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Abstrakt

Bakalarskéa prace je vénovana nepfili§ probirané tématice, kterou je t€hotenstvi a matefstvi
u zen bez domova. Tyto zeny se denné¢ pohybuji mezi nami, ale mnoho lidi z laické vefejnosti
pred nimi zavira o¢i a dé€laji, jako by neexistovaly. Malokdo z néas se zamysli nad tim, jaké
davody nebo okolnosti je pravé na tuto zivotni drahu piivedly. Hlavnim cilem bylo pomoci
rozhovori s respondentkami zjistit, jaké metody socidlni prace v ramci socialni sluzby
(socialni rehabilitace) maji vliv na zeny bez domova zit s dit€tem béznym zplisobem Zivota,

bez toho, aniz by byly dlouhodobé zavislé na systému socidlniho zabezpeceni.

Bakalafskd prace je rozdélena na cast teoretickou a cast praktickou. Teoretickd Ccast
je veénovana vymezeni zdkladnich pojmut, kratké historii, formadm a pfi¢inam, které
k bezdomovectvi napomahaji a zmince o socialnim vylouceni, které bezprostfedné patii k této
problematice. Nasleduje kapitola, ktera je vénovana pouze samotnym Zendm bez domova.
Uvodu do problematiky jako takové. Zejména se zaméiim na to, jaké problémy Zeny nebo divky
pfivadi na ulici, jak u nich probihd matefstvi a téhotenstvi, které byva prevazné
neplanované, jakd maji budouci matky vychodiska, tedy jaké sluzby mohou vyuzit,

jak pro sebe, tak pro potomka.

rowr

Teoreticka ¢ast je tedy zdkladnim podkladem pro praktickou ¢ast, ktera ndsleduje a v niz byla
v souladu s hlavnim cilem bakalafské prace zvolena vyzkumna otazka. Pro zodpovézeni otazek
byl vytvofen vyzkumny nastroj skladajici se z 21 otazek, které vytvofily hlavni
¢ast polostrukturovaného rozhovoru. Vzhledem k tomu, jaky byl uréen cil prace,
jsem povazovala za vhodné zvolit kvalitativni vyzkum, ktery je pfinosny v tom, ze hloubéji

prozkouma zminovanou problematiku, kterou se v bakalafskeé praci zabyvam.
Vyzkumny soubor tvoii 8 respondentek, které byly zvoleni zdmérné k dané problematice.

Cilem mé bakalaiské prace je upozornit sirsi vefejnost na problematiku bezdomovectvi, zvlasté
pak toho Zenského. Myslim si, Ze tomuto tématu neni vénovana dostatecnd pozornost.
Bezdomovectvi je citlivou zélezitosti kazdé spoleCnosti a jeho feSeni je CasteCné odvislé
1 0d toho, jakym zplisobem je bezdomovectvi vhimano Sirokou vetejnosti. Proto je nutné ptic¢iny

-----

nelze zavirat oci, je nutné, aby se o tomto problému psalo, mluvilo a pfemyslelo.

Kli¢ova slova: bezdomovectvi, pti¢iny, socialni sluzby, t€hotenstvi, matetstvi, Zeny, potomek



Abstract

This bachelor’s work is dedicated to a little discussed topic, which is pregnancy
and motherhood of homeless women. These women move among us every day, but few people
pay close attention to them and some, perhaps, pretend they don’t exist. It is difficult to know
why or what circumstances have just brought them this to life. On the basis
of interviews, the main goal of this research was to determine which methods of social work
within the social services framework have a positive influence on homeless women living with
a child in moving them towards a normal way of life. Ideally, facilitating their long term

independence of the social security system.

In introducing the issue, I will focus on the problems that women or girls bring to the streets,
the nature of their motherhood and pregnancy, which is mostly unplanned. I also focused
on what future mothers have at starting point, what services they can use, both for themselves
and for the unborn descendant. The work is then divided into a theoretical and practical parts.
The theoretical part is further divided into sections that address the definition of basic concepts;
short history of the forms of and causes that contribute to homelessness; and a brief discussion
of social exclusion, which directly belong to this issue. The following chapter is devoted only
to homeless women themselves. The theoretical part is the basis of the practical part, which
follows and sets out the rationale for the choice of the research questions. A research tool
consisting of 21 questions was created to answer these questions forming the main part of the
semistructured interview. Given the purpose of the work, | considered it appropriate to choose

qualitative research, which examines the issues in more depth.
The research sample consists of 8 respondents who were intentionally chosen for the issue.

The aim of this bachelor thesis is to highlight the problematics of homelessness, especially
women’s homelessness, to the general public. | do believe there is not enough attention to this
issue. Homelessness is an extremely delicate matter in every society and dealing with
it is partially on ability of perceiving it by the general public. It is necessary to talk about causes
and consequences of homelessness. It is not possible to turn away from this topic

and it is necessary to talk about it, write about it and also think about it.

Keywords: homelessness, causes, social services, pregnancy, motherhood, descendant
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Uvod

Bakalarska prace je vénovana problematice, se kterou se potkavame kazdy den. Mateistvi
u zen bez domova jsem si vybrala z toho duvodu, protoZe jiz nékolikatym rokem pracuji v Plzni
v Domové Sv. FrantiSka, ktery pomaha osobam bez pfistiesi. Timto zafizenim ro¢né projde
n¢kolik zen, které fesi tuto problematiku. A pravé tady mé napadlo, ze bych diky své praci toto

téma mobhla ptiblizit vetfejnosti.

Kazdy den potkdvame mnoho bezdomovci, jak muze, tak Zeny. Mnozi z nas je odsuzuji, aniz
by se zamysleli nad jejich Zivoty. Takika vétSina lidi je hazi do jednoho pytle. Bohuzel
spole¢nost vnima pievazné tuto problematiku jen u muzl, ktefi jsou na prvni pohled velmi
odhalitelni. Pravé u Zen dochazi k existenci skrytého bezdomovectvi. Za dobu své prace jsem
se setkala s mnoho Zenami ¢i divkami, které se ocitly na ulici. Za svou situaci a problémy
se velmi stydi. Kazda z nich ma za sebou jiny a zaroven podobny ptib¢h. Jak uvadi Hetmankova
(2013), tak nejcasté&jsi ptic¢innou toho, pro¢ Zeny konéi na ulici, jsou rizné patologické jevy.
Jedna se pievazné o drogy, alkohol, doméci nasili a mnoho dal$iho. Zeny se ¢asto diky svému
nezodpovédnému zivotu dostavaji i do situaci, s kterymi zcela nepocitaji a neumi je bez pomoci
n¢koho druhého vyftesit. Mame tedy na mysli rozhodny moment, kdy Zena zjist'uje, ze o¢ekava

pfichod potomka a svou stavajici situaci musi zcela neodkladné vyftesit.

Jedna se o Zeny, které své t€¢hotenstvi zcela nefesi. Zanedbavaji veSkeré povinnosti od navstév
Iékafe az po zménu svého zivotniho stylu konée. Mnohé z nich nevyhledaji ani vhodnou
socidlni sluzbu, kterd by jim byla ndpomocna jejich aktudlni situaci vyftesit. Po dobu t€éhotenstvi
se chovaji, jako by ani zadné dité€ necekaly. Dale pokracuji v konzumaci drog, alkoholu, ziji
na ulici po boku partnera, ktery se malokdy chova privétivym zplisobem a do posledni chvile,
nez porodi, tak nic nefesi. Zvrat nenastiva ani v momenté porodu. Zena o dité zajem nejevi,

pouze ¢ekd na to, aZ se bude moci vratit ke svému stavajicimu Zivotu.

Na druhé stran¢ stoji takové zeny ¢i divky, které, kdyz zjisti, ze o¢ekavaji potomka, tak zatnou
vyvijet vlastni iniciativu proto, aby jim dit¢ zlstalo v péci. U néekterych zen hovoiime
jiz o mnohacetném tehotenstvi. Problém nastdva v moment¢, kdy dlouhodobé¢ ziji pod vlivem
partnera, ktery ma problém stim, Ze Zena se rozhodne svij Zivot zménit. Partnefi
se je vétSinou snaZzi pfesvédCit o tom, Ze zivot bez nich nemé vyznam, Ze jsou neschopné

a nezvlddnou se vymanit ze Zivota, ve kterém doposud Zily. Mnohé Zeny jsou motivovany

tim, Ze maji nékolikaté dité a chtéji zjednat napravu toho, co promeskaly. Ze zacatku jsou velmi



ambicidzni a snaZi se, ale v prub&hu pobytu v socialni rehabilitaci dochazi k tomu, Zze nedokazi

celit pravidlim, na ktera nejsou z ptechoziho zivota zvyklé.

Teoreticka Cast byla vytvorena nékolika kapitolami, které mély obecné piiblizit problematiku
velmi vyznamného fenoménu dnesni doby, kterym je bezdomovectvi. Od obecnych informaci

ptrejdu k feseni konkrétni problematiky, kterou je matetstvi u Zen bez domova.

Prakticka cast byla vytvofena na zaklad¢ kvalitativniho vyzkumu, pomoci kterého jsem
se snazila odhalit, jak se matky zvladaji zapojit do bézného Zivota bez toho, aniz by byly
dlouhodobé¢ zavislé na systému socidlniho zabezpe€eni. Zajimalo mé tedy, jaka je GispéSnost

a redlna Sance toho, ze matky za¢nou zit kvili sobé a potomkovi zcela novy Zivot.

