnim obdobim 01/2015 az
12/2017. Realizatorem projektu je Charita Ceska republika. Zamérem projektu je
posilovani odbornych kapacit zdravotnického persondlu za podpory dlouhodobého

pusobeni ¢eského porodnika a v ramci kratkodobych vyjezdi tymi specialistu.

Trilaterarnim projektem je pak Podpora zdroji obzivy skrze uc¢iovské a podnikatelské
vzdélavani a podpora zlepSeni zdroji pfijmti v oblastech presidleni Mayukwayukwa
a Meheba. Realiza¢ni obdobi je od 1. 7. 2014 do 31. 12. 2016, realizatorem je Charita
Ceska republika. Zamérem projektu je pfispét k implementaci strategického ramce pro
integraci byvalych uprchlikii (zejména z Angoly) do zambijské spole¢nosti (Ceska

rozvojova agentura, 2009).

Partnerskymi organizacemi tohoto trilateralniho projektu jsou UNHCR a Njovu o0.p.s.
(Charita Ceska republika, 2016).
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PRAKTICKA CAST

4. Cil prace a vyzkumné otazky

4.1 Cil prace

Zmapovat vyvoj projektu chlapeckého sirot¢ince v Mongu v ¢asovém horizontu r. 2014.

4.2 Vyzkumné otdazky

1) Pro¢ vznikl chlapecky sirot¢inec v Mongu?
2) Jak se projekt vyviji?

3) Jaké jsou vysledky projektu?

5. Metodika

V ramci metodiky byl zvolen kvalitativni pfistup, ktery nepracuje s méfitelnymi
charakteristikami. Na proces je nahlizeno v autentickém prostiedi a jeho obraz je
vytvafen v co mozna nejkomplexnéjsi podobé. Udaje jsou ziskavany hlubsim a del§im
kontaktem s terénem.

Tato diplomova prace vyuziva typické znaky pro kvalitativni ptistup, a to:

- intenzivni Setfeni zkoumané skute¢nosti
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- indukce (nejprve sbér dat, pak formulace vztaht)

- zkoumdani mnoha aspektli u mala objekta

- postup flexibiln€ reaguje na zjisténé informace

- ziskavani Gdajl je znacné nestandardizované

- sbér a analyza dat jsou ¢asoveé naroné

- vypoved je nekvantifikovana, jedinecnd a obrazna
- zobecnéni vysledkd problematické

- vysledky mohou byt ovlivnény vyzkumnikem

- pomaha porozumét zkoumanému problému

- dobré poznani konkrétnich podminek a situaci (Reichel, 2009)

Ziskané informace podavaji celistvy obraz o zkoumanych jevech. V ramci
kvalitativniho vyzkumu je vyuzivano mnoho pfistupii a metod vedoucich k ziskéni

hlubsich informaci o pfedmétu vyzkum (Rezni¢ek, 1994).

5.1 PouZité vyzkumné metody

Pro tuto diplomovou praci byla pouzita metoda pozorovani a dotazovani, vyznamnym
prvkem je pak analyza dat. Vradmci konkrétnich technik byl zvolen
polostandardizovany rozhovor a SWOT analyza. Cast vysledk tvoii p¥ipadové studie

déti prijatych do LNCH.

5.2 Charakteristika vyzkumného souboru
Vyzkumny soubor byl tvofen ucastniky projektu LNCH. Vyzkum se konkrétné tykal

déti prijatych do LNCH a jejich rodin, péstounskych rodi¢t a jejich déti, socialnich

pracovnikt a dalSich pracovniki projektu.
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6. Vysledky

6.1 SWOT analyza projektu LNCH

SILNE STRANKY (STRENGHTS) SLABE STRANKY (WEAKNESSES)

Externi faktory

e Rodinny charakter LNCH e |zolace
e Individualni piistup e Stigmatizace
? e Komplexni péce e Kulturni odli$nosti
k" : :
S e Péstounsti rodice e Zastupitelnost personalu
E
E e NaboZenstvi e Soukromi rodiny
=
- e Komunikace s ptivodnimi e Syndrom vyhoteni
rodinami
e Riziko navdzani intimnich
e ,.RodicCe na dalku* vztahti v dospivani v LNCH
e Prolinani projekti NMN a
Njovu
PRILEZITOSTI (OPPORTUNITIES) HROZBY (THREATS)
e Zavedeni projektu e Financovani projektu
e Zavedeni rodinného modelu e Kulturni rozdily

détskych domovi
e Stigmatizace / pfedsudky

e Spoluprace s ostatnimi
zatizenimi e Navaznost péce po dosazeni

zletilosti /dostudovani
e Spoluprace se SW

e Stabilita personalniho zajiSténi
e Fundraising projektu
e Rozsifeni sluzeb

e Navazna péce
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Podrobnéjsi popis SWOT analyzy

Vyznam SWOT analyzy spociva vrozboru silnych stranek, slabin, pfileZitosti a
ohrozeni projektu (Strenghts, Weaknesses, Opportunities, Threats). Efektivné a
pfehledné¢ umozniuje pfesné a Uplné porozuméni externimu prostfedi a vnitfnimu

potencialu projektu (Bélohlavek 2008).

SWOT analyze véetné komentaiii v SirSich souvislostech je Vénovana znacna pozornost

jeste v diskuzi.

INTERNI FAKTORY
S - Silné stranky:
® Rodinny charakter LNCH — nizky pocet déti (maximalni kapacita 12), rodinny

styl péce o déti, budova a prosttedi LNCH zamérn€ nemad institucionalni raz

o Individudlni p¥istup — rodinna péce zohlediuje specifika kazdého ditéte, citlivy

pristup

o Komplexni péce — orientace na socidlni oblast, zajiSténi vzdélani, zdravotni

péce, znalost piivodni rodiny a prostiedi ditéte

o Péstounsti rodice — vzdélani manzelé, maji vlastni dvé déti, déti v LNCH maji

zensky 1 muzsky vzor, péstounska matka sama vyrostla jako sirotek

e NadboZenstvi — rodina dbd na dodrzovéani kiestanskych hodnot a zasad,

péstounsky otec je pastor — je V komunité vazeny a respektovany

e Komunikace s piavodnimi rodinami — novy rozmér détského domova, LNCH
komunikuje s piivodnimi rodinami, péstounsti rodice osobn¢ znaji ¢leny ptivodni

rodiny, v LNCH miZe puvodni rodina / opatrovnici nav§tévovat déti (v ramci
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navstévnich hodin) a vzit si déti na prazdniny (za dodrZzeni podminek a postupu

stanovenych SW)

swRodic¢e na dalku“ — dil¢i projekt, ktery zajistuje pravidelnou finan¢éni podporu

déti darci z Ceské republiky

W- Slabé stranky:

Izolace — déti vyrustaji ve velmi dobfe zajisténém prostiedi LNCH, moznost

izolace od svych vrstevnikl a socidlni reality

Stigmatizace — déti z détského domova ,,cizincti”; ,,VIP* déti — mozné problémy

ve Skole zejména mezi vrstevniky

Kulturni odliSnosti — jiny styl komunikace a organizace prace mezi pracovniky

projektu a vedenim projektu z davodu odlisnosti africké a evropské kultury

Zastupitelnost persondlu — budovani pevnych vazeb mezi péstounskymi rodici a
détmi, otazka zastupitelnosti v pfipadé dovolené, nemoci ¢i ukonceni pracovniho

pomeéru

Soukromi rodiny — neptezity provoz LNCH, cCasté navstévy (rodict déti,
koordinatorky projektu, socidlnich pracovnikii, navstévnikd, ...), ,,neustdld

kontrola* , dcery péstount se nyni musi ,,d¢lit” o své rodice s dalsimi détmi

Syndrom vyhoieni — vysoké nasazeni pracovnikil, celkovd ndaroc¢nost,

odpocinek, otazka dlouhodobé motivace

Riziko navdzdni intimnich vztahit v dospivani v LNCH - riziko vzniku
intimniho vztahu mezi chlapci z LNCH a dcerami péstounskych rodi¢ii v obdobi
dospivani, riziko pfedcasného otéhotnéni nebo pienosnych sexuélnich chorob,

rozpor se zamérem ¢isté chlapeckého sirotcince)

45



o Prolinani projektit NMN a Njovu — koordinatorka Njovu rovnéz ,,spravuje’

projekt NMN, NMN nema v misté projektu svého zastupce

EXTERNI FAKTORY

O - Prilezitosti:

e Zavedeni projektu — vytvoteni stabilniho a zavedeného zatizeni

o Zavedeni rodinného modelu détskych domovit - provoz détského domova

rodinného typu v praxi — inspirace pro budouci projekty

e Spoluprdce s ostatnimi zarizenimi — navazani spoluprace s ostatnimi zafizenimi

— poradani akci, vypomoc, rady a podnéty,...

o Spoluprace se SW - ustaleni LNCH v systému SW, pravidelné zpravy
z projektu, hodnoceni projektu, doporucent,...

e Fundraising — udrzeni a ziskani lokalnich i zahrani¢nich donort

e Rozsifeni sluZeb — dle kapacity a moznosti LNCH, napt. kurzy a Skoleni v dané

oblasti, setkani (supervize) péstounskych rodict, docasna péce o dité v krizi, ...

e Navazna péce — uplatnéni chlapci po dovrSeni plnoletosti/dokonceni studii,
napf. moznost zaméstnani v nékterém projektu organizace (ucitel, technik,

administrator projektu,...)
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T- Hrozby:

e Financovani projektu — dlouhodobé udrzeni projektu — vysoké ndklady na
provoz LNCH, chybé¢jici finan¢ni rezervy (studium, mimotadné vydaje)
o  Kulturni rozdily — nepfijeti projektu ,,cizinci®, ,,poevropstovani africkych déti

e Stigmatizace/ piredsudky — na zaklad¢ kulturnich odli$nosti

e Nadvaznost péce po dosaZeni Zletilostildostudovidni — nepfipravenost na

konfrontaci s realitou po opusténi LNCH

o Stabilita personalniho zajisténi projektu — vysoké naroky na persondl, velmi
nizka zastupitelnost persondlu, v ptipadé ztraty personalu — kritické ohrozeni

projektu
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6.2 Proces p¥ijimdni déti do LNCH

Proces umisténi déti do LNCH je zéasadni z hlediska odborné socidlni prace. Schéma

celého procesu rozdéleného na mésice r. 2014 je k dispozici v Priloze €. 2.

Cela kapitola je pro lepsi orientaci rozdélena do podkapitol dle fazi vyvoje projektu, a to
do startovni, pribézné a ustalené faze projektu z hlediska procesu vyhledavani a
piijimani déti do LNCH. Proces z hlediska trvani jeho fazi Ize zjednodusit a shrnout do

této tabulky:

Tabulka ¢. 1 - Faze projektu LNCH

OBDOBI FAZE PROJEKTU LNCH
Rok 2013 1
Leden 2014
Unor 2014
Biezen 2014
Duben 2014
Kvéten 2014
Cerven 2014 2
Cervenec 2014
Srpen 2014
Zari 2014
Rijen 2014
Listopad 2014
Prosinec 2014

Wl W W Wl W W —| N N N DN

Vysvétlivky:
1 = startovni faze projektu
2 = prubézna faze projektu

3 = ustaleni projektu
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6.2.1 Startovni faze projektu

NMN oslovila konkrétni 2 dobrovolnice/socidlni pracovnice, které jiz obé mély
zkuSenosti s rozvojovou a humanitdrni praci skrze odbornou stdz v Zambii (pravé u
Njovu 0.p.s.) vramci studia na Zdravotné socidlni fakulté JihoCeské univerzity
v Ceskych Budgjovicich. Vedle této zkusenosti mély rovnéz odpovidajici kvalifikaci a

kladné reference.

Ptijezdu na misto LNCH ptedchazelo nélezité planovani a jasné urceni cile a podminek
mise. Zavérem schiizky v NMN v Olomouci na podzim r. 2013 bylo, Ze NMN vysle do
mista projektu LNCH 2 dobrovolnice/socidlni pracovnice, jejichz ukolem bude v tzké
spolupraci s Njovu o.p.s. vyhledat a umistit do pé¢e LNCH déti v odpovidajici zivotni
situaci. Proces umisténi déti musi byt oficidlni a musi spliiovat v§echny tamni pravni
nalezitosti. Casovy horizont byl uréen na 02 — 12/2014. NMN uhradila nejvétsi
jednordzové vydaje, a to naklady na cestu, viza a pracovni povoleni. Njovu o.p.s. pak
zajistila bezplatné ubytovani a piispévek na dopravu. Pojisténi a dal$i osobni vydaje si
dobrovolnice hradily z vlastnich zdroji. Jedné dobrovolnici/socialni pracovnici bylo
pfiznano mimofadné stipendium Zdravotné socialni fakulty Jihoceské univerzity

v Ceskych Budgjovicich.

Piijjezd na misto LNCH byl uskute¢nén zacitkem tUnora 2014. Po aklimatizaci
nasledovalo seznameni se s mistnim prostfedim a podminkami, navézani kontaktu
s Njovu o.p.s., LNCH, SW a KAI. Koncem tinora jsme zahdjily terénni socialni praci,
ktera spocivala v navstéveé vytipovanych ¢tvrti Mongu a Sifeni informaci o za¢inajicim
projektu LNCH. Ziskaly jsme né€kolik relevantnich ptipadi déti a rodin a zacaly jsme o
nich shromazd’ovat podrobné informace. Velkou pomoci bylo zajisténi ptekladu
anglictiny do lokalniho jazyka Silozi, coz zaopattfila zaméstnankyné krej¢ovské dilny
Njovu o.p.s.. Pribézné jsme poznavaly a zvykaly si na odlisSny styl socialni prace

v Zambii.
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Seznamily jsme se také s rodinou, ktera byla pfipravena zajistit péstounskou péci
v LNCH. Jelikoz jsou jednim ze zékladnich stavebnich kamenil projektu LNCH, je jim

vénovana samostatna kapitola (viz 6.3.1 Péstounsti rodice).

Budova LNCH byla 6. 1. 2014 zkolaudovana a schvalena Méstskym ufadem Mongu
(Mongu Municipal Council). Tim byla budova LNCH pfipravena k provozu — postupné
probihalo zafizovani interiéru a zabydlovani péstounské rodiny. V Ptiloze ¢. 3 je

k nahlédnuti projektovy navrh budovy a fotografie LNCH.

wwv 7

6.2.2 Prubézna faze projektu

Pribézna faze projektu predstavuje proces ziskani a umisténi déti do LNCH. Ze vSech
feSenych ptipadl bylo vybrano 7 chlapct, jejichz situace odpovidala umisténi do LNCH
(viz kapitola 6.4 Kazuistiky deti z LNCH). Pti tomto procesu bylo vedle spoluprace s
SW nesmirn¢ dulezité intenzivné pracovat s rodinami chlapcti, poskytnout jim co

nejpfesnéj$i informace a dostatecny prostor pro ucinéni rozhodnuti umistit dit¢ do

LNCH.