Metodou sbéru dat byl polostrukturovany rozhovor, ktery mi poskytl ndhled do hloubkovych
informaci vSech zuc¢astnénych respondentek. Tyto informace jsem nasledné analyzovala

a pomoci kodovani jsem je zpracovala v programu MAXQDA.
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Teoreticka Cast

1. Bezdomovectvi

1.1. Historie bezdomovectvi
Terminy ,,bezdomovec* a ,,bezdomovectvi® se opét zacaly Castéji sklonovat v ¢eském jazyce
po roce 1989, kdy zapocaly ve spole¢nosti rezonovat politicko-spolec¢enské zmény. V dobé
komunistického rezimu se tato slova nepouzivala, ale bezdomovci existovali, nicméné termin
pro jejich oznaceni byl pfizivnici, lidé dobrovolné Zzijici bez zaméstnani. Jednalo se také
ve veétsi mife o jedince, ktefi nemohli nebo nechtéli sdilet spole¢nou domacnost S rodici,
a zaroven ani neuvazovali o zaloZeni vlastni rodiny. Mimo jiné do této skupiny spadali i jedinci,
kteti prosli ustavni vychovou nebo byli rozvedeni. Lidé neméli vlastni domov, ale tehdejsi doba
nedovolovala pfezivani na ulici. Pokud by tedy osoby nepracovaly a formalné nikam nepatfily,
tak by byly trestané a stihané za pfizivnictvi, proto bydlely pfevazné na ubytovnach, které mély
zafizené od svych zaméstnavateli. Tito lidi ¢asto vykonavali nejSpinavéjsi praci, kterd byla
ale nezbytné nutna pro chod firmy. Casto se potykali s alkoholem, promiskuitnim Zivotem
a pravé tyto pfi¢iny je stavély na okraj spole¢nosti. Bezdomovectvi vyplouva na povrch
a prohlubuje se po roce 1989, kdy dochéazelo ke zkrachovani velkych podniki, zabavovaly
se ubytovny. Termin bezdomovec prosel nékolika upravami, v ptivodni verzi §lo o ¢lovéka
bez statniho ob¢anstvi nebo domovského prava. Dnes hovoiime o ¢loveku, ktery je spolecensky
vyloucen a ztratil bydleni. Bezdomovectvi je spoleensky jev, kterému piedchazi mnoho
okolnosti. Dochézi ke ztrat¢ zazemi, zivotnich jistot a spolecenskému vylouceni. U kazdého
jedince je tato situace vyvolana jinymi faktory, ale ovlivni vSechny oblasti Zivota.
Bezdomoveci si Casto mysli, ze kdyZ se shroméazdi ve velkych méstech, maji vétsi Sanci
na lepSi uspokojeni Zivotnich potfeb. Mezi nimi ale také nachdzime bezdomovce Zijici

A4

na vesnici nebo takové, ktefi ziji zcela mimo civilizaci. (Pradkova a Novotny, 2008).

1.2. Definice bezdomovstvi
Bezdomovectvi nelze piesné definovat. V Ceské republice za bezdomovce zkratka povazujeme
osobu, kterda zije na ulici nebo vyhledavd pomoc konkrétni charitativni

organizace, ktera mu muze pomoci. (Bartak, 2011).

Bezdomovectvi  patii  k nejproblémovéjSimu  fenoménu  soucasné  spolecnosti.
Predstavuje spolecensky propad, ktery mizeme oznacit jako syndrom komplexniho socidlniho
selhani. Kazdy znas se stakovymi lidmi stfetavd denné, ale malokdo

o0 nich vi vicnez to, Ze vypadaji zanedbang, obtézuji kolemjdouci zebranim, konzumuji alkohol,

10



poptipad¢ navykové latky a prespavaji na nejriznéjSich mistech. U mladych lidi mizeme Zivot
na ulici vnimat jako pfechodnou Zivotni fazi, kdy ztrati své zazemi, které jiz nemuseji nikdy

vvvvv

(Vagnerova et al., 2013).

Clovek, ktery se ocitne na ulici a je bez pristiesi, pfichazi nejen o soukromi, ale i 0 moznost
kazdodenni pohody. Zije na mist8, které pro ného neni stalé, a kdykoliv z n&j miize byt vyhozen.
Clovék ocitajici se na ulici je okolnostmi donucen k tomu, aby si zvykl na styl vyrazné odlisny
od toho, na ktery byl doposud zvykly. Musi feSit existencni problémy od shdnéni potravy
az po napli svého volného ¢asu. Sviij volny cas vétSinou travi spankem nebo pobyvanim
s pocetnou skupinou lidi, které se nachazeji ve stejné zivotni situaci, spole¢né pozivaji alkohol

nebo experimentuji s navykovymi latkami (Bartak, 2004).

Bezdomovstvi je problém, ktery doprovazi nasi spolecnost n¢kolik let. Komplexni feSeni tohoto
problému je velmi obtizné, proto je tfeba znat i dil¢i procesy, jez k bezdomovectvi vedou.

(Hradecky et al., 2007).

1.3. Typologie ETHOS
Typologie ETHOS (Europan Typology of Homelessness and housing exlusion) byla
zavedena v roce 2005 Evropskou observatoii bezdomovectvi pro organizaci FEANTSA.
Hlavnim cilem bylo poukdzat na rtznorodost zkusSenosti z jednotlivych clenskych statu.
Jedna se o pfistup, ktery pomaha porozumét bezdomovectvi a vylouceni z bydleni na dvou
urovnich — evropské a narodni. Upfesiuje jednotlivé kategorie bezdomovectvi a jejich definice.
Diky tomuto pfistupu dochazi ke zlepSovani sbéru a srovnani dat. ETHOS ma dynamicky
charakter, ktery je ptizpiisoben postupnému vyvoji ve spolecnosti. Potfeba je zminit, Ze neni

srovnan hierarchicky (Hradecti et al, 1996).

V roce 2007 byla vytvofena typologie bezdomovectvi s ndzvem ETHOS 2007, ktera
jiz koresponduje s diivéjsi zavedenou typologii, kterd je hojn€ vyuzivana ve statech Evropské
unie a souCasn¢ odpovida socioekonomickym podminkdm a dalSim néarodnim specifikiim
Ceské republiky. Na realizaci se podilelo Sdruzeni azylovych domi v ramci projektu Strategie
inkluze bezdomovci v Ceské republice v letech 2005-2007. Hradecky spolu se svym tymem

vychazel ze Ctyt nasledujicich kategorii.
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e Bez stfechy

cey

- Do této kategorie patii osoby, které ziji pievazné venku nebo osoby v nocleharnée.

e Bezbytu
- Tato kategorie zahrnuje osoby v ubytovnach pro bezdomovce ¢i migranty, osoby
VvV pobytovych zafizenich pro Zeny, uzivatele podpory v bydleni ¢i jiné osoby
opoustéjici instituce jako je vézeni, zafizeni pro déti a zdravotnicka zatizeni.
e Nevyhovujici bydleni
- Tato kategorie zahrnuje osoby, které jsou ohrozeny vystéhovanim nebo domacim
nasilim, osoby s pfechodnym bydlenim u ptibuznych nebo piatel, osoby bydlici
Vv nezakonng obsazené budove, na nezakonné obsazeném pozemku, ¢i bez pravniho
naroku.
e Negjisté bydleni
- Tato kategorie je urena osobam, které ziji v provizornich a nestandardnich

vy

budovach nebo budoviach, které nejsou urceny k bydleni, osoby zijici v nevhodném

cey

bydleni a osoby Zijici v pfelidnéném byté&.

Typologie ETHOS 2007 umoznuje lepSi pochopeni stavu, ve kterém se bezdomovec
nachazi. Mnoho autorti ji chéipe jako definitivni, ale naopak tato definice by m¢éla
byt dynamicka, a schopna reagovat na zmény, které se ve spole¢nosti uskuteciiuji a postupné

poznavat danou problematiku (Hradecky, 2007).

1.4. Formy bezdomevectvi
Bezdomovstvi je problém, se kterym se potyka cely svét. V kazdé zemi se snazi tento problém
feSit  riznymi  zpisoby.  Mezindrodni  organizace = FEANTSA  se  zabyva
problematikou bydleni, jehoZ ztrdta ma lvi podil na tom, Ze se ¢lov€k stane bezdomovcem.
Hlavnim cilem organizace FEANTSA je to, aby nedochazelo k socialnimu vylouceni lidi,
kteti jsou bezdomovci nebo jsou bezdomovstvim ohrozeni. FEANTSA rozliSuje tii skupiny
bezdomovstvi: 1idé s nejistym bydlenim, s ndhradnim nebo podiadnym bydlenim a lidé

V institucich (In Sbornik ze seminafe na t¢éma Bezdomovstvi v Evrope, 1998).

Manzelé¢ Hradecti (1996), ktefi bezdomovectvi zkoumali, rozliSuji tfi typy bezdomovstvi:
zjevné, skryté a potenciondlni. Existuje celd fada odbornikti, ktera od nich tyto tii skupiny
piebira a snazi se, aby je co nejlépe propracovali, charakterizovali a vyty¢ili zakladni rysy.
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Na zaklad¢ téchto podkladl, ziskanych od odbornikii, stdit mize vytvaiet nové koncepty

a strategie, diky kterym vznikaji nové sluzby voblasti socidlni politiky.

Zjevné bezdomovstvi je snadno rozpoznatelné. Osoba je zanedbana, zapacha a jeji odév véetné
obuvi odpovida jejimu stylu zivota. Tyto osoby nalézame na vefejnych mistech i s jejich
veSkerym majetkem, ktery pro né predstavuje cely Zivot. Jsou mezi nimi ti, ktefi pomoc
vyhledavaji a na druhé strané stoji ti, co z riznych divodi pomoc odmitaji. Mnoho z nich
rezignovalo na jakoukoliv zménu Zivota a sta¢i jim pouze to, ze si umi zajistit potravu, teplo
i piistiesi. Ve spolecnosti vzbuzuji odpor a strach. Tato skupina patii k nej¢astéjsim uzivatelim

socialnich sluzeb (Prudkova a Novotny,2008).