Zékladem bylo ziskani dostatecného mnozstvi informaci o situaci ditéte a navazani
intenzivniho kontaktu s rodinou. Nasledovalo piedani informaci SW, kde jednotlivé
ptipady vyhodnotil hlavni socialni pracovnik (Juvenile Inspector). Po schvaleni
potiebnosti umisténi ditéte do LNCH podal JI Zadost o umisténi ditdte do zafizeni
(Application for committal order). Po podani Zadosti k soudu I. stupné byl sepsan
srodi¢i za pomoci JI Souhlas s umisténim ditéte do zafizeni (Consent to committal
order). Nasledovalo zhotoveni dokumentu o Umisténi ditéte do zatizeni (Committal
order), rovnéz soudem I. stupné za spoluprace s JI, respektive s SW. Zavérecnym aktem
ke schvaleni umisténi ditéte do LNCH bylo soudni jednani, kdy se soudce setkal s

rodinami nebo opatrovniky déti, ovéfil si osobné vSechny uvedené informace piimo od
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nich a to, zda zOcastnéni rozumi vSem okolnostem umisténi dit€te do LNCH.

Vysledkem bylo Cestné prohlaseni soudce (Affidavit).

Cty¥i kli¢ové dokumenty

Pro shrnuti tedy uvadim ctyfi oficidlni dokumenty, které byly klicové pro legalni

umisténi déti do LNCH:

1) APPLICATION FOR COMMITTAL ORDER - Zddost o umisténi ditéte do

zaiizeni (viz Piiloha €. 4)

2) CONSENT TO COMMITTAL ORDER - Souhlas s umisténim ditéte do zaiizeni
(viz Ptiloha €. 5)

3) COMMITTAL ORDER — Umisténi ditéte do zaiizeni (viz Ptiloha ¢. 6)

4) AFFIDAVIT — Cestné prohldSeni soudce (viz Ptiloha ¢. 7)

Cely proces trval témér 4 mésice. Byl velmi narony pro vSechny zicastnéné. Slozita
byla také organizace tohoto procesu. LNCH jako jediné zatfizeni v Mongu trvalo na
oficidlnim a ufednim postupu, schvaleném a garantovaném soudem, pted umisténim
déti do zatfizeni. DalSi piekdzkou byla komunikace. Déti pochézeji z chudych rodin,
jejichz néktefi ¢lenové jsou negramotni, nemluvi anglicky, rozumi pouze lokdlnimu
jazyku. Obtizné bylo také planovat a organizovat ¢as a misto setkani, at’ uzZ na SW nebo
u soudu. Rodiny bez mobilniho telefonu bylo nesnadné zastihnout a v¢as kontaktovat
v piipadé¢ nadhlych zmén planu. Také ze strany SW a soudu casto dochézelo ke

vzajemnym nedorozuménim v nalezitostech procesu ptijimani déti do LNCH.
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Zajimavosti je, ze socidlni pracovnik SW dodate¢n¢ doporucil nazyvat zafizeni spiSe
détskym domovem, nezli sirot€incem. Oznaceni sirotéinec je totiZ vSeobecné vnimano

jako lehce pejorativni.

6. 2. 3 Ustaleni projektu

Po umisténi chlapcii (Cerven 2014) nastala faze ustaleni projektu, ktera trvala prakticky
do odjezdu dobrovolnic/socidlnich pracovnic, tedy do konce roku 2014. Ptichod 7 déti
do LNCH predstavoval velkou zménu jak pro déti a jejich rodiny, tak pro peéstounské

rodice.

»Zabydleni“ v LNCH

LNCH se nachdzi v okrajové ¢asti Mongu — Katongo. Chlapci se naste¢hovali do dvou
(ze ti1) vybavenych détskych pokojii. Péstounsti rodice byli jiz od unora 2014 zabydleni
ve svém vlastnim pokoji a jejich dvé dcery v sousedicim détském pokoji. V budove
LNCH je vybavend vétsi kuchyn a prostorna spole¢na mistnost/obyvak s jidelnim
stolem. Socialni zatizeni (sprchy a WC) je v samostatné budové venku pied LNCH. Na
dvofe LNCH je tank na vodu, ktery i pfes Casté poruchy zajiStuje jeji dostatek. V tésné
blizkosti s LNCH sousedi u¢iovské stiedisko Njovu o.p.s. a internatni bydleni pro u¢né
(4 pokoje + kuchyn). Aredl v této dobé jest¢ nebyl uzavien zdi (planovano do

budoucna). Bylo proto potieba, aby kazdou noc objekt hlidali dva no¢ni hlidaci.

Provoz LNCH

Provoz LNCH postupné prochazel osvédenymi zménami na zéklad€ piibyvajicich

zkuSenosti. Kazdé pondéli rano probihala porada tymu LNCH (koordinatorka Njovu, 2
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dobrovolnice, péstounsti rodice). Predmétem téchto setkdni bylo zhodnoceni uplynulého
tydne, naplanovéni nésledujiciho tydne a feseni aktudlnich zalezitosti. Péstounska matka
vzdy pfipravila ndkupni seznam (viz Pfiloha €. 8). Nakupy potravin pro LNCH byly
uskutecnovany kazdy tyden. ZajiStovala je koordinatorka Njovu nebo hlavni ucitelka
ucnovského kurzu pekaistvi, protoZze nakup pro LNCH se stal souc¢asti pravidelného

velkého nakupu pro obor pekatstvi.

Predmétem diskuze byl jidelnicek, protoze africké stravovaci navyky se vyrazné lisi od

téch evropskych (viz Piiloha ¢. 9).

Denni rezim v LNCH

Denni rezim se stejné jako provoz LNCH utvéfel postupné. Nakonec se ustalil na
uceleném dennim programu (viz Pfiloha ¢. 10). Denni program byl vyvéSen ve spolecné
mistnosti, aby byl dobfe dostupny a viditelny vSem c¢lenim domacnosti LNCH.
Vzhledem K rodinnému charakteru LNCH byl denni rezim pfirozeny a mél spise
orientacni funkci. Zavazné vsak byly navstévni hodiny v LNCH (sobota 10 — 16; ned¢le

13-16) a ¢as ned¢Ini mse.

Skola

Celkem tfi chlapci v LNCH byli ve Skolnim véku. VSichni nastoupili do pfilehlé
zakladni Skoly Katongo do druhého ro¢niku. Roc¢nik byl uréen na zaklad€ Urovné
znalosti a schopnosti chlapcti, coz vyhodnotili feditel a ucitelka zakladni Skoly Katongo.

Na 8kolni ptipravu dohliZeli péstounsti rodice a za dobu svého pobytu i dobrovolnice.
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Volny ¢as

Volnocasové aktivity zajisStovali dobrovolnice a péstounsti rodice (vytvarné aktivity,
pohybové aktivity, spolecenské hry, apod.). Piilezitostné se poradaly vétsi akce (napf.

vylet spolecné s KAI, vylet samostatné, slavnost).

Puvodni rodina

Umisténi dité¢te do LNCH neznamena ztratu kontaktu s ptivodni rodinou. Péstounsti
rodi¢e maji k pivodnim rodindm chlapcti otevieny ptistup. Nenahraditelnou vyhodou
je, ze péstounsti rodiCe jsou mistni, a tak nevznikaji komunikaéni bariéry ani potize
obvyklé pti spolupraci lidi odlisSnych kultur. Je vSak nezbytné dodrzovat stanovena
pravidla, aby nebyl narusen provoz LNCH. Plvodni rodiny mohou déti navstévovat
v LNCH v navstévnich hodinach (viz Denni rezim v LNCH). Je také moznost vzit si dité
na prazdniny za predpokladu povoleni ze strany SW (rodina musi byt schopna

zabezpecit adekvatni potieby ditéte).
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6.3 Persondlni zajisténi projektu

Zakladnim predpokladem pro dlouhodobé fungovani projektu je bezesporu persondlni
zajisténi projektu. Prakticky chod projektu a piimou praci s détmi vykondvaji péstounsti
rodice. Management projektu LNCH, tedy podporu a fizeni rodi¢i, ma v kompetenci
koordinatorka projektu Njovu (viz podkapitola 3.2 Njovu 0.p.s.). Socialni prace

v projektu by méla byt zajisténa mistnim kvalifikovanym socialnim pracovnikem.

Dilezité je poukazat na fakt, Ze péce o déti v détském domové zajisténa péstounskymi
rodici, je v tam&jSich podminkéach velmi nezvykla. O déti vétSinou pecuji pouze Zeny,
které se v péci stiidaji. Projekt LNCH je vyjime¢ny svym rodinnym charakterem, kdy je
zamerng piijat mensi pocet déti a o déti se stara manzelsky par. Muzsky vzor je pro déti
nenahraditelny, obzvlast’ pro chlapce, ktefi otce z ruznych pfi¢in ztratili nebo jej ani

nepoznali.

Dobra volba péstounskych rodict je zasadni, a proto je kapitola o persondlnim zajisténi

projektu vénovana predevsim jim.

6.3.1 Péstounsti rodice

Péstounsti rodice pro projekt byli vybrani koordinatorkou Njovu o.p.s. v lednu 2014 za
pomoci KAI. V té¢ dobé byli péstounsti rodice ucastniky kurzu o poradenstvi pro
déti/vychovatelstvi, ktery potradala pravé organizace KAI. Péstounsti rodi¢e pisemné
zazadali o danou pracovni pozici v LNCH. V dopise napsaném v anglickém jazyce
uvedli zékladni informace o sob¢, svém vzdélani, svych predpokladech a zkuSenostech

Z dané oblasti.
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Zakladni informace o péstounskych rodicich

Péstounsti rodice jsou zambijsky manzelsky par se dvéma détmi. ManZelka (nar. 1978)
pochazi z jizni provincie Zambie a manzel (nar. 1983) z provincie Copperbelt. Prvni

dcera je v mlad$im skolnim véku, druha dcera je v predskolnim véku.

Vzdélani péstounskych rodicu

Manzel absolvoval 12. stupen vzdélavani v r. 2000, manzelka absolvovala 9. stupeni v I.
1998. Poté oba studovali dvouleté studium na tzv. Bible school. Studium se zaméfovalo
na kfestanskou viru. Kazdy z nich tuto oblast studoval na dvou odlisSnych Skolach.
Manzelka se také vénovala studiu domaciho tucetnictvi. Oba uméji velmi dobie

anglicky.

Piedpoklady a zkuSenosti péstounskych rodici

Oba manzelé maji zkuSenost s praci v sirotéinci Z doby, kdy jesté¢ neméli vlastni rodinu.
Tésné pted nastupem do LNCH se 2 mésice starali o novorozend dvojcata, jejichz

matka zemfela pfi porodu.

Manzel je pastorem v kostele, konkrétné jde o The Union Baptist Church. Diky svému
vstficnému vystupovani je v komunité vazeny a respektovany. Oba uméji velmi dobie

komunikovat s lidmi a v osobnim i pracovnim zivoté uplatiuji lidsky piistup.
Pii pfijeti péstounskych rodi¢t bylo na misté zajistit vypis z rejstiiku trestli, coz bylo

v taméjSich podminkach pomérné komplikované. Tato zalezitost se feSila pies policii

vV Mongu odebranim otiskll prsti a poté postoupila k policii na Oddé€leni vysetiovani
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trestné Cinnosti v Lusace, kde pfisluSny ufad potvrdil, Ze manzelé¢ maji Cisty trestni

rejstiik.

Role péstounskych rodici

Péstounsti rodice maji v LNCH nezastupitelnou roli. Zajistuji celodenni péci o déti.
Ptijeti role péstounskych rodict predstavovalo vyznamny krok nejen pro manzelsky par,
ale i pro jejich dvé dcery. Rozhodnuti stat se péstounskymi rodici pfedstavovalo mimo
jiné zménu bydleni a Zivotniho stylu. Bydleni jisté ptedstavovalo zménu k lepSimu,
protoze manzelsky par ma svou loznici, jejich dcery maji vlastni détsky pokoj a LNCH
celkové uspokojuje vSechny potieby velké rodiny (dostatecny prostor, vybavena
kuchyné, prostorna spolecna mistnost (obyvak/jidelna), socidlni zatizeni na dvofe,

pfistup k vodg¢).

Zména 7Zivotniho stylu pak pfedstavuje mensi soukromi a hlavné utvofeni a
ptizplisobeni denniho rezimu celého LNCH. Protahovani procesu pfijeti déti do LNCH
lze nakonec vnimat pozitivné. Rodina méla alespont dostatek casu na zabydleni se
Vv novém domové a na pripravu na ptichod 7 chlapct rizného véku. Dcery péstounti

zvladaly celou situaci velmi dobfe a rady pomahaly matce s pé¢i o mladsi déti.

Celad skupina v LNCH si postupné vytvofila vyhovujici denni rezim a pfirozené se
szivala. Péstounsti rodi¢e maji velmi citlivy a rozumny pfistup k détem. Péstounsky
otec je pro chlapce velkym muzskym vzorem, protoze nikdo z nich otce nema. Oba
rodi¢e se détem dostate¢né vénuji. Péstounsti rodice se domluvili tak, ze péstounska
matka na déti mluvi lokalnim jazykem Silozi a péstounsky otec pouziva anglictinu, aby
déti pfirozené¢ pouzivaly oba jazyky. Pozitivni také je, Ze péstounsky otec dobie
komunikuje s ptivodnimi rodinami déti a nedochazi tak k moznym nedorozuménim

v citlivych zalezitostech nahradni rodinné péce.
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Ditlezitou soucasti zivota rodiny je nabozZenstvi. Cela rodina pravidelné chodi na

nedélni mse, které vede péstounsky otec v roli pastora.

Nadrfizenou péstounskych rodi¢ti je koordinatorka projektu Njovu o.p.s. S ni si mohou
pestounsti rodi¢e vyjednat pracovni podminky, napi. dovolenou nebo pfipadné zmény.
Ohodnoceni péstounskych rodici a stanoveni pracovnich podminek je v kompetenci

NMN, s nimiz je ve stalém kontaktu pravé koordinatorka Njovu o.p.s.

6.3.2 Socialni prace v LNCH

Uvodem je tieba podotknout, Ze pojeti a cile socidlni prace se ve svété znaéné lisi.
Naptiklad v rozvojovych zemich plisobi na podobu socialni prace hned n¢kolik aspektti.
Jsou to kmenové tradice, zlstatky zplisobil organizace a poskytovani socialnich sluzeb
z doby kolonizace odvozené ze systému socialnich sluzeb tehdejsiho kolonizatora a je
zde rovnéz patrny vliv euro-americkych modelil péce zprosttedkovany mezinarodnimi

organizacemi angazujicimi se v dané zemi (Matousek a kol., 2008).

Po odjezdu dobrovolnic/socidlnich pracovnic LNCH by mél projekt kontinualné
spolupracovat se SW. To by méla zajistovat socialni pracovnice z KAI na zakladé
vzajemné dohody. LNCH by mél pravidelné komunikovat se SW v piipadé potieby a
zmén a pravidelné vykazovat ¢innost do tabulky od SW viz Priloha ¢. 11 (konkrétné

tabulka ¢. 8).

V kompetenci socialni pracovnice je vést dokumentaci kazdého ditéte. Soucasti
dokumentace je hodnotici formulaf o progresu ditéte (viz Ptiloha €. 12), déale skolni
prospéch ditéte a zdravotni dokumentace. Socidlni pracovnice také fesi situace, kdy si
ptuvodni rodina chce vzit dit¢ k sobé doml na prazdniny. V tomto piipad¢ je nutné

Vv dostate¢ném piedstihu kontaktovat SW a ziskat jejich povoleni.
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V piipadé piijimani dalsiho ditéte do péce se pro potieby LNCH vypliuje registracni
formulét (viz Ptiloha ¢. 13). Déle se postupuje dle vySe popsaného procesu piijiméani

déti do péce LNCH.

Dokumentace déti je v uzamykatelné skiince ve spolecné mistnosti LNCH. Piistup
k dokumentaci ma socialni pracovnice, péstounsti rodi¢e a koordinatorka projektu

Njovu.

Pro zakonceni podkapitoly o socidlni praci v LNCH uvadim stru¢ny rozhovor se
socialni pracovnici KAI. Polostrukturovany rozhovor o 8 otazkdch umoZiluje
nahlédnout do <cinnosti socidlniho pracovnika v détském domoveé v Zambii.
Z autentickych odpovédi je patrna odliSnost socidlni prace od naSich norem, napf.

V odpovédi na otazku €. 4 nebo €. 8.

Rozhovor se socidalni pracovnici KAI.

Otazka ¢. 1: Jaké jsou ukoly socialniho pracovnika v détském domové?

Prdce socidalniho pracovnika Vv détském domoveé se vyznacuje rozmanitymi aktivitami,
dennim kontaktem s détmi, poradenstvim (ohledné pocitu, vzdélani, dobrych Zivotnych
podminek, duchovniho Zivota, socialnich situaci, apod.), pedagogickymi dovednostmi,
motivaci, podporovanim déti v navazani kontaktu s viastni rodinou, spoluprdci se
socialnim uradem (SW), spolupraci s dalSimi urady, organizacemi a neziskovymi

organizacemi.

Otazka ¢. 2: Jaka je spoluprace s institucemi v souvislosti s piipady prijatych déti?

Spoluprdce s institucemi predstavuje: shromazdovani informaci z pripadové socialni

prace, informovani prislusného uradu o zméndach, udrzovani kontaktu se socialnim
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pracovnikem SW, kontaktu s CHPU, spoluprdci s policii, spoluprdci s Ministerstvem a
soudem, spolupraci s nemocnici (hlavné v souvislosti s testovanim HIV/AIDS, se

souhlasem rodicii). Tento proces trva priblizné cely mésic, v zavislosti na konkrétnim

pripadu ditéte.

Otazka €. 3: Jaké jsou tkoly mistniho socialniho Gradu?

Ukoly mistniho socidlntho uradu jsou: kontaktovini Ministerstva o pripadovych
pracich, navstevy a kontroly zarizeni pecujici o deéti, kontrolovani odpovednosti
Socialnich pracovniku, odborna priprava a vzdélavani socidlnich pracovnikii,
shromazdovani pravidelnych zprav ze zarizeni od socidlnich pracovniku, mit vsechny

formulare a dokumenty k umisténym detem.

Otazka ¢. 4: Jaké druhy dokumentu tykajici se déti vedete?

Nejdiilezitejsi jsou tyto dokumenty: dokladujici odchod ditéte (na prdzdniny, zpét do
rodiny, do jiného zarizeni,...), zprava o progresu ditéte, zdravotni dokumentace, zprava
o prostredi ditéte (z jakych poméru pochazi apod.). Doporucuje se porizovat si rucné

prepsané kopie, napr. pri odevzdani dokumentu na SW.

Otazka €. 5: S jakymi problémy se pii praci s détmi potykate?

Obvyklé zavaznéjsi problemy, které s détmi rFesime, jsou riizné potycky, rvacky, kradeze.
Dale nehody, zneuzivani (navykovych latek, sexualni), intimni poméry mezi

dospivajicimi detmi (riziko neplanovaného téhotenstvi, STI). Vsem témto situacim je

lepst predchazet.
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Otazka €. 6: Jak spolupracujete s ptiivodnimi rodinami déti?
Spoluprace s piivodnimi rodinami déti zdlezi na konkrétni situaci. Pokud je vztah

S rodinou udrzovan, kontakt se planuje dopredu a ma urcena pravidla. Ditéti, pokud je

to v jeho zajmu, by mél byt umoznen kontakt s rodici. Rodina miize vyuzit poradenstvi.

Otiazka ¢. 7: Jaké podminky by mél spliiovat socialni pracovnik v détském

domové?

Socialni pracovnik v détskéem domové by mel mit vzdelani, byt zdvorily, byt schopen

tymové prdce, ucastnit se setkani a porad, respektovat zakony, nebyt trestany, netrpét

Zadnou zavislosti, nebyt hruby, apod.

Otazka ¢. 8: Co je podle Vas supervize v socialni praci?

Supervize je kontrola zadané prace a pochvala nebo potrestani ditéte.
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6.4 Kazuistiky déti z LNCH

Kazuistika nabizi popis konkrétniho pfipadu, jeho aktualniho stavu i jeho historie.
V oblasti sociologie lze za kazuistiku povazovat piedev§im ptipadovou studii
(Jandourek, 2012).

Kazuistiky jednotlivych chlapct, ktefi byli umisténi do LNCH utvafteji odraz slozité
zivotni situace mnoha déti v rozvojovych zemich. V Piiloze ¢. 14 jsou k dispozici
tabulky osobnich véci chlapci, se kterymi do LNCH pfisli. Mnozstvi a charakter jejich

veskerych osobnich véci je rovnéz ukazatelem jejich piredchozi Zivotni irovné.

6.4.1 Kazuistika chlapce T.

Chlapec T. se narodil vroce 2005 v jizni provincii Zambie, jako pfislusnik kmene
Tonga. T. je oboustranny sirotek. Jeho otec zemftel nasledkem trazu, kdyz byl T. jesté
velmi maly. Matka zemiela v r. 2012, tedy v chlapcové véku sedmi let. T. ma jednoho
nevlastniho mladsiho bratra (nar. v r. 2010), jehoZ otec rovnéz zemiel a dit¢ zije od

smrti matky u prarodi¢i z otcovy strany.

Opatrovnikem T. se stal jeho jediny Zijici dospély piibuzny, a to stryc M. (nar. 1976).
Pan M. je bratr jeho matky a jeho situace byla také velmi slozitd. Manzelka pana M.
zemiela ptfed nekolika lety a od té doby vychovaval sam jejich jediného syna (nar. v r

2004). V zalezitosti nabozenstvi se stryc a chlapci hlasili k Nové apostolské cirkvi.
Pan M. dlouho nemohl najit zaméstnani, které¢ by jeho a syna uZivilo. Piivydélaval si

pouze minimalni ¢astky obCasnymi brigadami a prodejem vlastnoru¢né pripravovaného

tradi¢niho peciva (scones). Piijem sotva postacoval na alespon zakladni potraviny.
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Rodina zila v nevyhovujicich podminkéach v okrajové ¢asti mésta Mongu, v tradi¢nim
obydli ,,masasa“ z rakosu o velikosti mensiho pokoje, bez vody a elektfiny. Vodu
dopravovali v tézkych kanistrech ze vzdalené studny. Spali na dekach na zemi. Do této
nepiiznivé situace piibyla panu M. povinnost postarat se po umrti své sestry o synovce.
Pan M. se tedy v ramci svych moznosti staral o dva chlapce, a i pfes jeho snahu byly
déti znaéné zanedbané. Do mistni zakladni $koly chodili chlapci nepravidelng. Casto je

nechdval samotné a svou nelehkou situaci nékdy fesil alkoholem.

Pan M. jiz ptedtim uvazoval kvili beznad&jné nezaméstnanosti v zdpadni provincii o
tom, Ze by se za praci prest¢hoval do hlavniho mésta Lusaky. Se dvéma détmi by to
vSak bylo neredlné. O jeho syna by se postarali pfibuzni ze strany zesnulé manzelky,
kteti bydli v blizké vesnici. Neni vSak nikdo, kromé& pana M., kdo by se postaral o

osifelého synovce T..

Na zacatku roku 2014 dostal pan M. nabidku prace dé€lnika v hlavnim mésté Lusace.
Nabidka zahrnovala ubytovani i stravu, a tak by konecné¢ mél moznost vyd¢lat penize
pro zajisténi lepsi budoucnosti své rodiny. Od své znamé, kterd shodou okolnosti
pracovala pro neziskovou organizaci Njovu jako $vadlena, se dozveédél o startu projektu

chlapeckého sirot¢ince a projevil zdjem umistit T. do tohoto zafizeni.

Prvni kontakt s touto rodinou probéhl v unoru 2014, a to formou socidlniho Setfeni
v rodiné. Socialni Setfeni jsme provedly jako dobrovolnice/socialni pracovnice projektu.
Prestoze pan M. vedle lokalniho jazyka bézné pouziva angli¢tinu, byla prvnimu
socialnimu $etfeni pfitomna i znama, ktera jej o projektu informovala, abychom piedesli
pfipadnym nedorozuménim. Ziskaly jsme tak zdkladni informace o chlapci T. a celkové

rodinné situaci.

T. spliioval naSe kritéria pro pfijeti do LNCH — oboustranny sirotek, chlapec, skolni

vék, v dlouhodobé nepiiznivé socialni situaci, s nejistotou dalsiho piebyvani ve stavajici
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roding. Ziskané informace jsme piedaly k vyhodnoceni na mistni socidlni ufad.
Nasledovalo jesté mnoho dalSich konzultaci v misté bydlisté¢ a v kancelafi socialniho
pracovnika ze socialniho uradu. Dlouho nebylo jasné, zda zadost postoupi k méstskému
ufadu a nasledné k soudu, protoze vedouci socidlni pracovnice ze socialniho ufadu
zastavala nazor, Zze v dané oblasti se nachazeji déti, které jsou potrebnéjsi nez T.. Tuto
socialni pracovnici pak v dobé jeji nepfitomnosti z divodu matefstvi zastoupil jeji
kolega, ktery nakonec piipad vyhodnotil jako vhodny pro umisténi chlapce do détského
domova. Od prvniho kontaktu srodinou po schvaleni piipadu soudem ub&hly Ctyti
mésice. Stryc M. naStésti nepiisel o nabidku prace v Lusace, a tak kdyz vyfidil potiebné
naleZitosti a bylo jasné, Zze T. bude moci kazdym dnem pftejit do péce LNCH, odvezl
svého syna k ptfibuznym a odjel do Lusaky. O T. se do doby, nez bylo oficidlné¢

povoleno piijmout jej do zafizeni, postarala zndma pana M.

T. byl zpocatku znacné nedlvétivy a téméf nekomunikoval. Pochopitelné mél obavy
z odlouceni od stryce a bratrance. V prubéhu Ctyfmési¢niho procesu mél vsak urcity
prostor postupné si zvyknout na piechod do LNCH. Ptichod do LNCH znamenal pro T.

kompletni zménu prostredi a celkového zivotniho stylu.

T. absolvoval, stejné jako vSechny ostatni déti v domove, kompletni 1ékarskou
prohlidku v mistni nemocnici. Lékat chlapce shledal zdravym, bez zavaznych potizi.
Bylo vsak potfeba dolécit plisen, ktera se chlapcovi tvofila na pokozce hlavy. Chlapec

také podstoupil test na pfitomnost viru HIV s negativnim vysledkem.

Dalsi vyrazna zména se tykala Skolni dochazky chlapce. T. absolvoval dva ro¢niky na
statni zakladni Skole v blizkosti strycova bydlisté. Po ptichodu do LNCH nastoupil do
jiné zakladni skoly, ktera je v bezprostiedni blizkosti LNCH. Na zéklad¢ roziazovaciho
testu a pohovoru s ucitelkou a feditelem Skoly nastoupil opét do druhého roc¢niku. T.
zacal chodit do sSkoly pravidelné a poprvé mél vlastni vybaveni a povinnou $kolni
uniformu. Potfebuje doucit hlavné matematick¢ zéklady, coz bylo zajisténo

dobrovolniky a péstounskymi rodici.
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T. patii ve skupiné déti LNCH mezi starSi chlapce. Mezi ostatni déti se zatadil dobfe,
nejlépe vychazi s nejstarsim chlapcem. S mlad$imi détmi si hraje a poméha s péci o né.
Postupné si nachdzi cestu k péstounskym rodi¢tim. Velmi ptilnul k péstounskému otci,
rdd mu poméaha zejména pii venkovnich a truhlaiskych pracich. Pé&stounsti rodiCe
hodnoti T. jako nej¢istotnéj$i a nejporadnéjsi dité. T. velmi peclivé dodrzuje ranni i
vecerni hygienu a své Skolni vybaveni a uniformu ma vzdy v perfektnim potraddku. Bez
problémi se tidi dennim reZimem a danymi pravidly. Pravidelné se U€astni ned€lnich
msi Baptistické cirkve, kde je pastorem jeho péstounsky otec. Rad hraje fotbal a také ho
bavi kresleni a malovani. Je zru€ny, vyrabi auticka a hracky z riznych soucéstek, které

najde hlavné v odpadcich.

T. zatim v LNCH nikdo nenavstivil. Jeho stryc M. o né&j v8ak jevi zajem, minimalné
jednou mésicné zavola a informuje se o T. situaci. T. s nim mluvi rad, pfestoze potom

byva smutny, Ze je stryc tak daleko.

Registrace T. prob¢hla 27. 2. 2014, do LNCH nastoupil 2. 6. 2014. Celou intervenci lze
zatim zhodnotit jako pfinosnou. Prostiednictvim NMN se také podaiilo v Ceské
republice nalézt pro T. ,,Rodi¢e na dalku®, kteti jej finanéné podporuji. T. opusti

zafizeni nejdiive v dobé& své plnoletosti, piipadné po dokonceni studii.

6.4.2 Kazuistika chlapce E.

Chlapec E. je narozen roku 2011 v zapadni provincii Zambie, jako pfislusnik kmene
Lozi. E. je oboustranny sirotek od svého 1 roku. Po smrti svych rodict byl v péci
pfibuznych z otcovy strany, kterd Zije na vesnici a stard se o jeho jediného sourozence
(nar. 2007). Po né€kolika tydnech po uplném osifeni se chlapce ujala jeho babicka (nar.
1956) z matéiny strany, ktera zije v Mongu V chudinské ¢tvrti Mandanga. Rodina je

kiest’ansky orientovana, hlasi se k Nové apostolské cirkvi.
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Chlapcova rodina zije v nelehkych podminkach. Babicka se stara celkem o 7 vnoucat,
¢ast z nich je osifela. Pani v pokroé¢ilém véku nema dostatek sil ani prostiedki, aby se
fadn¢ postarala o tolik vnoucat. Jedinym pfijmem této rodiny jsou penize od manzela
jedné z dcer, o jejiz déti také pecuje. Rozhodla se vSak pfijmout do péce i E., protoze
dle jejiho sd€leni se o n&j pfibuzni na vesnici nestarali dobfe. Definitivni rozhodnuti
padlo ve chvili, kdy mél chlapec zlomenou ruku znejasnych pfi¢in. Rodina Zije
v tradi¢ni chysi ,,maSasa“ o velikosti dvou stfednich pokojti, bez vody a elektfiny. Vodu
nosi z pomérné vzdalené studny. VSichni spi spolecné na dekach na zemi. Zdravotni
potize babicky déti se zhorsuji. PéCe o nejmladsSiho E. zacinala byt nad jeji sily. Od své
sousedky se dozvéd€la o zacinajicim projektu LNCH. Rozhodnuti svéfit nejmladsi
vnouce do péce LNCH ucinila jak kviili svému zdravotnimu stavu, tak kvili ostatnim
star§$im détem, o které se stard, a zejména pak kvili Sanci na vzdélani a lepSim
podminkam pro E. budoucnost. Nemuize chlapci zajistit vzdélani, coz povazuje za

jedinou cestu K lepsimu zivotu.