Skryté bezdomovstvi na prvni pohled neni viditelné. Pokud kolem takového ¢loveka projdeme,
vibec bychom si nemysleli, Ze se jedna o osobu bez domova. Tyto osoby ¢asto své problémy
neventiluji, nikoho nevyhledavaji a maji sviij zpisob zivota, ktery jim vyhovuje. Narozdil
od zjevnych bezdomovct na sebe dbaji a chtéji vypadat dobie proto, aby nikdo nevéd¢l, do jaké
socialni sféry spadaji. S pfichodem zimy vyhleddvaji ubytovny, azylové domy a podobna
zatizeni, kterd jsou pro n€ urcéend. Poté se vraci zpét do svého pfirozeného prostiedi, kde se citi
bezpecné. Dlouho se nezdrzuji na jednom misté, aby nebyli dohledatelni. Tvoti velmi rozsdhlou

skupinu (Prtidkova a Novotny, 2008).

Potencionélni bezdomovstvi nastava u osob, které by jim do budoucna mohly byt ohrozeny.
Zatim maji zaméstnani i bydleni, ale jejich podminky nejsou stabilni a dlouhodobé ptiznivé,
je jen otdzkou casu, kdy o vSechno pfijdou. Spadaji sem prevazné mladi lid¢, lidé z Gstavni
vychovy, lidé z vykonu trestu, lidé z komunit aj. Problémem jmenovanych skupin je, Ze nemaji
rodinné zazemi a chybi jim pomoc jejich nejblizsich. Jejich snaha a motivace vylepsit Si zivot

je nedostatecné (Pridkova a Novotny, 2008).

1.5. PFic¢iny bezdomovectvi

wrwe

bydleni, ztrata zamé&stnani, rozvod, propusténi z vykonu trestu, rizné patologické jevy. Velky

podil na bezdomovectvi ma také prostiedi a lidé, kterymi jsme obklopovani (Hrade¢ti, 1996).

Pti¢iny bezdomovstvi muzeme rozdé€lit na objektivni a subjektivni. Mezi objektivni
(strukturalni)  pfi¢iny fadime nezaméstnanost, nezaméstnatelnost, nekonkurenci

schopnost na pracovnim trhu, absenci finan¢né dostupného bydleni (Balas, 2010).
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Mezi subjektivni (vnitini) pii¢iny fadime domadci nasili, psychiatrické diagndzy, poruch
chovani aj. Velmi casto dochazi k propojeni objektivnich a subjektivnich pficin,
k nimz se pfidiva mnoho dalSich aspektt, které brani tomu, aby se bezdomovec vratil

do spolecnosti k béznému zivotu (Balas, 2010).

Podle Horaka (2006) subjektivni pfi¢iny mohou byt problémem v oblasti socidlni, psychické

i ekonomické sféry.

Hradec¢ti (1996) rozdélili subjektivni pii¢iny do Etyf skupin: materialni, vztahové, osobni

a institucionalni.

Kazdy bezdomovec ma za sebou jiny piibéh. Jejich ocitnuti se na ulici vétSinou nezplisobila

pouze jedna pii¢ina, ale rovnou n€kolik (Haasova, 2005).

Hradecti (1996) tvrdi, ze objektivni faktory mohou ovlivnit zdsady dodrZovani lidskych
prav a svobod. Maji vliv na nezaméstnanost, na zabezpeceni ve stafi nebo nemoci, pomahaji
S vylouc¢enim, uplatnénim mladeze na trhu prace a také se snazi o mobilitu pracujicich lidi.
Klade diraz na socialni sféru, integraci invalidnich osob 1 pfislusnikim mensin,

na rovnopravnost mezi muzi a Zenami, na boj s kriminalitou i na migraci.

V USA se bezdomovci podle dlouhodobého védeckého vyzkumu déli do tfech skupin: lidé
v momentalni krizi, lidé docasné bez domova a stali bezdomovci. Stejné jako
u nas nejcastejsi pri€inou bezdomovectvi jsou nedostatené piijmy, diky nimz si ¢lovék nemuze
najit vhodné a dostupné bydleni. V Evropé€ nejlepSich vysledki dosahuje Finsko, které
se primarn¢ zamétuje na lidi, které trvale nemaji kde bydlet, a stat se jim snazi bydleni
zptistupnit. USA se uspé$né soustiedéni na veterany bez domova. K takovym pokrokim
je zapotiebi odhodlani statu, mit jasné cile, plany a predevsim dostatek financi, které pokryji

potiebné néklady.

vvvvvv

ze se z ¢loveka stane bezdomovec. Z vyzkumu vyplyva, ze 1idé si ¢asto bez rozmyslu vezmou
Spatnou pujcku, ktera ani s bydlenim nesouvisi a pomérné brzy zjisti, ze nejsou schopni zavazky

splacet a moznosti oddluzit se jsou celkem omezené (AVCR, 2018).

Na ulici ziji 1 velmi mladi lidé, jejichz bezdomovectvi ve vétSiné pripadi primarné souvisi
S problémy, které se nachazi uvnitf rodiny. Spoustééem pro odchod z domova mtize byt rozvod

rodicli, nezdjem o vlastniho potomka, nasili, benevolentni vychova, Skolni neuspéch,
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vrstevnicky tlak party apod. V mladi si ¢loveék mysli, Ze nemusi nic fesit, na vSechno je mnoho
asu a pravé ona ulice mu dava dostatek prostoru k vlastni seberealizaci. Clovék zjistuje,
ze muze délat cokoliv bez ohledu na to, ze mu nékdo urcuje pravidla nebo se ho snazi
vychovavat. Takova to chvile, kdy se zachova nezodpovédné, mize pro néj mit dozivotni

nasledky (Marek et al. 2012).

1.6. Socialni vylouceni

Socialnim vyloucenim dochazi k nerovné ucasti ve spole¢enském zivoté (Prudkova, 2008).

vvvvvv

spolecenstvi, ve kterém zili. Znamenalo to, Ze byli vykazani az za hranici dané spolecnosti.
Socialni vylouceni bylo vnimano jako jeden z velmi ptisnych tresti. V soucasné dob& vnimaji
evropské spole€nosti socialni vylouceni spiSe jako poruSovani obCanskych prav. Jedna se tedy
o spolecensky problém. Muzeme ho chépat jako vytésnéni jednotlivce nebo celé skupiny
obyvatel na okraj spolecnosti. Témto lidem je omezen nebo zcela zamezen pfistup
ke zdrojim, které jsou ostatnim lidem ze spole¢nosti zpiistupnény. Pro kazdou spole¢nost
nabyva jiné miry a intenzity. Znevyhodnéné osoby netrpi pouze materialni deprivaci, ale mohou

byt znevyhodnéné i v dalsich klicovych oblastech (Kolektiv Brizolit, 2018).

1.7. Housing first
Za zminku také stoji projekt housingfirst, ktery vyvinul Dr. Sam Tsemberis v New Yorku
pocatku 90. let. Tento projekt se zabyva bojem s bezdomovectvim. Projekt pracuje s lidmi, ktefi
jsou do jisté miry fixovani na socialnich sluzbach. Jejich zdravotni stav neni zcela idealni,
mohou byt duSevné nemocni, byt zavisli na navykovych latkach nebo maji rizné jind omezeni,
ktera jim brani zit béZnym zpiisobem Zivota. Tento program je vyuzivan v n¢kolika evropskych

zemi. (Pleace, 2017).
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2. Sluzby poskytované osobam bez pristiesi

Veskera Cinnost organizaci nabizejicich urcitou socialni sluzbu je upravena zakonem

¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

2.1. § 61 Nizkoprahova denni centra
Poslanim nizkoprahového denniho centra je pomoc pii vykonu osobni hygieny nebo poskytnuti
vhodnych podminek k tomu, aby hygiena mohla byt vykonana v plném rozsahu. Dale NDC
umoznuji poskytnuti stravy nebo pomoc pfi jejim zajisténi a vytvateji podminky pro jeji
piipravu. Klienti tedy maji k dispozici socialni zatizeni, kde si individualné¢ mohou pfipravit
stravu dle své chuti. Osoby v ramci sluzeb nizkoprahového denniho centra mohou také vyuzit
vyprani a moznost odpoCinku. V ramci této sluzby je také klientim poskytovana pomoc
Vv oblasti uplatnéni jejich prav, opravnénych zajmi a vyfizeni osobnich zalezitosti, které
konzultuji s pfisluSnym pracovnikem. Nizkoprahové denni centrum mtize byt vyuzivano dvéma
zpusoby. Jednim ze zpusobu je ten, ze klient do zafizeni dochazi sam, druhou moznosti

je poskytovani pomoci v ramci terénni sluzby (zakon ¢.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach).

2.2. § 63 Noclehdarny
Noclehérny slouzi jako ambulantni sluzby pro osoby bez pfistiesi, které nemaji moznost jiného
ubytovani a moZnosti, kde by vykonaly osobni hygienu (zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich

sluzbach).