Prvni kontakt srodinou probéhl v bieznu 2014. Veskera komunikace s rodinou
probihala za pfitomnosti sousedky M., ktera vSe prekladala z angli¢tiny do lokalniho
jazyka Silozi. Provedly jsme socialnim Setfeni, ¢imZ jsme ziskaly zakladni informace o
E. a celkové rodinné situaci. E. spliioval nase kritéria pro piijeti do LNCH -
oboustranny sirotek, chlapec, nizky ve€k, v dlouhodobé nepiiznivé socidlni situaci,
Snejistou péci do budoucna ve stavajici rodin€. Zpravu ze Setfeni jsme piedaly
socialnimu ufadu. Kratce poté nam vsak bylo sdéleno, ze E. dédecek si nepteje chlapce
umistit do LNCH, a chce proces zastavit. Rozhodnuti rodiny jsme respektovaly a fizeni
bylo zastaveno. Po nékolika tydnech jsme rodinu na jejich zadost opét navstivily.
Prarodi¢e se nakonec rozhodli pokracovat v procesu umisténi E. do LNCH, protoze
zejména pro babicku vnoucat byl maly E. jiz nad jeji sily a ptéla si chlapce zajistit.
Nasledovalo jesté né€kolik dalSich konzultaci v misté bydlisté. Prarodice s E. se také
pted postoupenim zadosti k méstskému uradu a soudu dostavili na socidlni Gfad a
potvrdili své rozhodnuti. Socialni pracovnici socidlniho Gfadu jednozna¢né vyhodnotili

ptipad E. jako vhodny pro umisténi do LNCH.
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E. absolvoval, stejné¢ jako vSechny ostatni déti v domovée, kompletni Iékatskou
prohlidku v mistni nemocnici. Byval pomérné ¢asto nemocny — nachlazeni, maldarie,
zazivaci potiZe. Lékar se zamé&fil zejména na chlapcovo abnormalné velké biicho, kde
mé¢l divodné podezieni z vnitinich paraziti. Vysledek dopadl dobie, velké biicho
zpuisobovala jednostrannd strava v ptili§ velkém mnozstvi. E. mé¢l paradoxné nadvahu.
Chlapcovo zazivaci potize vyteSila predepsand dieta. Lékar dale potvrdil chlapciv
mirn€ opozdény vyvoj v pohybovych schopnostech a feci, na coz je potieba se zaméfit.
Zlomenina kosti levé ruky srostla uspokojivé a zatim nevyzaduje zadny zasah. E. také

podstoupil test na pfitomnost HIV s negativnim vysledkem.

E. je nejmladSim clenem skupiny déti v LNCH. V pribéhu tfimési¢niho procesu
piijimani do LNCH si pomalu zvykal na péstounskou matku, se kterou si vytvorili
velmi pekny vztah a také na péstounského otce, kterého si oblibil. Diky jejimu a
babicky citlivému pfistupu zvladl maly E. pfechod zdomova do LNCH dobfe.
Prarodice navstévuji svého vnuka v LNCH zhruba jednou za 2 mésice. Presun pésky
Z mista bydlist¢ do LNCH je pro n€ z diivodu zdravotniho stavu pomérné€ naro¢ny. Maly
E. si babicku velmi dobfe pamatuje a vzdy se na ni t&$i, zaroven se citi v bezpeci u
pestounskych rodict. E. byl zpocatku nedivétivy a mrzuty. Postupné se proménil
v aktivni a veselé dité, rad ve vSem nasleduje starSi déti. Po cely rok bude doma
s pestounskymi rodi¢i. Kolem 5. roku by mél nastoupit do ptredSkolni ptipravy blizké
Skoly. Stejné jako celd rodina v LNCH se zucastiiuje nedélnich msi Baptistické cirkve

vedenych péstounskym otcem (a zaroven pastorem).

Registrace E. probéhla 4. 3. 2014, do LNCH nastoupil 4. 6. 2014. Celou intervenci Ize
zatim zhodnotit jako piinosnou. Prostfednictvim NMN se také podaiilo v Ceské
republice nalézt pro E. ,,Rodice na dalku“, ktefi jej financné podporuji . E. opusti

zatizeni nejdiive v dobé své plnoletosti, ptipadn€ po dokonceni studii.
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6.4.3 Kazuistika chlapce I.

Chlapec 1. se narodil v roce 2010 v zapadni provincii Zambie, jako pfisluSnik kmene
Lozi. V ufednich dokumentech matka uvadi otce jako neznamého. Dle jejiho sdéleni jiz
zemiel. 1. je tedy jednostranny sirotek a ma jednu nevlastni starsi sestru (nar. 2003),
ktera Zije u rodiny svého otce. Matka se synem se v zaleZitosti ndbozenstvi hlasi k Nové

apoStolské cirkvi.

Situace této rodiny je dlouhodobé neptizniva. Matka (nar. 1983) jen velmi tézko zvlada
péci o L.. Jeji matka se snazi svou dceru a vnuka podporovat, ale vzhledem ke svému
véku a zdvaznym zdravotnim potizim, v tom jiz nemize dlouhodobéji pokracovat.
Prave babicka 1. kontaktovala LNCH s Zadosti o umisténi chlapce. Matka Zije sama s |.
Vv tradicnim obydli ,,maSasa“ o velikosti malého pokoje. Toto obydli stoji na pozemku,
ktery tato dvouclenna rodina hlida, ¢imZ si zajist'uje alespoit maly piijem. Matka chodi
kazdy den prodavat zeleninu na trznici, jeji vydelek ¢ini v pfepoctu méné nez 10 K¢ za
den. I. bere ssebou, nebo jej hlida babicka. Matka nemiize synovi zajistit zakladni
potieby a vzdélani. Domacnost nema vlastni toaletu, pouzivaji latrinu sousedi. V obydli
neni elektfina ani voda. Pravé za vodu z mistni studny, utrati vétSinu vydélanych penéz.
Matka trpi zdvaZznymi zdravotnimi potizemi — epilepsii a srdec¢ni arytmii. Epileptické
zachvaty pfichazeji Casto, protoze nema zadné prostiedky na zajiSténi adekvatni 1écby.
Spadla i s ditétem do ohnisté. Odtud maji oba velké jizvy po spaleninach, zejména
v oblasti hlavy.

Prvni kontakt srodinou, tedy s babickou, matkou a I., probéhl vbieznu 2014
v prostorach LNCH. Poté nasledovalo socialni Setfeni v misté jejich nedalekého
bydlisté. Matku bylo obtizné¢ v misté bydlisté zastihnout, protoze kazdy den chodi
prodavat zeleninu na trznici. Nezastihli jsme ji ani pfi socidlnim Setfeni se socialnimi
pracovniky ze socidlniho ufadu. Proto bylo jedndni ohledné I. pozastaveno, a poté
znovu projedndno. Veskerd komunikace srodinou byla zajisténa v lokdlnim jazyce

Silozi, aby nedochazel k nedorozuménim. Piipad 1. byl socialnim ufadem vyhodnocen
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jako vhodny pro umisténi do LNCH, a to kvili podminkam, ve kterych dité vyrasta a
kviali zdravotnimu stavu matky. I. tedy splioval kritéria pro pfijeti do LNCH
(jednostranny sirotek, v nouzi, matka vazn€ nemocna), a tak mohl jeho ptipad postoupit
k magistratu a soudu. Od prvniho kontaktu srodinou po schvaleni pfipadu soudem

ub¢hly témér Ctyfi mesice.

Piechod I. do LNCH byl pro chlapce a jeho matku obtizny. Chlapec ma s matkou velmi
blizky vztah. S nezndmymi dospélymi nekomunikuje, s ostatnimi détmi se seznamuje
postupné a opatrné. Prvni tydny v LNCH byly pro chlapce a jeho okoli narocné. 1. je
plachy a zaroven tvrdohlavy. Matka chlapce bydli nedaleko, a tak se ¢asto vyskytovala
Vv tésné blizkosti LNCH nebo prichdzela bez ohlaseni, coz narusovalo denni program
LNCH. Péstounsti rodice byli trpélivy a nechali 1. dostatek prostoru a Casu, a tak si
chlapec pomalu zvykal na nové prostfedi. Celkova situace se zlepsila, kdyz se I. blizce
spratelil s dal§im chlapcem z LNCH ve stejném véku. Péstounsti rodice také vénovali
pozornost jeho matce a spole¢né se domluvili na dodrZzovani pravidel, zejména pak na

dodrzovani navstévnich hodin v LNCH.

I. absolvoval, stejné jako vSechny ostatni déti v domové, kompletni [ékatskou prohlidku
V mistni nemocnici. Dle sd¢leni matky netrpi zadnymi zévaznymi zdravotnimi
problémy, prodélal béznd onemocnéni, jako malarii a chiipku. Lékat upozornil na velké
jizvy na hlave, kterym je potfeba vénovat pozornost pti chlapcové rastu. Chlapec také

podstoupil test na pfitomnost viru HIV s negativnim vysledkem.

I. nenavstévuje predskolni ptipravu. Nejprve je prioritou, aby si Uplné€ zvykl na nové
prostiedi v LNCH. Poté za¢ne navstévovat predSkolni ptipravu v blizké Skole. Spolu se
vSemi ostatnimi z LNCH se ucastni pravidelnych ned€lnich msi potradanych

péstounskym otcem a zaroven pastorem Baptistické cirkve.

I. je ve skupin¢€ déti LNCH mezi mladsimi. Potfebuje vice ¢asu na navazani kontaktu

s ostatnimi détmi. Nyni tradvi veskery Cas se stejné starym chlapcem, se kterym se
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spratelili. Postupn¢ si nachazi cestu k péstounskym rodi¢um. I. je tvrdohlavy a nékdy

nechce poslouchat. Rad si hraje venku s mlad$imi détmi a se psem.

I. v LNCH navstévuje jeho matka a n€kdy i babicka. Situace 1. matky se postupné
stabilizuje, mize se vice vénovat své praci a jeji dit€ ma zajisténé nadstandardni
podminky a hlavné vzdélani, které by si mohla jen tézko dovolit. USetfené penize miize
pouzit na léky. Pfesto je vazba mezi I. a matkou pochopitelné stale silnd, a tak se ob¢
strany (LNCH a matka) snazi najit vhodny kompromis skrze moZnost pravidelnych
navstév. Matka si pozdé€ji také muze, za dodrZzeni urCitych podminek stanovenych

socialnim Ufadem, vzit syna k sob€ na prazdniny nebo vikend.

Registrace I. probéhla 17. 3. 2014, do LNCH nastoupil 2. 6. 2014. Prostfednictvim
dil¢iho projektu NMN ,,Rodige na dalku“ se také podafilo v Ceské republice nalézt pro
I. finan¢ni podporu. I. opusti zafizeni nejdiive v dob& své plnoletosti, ptipadné po

dokondeni studii.

6.4.4 Kazuistika chlapce S.

Chlapec S. se narodil vr. 2010 v Mongu, hlavnim mésté zapadni provincie Zambie,
Vv chudinské ¢tvrti Mandanga. Je piislusnikem kmene Lozi. S. je jednostranny sirotek.
Jeho otec zemfel v r. 2010. Poté S. a jeho matka Zili s babi¢kou, kterd vSak brzy poté
zemiela. Matka (nar. 1976) je tedy vdova bez blizkych ptibuznych, ktefi by ji podpofili.
Ma celkem 7 déti s riznymi partnery. NejstarSimu ditéti bylo 22 let, nejmladsimu jen
nckolik mésici. S. je druhé nejmladsi dité. Matka ma u sebe pouze S. a tfimésicni
dceru. StarS$i déti ziji samostatné, ostatni déti u vzdalenéjSich piibuznych. Matka

popisuje rodinné vztahy jako sloZité. Rodina se hlasi k Rimskokatolické cirkvi.

Rodina Zzije v naprosto nevyhovujicich podminkach. Matka se v ramci svych moznosti

snazi vydélat penize prodejem dieva a hub, které nasbird v busi. Vyd¢lané ¢astky jsou
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minimalni a navic musi tyto suroviny hledat daleko v busi, coz je nebezpecné jak pro ni,
tak pro jeji déti. S détmi ji obfas pomahaji jeji sousedé. Obydli je polorozboiené,
sttecha dérava, dovnitt prs$i. VSichni spi na zemi. Hygienické podminky jsou velmi
Spatné. Pro vodu chodi do mistni studny. Vzhledem k témto velmi omezenym
podminkam nemtize matka zajistit détem fadnou pééi. Casto nemaji co jist. Matka je
vyCerpand a jeji zdravotni stav odpovida podminkdm, ve kterych Zije. O zacinajicim
projektu LNCH se dozvédéla od obyvatel ¢tvrti Mandanga. Ma zajem umistit svého
syna do LNCH, protoZe neni v jejich moznostech zajistit mu zdkladni potieby. Hlavnim

divodem je zajiSténi vzdelani a lepsi budoucnosti pro syna.

Prvni kontakt s rodinou probéhl v tinoru 2014. Matka nemluvi anglicky, a proto jsme se
vzdy snazily zajistit preklad do mistniho jazyka Silozi. Informace jsme ptedaly
socidlnimu uradu. Matka Casto nebyla k zastizeni. Pii socialnim Setfeni se socidlnimi
pracovniky ze socidlniho Ufadu, se nam matku podatilo zastihnout aZ na tfeti pokus.
Ptipad S. byl jednozna¢né vyhodnocen jako vhodny pro umisténi do LNCH, poté byl
vSak proces pozastaven, protoze matka se s détmi piestéhovala na jiné, ptesnéji
neurcené misto. Po nékolika tydnech se ndm podafilo ji vyhledat a proces byl obnoven.
Ptipad S. odpovidal kritériim pro pfijeti do LNCH. Nasledovalo jest¢ n€kolik dalSich
setkani v misté bydliste 1 na socidlnim uradé, nez ptipad postoupil k magistratu a soudu.

Od prvniho kontaktu s rodinou po schvaleni pfipadu soudem ubé&hly ¢tyii mésice.

S. absolvoval, stejné jako vSechny ostatni déti v domové, kompletni lékatskou
prohlidku v mistni nemocnici. Lékai neobjevil zddné zavazné zdravotni potize,
doporucil zajistit takovou stravu, aby chlapec pribral na vaze. S. nékolikrat prodélal
maldrii, coZ je v mistnich podminkach bézné. S. také podstoupil test na ptitomnost HIV

S negativnim vysledkem.
Pfrechod do LNCH zvladl velmi dobfe. Rychle navazal hezky vztah s obéma

pestounskymi rodi¢i. Zatim nenavstévuje piredskolni piipravu. Nedéld mu zadné

problémy dodrzovat rezim LNCH. Rychle a rad se uci, zejména anglictinu. Spolu se
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vSemi ostatnimi z LNCH se ucastni pravidelnych nedélnich msi potadanych

pestounskym otcem a zdroven pastorem Baptistické cirkve.

S. patii v LNCH mezi mladsi déti. Je vesely, komunikativni a usmévavy. Rad si maluje

a zucastiuje se raznych aktivit. Nejvice se spratelil s chlapcem stejného veéku.

S. v LNCH nepravidelné navstévuje jeho matka s malou sestrou. Navstévy probihaji bez
problémi. Situace S. matky se postupné zlepSuje. Ma pfitele a chodi prodavat uhli na

trznici.

Registrace S. probéhla 27. 2. 2014, do LNCH nastoupil 2. 6. 2014. Prostfednictvim
diléiho projektu NMN se také podaiilo v Ceské republice nalézt pro S. ,.Rodi¢e na
dalku®, ktefi jej finan¢né podporuji. S. opusti zafizeni nejdiive v dobé své plnoletosti,

ptipadné po dokonceni studii.