2.3. § 57 Azylové domy
Azylové domy jsou typem pobytovych sluzeb, které se poskytuji osobam nachazejicich
se Vkrizové situaci, jez je spojena se ztratou bydleni, pouze na prechodnou dobu

(zakon 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

2.4. § 69 Terénni programy
Terénni programy jsou uréeny takovym lidem, kteti z jakéhokoliv dlivodu odmitaji navstévovat
ambulantni sluzby. Tyto osoby Zziji na okraji spolenosti a zplsob jejich Zivota muze
byt rizikovy. Jednd se pievazné o osoby, které jsou zéavislé na omamnych latkach, osoby
bez ptistiesi a také ostatni skupiny, které mohou byt socialné€ ohrozeny. Tato sluzba je klientim

poskytovana bez uplaty a anonymné (zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).
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3. Koncepce bezdomovstvi v Ceské republice

Koncepce prevence a feseni problematiky bezdomovectvi v Ceské republice do roku 2020, byla
schvalena vladou CR dne 28.srpna 2013. Poukazuje na skute¢nosti, z¢ bezdomovectvi neni
jen ,prespavani na ulici“, ale proces, na ktery je nutny reagovat jiz od prvopocatku pii jeho
vzniku. Reakce by méla probéhnout na zakladé opatieni, ktera maji preventivni povahu,
tak podporu, kterd je vazanad na sluzby. Prace probiha pomoci riznych pfistupi, které jsou
prizpusobeny k mife a diferenciaci problémii osob. Zabyva se tématy od podpory ptistupu
k bydleni a zdravotni pé¢i az po podporu zvySeni informovanosti a spolupraci vSech
zucastnénych. Snahou koncepce se $ir§i pohled na problematiku bezdomovectvi a nasledna

nutnost jeho feseni, které by mélo byt komplexni a koordinované (MPSV, 2017).

Koncepce by dale méla piispivat k plnéni cilti chudoby, ke kterému se CR zavézala v ramci

Nérodniho programu reforem (MPSV, 2017).

V kazdé spolecnosti se nachdzi lidé, ktefi z rGznych divodi nemaji dostatek dovednosti
nebo prostiedkt k tomu, aby si byli schopni bydleni udrZet ¢i sami zajistit. Povinnosti statu
je, aby v ramci principu solidarity t€émto lidem pomohl. K pomoci mtize dojit pomoci riznych

legislativnich i nelegislativnich opatfeni. Koncep¢ni feSeni bezdomovstvi v CR zahrnuje:

e Pristup bydleni

e Socialni davky

e Socialni prace

e Socialni bydleni

e Socidlni sluzby

e Piistup ke zdravotni péci (zdravotni péce v terénu, ambulantni zdravotni péce, lizkova
zdravotni péCe a nasledna péce)

e Prevence a osvéta odborné a Siroké vetejnosti

e Informovanost, zapojeni a spoluprace (ziskavani a sdileni dat, spoluprace, vzdélavaci

osvéta)

Opatieni, ktera budou plnéna, na zdkladé¢ Koncepce je tifeba pravidelné¢ vyhodnocovat
a vzhledem k neustale ménicim se spoleCenskym podminkam flexibilné aktualizovat nebo

doplnovat.

17



4. Zeny bez domova

4.1. Cesty, které vedou K Zenskému bezdomovectvi

- Neptiznivé rodinné a partnerské vztahy

- Domaci nasili

- Chudoba a ekonomicka situace

- Nedostatecné zprostiedkovani bydleni, které by bylo dostupné
- Absence specializovaného bydleni

- ... dalsi pti¢iny (Hetmankova, 2013).

4.2. Uvod do problematiky u %en bez domova
Zeny nejéast&ji voli tedy formu bezdomovectvi, které se nazyva latentni (Haasova, 2005).
V piipadé, Zze se Zena nebo divka ocita na ulici, fesi fadu problému. Jejich nejvétsi pozornost
je sméfovana k tomu, aby nepiiSly 0 zbytek véci, které maji jesté k dispozici, a k tomu,
aby se vyhnuly pfipadnému napadeni. Takovd Zena mlze byt na ulici ¢asto zneuZivana

naptiklad i tim, ze ji bude n€kdo vyuzivat nebo zneuzivat (Hetmankova, 2013).

Zeny ¢&i divky, jez Ziji na ulici n&kolik let, ve vétsiné piipadi poskytuji sexualni sluzby.
Vzdy thradou nemusi byt jen penize, poskytovatelky mohou Zzidat stifechu nad hlavou
na par noci nebo davku drogy, kterou vétsinou uZivaji. Zenam velmi Gasto chybi laska,
byvaji nevyrovnané. Ztoho vyplyvd, Ze jsou dobfe zmanipulovatelné a rychle
si dokazi vybudovat citovou vazbu na ¢loveka, ktery je k nim mily a pfivétivy. | diky tomuto

se stavaji snadnou obé&ti nasili (Hradecti, 1996).

Pobyt na ulici pfinaSi 1 to, Ze musi odbourat stud a musi se pfizpisobit komunité,
ve které se rozhodly zit. Na ulici neexistuje soukromi. Mnohé zeny koncici na ulici,
se za to stydi, proto dle moznosti o sebe dbaji, aby nikdo nic nepoznal. S odstupem casu
ale i ony samy ztraci ochotu a chut o sebe pecovat. Bezdomovectvi tedy u nich zacina
byt znatelné. Uzka skupina Zen bez domova, ktera o sebe pecuje, se vétsinou Zivi prostituci.
Jejich profese jim pifindSi nejen finan¢ni prosttedky, ale 1 jiné benefity

(Priidkové, Novotny 2008).

Stejn¢ jako muzi, tak i Zeny bez domova jsou soucasti naSich vSednich Zzivoti

(Maderova, 2009). Podle Haasové (2009) se na ulici ocitaji z riznych pfi¢in zeny vSech
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vékovych skupin. Russel (1991) uvadi, Ze jednou z pii¢in Zenského bezdomovectvi miize

byt psychické onemocnéni.

V oblasti dusevniho zdravi jsou Zeny celkové velmi slabé. Silngjsi strankou v tomto piipadé
byva jejich fyzické zdravi. Zeny se potykaji s depresemi, psychdzami, neurézami a riiznymi
typy zavislosti. Pravé vSechna tato onemocnéni byvaji ¢astou komplikaci, ktera brani navratu

do bézného a plnohodnotného Zivota (Novotny, Prudkova 2008).

Neni bezdomovec jako bezdomovec. Kazdy z nds ma o ¢lovéku bez domova jiné predstavy.
Vétsina z nas ocekava, ze se bezdomovectvi tyka prevazné muzi, ale to je omyl. O Zenském
bezdomovectvi se hovoii pouze ménd. Zeny Casto svij socidlni  status
skryvaji, snazi se o sebe peCovat a chovat se tak, aby na nich na prvni pohled poznat jejich
socialni upadek. Tyto Zeny celi nasili, obchodu sbilym masem, zneuzivani a problémy
s vydiranim. Oproti muzim jsou podstatné zranitelnéj$i a s problémy se vypoiadavaji hife.
Bezdomovectvim jsou ohrozeny pfevazné¢ matky samozivitelky a Zeny pobirajici starobni
dichod. Podle celorepublikového vyzkumu MPSV, ve kterém se zjistovalo, pro¢ lidé celkové
kon¢i na ulici, jsou nejéastéji uvadény dluhy, zavislosti na alkoholu, nezamé&stnanost
nebo predrazené bydleni. Tento problém se tyka jak muzi, tak Zen. Zeny asto byvaji i obtmi

domaciho nasili (E15EXPRES, 2019).

Pti ztraté¢ bydleni se Zeny dostdvaji do velmi nejisté a pro né¢ nebezpecné situace.
Casto s danou situaci pfichazi i nasili, kterému &eli z riiznych stran - partner, blizka osoba,
ufednici, socialni sluzby aj. Nasili mlZe byt fyzické, psychické, socidlni, ekonomické,
ale 1 sexudlni. Dochézi k tomu, Ze nasili na Zenach bez domova zlstava skryté, protoZze Zeny
nasili ze strany instituci, kdy se zeny dostavaji do postaveni osob nizsi kategorie, setkavaji
se sdespektem, s urazkami, s nedostatkem informaci, a Vv neposledni fad¢ i S bitim.
O této form¢ nasili se hovoii velmi madlo, respektive vibec. Ztoho vyplyva
I opravnéna neduvéra Vv instituce, a proto pokud se Zzeny ocitnou v nouzi, svou situaci radéji
nefesi. Takové osoby jsou velmi snadnym ter¢em posmeéchu, nasili a ponizovani. Primarni
snahou Zen je, aby se nasili vyhnuly. Vymysli rizné strategie uniku, ale pravé tyto strategie
spiSe jejich celou situaci jesté zhorSuji. Mnoha z nich si je védoma, co by jejich Zivot zlepsilo,

ale tinik z bezdomovectvi je obtizny a ¢asto neudrzitelnym krokem (Socialni prace).

ey

Zeny, které ziji na ulici, vnimaji za velmi diileZité mit po svém boku partnera. Onen partner

by je m¢l chranit, poskytovat jim orientaci na nebezpecnych zékouti ulic a také ho vnimaji jako
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nékoho blizkého, komu se v nelehké situaci mohou svérit a mohou mu diavérovat. Pouliéni zivot
by u nich mél byt taktka vyrovnany, co se roli tyce, ale ne vzdycky tomu tak musi
byt. Muz by mél zajistit misto k pfespani, jidlo a potiebné finance. Zena by naopak méla

vytvorit utulné bydleni a zaroven se postarat o partnera (Mikulasek, 2010).

Pary by i chtély vyuzivat vhodné socialni sluzby, kde by spolu mohly pobyvat. Problém,
ale nastava tehdy, kdyz zjisti, ze v socidlnich sluzbach nemohou byt umistény spole¢né do jedné
mistnosti, a tak rad¢ji voli odchod zpét na ulici. Do socidlni sluzby se vraci spiSe ve chvili,

kdy se rozejdou a kdy musi za sebe prevzit svou vlastni zodpovédnost.