6.4.5 Kazuistika sourozenci M., L. a N.

Tti chlapci z LNCH jsou sourozenci, narozeni v letech 2003, 2006 a 2010 ve vesnici
Sefula, blizko provinéniho mésta Mongu. Jsou pfislusniky kmene Lozi a jsou
jednostrannymi sirotky. Tito tfi bratii maji jeSté dalsi tfi starSi sourozence, z nichz dva
jsou jiz dospéli. V prosinci roku 2013 byl zavrazdén otec této pocetné rodiny.
Pravdépodobné se jednalo o ritudlni vrazdu. Matka (nar. 1968) zlstala se tremi détmi
sama, ma vazné zdravotni potize a nulovy pfijem. Docasné ji podporuje jeji sestra.

Rodina se hlasi k Sjednocené zambijské cirkvi.

Rodina je otiesena z tragické udalosti. Po ztraté zivitele rodiny ma matka velké obavy z
budoucnosti. Ziji v tradi¢nim obydli ,,masasa“ o velikosti jednoho pokoje, bez vody a
elektiiny. Spi pohromadé na matraci, ktera je na zemi. Matka je nezaméstnana, nema
zadny pfijem. NemiiZze si vydélavat prodejem ovoce nebo zeleniny jako ostatni Zeny

kvili zdravotnim potizim. T¢Zko chodi, trpi bolestmi pohybového aparatu. Také hife

72



vidi kvili o¢nimu zakalu. Nema potiebné prostfedky na 1écbu, a proto se jeji potize
zhorSuji. Zatim matku a jeji syny podporuje teta, matfina sestra, kterd ma zajisténé 0
néco lepsi zivotni podminky. Stara se vSak jiz o svou pocetnou rodinu véetné dospélého
syna s mentalnim postizenim a neni v jejich moznostech dlouhodobé podporovat dalsi
Ctyfi lidi. Pravé teta se dozvédéla o startu projektu chlapeckého sirotéince a presvédcila
svou sestru, aby projekt vyhledala za ucelem zajisténi vzdélani a lepSich podminek pro
syny. Kvuli ztraté manzela a zdravotnimu stavu nema ptiznivé vyhlidky do budoucna.

Vyhodou je i moznost piijeti vSech tii chlapcti dohromady.

Prvni kontakt s rodinou probéhl v inoru 2014. Matka pfili§ nerozumi anglicky, po celou
dobu procesu zajistovala preklad do lokalniho jazyka jeji sestra, kterd angli¢tinu ovlada
na velmi dobré trovni. Ziskané informace jsme pfedaly socidlnimu Ufadu, ktery byl jiz
predtim s piipadem této rodiny srozumén. Socialni Setfeni jsme provedly v misté
bydlist¢ matky a chlapci, ale ostatni schiizky probihaly u sestry, kvili ptfekladu a
klidngj$imu prostiedi. Piipad chlapct byl vyhodnocen jako vhodny pro umisténi do
LNCH. Situace chlapct splitovala kritéria pro jejich piijeti do LNCH, jen u nejstarSiho
chlapce bylo pfijeti zvazovano, kvili jeho vy$§imu véku. Nakonec byl rovnéz piijat, aby
nedoslo k nezadoucimu rozdé€leni sourozenci. Néasledovalo jesté nékolik dalSich setkéni
v roding 1 na socidlnim ufadé¢, nez pripad postoupil k magistratu a soudu. Od prvniho

kontaktu s rodinou po schvaleni pfipadu soudem trvalo Fizeni pfes tii mésice.

Nejstarsi chlapec M. (nar. 2003) absolvoval, stejné jako vSechny ostatni déti v domové,
kompletni l1ékatskou prohlidku v nemocnici. M. netrpi zadnymi zavaznymi zdravotnimi
potizemi. Prod¢lal bézné détska onemocnéni a opakované malarii. M. podstoupil test na
pfitomnost viru HIV snegativnim vysledkem. Ptechod do LNCH zvladl dobte.
Vzhledem ke svému véku si velmi dobfe uvédomoval nastalou situaci. S péstounskymi
rodi¢i navézal dobry vztah. Béhem adaptace v LNCH se vyskytlo nékolik drobnych
vychovnych problémt, ale péstounsky otec je trpélivé a dusledné ftesil, a tak
nedochazelo k jejich prohlubovani. Chlapec ma obtiznou pozici ve skupin€ déti

v LNCH. Je nejstarsi ze vSech déti a také ma z rodiny pfevzatou urcitou zodpoveédnost
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za své dva mladsi bratry. Péstounsti rodice ptihlizeji k tomu, ze chlapec se s mladSimi
détmi nudi, a tak podporuji jeho kontakt s vrstevniky a péstounsky otec vyzaduje jeho
pomoc pfi riznych ¢innostech. Zména nastala pro M. také na zakladni Skole. Dokonc¢il
4. rocnik ve Skole v blizkosti jeho bydlisté. Po pfichodu do LNCH nastoupil do jiné
zakladni Skoly, kterd je v bezprostiedni blizkosti LNCH. Na zéklad¢ roziazovaciho testu
a pohovoru s ucitelkou a feditelem $koly nastoupil do 2. ro¢niku. Opét je pro néj
naro¢na skutecnost, ze je mezi détmi ve tfid¢ znatelné nejstarsi. M. potiebuje dohled a
pomoc pii Skolni pfiprave, protoze mu chybély nékteré zaklady, zejména pii psani a
Cteni. M. hraje rad fotbal a rad si hraje s ostatnimi chlapci venku. Je ptatelsky a

soutézivy.

Jeho bratr L. (nar. 2006) absolvoval, stejné¢ jako vSechny ostatni déti v domové,
kompletni 1€katrskou prohlidku v nemocnici. L. netrpi zddnymi zavaznymi zdravotnimi
potizemi. Prodélal béZzna détska onemocnéni a opakované malarii a chiipku. L.
podstoupil test na pfitomnost viru HIV s negativnim vysledkem. Pfechod do LNCH
zvladl dobfe. Kvili administrativni chyb& nastoupil do LNCH o dva dny pozdé¢ji nez
jeho bratfi. S péstounskymi rodic¢i navazal dobry vztah. L. je velmi ukdznény, peclivy a
bystry chlapec. Ve Skole absolvoval 2 ro¢niky s dobrymi vysledky. Na zakladé¢
roztazovaciho testu a pohovoru s ucitelkou a feditelem nové Skoly ale nastoupil znovu

do 2. ro¢niku. L. rad kresli, hraje hry a fotbal.

Nejmladsi ze sourozencii N. (nar. 2010) absolvoval, stejné¢ jako vSechny ostatni déti
v domové, kompletni Iékatskou prohlidku v nemocnici. Jeho zdravotnim problémem je
pupecni kyla, kterd ho trapi jiz od narozeni. Obcas jej poboliva a miva horecky. Lékat
doporucil kylu operovat. M. byl s péstounskym otcem dvakrat hospitalizovan, avSak
k operaci nakonec nedoslo z divodu nepfitomnosti piislusného 1ékafe a potizi
s elektfinou. Tento zdravotni problém tedy bude sledovan, a pokud to bude
nevyhnutelné, podstoupi N. zdkrok, coz je vSak zna¢n¢ rizikové zejména kvili mozné
infekci. M. zvladl pirechod do LNCH velmi dobfe, zejména diky pfitomnosti obou

bratrii. M. nenavstévoval ptedskolni ptipravu. Zacne ji navstévovat az po adaptaci na
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nov¢ prostiedi. M. je velmi aktivni a komunikativni dit€. Nejradéji si hraje s ostatnimi

détmi venku.

Sourozenci se rovnéz ucastni pravidelnych ned€lnich msi pofadanych péstounskym

otcem a zaroven pastorem Baptistické cirkve.

Sourozence v LNCH jejich matka navstévuje. Navstévy probihaji bez problémua. Matka
je velmi rada, Ze jeji synové jsou zajiSténi. Zatim zastava u své sestry, ktera chlapce
v LNCH také navstivila. Zvazuji vyuziti moznosti vzit si chlapce na prazdniny za

dodrzeni podminek stanovenych SW.

Registrace chlapcti probéhla 27. 2. 2014, do LNCH nastoupili M. a N. 2. 6. 2014, L. 4.
6. 2015. Prostiednictvim diléiho projektu NMN se také podatilo v Ceské republice
nalézt pro kazdého z nich ,,Rodice na dalku®, ktefi je finan¢né podporuji. Chlapci opusti

zatizeni nejdiive v dobé své plnoletosti, pfipadné po dokonceni studii.
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7. Diskuze

V souladu s cilem prace byl zmapovan vyvoj projektu chlapeckého sirotéince v Mongu
v ¢asovém horizontu roku 2014, kdy LNCH vznikal a jeho podoba se intenzivné
utvarela. Zmapovani vyvoje projektu zahrnuje SWOT analyzu, popis persondlniho
zajisténi projektu, popis procesu piijimani déti do LNCH a kazuistiky chlapct piijatych

do LNCH, jez zachycuji tam¢jsi socialni realitu.

Diky velmi konkrétnimu zaméieni této prace se praktickd cast opira o kvalitativni
vyzkum. To urcuje, zZe se zde rozhodné nejednd o hodnoceni statistickych dat nebo o

jejich tvorbu (Miovsky 2006).

Kvalitativni pfistup k vysledkiim prace umoznil nahlizet na proces V autentickém
prostfedi a v jeho co mozna nejkomplexnéjsi podobé. Udaje byly ziskdvany hlubsim a
dlouhodobym kontaktem s terénem za dikladného poznani konkrétnich podminek a

situaci (Reichel, 2009).

Dutkladné poznani mistnich podminek hraje zvlast dulezitou roli vzhledem ke
specifi¢nosti zdpadni provincie Zambie, kterd se vyznacuje orientaci na mistni tradice a
vyraznymi tendencemi k autonomii Gizemi Barotského kralovstvi (UNPO, 2015). Nejen
Vv této souvislosti bylo dalezité mit na paméti, Ze jsem v Zambii pouze navstévnikem a
cizincem. Jako pfislusnika jiného etnika mé s mistnimi obyvateli nespojuje historicky
vyvoj, ptvod, rasovy typ, jazyk, materialni a duchovni kultura, mentalita a tradice
spole¢né obyvaného uzemi, zkratka, ze nepatiim a nemohu patfit do jejich kmene
(Kajanova, 2009). Pokora a respekt k témto odliSnostem znacné eliminuji unéhlena
rozhodnuti a ..konani dobra®“ pouze z naSeho evropského pohledu. Ne vzdy navstévnici
akceptuji Sirsi souvislosti presahujici pfitomnost, naptiklad ze vztahy mezi Evropu a
Afrikou prochazeji stalym vyvojem, v minulosti notné poznamenanym vzajemnym

nepochopenim i ovlivilovanim, zejména v dobach kolonizace v 19. stoleti, kdy cela
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situace vyustila vrozdéleni Afriky mezi nékolik evropskych vlad a rozsifilo se
povédomi o Africe jako o kontinentu volajicim po zachrané (Reid, 2011). Zakladni
ptehled a znalosti z historické, politické a kulturni oblasti jsou tedy dle mého nazoru

nedilnou soucasti vybavy rozvojového pracovnika.

Shrnuti jednotlivych vysledkil v diskuzi pfedstavi hlavni poznatky a myslenky pribézné

doplnované bliz§imi komentafi.

Uvodni ¢&ast vysledktl zamémé tvoii SWOT analyza, ktera efektivné a piehlednd
umoznuje presné a uplné porozuméni externimu a internimu potencidlu projektu
(Belohlavek 2008). SWOT analyza ma vysokou vypovédni hodnotu. Seznami totiz
¢tenare s projektem LNCH a nasledné informace o procesu piijimani déti, persondlnim
zajisténi projektu a kazuistiky déti bude ¢tenai moci zasadit do SirSiho kontextu specifik
daného projektu. Rada bych se prostfednictvim vlastnich komentdii zastavila u

internich a externich faktord SWOT analyzy.

Silné stranky projektu se tykaji ptredevsim pfistupu k détem. Rodinny charakter péce o
déti, individudlni pfistup a komplexnost péce vytvareji dobry zaklad pro piijemné
prostfedi a rodinnou atmosféru, kterd je déna také dispozicemi budovy LNCH (viz
Ptiloha €. 3; Obr. 1 a Obr. 2) a omezenou kapacitou 12 déti. Za nejvétsi vyhru projektu
a jeho zakladni ptedpoklad pro dlouhodobé fungovani povazuji persondlni zajiSténi
projektu, respektive péstounské rodic¢e. V tamgjsich pomérech je skute¢né raritou, ze o
déti v détském domové peCuje manzelsky par, protoze v naprosté vétSiné zatizeni
primou péci o deéti zajistuji pouze zeny. DalSim pifiznivym aspektem je, ze vychovavaji
dvé vlastni déti, coZ zarucuje nenahraditelné rodi¢ovské zkuSenosti a kompetence. Dalsi
pfidanou hodnotou péstounskych rodict je jejich vzdelani, které absolvovali navzdory
dlouhodobé neptiznivé situaci ve Skolstvi, které provazi komplikovany vyvoj,
nestabilita celého vzdé€lavaciho systému a permanentni nedostatek uciteld (Noyoo,
2008). Oba rodice mluvi vedle svych kmenovych jazykt plynné anglicky, coz je

zasadni pro komunikaci v projektu, zejména se zdstupci Njovu a NMN. Dilezitou
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soucasti tam¢gjSiho Zivota je ndbozenstvi, rodina dba na dodrzovani kiest'anskych hodnot
a zasad. Skutecnost, Ze péstounsky otec je zaroven pastorem ho ¢ini vazenym a
respektovanym c¢lenem komunity a dodava projektu LNCH v ocich komunity
davéryhodnost, coz je podstatné pro zavedeni projektu ze zahraniCi, obzvlast v tak
tradicni oblasti. Vzd€lani a zkuSenosti péstounskych rodi¢ii jsou také klicem ke
komunikaci s pivodnimi rodinami déti. Umisténim ditéte do zafizeni se Casto rusi
veSkeré vazby s plivodni rodinou, coz je zevropského hlediska ve vétSiné ptipadi
nezadouci. Péstounsti rodi¢e LNCH osobné znaji ptivodni rodiny déti a respektuji
moznosti navstév v LNCH, piipadné pobyt déti pfes prazdniny v piivodni rodiné za
ptedpokladu splnéni danych podminek stanovenych SW. UdrZeni kontaktu s plivodnimi
rodinami je prospé$né pro vSechny strany. Podptirnou funkci LNCH plni projekt NMN
,Rodi¢e na dalku®, ktery zajiStuje stabilni finan¢ni podporu zejména pii Uhrade
$kolnich potieb a stravy jednotlivych déti v LNCH (Hostagova, 2014). Uspdchem je, Ze
diky praci NMN v Ceské republice se podaiilo pro viechny déti v LNCH zajistit
,,Rodi¢e na dalku®. Projekt by si m¢l byt védom svych silnych stranek, stavét na nich a

dale je rozvijet.

Silné stranky realisticky vyvazuji slabé stranky projektu, kterym je potfeba vénovat
minimalné stejnou pozornost a v ramci moznosti je korigovat. V oblasti péCe o déti se
jedna o izolaci a stigmatizaci déti. Déti, které pochazely z téch nejchudSich poméra,
nyni vyrustaji ve velmi dobie zajisténém prostifedi LNCH, kde maji naprosty dostatek
vSeho pottebného. To miZze vést k izolaci a vytrzeni ze socidlni reality. Velmi dobrou
prevenci této izolace je fakt, ze déti navstévuji béznou statni Skolu a udrzuji (za
predpokladu zajmu pivodni rodiny) vyse zminény kontakt s ptivodni rodinou. Osobné
v praxi jsem nesouhlasila s nadstandardnimi volno¢asovymi aktivitami. Naopak jsem
byla velkym zastancem odpolednich navstév bézného vetejného hiiste, které bylo
Vv blizké vzdalenosti LNCH. Za kontraproduktivni jsem povazovala pfepravovani déti
autobusem na lepsi a uzaviené hiist¢ KAI na druhém konci mésta. S tim souvisi také
stigmatizovani déti ve smyslu ,,VIP déti* s nadstandardnimi Zivotnimi podminkami v

LNCH. Proto je dle mého nazoru potieba déti vybavovat béznou skolni vybavou a
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celkové vybaveni LNCH piizpasobit tam¢jsim podminkdm, a to nejen z diivodu uspor,
ale také kvili eliminaci stigmatizace. Détem je najednou vénovana velkd pozornost,
jsou casto fotografovany, obdarovavany, obdivovany a nav$tévovany zahrani¢nimi
hosty. V kompetenci péstounskych rodi¢u je détem vysvétlit nebyvaly zajem a déni
kolem nich. Hrozi vyrazné zkresleni reality a naruseni hodnot. Problém izolace a
stigmatizace 1 pfes zdanlivé pozitivni zaleZitosti uSkodi paradoxné nejvice samotnym
détem a to hlavné mezi vrstevniky. Mohou byt vyclenény z kolektivu, Sikanovany,
anebo se naopak citit jako ,,vyvoleni jedinci®. Dalsi slabou stranku tvofi kulturni
odli$nosti. Personal projektu tvoii Zambijci a jejich nadiizenymi jsou Cesi. Evropané a
Afri¢ané maji odliSny styl komunikace i prace, a proto mize dochdzet ke stfetim, které
mohou ob¢ strany rozdélovat (napf. komunikace, dochvilnost, pracovni tempo,
pouzivani modernich technologii, apod.). K vzajemnému fungovani je potfeba velmi
oteviend komunikace a tolerance obou stran. Opét se dostavame k personalu, respektive
k péstounskym rodi¢iim — jejich zastupitelnost je velmi problematicka. Je vsak potieba
ji fesit zejména v kratkodobych a béznych udélostech (dovolena, nemoc), piipadné
pocitat také s krizovou variantou ukonceni pracovniho poméru. Tato situace muze
nastat z riznych divoda. Nékteré ovlivnit nelze, mnohym z nich vSak piedchézet 1ze.
Nezadouci je nedostatek soukromi rodiny (neohldSené navstévy v LNCH, nepfietrzity
provoz, nedostatek odpocinku/dovolena, apod.). Z vlastni zkusenosti mohu potvrdit, ze
bydleni ptimo v projektu je narocné, stira hranici mezi pracovnim a osobnim zivotem a
neposkytuje dostatecné soukromi. S tim také souvisi termin syndromu vyhotfeni,
kterému je nutné vzhledem k narocnosti dané profese predchdzet. Pojem burnout
syndrom neni vtamnich podminkach pfili§ znamy, coz vSak neznamend, Ze se
pestounskych rodi¢i netykd. Zjednodusené jde o dlouhodoby proces projevujici se
témito symptomy: vycerpani, odcizeni, pokles vykonnosti. Rizikovych faktora je celéd
fady. Ty, které se mohou dotykat péstounskych rodi¢t v LNCH, jsou napfi. tyto:
zvySend pracovni zatéz, trvalé plsobeni ruSivych vlivii, nedostatek samostatnosti a
neustala kontrola, neshody s vedenim, nesoulad v hodnotovém systému clovéka a
organizace (Stock, 2010). V pracovni oblasti lze za slabou stranku Caste¢né oznacit

prolindni projektu LNCH s projekty Njovu. Koordinitorka Njovu administruje vedle
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svych povinnosti i projekt LNCH, hrozi ptehlceni praci na ukor projektu LNCH nebo
naopak. Opét zde vyvstava otazka zastupitelnosti a syndromu vyhoteni. NMN nema na
misté svého zastupce, ktery by projekt spravoval podle vize NMN. NMN je po této
strance prakticky zavisla na Njovu. Poslednim slabou strankou z jiné oblasti projektu je
riziko navazani intimnich vztahti v dospivani v LNCH. To, ze péstounsti rodice
vychovavaji své dvé dcery ma jiz vySe zvySené pozitivni U€inky, ale zaroven je tato
skuteCnost v rozporu s ¢ist¢ chlapeckym sirotéincem. Jednim z diivodd vzniku pouze
chlapeckého sirotéince bylo piedejit problémim, které se vyskytuji ve smiSenych
détskych domovech (navazovani intimnich vztaht mezi dospivajicimi, pfedCasna a
neplanovand téhotenstvi, riziko sexudlné pfenosnych chorob). Zejména neplanované a
pfedcasné otéhotnéni nezletilé divky miize zasdhnout Siroky okruh lidi a je dulezité
zvazeni vSech okolnosti z hlediska zdravotniho, psychického a socialniho (Kuznikova,
2011). Vyse popsané slabé stranky projektu je potieba reflektovat a piredchézet jejich

naplnéni.

Od internich faktord se nyni dostivame k externim. Prilezitosti projektu LNCH
spocivaji ve vyuziti jeho potencialu. LNCH se za ptfedpokladu dobrého fungovani stane
stabilnim a zavedenym zatizenim v Mongu. Pokud bude ptikladem dobré praxe, pfiblizi
mistnim zafizenim, organizacim a vefejnosti fungujici model rodinného détského
domova, kde péci o déti zajiStuje manzelsky par a kapacita je omezena do maximalniho
poctu déti jedné velké rodiny s vlastnimi pifirozenymi pravidly, pficemz rodinnému
charakteru zatfizeni odpovida i budova a jeji vybaveni. LNCH mize inspirovat budouci
projekty zejména mistnich ¢i zahrani¢nich neziskovych organizaci. Pfilezitosti je také
udrzeni navazané spoluprace (napi. s KAI) a navazovani novych kontaktd s ostatnimi
zafizenimi podobného zaméieni. Tato spoluprace mlze byt uzitend v mnoha smérech,
napt. pfi poradani vétSich ¢i menSich akci (vyro€i, slavnosti, vylety, propagace,...),
Vv pfipadé potieby vzdjemné vypomoci a v neposledni fadé v ptedavani rad a zkuSenosti
v riznych situacich. Kli¢ovou prilezitosti je také udrzeni kontaktu a dobrych vztaht
navazanych se SW. SW by mélo LNCH vnimat jako spolehlivého partnera pii feSeni

budoucich zakdzek dané oblasti. Plnéni zadvazkl vic¢i SW (napf. pravidelné zpravy
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z projektu, dodrzovani vSech opatieni pii piijimani dalSich déti) mize projektu LNCH
pfinést kladné hodnoceni a doporuceni projektu ze strany SW, v jehoz systému se
LNCH postupem casu ustali. Dobra poveést projektu hraje v komunité dilezitou roli pro
jeho celkové pfijeti. S pozitivnim obrazem projektu Gizce souvisi 1 fundrasing, ktery je
nezbytnou aktivitou kazdé neziskové organizace. Piilezitost pfedstavuje také moznost
roz$iteni sluzeb LNCH dle potieby a kapacity. Sluzby LNCH je do budoucna redlné
rozsitit naptiklad o kurzy a Skoleni v dané oblasti, o setkani (supervize) péstounskych
rodicli, nebo o docasnou péci o dité¢ v krizi. To mize LNCH pfidat dal$i hodnotu a
zaroven predchazet stereotypu, potazmo syndromu vyhoteni. Dalsi pftilezitost pro
LNCH je vytvofeni syst¢ému navazné péfe o déti po dovrSeni jejich plnoletosti a
opusténi projektu LNCH. Navazna péce mlze mit podobu zaméstnani v nékterém
projektu (napf. jako ucitel v u¢novském stfedisku, technik, administrator nékterého
projektu a dalsi). Velkou vyhodou néavazné péce v této podobé je tvorba
nenahraditelného lidského kapitalu tolik potfebného pro rozvojovou oblast (IOM,
2005). Orientace na piilezitosti mize projektu LNCH pomoci ve smyslu pozitivniho

zviditelnéni se jako ptikladu dobré praxe.

Protip6lem pfileZitosti jsou hrozby. Hrozbou kazdého projektu neziskové organizace
jsou problémy a nedostatky v oblasti jeho financovani. Projekt LNCH je velkym
zdvazkem zejména z hlediska jeho dlouhodobosti, protoze musi zajistit péci o déti
minimalné do doby, kdy dosahnou zletilosti, coz u nejmladsich z nich znamena i déle
nez 15 let. Naklady na provoz LNCH jsou vysoké a neumoziluji tvorbu finan¢nich
rezerv. To muze predstavovat hrozby v pfipadé nepiedpoklddanych mimotradnych
vydajt. Dal$i hrozbou je varianta vytvoteni bariéry na zaklad¢ kulturnich odlisnosti a
celkové nepfijeti projektu. K vytvofeni této bariéry muze piispét odlisSny africky a
evropsky pfistup k praci, k nabozenstvi (ateismus/kiestanstvi/tradi¢ni nébozenstvi),
nebo K zivotnim prioritim (kariéra/rodina). Konfliktni mize byt také prilisné
,poevropstovani“ africkych déti (prosazovani evropskych zvykl na tkor africkych).
Mize dochazek k akulturaci, tedy k socialnimu procesu piebirani prvki z jiné kultury,

vylucovani prvkil nebo jejich pietvareni, coz miize poznamenat individudlni i kolektivni
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identitu jedince (Kajanova, 2009). Tyto kulturni stfety zvySuji riziko vzniku
stigmatizace a vzajemnych pfedsudkll. Hrozbu miize pfedstavovat také nezvladnutd
navaznost péce po dosazeni zletilosti, pfipadné po dokonceni studii. Obdobi po opusténi
LNCH se mize proménit v hrozbu, pokud jedinec nebude dostatecné piipraven na
konfrontaci s realitou — tomu muZe zabranit udrzeni kontaktu s pivodni rodinou a
eliminace izolace a stigmatizace. Posledni hrozbu ptedstavuje ztrata péstounskych
rodict. Vysoké naroky na persondl, nerespektovani soukromi rodiny a ignorace
ptiznaki syndromu vyhoteni mize vyustit v jejich rozhodnuti ukoncit pracovni pom¢r,
coz by projekt kriticky ohrozilo. Rozvinuté hrozby ohrozuji existenci celého projektu, a

proto je potfeba jim pfedchazet a tim se jim vyhnout, pfipadné jim celit.

Vedle SWOT analyzy tvoti vysledky této prace také zmapovani procesu piijimani déti

do LNCH, popis personalniho zajisténi projektu a kazuistiky chlapc.

Proces pfijimani déti do LNCH je dilezity zejména z hlediska odborné socialni prace
Vv rozvojové oblasti. Cely proces je pirehledné rozdelen do tifi Casti: startovni faze
projektu, pribézna faze projektu a ustdleni projektu v ¢asovém horizontu r. 2014.
Zmapovani tohoto procesu také kopiruje a dokumentuje Cinnost a vysledky socialni

prace v ramci naSeho dlouhodobého dobrovolnického pobytu v LNCH.

Personélni zajisténi projektu se zaméfuje na péstounské rodice, jejichz vyznamna role je
patrna jiz ze SWOT analyzy. Popis ziskdni péstounskych rodi¢ti vcetné jejich
predpokladi a popis jejich role v LNCH konkrétnéji dopliiuje jejich pracovni napli a
celkovou situaci po pfichodu do LNCH. Dokumentaci téchto skutec¢nosti povazuji za
dilezitou také kvili ocenéni a zddraznéni jejich prace a piistupu. S personalnim
zajiSténim souvisi 1 socialni prace v LNCH, ktera by méla byt zajisténa nejlépe mistnim

kvalifikovanym socidlnim pracovnikem.

Kazuistiky chlapct koresponduji s obecnymi informacemi o situaci déti v rozvojové

zemi. Autenti¢nost jejich piibéht je odrazem socialni reality v Zambii. Problematika
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osifelych déti, kdy neni vyjimkou ztrata obou rodict, je velmi aktudlni. Situaci v zemi
odpovida 1 délka nadéje doziti 49 let (UNDP, 2013). Zdravotnictvi potykajici se
s komplikovanym vyvojem a naprostym nedostatkem odborného personalu nedokaze
obyvatelim zajistit dostateCnou zdravotni péci (Noyoo, 2008). Neni divu, Ze nejméné
70 % Zambijcl bez ohledu na etnické, nabozenské ¢i socialni zazemi spoléhd na
tradiéni medicinu, kterd pfinasi znacnd rizika (WHO, 2001). Nejriizn€j$i nemoci,
pfedev§im malarie a HIV/AIDS si vyzadaji kazdorotné desitky tisic zivotu lidi

v produktivnim véku, jejichz déti se stanou sirotky (UNAIDS, 2014).

Prostfednictvim vySe prezentovanych vysledk této prace je mozné zodpovédét

polozené vyzkumné otazky.

Otazka ¢. 1: Proc vznikl chlapecky sirotéinec v Mongu?

Diivodu vzniku LNCH v Mongu je patrny ze soucasné socioekonomické situace
zapadni provincie rozvojové zem&. Kromé zajisténi stanovené¢ho poctu osifelych déti,
pfina8i projekt LNCH novy model péfe o déti v détském domové, ktery je
charakteristicky rodinnym stylem, pficemz péci zajiStuje manzelsky par s vlastnimi

détmi.

Otazka ¢. 2: Jak se projekt vyvijel?

Projekt prosel v ¢asovém horizontu roku 2014 tfemi vyvojovymi fazemi. Startovni faze

byla ptipravou LNCH na piichod déti. Pritbézna faze predstavovala proces vyhledavani

a piijimani déti do LNCH. Féaze ustdleni projektu néasledovala po pfichodu déti do

LNCH.
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Otazka ¢. 3:Jaké jsou vysledky projektu?

Projekt od svého ustaleni plynule pokracuje. V roce 2016 byl do LNCH piijat dalsi

chlapec predskolniho vé€ku. Do naplnéni maximalni kapacity LNCH zbyvaji 4 mista.

V kvétnu 2015 probehlo zavére¢né setkani 2 dobrovolnic/socidlnich pracovnic v NMN.
Ugelem setkani byla prezentace vyvoje projektu pro NMN a ,,Rodi¢e na dalku“, coZ

uzavielo spolupraci dobrovolnic/socialnich pracovnic S NMN.

V listopadu 2015 se prostfednictvim NMN uskutecnila vyprava ucastnikli projektu

,,Rodi¢u na dalku“ do Zambie.