Zeny se predev§im staraji a vychovavaji své potomky. Tato péte je znevyhodiiuje
I na trhu prace, protoze pro né neni pracovni nabidka tolik rozsahla jako pro muze, diskriminace

se projevuje i v ptipadé vydélku (Mares, 1999).

Zeny mnohdy nemaji $anci vyuzit flexibilngjsiho pracovniho mista, zkraceného tuvazku, nebo
takového mista, které bere zfetel na to, Ze Zena potiebuje fungovat pfedevsim v roding. Pravé

tyto pozice mohou vést k tomu, ze v Zivoté zen dochazi k socialnimu tpadku (Keller, 2010).

4.3. Téhotenstvi a mateistvi u Zen bez domova
Pokud se chceme zabyvat problematikou matetstvi u Zen bez domova, ¢eska odborna literatura
nam piili§ podkladii nenabizi, 1 pfesto, Ze je to téma zcela aktudlni, a spoleensky zavazné.
Jde o situaci, kdy se nejedna pouze o matku, ale ptedevsim o to, do jakého prostiedi budouci
matka pfivede nenarozeného potomka. Kazda matka i jeji potomek ma narok na to, aby dité

zlstalo V milujicim, bezpe€ném a uspokojujicim prostredi.

T¢hotenstvi u bezdomovkyn se netykd pouze mladych zen, ale vSech Zen, které jsou stéle
v reprodukénim obdobi. Casto se tomu tak d&je proto, Ze nemaji dostateéné informace z oblasti
sexualni vychovy, nedostatek finan¢nich prostfedkli na zakoupeni antikoncepce, dale ziji
Vv nasilnych vztazich, kde se partner nepta, co chtéji, ale také diky svému nezodpovédnému

sexualnimu chovani kombinaci s navykovymi latkami nebo alkoholem (Russel, 1991).

V mnoha piipadech Zeny bez domova své téhotenstvi nefesi, nedochazi na kontroly k I1¢kati
a vSe nechavaji nahod¢ na posledni chvili (Smid et al., 2010). Pokud Zena zdmérné zanedbava
dodrzovani  zdravotni  péfe,  hrozi  vyS$§i mira  zdravotnich  komplikaci,
jak pro ni, tak potomka. Podle Tosnera (2014) Zena, ktera bude dodrzovat Zivotospravu béhem
téhotenstvi, miiZze predejit mnoha zbytecnym komplikacim. Méla by si dopiat dostatek

kvalitniho spanku a stravy, coz na ulici neni zcela dobte realné.
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Dalsim dualezitym krokem pro spravny vyvoj plodu je zamezeni intoxikace navykovymi latkami
a dodrzeni pravidelné hygieny. Pravé v tomto momenté by mélo dojit k vyhledani vhodné
socialni sluzby, ktera zen¢ poskytne dostatecnou pomoc a zazemi vV dobé téhotenstvi. Pokud
totiz nedojde k pfizpiisobeni se situaci v dobé téhotenstvi, muze dojit k tomu,
ze se plod nebude optimalné vyvijet. Roztocil (2008) hovoti o tom, Ze u Zzen bez domova
ale ani presto zadna prenatalni péce neprobihd. Pokud dojde k vyhledani zdravotnické sluzby,
¢ini se tak pouze v akutnich ptipadech, kdy sama zena citi, ze s ni neni néco v poradku.
Zanedbavani zdravotniho stavu matky vede také k tomu, ze dit€¢ se mize narodit s nizkou
porodni vahou a v ptipadé uzivani drog v dobé t€hotenstvi mize u ditéte dojit k neurologickym
dopadiim jako je napf. fetalni alkoholovy syndrom. Pokud vSak Zena nijak vyrazné¢ nezméni

sviyj pristup K Zivotu muze se stat, ze dojde k potratu.

Otehotnéni u mladé divky muize byt prvnim impulsem toho, pro¢ je vyhndna z domu nebo
dum c¢asto opusti sama. Divky nebo Zeny ztraci domov i tehdy, kdyz zména jejich stavu zpisobi
zhorSeni situace v nasilném nebo jiz davno dysfunkénim vztahu. Narozeni ditéte mize zptsobit
mnoho neocekdvanych problémia, které stadle graduji a nabiraji na intenzité
(Haley et al. 2004). T¢hotenstvi ve velmi nizkém véku muze byt slozité, jak po fyzické,
tak psychické strance. RovnéZ i u mladych divek dochazi k velmi castym zdravotnim
komplikacim plodu. Tim, Ze ¢asto Ziji ve velmi nestabilnich a nevyhovujicich podminkach,
nemaji mnohdy mozZnost ani zadné konzultace s dospélym c¢Elovékem zrodiny, ktery

by jim byl oporou (Dworsky a Meehan, 2012).

Jak uvadi Marek, Strnad a Hotovcova (2012) téhotenstvi je pro Zenu bez domova velkou emo¢ni
vyzvou. Zeny bez piistfesi, jeZz olekavaji pfichod svého potomka, &eli velmi tézké
a komplikované situaci a musi se velmi rychle rozhodnout, jaké ucini dalsi kroky. Dochézi
1 k takovym situacim, kdy se ony samy rozhodnou, Ze bude lepsi matefstvi ukoncit, protoze
piedstava zivotni zmény je pro né nepiistojna a dosavadni zivot ménit zatim nechtéji. OvSem
davody mohou byt u kazdé zeny zcela odlisné. Potfeba je zminit ale také to, Ze existuji Zeny,
které téhotenstvi naopak vnimaji krokem k tomu, aby se svym dosavadnim zivotem néco
udélaly a mohly svému potomkovi nabidnout Zivot v dlstojnych podminkéch

(Smid et al., 2010).

Jedna strana nam tedy ukazuje, Ze diky ptichodu budouciho potomka jsou Zeny ochotny svou

snahou bezdomovectvi ukoncit a zacit znovu. Otazkou zistava, jak dlouho toto usili trva
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a zda vibec vydrzi. Ve vétSin€ pripadech dochazi k tomu, Ze po porodu narozené déti konci

v kojeneckych ustavech, détskych domovech nebo v nahradni rodinné péci (Marek et al., 2012).

Matkam bez domova Casto chybi vzor toho, jak dit¢ vychovavat a jak se o n¢j dobfe postarat,
nebot jejich vzorce chovani ovliviuji predchozi vztah s biologickymi rodici

(Crawford et al. 2011).

V socidlnich sluzbach, které jsou celkové urCeny pro lidi bez domova, se setkavame
S ptistupem, ktery byva stejny, jak k muzim, tak k Zenam. Na paméti bychom ale méli

by mél byt téz specificky (Bandit, 2014).

Pokud se t€hotna Zena bez domova ocitne na ulici, tak je pro ni velice dulezita podpora, kterou,
kdyz nenalezne v rodin¢ a svych nejblizSich, mize pravé naleznout v socidlnich sluzbach.
Morrison (2007) hovoii o tom, ze empatie je v socialni praci jednim z dilezitych aspekt.
Pro budouci matku je dilezité pochopeni, porozuméni a vybudovani si diivéry se socialnim
pracovnikem. Vznik této diavéry byva motivaci k aktivni spolupraci na aktualni situaci,
Vv které se Zena ocita. Cilem pracovnika neni klientce podsouvat, co musi ud¢€lat, ale motivovat
ji. kmoznému spravnému feSeni, ke kterému dojdou spoleénou  spolupraci

(Sznajder-Murray, Sleznick 2011).

Dobry, zkuseny socialni pracovnik, ktery se neustale ve své profesi vzdélava, by mél rozeznat,
Ze Zena ma problémy, které mohou byt spojeny s duSevnim zdravim, i kdyZ nejsou na prvni
pohled zcela zjevné, ale maji velky vliv na vychovu potomka. Pokud dojde
k rozpoznani problému, mél by se zkontaktovat s dalsimi odborniky (psychiatr, psycholog aj.),
aby spolecnou spolupraci dokazali stabilizovat klientCinu situaci. VZdy se nemusi jednat
jen o problémy dusevniho razu, ale i o takové problémy, které vyplyvaji z psychického zdravi

(Supkova, 2007).

Pokud u matky nastane situace, ktera ukazuje, Zze matka neni schopna o dité peCovat,
je ji odebrano. Tento postup je ukotven v zakoné ¢. 359/1999 Sh., o socialn¢ pravni ochrané
déti. Obecni ifad s rozsifenou plsobnosti pravideln€ vyhodnocuje rodinné poméry, ve kterych
dit¢ vyrtstd. Na zaklade toho dojde k sestaveni individudlniho planu, kterym by se nasledné
rodina méla tidit a sméfovat k napravé poméru. Pokud vSak k napravé nedojde, dit€ miize
byt na zakladé soudniho rozhodnuti umisténo nejdéle na 3 mésice do zafizeni ZDVOP nebo

jinych zatizeni, které jsou pro né uréeny (Specianova, 2007).
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Déti, které jsou vazné€ ohroZeny na svém vyvoji nebo je dokonce ohrozena rodina, mohou vyuzit
péci, ktera je poskytovana détskymi centry. Matky zde maji moznost vyuzivat rizné typy
pomoci. Z toho tedy vyplyva, ze navstéva pouze jedné socidlni sluzby nevytesi klient¢inu celou
situaci. DileZita je navaznost a spoluprace S jinymi sluzbami, které se danou problematikou

zabyvaji (Schneiberg, 2009).