Zav€rem diskuze muze byt souhrn doporuceni pro podobné projekty. Na zaklade
sdélenych skutecnosti a vlastni zkuSenosti Ize pro socidlni praci v rozvojové oblasti

doporucit:

- dostate¢nou informovanost pracovnikti/dobrovolnikti

- peclivé vypracovani SWOT analyzy projektu

- stanoveni realnych cilii

- udrzeni profesionality - oddéleni osobniho a pracovniho Zivota
- dostatek soukromi

- dostatek odpocinku (dovolend)

- diraz na jasnou a asertivni komunikaci zejména mezi kolegy

- nebat se konstruktivni kritiky

- dutsledné¢ predchazet syndromu vyhoteni
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Socialnim pracovnikiim, ptipadné dobrovolnikiim pracujicim dlouhodobéji v rozvojové

oblasti rozhodné nedoporucuji:

- bydleni v projektu

- nejasné vymezeni kompetenci

- podcenovani nebo ignorace pifiznakli syndromu vyhoteni

- piiliSnou emoc¢ni angazovanost v jednotlivych pfipadech

- nefeSeni nebo piehlizeni problému v komunikaci s kolegy/nadiizenymi

- nezajem o Sirsi souvislosti V rozvojové zemi

85



ZAVER

Z dostupnych informaci je zfejmé, Ze zapadni region rozvojové Zambie je potiebnym
mistem pro projekty neziskovych organizaci. Projekt détského domova muze prispét k
feSeni problémul s péci o osifelé nebo opusténé déti, které z riznych pficin ztratily

rodice.

Tato diplomovéa prace zmapovala vznik a vyvoj projektu LNCH v hlavnim mésté
zapadni province Mongu. Velmi dalezitym aspektem je zasazeni celé prace do kontextu
odli$nych podminek, tedy takovych, které skuteéné v Mongu byly a ve kterych byl a je
projekt realizovan. Podstatnym znakem pro projekt LNCH je také neobvykly model
rodinné péce o déti. Rodinny charakter sirot¢ince urcuje relativné nizky pocet déti a to,

ze pecujicimi osobami je manzelsky par se dvéma détmi.

Hlavnim vysledkem této prace je zmapovani vzniku a vyvoje projektu chlapeckého
sirotéince LNCH Vv ¢asovém horizontu roku 2014, kdy se intenzivné utvarela jeho
kone¢na podoba. Prace ptinasi konkrétni a detailni informace o celém procesu, a to ve
vzajemnych souvislostech. Tato prace muze slouzit jako zdroj informaci k danému
projektu, at’ uz pro pracovniky vSech zapojenych organizaci, tak pro vefejnost, dale jako
dokumentace vzniku détského domova LNCH a v neposledni fadé mize byt inspiraci

pro podobné zacinajici nebo budouci projekty v rozvojovych zemich.

Projekt ma veskeré ptedpoklady pro to, aby dlouhodob¢ fungoval a poskytl détem, které

vV ném vyristaji, dobry zéklad pro jejich budouci zivot.
Ve své profesni kariéte si zakladam si na praktickych a osobnich zkuSenostech, a proto

jsem velmi spokojend s tim, Ze jsem méla moZnost napsat svou diplomovou praci na

téma, které je mi blizké a vychazi z mych vlastnich zkuSenosti.

86



ZDROJE

TiSténé zdroje

1)

2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

9

BELOHLAVEK, Frantisek, 2008. Jak vést sviij tym. Praha: Grada. ISBN 978-
80-247-1975-7.

BLAHA, Jan a Jana SEMBEROVA, 2004. Anglicky vykladovy slovnik
vybranych odbornych terminu z psychologie, sociologie, etiky a socidlni prace.
Praha: Triton. ISBN 80-7254-467-5.

BOUKAL, Petr, 2013. Fundraising pro neziskové organizace. Praha: Grada.
ISBN 978-80-247-4487-2.

DOBROZEMSKY, Vaclav a Jan STEJSKAL, 2015. Nevydélecné organizace v
teorii. Praha: Wolters Kluwer. ISBN 978-80-7478-799-7.

GULOVA, Lenka, 2011. Socidlni préce: pro pedagogické obory. Praha: Grada.
ISBN 978-80-247-3379-1.

HOCH, Tomas, 2007. Zaklady rozvojové pomoci. Ostrava: Ostravska univerzita
V Ostravé. 152 s. ISBN 978-80-7368-370-2.

JANDOUREK, Jan, 2012. Slovnik sociologickych pojmii: 610 hesel. Praha:
Grada. ISBN 978-80-247-3679-2.

KAJANOVA, Alena et al., 2009. Socidlni prdce s etnickymi a mensinovymi
skupinami: etnické, margindlni a rizikové skupiny. Ceské Bud&jovice: Jihodeska
univerzita v Ceskych Budg&jovicich, Zdravotné socialni fakulta. ISBN 978-80-
7394-181-9.

KRAUS, Blahoslav, 2008. Zdklady socidlni pedagogiky. Praha: Portal. ISBN
978-80-7367-383-3.

10) KREBS, Vojtéch, 2005. Socidlni politika. 3. pteprac. vyd. Praha: ASPI. ISBN

80-7357-050-5.

11) KUZNIKOVA, Iva, 2011. Socidlni prdce ve zdravotnictvi. Praha: Grada. ISBN

978-80-247-3676-1.

87



12) MATOUSEK, Oldtich a kol., 2008. Metody a Fizeni socidlni prdce.2.vyd.
Praha: Portal. ISBN 978-80-7367-502-8.

13) MCINTYRE, Chris, 2012. Zambia. 5th ed. Chalfont St Peter, Bucks, England:
Bradt Travel Guides. ISBN 9781841623733.

14) Ministry of Community Development and Social Services, 2008. Minimum
Starndards for Child Care Facilities: Regulations and Procedures. Lusaka:
Department of Social Welfare.

15) MIOVSKY, Michal, 2006. Kvalitativni pristup a metody v psychologickém
vyzkumu. Praha: Grada. ISBN 80-247-1362-4.

16) MOJZISOVA, Adéla a Katefina KASOVA a kol., 2004. Dopady HIV/AIDS a
ostatnich pruvodnich onemocnéni na kvalitu Zivota socialné slabych rodin v
zemich jizni Afriky. Praha: Triton. ISBN 80-7254-566-3.

17) MOJZISOVA, Adéla a Milo§ VELEMINSKY (eds.), 2009. Déti - nadéje
afrického kontinentu: ocima studentii Zdravotné socialni fakulty JU. Praha:
Triton, 177 s. ISBN 978-80-7387-334-9.

18) NOYOO, Ndangwa, 2008. Social Policy and Human Development in Zambia.
Lusaka: UNZA Press. ISBN 978-9982-3-050-2.

19) PRUCHA, Jan, Eliska WALTEROVA a Jiii MARES, 2003. Pedagogicky
slovnik, 4. vyd. Praha: Portal. ISBN 80-7178-7228.

20) REID, Richard J., 2011. Dé¢jiny moderni Afriky: od roku 1800 po soucasnost.
Praha: Grada. ISBN 978-80-247-3079-0.

21) REICHEL, Jiti, 2009. Kapitoly metodologie socialnich vyzkumai. Praha: Grada.
ISBN 978-80-247-3006-6.

22) REZNICEK, Ivo, 1994. Metody socidlni prdce: podklady ke stdzim studentii a
ke kazuistickym seminariim. Praha: Sociologické nakladatelstvi, sv. 5. ISBN 80-
85850-00-1

23) STOCK, Christian, 2010. Syndrom vyhoreni a jak jej zvladnout. Praha: Grada,
2010. ISBN 978-80-247-3553-5.

88



24) UNICEF, 2006. Africa's orphaned and vulnerable generations: children
affected by AIDS. New York, N.Y.: United Nations Children's Fund, vi, 42 p.
ISBN 9280640356.

25) VELEMINSKY, Milos, 2005. Klinickd propedeutika pro studujici ZSF. 5. vyd.
Ceské Budgjovice: Jihoeska univerzita, Zdravotnd socialni fakulta. ISBN 80-

7040-837-5.

Elektronické zdroje

26) Barosteland Free State, ©2012. The Kuomboka Ceremony [online]. [cit. 2016-
02-13].
Dostupné z: http://www.barotseland.info/KUOMBOKA_CEREMONY .htm

27) Ceské rozvojové agentura, 2009. Zambie [online]. Praha: eBrana [cit. 2016-02-
28]. Dostupné z: http://www.czda.cz/cra/projekty/zambie.htm

28) Charita CR, 2016. Vzdéldvani uciii a podnikateli; [online]. Praha: VIZUS [cit.
2016-02-28].
Dostupné z: http://svet.charita.cz/kde-pusobime/afrika/zambie/vzdelavani-ucnu-
a-podnikatelu/

29) Demografické informacni centrum, 2005. Demografie [online]. [cit. 2017-03-
31]. ISSN 1801-2914. Dostupné z: http://www.demografie.info/?cz_odemografii

30) HAVLIKOVA, Martina a Vendula JICINSKA, 2011. Projektovy dokument
Katongo: Ucnovské vzdelani pro socidlnée ohrozené déti Katongo. [online]. Brno
[cit. 2016-02-28].
Dostupné z: http://www.njovu.cz/projekty/?c=a-ucnovske-kurzy

31) HOKROVA, Marie a Sylva TABORSKA (eds.), 2008. Globdlni problémy a
rozvojova spoluprdace: témata, o kterd se lidé zajimaji: manual [online]. 2.
aktualizované vyd. Praha: Clovék v tisni, (214 s.). [cit. 2016-03-31]. ISBN 978-
80-86961-55-2.
Dostupné z: http://www.rozvojovka.cz/download/pdf/pdfs 136.pdf

89



32) HOSTASOVA, Lenka, 2014. Déti Zambie. Prezi Inc. [online]. [cit. 2016-02-
28]. Dostupné z: https://prezi.com/ujdyjsgnbs6-/deti-zambie/

33) International Organization for Migration (IOM), 2005. Migration and
Development: New Strategic Outlooks and Practical Ways Forward: The Cases
of Angola and Zambia [online]. Geneva: IOM [cit. 2016-02-14]. ISSN 1607-
338X. Dostupné z:
https://www.iom.int/sites/default/files/our_work/ICP/IDM/MRS21.pdf

34) Kids Alive International, 2016 [online].[cit. 2016-02-27]. Dostupné z:
http://www.kidsalive.org/

35) KUMAR, 2015. Alok. Major Characteristics of Developing Countries. In:
University of  Victoria  [online].[cit.  2016-02-10].  Dostupné¢  z:
http://web.uvic.ca/~kumara/econ420/characteristics-dev.pdf

36) MARITZOVA, Christine a Dagmar MILEROVA-PRASKOVA, 2012. Zeny a
zemedelstvi v Africe [online]. 1. Praha: Globopolis. [cit. 2016-03-31]. ISBN 978-
80-905194-4-2. Dostupné z: http://www.ceskoprotichudobe.cz/pdf/glopolis-
zeny-a-zemedelstvi-v-africe.pdf

37) Ministry of Community Development, Mother and Child Health, 2015.
Department of Social Welfare [online] Lusaka [cit. 2016-02-20]. Dostupné z:
http://www.mcdmch.gov.zm/department-social-welfare

38) Ministry of Community Development, Mother and Child Health, 2015.Foster
Brochure[online]. Lusaka: Social Welfare [cit. 2016-02-20]. Dostupné z:
http://www.mcdmch.gov.zm/sites/default/files/downloads/foster%20brocure.pdf

39) Nadace Maly Noe, 2016.[online]. [cit. 2016-02-26]. Dostupné z:
http://www.malynoe.cz/index.php?nu=1

40) National Health Policy, 2012. A Nation of Healthy and Productive
People [online]. Lusaka, Zambia: Republic of Zambia [cit. 2016-02-16].
Dostupné:file:///C:/Documents%20and%20Settings/Spravce/Dokumenty/Downl
oads/National%20Health%20Policy%20-%20Final.pdf

41) Njovu, 2013. [online]. Ostrava [cit. 2016-02-28]. Dostupné z:

http://www.njovu.cz/

90



42) OXFAM, 2013. The Power of People Against Poverty:Zambia [online].[cit.
2015-07-15]. Dostupné z: https://www.oxfam.org/en/countries/zambia

43) SIMECKOVA, Veronika, 2010. Using Eements of Alternative Pedagogy of
Maria Montessori When Working with Orphans and Vulnerable Children in
Zambia [online].[cit. 2016-03-31]. In: Journal of Nursing, Social Studies and
Public Health. Dostupné z: http://casopis-zsfju.zsf.jcu.cz/journal-of-nursing-
social-studies-public-health-and-
rehabilitation/administrace/clankyfile/20120413141542429124.pdf

44) STREJCEK, Jaroslav, 2014. Vyrocni zprdva Nadace Maly Noe za rok
2014 [online]. In: . s. 20 [cit. 2016-03-26]. Dostupné z:
http://www.malynoe.cz/kestazeni/V%C3%BDro%C4%8Dn%C3%AD_zpri%C3
%Alva_2014 fin%C3%A1l_2.pdf

45)UNAIDS, 2014. Zambia [online]. Geneva: UNAIDS [cit. 2016-02-14].
Dostupné z: http://www.unaids.org/en/regionscountries/countries/zambia

46) UNITED NATIONS DEVELOPMENT PROGRAMME ZAMBIA (UNDP),
©2013. UNDP: around the world: About Zambia [online]. [cit. 2015-07-04].
Dostupné z: http://www.zm.undp.org/content/zambia/en/home/countryinfo/

47)UNREPRESENDTED NATIONS AND PEOPLES ORGANIZATION (UNPO),
2015. UNPO: Barotseland: Barotse National Freedom Alliance [online]. [cit.
2016-02-13]. Dostupné z: http://unpo.org/downloads/1581.pdf

48) WHO, ©2016. HIV/AIDS [online].[cit. 2016-01-25]. Dostupné z:
http://www.who.int/topics/hiv_aids/en/

49)WHO,  2001. Legal  Status of  Traditional Medicine  and
Complementary/Alternative Medicine: A Worldwide Review [online]. Geneva,
Switzerland: World Health Organization [cit. 2016-02-16]. Dostupné z:
http://apps.who.int/medicinedocs/pdf/h2943e/h2943e.pdf

91



Legislativa

50) The Juveniles Act: Chapter 53 of the Laws of Zambia. In:. Lusaka, 1964.
51) Zakon ¢islo 104/1991 Sb., umluva o pravech ditéte
52) Zakon cislo 151/2010 Sb., o zahrani¢ni rozvojové spolupraci a humanitarni

pomoci poskytované do zahranici.

Periodikum

53) National Geographic, 2014. Africa’s Food Challenge. 226 (1), s. 59. ISSN
0027-9358.

92



PRILOHY

Pfiloha ¢. 1 Cerpa z internetovych stranek jednotlivych organizaci. Pfilohy ¢. 2, ¢. 3
(Obr. 2), ¢. 10 a ¢. 14 jsou z vlastniho zdroje. Ostatni piilohy mi byly poskytnuty
LNCH, Njovu a SW v Mongu.

Priloha ¢.1

Loga organizaci zapojenych do projektu LNCH

Nadace Maly Noe

www.malynoe.cz

Obr. 1 Logo Nadace Maly Noe Obr. 2 Logo Njovu 0.p.s.
CESKA CZECH
a%) ROZIVOJOVA 5%) DEVELOPMENT
¥ AGENTURA AGENCY

Obr. 3 Logo Ceské rozvojové agentury / Czech Development Agency

kidsalive

INTERNATIONAL

Christian Care for Children at Risk
Obr. 4 Logo KAl
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Ptiloha ¢&. 2

Schéma roku 2014

*budovaLNCH je pripravenana zahajeni provozu

*prijezd 2 dobrovolnic/ socialnich pracovnic za ticelem vyhledani a umisténi deéti do LNCH,
geznameni se g mistnimi podminkami

snastehovanip éstounskychrodiét ajejich deer do LNCH
»zahajeni spolupracese SW a terénni socialni prace (vyhledavani déti)

sprijezd reditele NMN - 27.3. oficialni a slavnostni otevieni LNCH
sterénni socialni prace / spoluprace s rodinami vytip ovanych déti
*spolupracese SW a KAT

sterénni socialni prace / spoluprace ¢ rodinami vytip ovanych déti
sspolupracese SW a KAT

sterénni socialni prace / intenzivni spoluprace s rodinami vy tipovany ch deéti
*intenzivni spolupracese SW, magistratem a soudem

+oficialni schvaleni soudu o umisténi 7 déti do LNCH
+prichod 7 deti do LNCH - aklimatizace, navazovani vztahu s péstounskourodinou
+zdravotni prohlidka déti

tvorentradu a organizace provozu LNCH (dennirezim, ndelnicek, aktivity, skola, ...)
sspolupracese SW a KAI
zovani dtu s phvodnimirodinami déti

sustaleniradu a provozu LNCH, prazdniny skolnich déti
*spolupracese SW a KKAT
+ ustaleni pravidel kontaktu détia pivodnichrodin (navatévni hodiny, prazdniny )

sustaleniiadu a provozu LNCH, volnoc¢asové aktivity a doucovani (zajidténé dobrovolnicemi)
snastup kolnich déti do gkoly (3 semestr roku zéri - listopad)
*spoluprace se SW a KAI hledani ..Rodi¢ti na dalku”

*Ustaleniradu a provozu LNCH, volnoc¢asovéaktivity a doucovani(zajisténé dobrovolnicemi)
*&kolni dochazka skolnich déti
+jednani o prijeti dalgiho ditéte, spoluprace se SW a KAI hledani,.Rodi¢t na dalkku”

sustaleniiadu a provozu LNCH, volnoc¢asoveéaktivity a doucovani (zajidténé dobrovolniceni)
+*&kolni dochazka gkolnich déti
« zamitnuti umisténi dalgiho ditéte (z rodinny ch divod ditéte)

AN

*zhodnoceniprace 2 dobrovolnic -zapsténi a umisténi 7 deéti do LNCH
*viechny deétimaji ,.Rodi¢e na dalku”

*odjezd 2 dobrovelnic/socialnich pracovnic

+zocialni pracovnice pro LNCH - zajisténa z KAI

+getkani dobrovolnic /gsocidlnich pracovnic a . Rodi¢tina dalku" v NMN
*naplnéni kapacity LNCH (12 déti)
svyprava,Rodictina dalku" prostiednictvimNMN (na vlastni naklady)

€€ CECCECCLCCCK -
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Priloha €. 3

Budova LNCH

ORPHANAGE

ORPHANAGE BOARDING FACILITY

KATONGO, MONGU DISTRICT, ZAMBIA
initial design draft 1:200

06/2013

Litle Noah, Njovu 0.p.5

Obr. 1 Projektovy navrh LNCH
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Obr. 2 — fotografie sirot¢ince LNCH 715. 11. 2014
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Piiloha ¢. 4

Str. 1

Application for committal order — Zadost o umisténi ditéte do za¥izeni

IN THE SUBORDINATE COURT OF THE FIRST CLASS HOLDEN AT MONGU IN
THE MATTER OF (CHILD IN NEED OF CARE) IN THE MATTER OF JUVENILES
ACT CAP. 53 OF THE LAWS OF ZAMBIA AND IN THE MATTER OF COMMITAL TO
THE CARE OF FIT PERSON

APPLICATION FOR COMMITAL ORDER TO THE CARE OF THE COMMISIONER
FOR JUVENILE WELFARE AND BOARDING OUT TO FIT PERSON

GENERAL INFORMATION

Names:

Sex:

Date of Birth:
Age:

Place of Birth:
Village:
District:
Chief:

Tribe:
Education:
Status:
Nationality:
Religious Denomination:

Residential Address:

GENERAL INFORMATION — PARENT/GUARDIAN

Surname:
Other names:
Sex:

Date of Birth:
Age:

NRC #:

Place of Birth:
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Str. 2

Village:

District:

Chief:

Tribe:

Occupation:

Nationality:

Religious Denomination:
Residential Address:

Tel #:

FAMILY COMPOSITION
Father:
Mother:

Guardian:

SIBLINGS

Name

IE

FAMILY BACKGROUND

‘ EDUCATION BACKGROUND

HEALTH CONDITION

HOME CONDITION

RECOMMENDATION

Signature of Juvenile Inspector
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Priloha ¢. 5

Consent to committal order — Souhlas s umisténim ditéte do zarizeni

Form 3

(Rule 9)
3m M925 2/85
CONSENT TO COMMITTAL ORDER

Jn the matter of comMMRALDY ... cvvriisminicosess sivssonnsanmsmnsesensrsransan
(or to the Subordinate Court of the First Class at
for an order for committal of an Infant named.............ooooiuiiiiiiiiiiiiiiiii i

I, the undersigned,........c..ooiuiiiasedininisssisinssniversssosseosss O ineravanesnends bt swaiacaanee being:

a) the father of the Infant;

b) the mother of the Infant;

¢) the guardian liable to contribute to the maintenance of the Infant;

d) a person (acting on behalf of a body) having parental rights in respect of the Infant;

Hereby state as follows:

1. I understand that the effect of Committal order does not deprive a parent or guardian of all
rights in respect of the maintenance and upbringing of the Infant;

2. Iunderstand that when the committal order in respect of the said
........................................................................... is heard by the Magistrate this
document may be used as evidence of my consent to the making of the order unless I have
notified the Court that I no longer consent:

3. Ihereby consent to the making of committal order in pursuance of the said that the religious
persuasionin:which the infantis bBrought Up/s. ..ccciiiiisaiiacivasiveisevionsasayiansssvnsasiosassasiiss

Signed-at o s S s O RHE ooyt o dlus ve Caliams v o ms s wssnve wus semssmosenes
BYithe SRIHL L iiiiae v e yions sinas i e e SR w ot s G A w s (who satisfied me that she fully
understands the nature of the forgoing statement and was prepared to surrender her child for
committal).

Magistrate

o Delete words in square brackets except where the consenting party is the mother of the infant.
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Priloha ¢. 6

Committal order — Umisténi ditéte do zarizeni

IN THE SUBORDINATE COURT HOLDEN AT MONGU

INTHEMATTER OF oo sess aian i sarvasonnves (CHILD IN NEED OF CARE)
IN THE MATTER OF JUVENILES ACT CAP. 53 OF THE LAWS OF ZAMBIA
AND IN THE MATTER OF COMMITTAL TO THE CARE OF FIT PERSON

COMMITAL ORDER

Whereas  the  application has been made to me by the Juvenile Inspector  that
& is a juvenile in need of care in terms of section 9 (1) (a) of the

Juvenile Act Cap. 53 of the Laws of Zambia. Whose age is .................... years.

L T T o 110 15 (81 e s e R e e g e S S A T s T S 2 T A s And
whereas the Court has considered the report submitted by the Juvenile Inspector as well as an application in respect
thereof;

AndiwhereasithelCourtis satisfied hatae. o M N vt s s aiso aaiseioa o s maisn gt is a juvenile in need

of care in terms of Section 9(1) (a) of the Juvenile Act.
It is now ORDERED that pursuant to Section 19, 20, 21, 22, 23 and 27 of Juvenile Act Cap 53 that;
a) ThE JUVCIIIC 20 oo s sommnnacnsrons e siasasssassmsassinsns is of apparent age of ............ years
b) That he is a CHRISTIAN
c¢) That the said is forth with committed to the care of

the commissioner for juvenile erself a fit person for this purpose until such a time that
proper arrangements are made for the upbringing or until she attains the age of 19 years or which is earlier.

d) That the same commissioner for juveniie Welfare while the order is in force has the rights and powers and
subjects to liabilities of maintenance. No powers to give consent to marriage.

e) That the same juvenile be boarded out to a fit person namely
for proper care and maintenance.

f) The order is subject to variation at any time or on recommendation from the Commissioner for Juvenile or
the Juvenile Inspector.

GIVEN UNDER MY HAND

MAGISTRATE
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Piiloha ¢. 7

Affidavit — Cestné prohlaseni soudce

IN THE SUBORDINATE COURT OF THE FIRST CLASS FROM MONGU
DISTRICT.

IN THE MATTER OF THE JUVENILE ACT CAP 53
IN THE MATTER OF ..c.cuceeierrmnrrnsseascensessseassessacscscsasaasansassassasssastessaassossens

IN THE COMMITAL TO THE CARE OF A FIT PERSON:

AFFIDAVIT

T e e 000 Y OO KOO RO do make oath and state
as follows: .

That I am a Zambian

That I reside At .ceeeeeeeiiriemeniernnicininenesnseeeees , Mongu
That the subject Of this apPLCAON......cvuiiuirsrmsemsnsisssmeissnsnsss s aged....... years

That T solely and sincerely declare that ... is a
child in need of care

That the contents of this affidavit are true and correct to the best of my knowledge.

SEZNEA: 1vvnonrensssssesesssssssssssssadassissnisssasssnssssssnsasesensssssassarstsesssnssasiseossssstuisessesgsesennesses
Sworn/ Affidavit by the said

VAT o AR————EEEE RN R

CO_MMISIONER OF OATHS
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Priloha ¢. 8

Tydenni nakup LNCH
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Priloha ¢. 9

Navrh jidelnicku LNCH
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Priloha ¢. 10

Denni program LNCH
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Priloha ¢. 11

Tabulka ¢. 8 od SW

TABLE 6. CHILDREN’S HOMES

Age group Brought Forward New “Total Handled Closed Cases Total Closed Total

Placements/Cases To foster Normal discharge (1o Death Remsining
homes/parents relatives)
M F M F M I M F M F M o M i M B
Under 1 year
1-4 years
4-9 years
9-18 years
Total

TABLE 7. JUVENILES IN CHILDREN'S HOMES IN RESPECT OF WHOM HOME CONTACTS ARE MADE '

Age Group BROUGHT NEW ~ TOTAL HANDLED CLOSED TOTAL TOTAL
FORWARD NORMAL DEATH CLOSED REMAINING
M F M i M F M F M F M T M F
Under 1 ycar
1-4 years
4-9 years
9-18 years
Total
TABLES.  FOSTER CARE CASE WORK
Age Group Brought Forward New Applications Total Handled Closed Cases Total Closed Total Remaining
Applications Granted Rejected Withdrawn Applications
M F M F M F M F M F M F M F M F
Under 1 year
1-4 years
49 years
9-18 years
Total
5
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Priloha ¢. 12

Hodnoceni mési¢niho progresu ditéte v LNCH

CHILD’S MONTHLY PROGRESS

Child’s full names: ) e ; Age:

Physical development and general health
Weight kg .
Height cm

General appearance (briefly describe child’s appearance, including cleanliness and appropriate clothing)

Motor skills development (briefly describe current level and skills newly acquired):

Fine motor skills (as is picking up objects, pointing, coloring, drawing, writing , playing an instrument etc)

Gross motor skills (as in joint coordination, crawling, walking, running and advanced body coordination such as
catching a ball and other sport activities)

llinesses and other health issues past month (briefly describe):

Education and mental development
Language skills {briefly describe the way child communicates, including pronunciation, sentence building in both

welish and local lan ,L.u’,v}
Literacy skills (reading and writing skills in both English and local language, books read)
School progress (cooperate with child’s teachers and guardian; attach copy of school report if available)}
Other new skills learned (describe child’s hobbies, interests and free time aclivities past month)

Psycho-social wellbeing

Child’s current mood (your personal impression as well as child’s own description of his/her wellbeing)

Behavioural traits and problems observed

Relationships with siblings

Str.1
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Priloha ¢. 13

Str. 1

Registracni formulai LNCH

Little Noah Children’s Home/ Njovu Zambia

CHILD’S REGISTRATION FORM

Date of registration Date of registration at Social Welfare

1 - Information on the child registered
Surname Other names Sex

Date of birth Place of birth

Relngnén, denomination and church

Birth certificate (attach a photocopy if available)

Under-five card and vaccinations (attach a photocopy if

Statement of results/school documents (attach a photocopy if available)

Other documentation

Academic education:
Grade completed School (name, address)

Contact person (name, phone)

Child referred/identified by:
O Family request
CJ; Other (name and phone number)

2 - Child’s health and di
Brief medical history:

Acute conditions including injuries (specify if any):

Chronjeconditions (malnutrition, anemia, known allergies, chronic infections):

HIV status: O negative O positive O unknown
Disabilities (specify if any)

Other

Medlcgl devices used: . Medication currently used:

3 - Child’s family background
Orphan status: aNo 04dso O oo

Family background in a nutshell:

108



Str. 2

3A %B:iological parents and siblings e

Motﬁer! :
Surname Other names
Date of birth  _ NRC number (attach a copy) g
Date passed away (if applicable) Cause of death (if applicable)
Occupa:lion (if applicable) Phone number (if applicable)
Addr“esé‘ (if applicable) ‘
Father !
Surname - Other names
Date of birth NRC number (attach a copy)
Date passed away (if applicable) Cause of death (if applicable)
Occqpation (if applicable) Phone number (if applicable)
Add\;fs ‘1(|f applicable)
4o
Child’s !bllngs
No of brothers alive No of sisters alive.
No Name Sex Age Current whereabouts

No <j>f §ib||ngs passed away. Child’s position in the birth order.
Parelr\(r of the siblings: O same O different

3B - Guardian
Guardian/person responsible for child’s registration

Surname Other names Sex
Date o‘gf birth NRC number (attach a copy)

Relatignship to the child Cause of death (if applicable)

Occupation (if applicable) phone number (if applicable)

Addkelé (if applicable)

4 - Household the child inhabits
Brief description of the household’s socioeconomic situation:
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Priloha ¢. 14

Osobni véci déti z LNCH

Chlapec T. (pFichod do LNCH: 2. 6. 2014)

~
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Predmét Poce
Tricko
Mikina
Kosile
Vesta
Kalhoty

Kratasy

Obuv — sandaly
Obuv
Bunda
Cepice
Pasek
Taska

Prikryvka

Sesit

NP RIRPIRFRIRPRRP NP R W™

Chlapec E. (prichod do LNCH: 4. 6. 2014)
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=
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Predmét Poce
Tricko
Mikina

Svetr
Bunda
Kalhoty
Kratasy
Obuv — sandale
Cepice

RPN RN
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Chlapec L. (pFichod do LNCH: 2. 6. 2014)

Piredmét Pocet kusu

Tricko

Mikina

Kalhoty
Obuv — pantofle

RN Wl w|=

Chlapec S. (pFichod do LNCH: 2. 6. 2014)

Predmét Pocet kusii
Tricko
Bunda

Svetr

Kratasy

Kalhoty

Obuv — pantofle

N N N Y

Chlapec M. (prichod do LNCH: 2. 6. 2014)

Predmét
Tricko
Mikina

Svetr
Kosile
Krat'asy
Kalhoty
Bunda
Taska
Sesit

n
=
€
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=
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Chlapec L. (prichod do LNCH: 4. 6. 2014)

Predmét Pocet kusu
Tricko
Mikina

Svetr
Kratasy
Kalhoty

Obuv - pantofle
Taska

Skolni uniforma

Sesit

O R RIFRIOOOW W RN

Chlapec N. (pi¥ichod do LNCH: 2. 6. 2014)

Predmét Pocet kusii
Tricko 4
Kratasy 2
Kalhoty 1
Obuv - pantofle 1
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