4.4. Organizace Jako doma
Organizace Jako doma se sidlem v Praze vytvofila projekt Jidelny Kuchatek bez domova, ktery
se vyvijel tfi roky. Spadaji sem Zeny, které nemaji domov, ale ¢asto stoji o to, aby se mohly
zapojit do chodu spole¢nosti. Bohuzel ze strany spole¢nosti ¢asto dochazi k jejich diskriminaci
kvili jejich socidlnimu statusu, ¢imz jsou znevyhodnény. Projekt nabizi Zendm moZnosti,
aby ukazaly své prednosti, a spoleCnosti se snazi ukazat to, ze i bezdomovectvi
Ize vnimat i lep§im zptisobem ne doposud. Zeny na okraji spolecnosti ¢asto fesi téma prace,
kterd je pro né hife dostupna. Na trhu prace dochézi k tomu, Ze jsou tyto Zeny diskriminovany.
Snahou celého projektu je upozornit spoleénost na problematiku celkového Zenského
bezdomovectvi, zaméstnat a podpofit Zeny, které se nachazi v socialni tisni, a také propojit lidi,
kteti domov maji Stémi, ktefi domov nemaji. Pravé vtomto momenté by mélo dojit
k odbouravani pfedsudkii. Pro zeny je dulezité, ze dostavaji moznost vzdélani a ziskaji
zkusenosti v oblasti gastronomie, hovoii na riznych akcich, workshopech a prezentuji
spole¢nosti své vysledky, diky nimz se jim dostava jistého uznani a respektu, ktery potiebuji

pro posileni zdravého ega (Jako Doma).
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5. Socialni sluzby poskytované matkam s détmi

5.1. Obecna definice socidalnich sluZeb
Socialni sluzby jsou vymezeny zdkonem ¢. 108/2006 Sb., 0 socialnich sluzbach. Sluzby
poskytuji odbornici osobam, které jsou ohrozeny nebo se ocitly v nepfiznivé socialni situaci.
Cilem téchto sluzeb by mélo byt i zprostiedkovani kontaktu se spole¢enskym prostiedim, diky

némuz by se mé¢lo zabranit socidlnimu vylouceni (MPSV, 2015).

5.2. Azylové domy pro matky s détmi
Do azylovych domi pro matky s détmi ptichazi takové Zeny, které nemaji stfechu nad hlavou
anachazi se v tak obtizné situaci, ve které nejsou schopny samy své dité vychovavat bez pomoci
nékoho dalsiho. Zeny se &asto OCitaji bez zaméstnani, nemaji dostatek finanénich
prostfedkti, mohou mit dluhy a svou situaci bez podpory nezvladnou. Podle manzelt
Hradeckych nejcastéjsi pricinou Zenského bezdomovectvi byvaji vztahové problémy, které
provazi  nasili. Zeny se ocitaji  vsituaci, kterou se snazi  skryt,
aby nepfisly o své dité nebo déti. Své problémy fesi neadekvatnim zplisobem, ktery nemusi
byt zcela vyhovujici, jak pro matku, tak pro dité. Casto se stéhuji ke svym znamym nebo

k roding, i pfesto Ze vi, Ze podminky jsou nepiiznivé (Hradecti, 1996, s. 44).

Za nevyhovujici podminky bychom nejéastéji mohli oznagit fyzické stradani. Zeny se potykaji

s chronickou chudobou a také se socidlnim vyloucenim (Homolkova, 2006).

v

Azylovy dim je charakterizovan § 57 zakonem ¢&. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

Patii mezi sluzby, které nazyvame sluzby socialni prevence.

Azylové domy pro matky sdémi, ovSem legislativné nejsou  nikde
zakotveny. Existuji ovSem jednotlivi autofi, ktefi se o tuto problematiku zajimali
a vytvareli definice, jez tuto sluzbu specifikuji. Azylové domy pro matky s détmi jsou velmi
diilezité, protoze tyto matky se nachdzi v natolik obtizné situaci, ze kdyby jim nebyla
poskytnuta stiecha nad hlavou, nemohou mit dit¢ ve vlastnipéfi a postarat
se 0 n¢j (Matousek, 2016).

Azylové domy pro matky s détmi by mély slouZit jako do€asné pirechodné bydliste, kde by mélo
dojit k vytvofeni vhodnych zivotnich podminek pro matku i1 dité. V ramci tohoto zafizeni
by se mélo zlepSovat komplexni socidlni fungovani. Pobyt v tomto zafizeni si hradi samy

klientky (Navratilova, 2013).

24



Za ohrozenou matku se oznaCuje takova, ktera se pravé rozvadi a manzel ohroZuje nejen
ji, ale 1 dité€. Dale to mohou byt matky, které jsou neprovdané, rozvedené, ovdovélé nebo
i takové, jejichz manzel neni schopen se o rodinu zcela postarat. Jedna se o takové ptipady,
kdy muz mtze byt napt. ve vykonu trestu, je nezvéstny, Zije na ulici, bere navykové latky apod.

(Baumrukova, 1997).

Primarnim cilem téchto socialnich sluzeb je jednak zajistit bezpeci, jak matcino, tak bezpeci
ditéte, jednak intenzivné pracovat natom, aby se matka spolu s ditétem mohla vratit do bézného
zivota. Matkdm jsou Vv rdmci daného zafizeni poskytované nejriznéjsi aktivity ramci daného
zatizeni, které jim pomahaji v osamostatnéni. Mnoho matek Casto pochazi z nepodnétného
rodinného prostfedi. Samy byly zanedbavané, a proto postradaji zékladni socialni navyky.
To vede k tomu, ze zatim neuméji ditéti poskytnout adekvatni péci. Také je velmi dtlezita jejich
informovanost o tom, Ze mohou cCerpat davky, o kterych mnohdy ony samy nevédi

(Koutnikova, 2010).

5.3. Socialni rehabilitace
Socialni rehabilitace je definovana zédkonem ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Sluzba
vede Klienty k samostatnosti, nezavislosti a sobésta¢nosti. Patii do aktivizujicich prvka socialni
politiky. Muze byt poskytovana v nékolika formach: v pfirozeném prostiedi Klienta,
V pobytovém zafizeni tomu ur¢eném nebo vV ambulantnim zafizeni. Existuje také n€kolik druhti

socialni rehabilitace a kazda ma sva specifika (zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

Socialni rehabilitace v Détském centru Jiho€eského kraje, 0.p.s. patii k zafizenim, které se fadi
mezi nestatné zdravotné socialni. Napomaha matkam s détmi, jez se ocitly v situaci, ktera
je pro né v soucasné dob¢ velmi nepiizniva, a nedokazou si samy poradit. Mame na mysli tedy
zatizeni, které je pobytové. Cilem zatizeni je dosahnout toho, aby rodi¢ nebo pecujici osoba,
ktera o dit¢ peCuje cely den, mu dokazala dat péci v komplexnim rozsahu. Sluzba
je poskytovana nepretrzit¢ béhem celého roku. Délka pobytu je stanovena na tfi mésice,
ale ve vyjimecnych ptipadech si uzivatel muize pisemné poZadat o prodlouzeni pobytu
V zafizeni aZ na 6 mésici. O tomto celém procesu rozhoduje feditel zatizeni. Socidlni
rehabilitace je sloZzena z péti bun€k, kterd muize byt obyvana jednou dospélou osobou
a maximalné¢ dvéma détmi. Kazda buika obsahuje své socidlni zafizeni, maji moznost
vyuzivani spole¢nych prostor, kde se klientky s détmi setkavaji. Zatizeni by mélo co nejvice
piipominat domov. Klient ma tedy moznost zit pfevazn¢ podle sebe, ale zaroven se zdokonaluje

a posiluje ¢innostech, které jsou jim socialni rehabilitaci poskytovany.
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Socialni rehabilitace nabizi nasledujici sluzby, které Ize matky mohou vyuzit:

e Zakladni socialni poradenstvi

e Nacvik dovednosti v péci o dité

e Nacvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu, sobéstacnost v dalSich ¢innostech,
které vedou k uspé€snému socialnimu zaclenéni

e Pomoc pfi realizaci zkontaktovani se se spoleCenskym prostfedim

e Pomoc, ktera smétuje k uplatnéni prav a opravnénych zajmu pii obstaravani osobnich
zalezitosti

e Vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti

e Intenzivni  spoluprace pii  FeSeni nepfiznivé  socialni  situace  rodiny

(Interni dokument, 2018).

5.4. Socialni bydleni
Socialni bydleni je poskytovano osobam, které maji potiebu socialni podpory, maji nizké
ptijmy nebo jsou vylouéeni z bydleni. Do této skupiny mtizeme zatadit: rodiny s détmi, osoby

zijici venku, osoby opoust&jici DD, osoby opoustéjici AD, domy na ptll cesty, samoZivitelé

a jini.

Kazd4 osoba, kterd zada o socidlni bydleni, musi podstoupit socidlni Setfeni, které je provedeno
piislusnym socidlnim pracovnikem bytového odboru a zijemce s takovym Setfenim musi
vyslovit sviij souhlas. Vysledkem Setieni je pfizndni ¢i nepfiznani naroku na dany
typ socidlniho bydleni a vyty€eni cili pomoci. Nasledovné za pomoci socidlniho pracovnika
dochazi k jejich realizaci. Osoba, ktera se rozhodne vyuzit moznost socialniho bydleni, musi

byt v registraci.

Socialni byty jsou jednim z nastrojl, jak pomoci rodin¢ s nedostatecnymi piijmy. Rodina tedy
muze ziskat bydleni za velmi dostupnou cenu s plnohodnotnou najjemni smlouvou a moznosti

zit dustojny zivot v byté, ktery si pronajmou.

Praha disponuje omezenym poctem bytl, které jsou zpravidla pro matky samozivitelky.

Po odchodu z azylového domu jim byty umoznuji to, Ze nemusi vyhledavat dalsi azylovy dim.

Utelem socialnich bytd je predchazet nepfiznivym situacim, vedoucim k moznému

bezdomovectvi. V ramci bydleni dochdzi k aktivni spolupraci mezi rodinou a socialnim
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pracovnikem. Vzajemnd spoluprace mé& napomdhat k odstranéni piekazek, které rodiné

zabranuji v samostatnosti (Caritas,).
Principy socidlniho bydleni:

e Princip solidarity

e Princip potiebnosti

e Princip bydleni v byté

e Princip nediskriminace

e Individualni a diferencovany pfistup
e Princip nesegregace

e Princip posilovani kompetenci

e Princip prevence

e Princip subsidiarity (MPSV, 2016).
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6. Prakticka cast

6.1. Cil prace
Cilem bakalatské prace bylo zjistit, jaké metody socialni prace lze vyuzit vV ramci socialni
sluzby, které maji vliv na Zeny bez domova zit s ditétem béznym zptsobem Zivota, bez toho,

aniz by byly dlouhodobég zavislé na systému socialniho zabezpeceni.

6.2. Vyzkumné otazky

V bakalaiské praci byly stanoveny dvé hlavni vyzkumné otazky:
wJaké metody socialni prace jsou vyuzivany v ramci Socidlni rehabilitace? “

,,Jaké metody socidlni prdace maji pozitivni vliv na Zeny bez domova, aby mohly Zit s ditetem

V prirozeném prostiedi?

Pro zodpovézeni hlavni vyzkumné otazky byl vytvoien vyzkumny néstroj v podob¢ 21 otazek,
které vytvotily hlavni ¢ast polostrukturovaného rozhovoru. Tyto otazky jsou nasledné

rozebrany v Kapitole, ktera se nazyva Metodika.

Dil¢im cilem bylo zjistit, jaké socialni sluzby jsou matkdm ndpomocny pro Zivot s ditétem
V jejich pfirozeném prostfedi a jak se matky zvladaji zapojit do béZného zivota bez toho,
aniZ by byly dlouhodobé¢ zavislé na systému socialniho zabezpeceni. Ob¢ dil¢i otazky byly

soucasti polostrukturovaného rozhovoru.

6.2.1. PouZitd metodika
Prostfednictvim kvalitativniho vyzkumu jsem pro sbér dat zvolila rozhovor. Rozhovor byva
nejcastéji uZivanou metodou. Tato metoda je vhodna piedev§im pro zjiStovani informaci,

které se tykaji ndzord, postoji nebo ptani.

U rozhovort rozliSujeme tfi formy — strukturovany, nestrukturovany a polostrukturovany, ktery
predstavuje mezi rozhovory zlatou stfedni cestu. Podle Miovského (2006) dochazi béhem
polostrukturovného rozhovoru k tvorbé urcitého schématu, ktery specifikuje okruhy otazek,

na které se budeme dotazovat.

Kvalitativni vyzkum se zaméfuje pfedev§Sim na podrobny popis. Jeho aplikace probiha

Vv respondentove piirozeném prostiedi, na které je zvykly (Miovsky, 2006).
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Zde nejsou vyuzity statistické metody, a proto vystupy z rozhovort nelze zobecnit. K tomu,
abych ziskala pozadovana data, jsem vyuzila kvalitativni dotaznik. Pfedem jsem stanovila

okruh nékolika otazek, které jsem kladla osmi vybranym respondentkam (Hendl, 2012).

6.3. Etika
Kazda respondentka byla seznamena v pisemném informovaném souhlasu s tucastni

ve vyzkumu, s diivodem vyzkumu a cilem bakalaiské prace.

Respondentky vyzkumu byly informovany o tom, Ze jejich tcast ve vyzkumu je zcela
anonymni a dobrovolna, mohou kdykoliv rozhovor ukoncit nebo nemusi odpovidat na otazky,

které by jim byly nepfijemné.

Vsechna data, kterd budou ziskana, jsou zcela anonymni, nebudou zde uvadéna ani jména

respondentek.

Spole¢né s pisemnym zdznamem rozhovoru byl pofizovan i audiozdznam prostifednictvim
nahravaciho zafizeni, které je soucasti mobilniho telefonu. VSechny dotazované respondentky

s timto souhlasily.

Pofizeny audiozdznam byl pfeveden do pfesné pisemné podoby. Pro zachovani autenti¢nosti
byly poskytnuté informace ptepsany, tak, jak byly sdéleny, obsahovaly tedy hovorové

a nespisovné vyrazy.

6.4. Strucna charakteristika vyzkumného souboru
Vyzkumny soubor tvofilo 8 respondentek. Nékteré dotazované respondentky jiz dnes nejsou
klientkami socialni rehabilitace, ale byly tak laskavé, ze na zaklad¢é predchozi domluvy byly
ochotny se dostavit na sjednanou schizku, aby mi poskytly rozhovor. Na druhé strané byly
vyzpovidany respondentky, které jsou ve sluzb€ socidlni rehabilitace ubytované a staraji

se o svého potomka.

R1 — Rozhovor probihal srespondentkou, které je 26 let. V soucasné dob¢ je svobodna
a ma zakladni vzdélani. Pfed porodem, pracovala jako délnice v tovarn€. Nyni vyuziva sluzby
SR, stara o nedavno narozeného syna. V minulosti bojovala se zavislosti na navykovych latkach

a nyni odvyka pomoci Subutexu.
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R2 — Rozhovor probihal se respondentkou, které je 41 let, je vdana a mé zakladni vzdélani. Pied
tim, nez porodila, pracovala v riznych firmach, chodila na brigady rtzného typu a obcas
pracovala na &erno. Opakované se registrovala na UP, ale byla sankéné vyfazena. S manzelem
opakované Zila ve squatech, ten ji okradal o penize a nechtél, aby k nim méla pfistup. Jedna
se o byvalou klientku, kterd po predchozi domluvé byla ochotnd poskytnout rozhovor.

V soucasné dob¢ zije na ulici a déti ma umisténé ve ZDVOP, ale pravidelné je navstévuje.

R3 — Respondentka, které je 21 let, ma zakladni vzdé€lani a je svobodna. Pfed porodem nikde
nepracovala a byla aktivni uzivatelkou navykovych latek. Uvadi, Ze pirevazné uzivala pervitin,
ale kombinovala rizné drogy, na které byly momentalné finan¢ni prostfedky. V soucasné dobé
je na matetské dovolené a zaucuje se v socidlni rehabilitaci, jak pecovat o dité. O partnerovi

se nezminuje.

R4 — Respondentka, které je 24 let, je vyucena a svobodnd. Uvedla, Ze kromé praxe ve Skole
nikde jinde zatim nepracovala. V souCasné¢ dobé zije s partnerem na ulici a je aktivni
uzivatelkou navykovych latek. Rozhovor piisla poskytnout na zaklad¢ predchozi komunikace
se SP ze zafizeni. Ze SR byla sankéné vyloucena kvilli pozitivnimu testu na drogy. Déti

ma umisténé v ZDVOP a obcas je chodi navstévovat.

RS - Rozhovor probihal s respondentkou, které je 40 let a je vystudovand diplomovana sestra.
Pted tim, nez porodila, pracovala jako zdravotni sestra v nemocnici. M4 dvé dcery. Po porodu
u ni doSlo hned nékolika problémim. Jeji partner aktivné zacal uzivat navykové latky
a jelikoz klientka Spatné zvladala situaci okolo narozeného ditéte, tak si drogu obcas vzala
S nim, aZz to doSlo do takové faze, kdy hol¢icka jim byla odebrana a oba se stali aktivnimi
uzivateli drog. Ne¢kolik let pobyvala opakované na ulici a proSla né€kolika 1écebnymi
zafizenimi. V soucasné dobé¢ je jiZ po nékolikaté v zatizeni socidlni rehabilitace, kde se stara
o svou druhou narozenou dceru a usiluje o to, aby dostala do péce i svou prvni hol¢icku.
Se svym partnerem se styka, ale vi, Ze neni dobré s nim udrzovat kontakt, protoZe

ona podstoupila 1€¢bu, a on je bohuZzel stale zavisly a se svou situaci nehodla prozatim nic d¢lat.

R6 - Rozhovor probihal s respondentkou, které je 33 let, vyucila se na tehdejsi rodinné skole,
kde ziskala k zakonceni studia pouze osvéd¢eni. Vystiidala nékolik pracovnich pozic, ale spise
brigadn€. Pfiznava, Ze s nejveétsi pravdépodobnosti ma hepatitidu typu C. V minulosti byla
dost zavisla na alkoholu, marihuané a jinych navykovych latkach. Se svou zavislosti se nikdy
nelécila, vzdy to obdobi zvladla sama. M4 celkem Ctyfi déti, tii jsou v péstounské péci. Klientka

opakované se svymi partnery pobyvala na ulici. VSichni jeji minuli partnefi byli uzivateli
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navykovych latek a jeji souCasny partner, otec posledniho ditéte téz uziva drogy. Klientka
dokonce piiznala, Ze ji nékolikrat zmlatil, vyhrozuje ji a vydird. Nékolikrét to fedila s PCR,
ale marn¢. Syna dovoluje vidat partnerovi pouze za jeji pfitomnosti, nebo v pripad¢, Ze si syna
puj¢i partnerova, ktera je zodpovédna, a tedy vi, ze by se synovi nic nestalo. V SR se zaucuje

V péci o dité.

R7 — Respondentka, které je 35 let, je svobodna a ma zadkladni vzdé&lani. Uvadi, Ze nikdy
nepracovala. V soucasné dobé¢ zije s partnerem na ulici a stiida svou zavislost na alkoholu
s drogami. Déti ma nékolik. Uznédva, ze o né neprojevuje dostateCny zajem, tvrdi, ze détem
je 1épe bez ni. Matka stale o ni projevuje aktivni zajem, ale respondentce to je jedno. Pfiznava,

Ze se vSemi jejimi partnery zaZila nasili. Na rozhovor se dostavila po pfedchozi domluvé.

R8- Rozhovor probihal s respondentkou, které je 19 let, ma zakladni vzdélani a je svobodna.
Nez se ji narodil potomek, zila sttidavé s partnerem na ulici a ob¢as piespavala u rodiny. Nyni
je ubytovand ve sluzbé socidlni rehabilitace, kde se zaucuje v péci o déti a uéi se novym

dovednostem.

Tabulka €.1: Podkategorie — Popis respondenti

Vék 26 41 21 24 40 33 35 19
Rodinny svobodna | vdana svobodna | svobodna svobodna | svobodna | svobodna | svobodna
stav

Vzdélani zakladni | zakladni zakladni vyucena DiS. vyuCena | zakladni zakladni
Piedchozi délnicka | délnicka Zadné Zadné zdrav. brigaddy | Zadné zadné
zaméstnani | profese profese sestra

Soudasny SR ulice SR ulice SR SR ulice SR

stav

Drogy ne ne ne ano ne ne ano ne

Ve vysSe uvedené tabulce nalezneme stru¢ny, a piehledny popis respondentek se kterymi

probihaly rozhovory.

Respondentky byly ve véku od 19 do 41 let. Z vyzkumu vyplyva, Ze vSechny respondentky jsou
svobodné az na jednu, R2 je jako jedina vdand. ,, Vzdycky tady byl se mnou, pomdahal

mi. Von byl vlastné jedinej, kdo mi splnil miij hol¢ici sen a vzal si mé. Vzdycky se o mé postaral
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na tej ulici. Jako lehky to snim nebylo. Kdyz nad tim premyslim, zZe jsem bezdacka, tak muzu
bejt stastna za to, Ze jsem vdana ve svy situaci jo, protoze spousta téch holek po tom touzi
a jsou svobodny, a svobodny asi uz zustanou, takovy trosky jako jsme my vétsinou nikdo

normalni nechce, chtéji ndas jenom ty z nasich rad, takZe nic normdlniho.* (R2).

R4 je vyucena na tehdejsi rodinné skole. ,,Muizu bejt rada, Ze mam aspon néjakej certifikat
a umim trosku varit. Byla sem lina, nebudu lhat, dneska mé to Stve. Kdybych mi nebylo vsechno
ukradeny mohla jsem bejt uz jinde, a mit tfeba barak a zahradu. Misto toho zevlim bud’ venku,
na charité nebo po azyldikach. Uz mé to nebavi, sem na takovy kocovnictvi stard. ““, R5 je jedina,
kterda ma vyssi odborné vzdélani. ,,Byla jsem chytra, skola mé bavila a potom i prdce, kterou
jsem si nasla. V praci sem potkavala nynéjsiho partnera, nevédéla jsem, co je zac jo. Takze
klasika vzdyt to znate, nechala jsem si od néj vypravét pohadky a pak to cely jelo. Zacala

jsem fetovar a bylo po kariére, vsechno jsem pokazila.*

Zbytek uvadénych respondentek v tabulce dosahly pouze zakladniho vzdélani. R1 a R2 uvadi,
7e pred tim, néz otéhotnély pracovaly jako dé€lnice v tovarné. R3, R4, R7 a R8 nikdy zadné
zaméstnani nemé¢ly. R5 pracovala jako zdravotni sestra v nemocnici. ,Jako mrzi
mé to, ze jo. Ta prace zdravotni sestry mé bavila. V praci jsem se potkala se soucasnym otcem
svych deti. Samoziejmé jsem si od néj nechala navykladat pohadky. Nevéedeéla jsem,
co je zac. No a potom uz nebylo cesty zpatky. Ficel na drogdch, a to jako, Ze hodné.
Bral nékolikrat za den. Pak mé nutil v nemocnici krast i léky, ke kterym jsem méla pristup.
Asi jsem byla blba a zamilovand, takZze mi vitbec nedochazelo, co se miize stat. Samozirejmé
na ty moje corky se prislo a musela jsem odejit. Byla jsem na dné. Tak jsem zacala fetovat
S nim, Byl to takovej zacarovanej kruh. Dneska si uvédomuju, Ze jsem si nejspis dvere

3

ve zdravotnictvi zavrela. *

R6 vyuZivala rGzné brigady, které byly pouze ptileZitostné, tedy nic stalého. R1, R3, RS, R6
a R8 jsou v soucasné dobé¢ klientkami socialni rehabilitace a zaucuji se v péci o dité. R2, R4
a R7 daly prednost Zivotu ve svém pfirozeném prostiedi a vratily se zpét na ulici. Z toho
vyplyva, ze R4 a R7 jsou zédvislé na navykovych latkach, pravé proto opustily sluzby socidlni
rehabilitace. Zbytek respondentek v soucasné dob¢ drogy neuziva, ale z minulosti s nimi maji

zkuSenosti.
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6.4.1. Vyzkumny soubor a realizace vyzkumu
Sbér dat pro vyzkum byl realizovan v prubéhu ledna a tinora roku 2021. Na zaklad¢ ptedchozi
domluvy byly rozhovory vedeny s respondentkami vyuzivajici socialni rehabilitaci

ve Strakonicich.

Vybér mista byl zamérny, protoze nékteré matky zde stale s détmi pobyvaji a ty, které
jiz V zafizeni nejsou, byly pozvany do mist, které dobfe znaji pfijit. Rozhovory probihaly
bud’ v kancelafi socialniho pracovnika, spoleCenské mistnosti nebo v bunce Klientky.
Pii rozhovorech bylo dbano na to, aby respondentka méla soukromi. Délka jednotlivych

rozhovort byla zhruba v rozmezi 60 — 90 minut.

Text, ktery jsem ziskala diky piepisiim jsem nasledné zpracovala pomoci kodovani v programu

MAXQDA.

6.5. Rozbor dat pomoci oteviteného kodovani
Tvorba jednotlivych kategorii vznikla na zakladé tematického klice. Techniku pro zpracovani
dat jsem pouzila analyzu otevieného kodovani. Nejprve jsem si zakddovala kazdy rozhovor
samostatné a nasledné jsem se snazila porovnavat zbylé rozhovory mezi sebou. Poté
jsem vyhledavala shodné charakteristiky, diky kterym jsem identifikovala nasledujici Ctyfi

kategorie, které mi byly ndpomocny pii zodpovézeni hlavni vyzkumné otazky:

e Socialni zabezpeceni
e Zazemi
e Poskytované sluzby Vv socidlni rehabilitaci

e Patologické faktory

33



6.5.1. Socidlni zabezpeceni

Tabulka ¢. 2: Podkategorie — socialni zabezpeceni

Socialni ano ne ano ne ano ano ne ano
rehabilitace

ZDVOP ne ano Ne ano ne ne ano ne
OSPOD ano ano ano ano ano ano ano ano
Azylovy dum ne ne Ne ne ne ano ne ano

Pomoci této kategorie jsem se snazila nastinit, jaké socidlni sluzby jsou vyuzivany
klientkami, pokud se ocitnou v tizivé socialni situaci. Pfi podrobné analyze textu, ktery
jsem méla k dispozici, jsem dospéla ke ¢tyfem dil¢im podkategoriim, kterymi jsou socialni

rehabilitace, ZDVOP, OSPOD a azylovy dim.

Podle vyse uvedené tabulky z vyzkumu vyplyva, ze vSechny dotazované respondentky mayji
spole¢né to, Zze do socidlni rehabilitace nastupuji S dobrovolnym souhlasem na zakladé
OSPOdu, ktery chrani jejich zajem, aby dité zlstalo v jejich péci. ,, Projde si tim asi kazda
z nds, vzdycky kdyz jde do tuhyho, tak tém pracovnicim prosté odkejvem vse. Vite co, chvili
to prosté vydrzet jde. Jo. A kdyz to dité u sebe chcete, tak vite, Ze na ulici s vama bejt nemiize.
Tohle je jedina varianta. Jenze kdyz jste zvykla mit sviij Zivot a nikoho se nestarat, na nikoho
nebrat ohled a pak se najednou musite prizpiisobit. No neni to lehky. Proto zase v rehabilitaci
nejsem, myslela jsem, Ze to dam. Ale sila ulice je mocnéjsi. Doufam, Ze to jednou zlomim
a dotahnu to dokonce, myslim, Ze z ulice odejdu. Problém je, Ze déti uz budu mit vétsi, a nejspis

Se za mé budou stydét, ale ja se nedivim. Ja se za sebe taky stydim. “(RT)

,Jsem rada, Ze mam svy dit¢ u sebe. Otéhotnéla jsem, kdyz mi bylo 18. Na potrat
sem jit nechtéla no. Skoro cely tehotenstvi jsem byla venku, ale rekla jsem si, Ze kdyz uz to dité
Cekam, tak se k tomu postavim. Jsem prosté mlada, a jesté se svym zZivotem miizu hodné udélat.
Nedela  ho ze mé horsiho cloveka, Nikdy nevite, kdo jak skonci.” (R8)
R2, R4, R7 maji své déti umisténé v zatizeni ZDVOP, ale o déti projevuji zajem a obcas

za nimi dochdzi na navstévu, ale samy se rozhodly pro zivot bez svého ditéte a nebyt v zatizeni
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SR. Zvolily tedy cestu ziti ve svém piirozeném prostiedi. Zbytek dotazovanych respondentek
jsou soucasnymi klientkami SR, maji dit€é u sebe a zaucuji se vpééi o ngj. Pouze
dv¢ respondentky z osmi maji podanou zadost navazujiciho bydleni v azylovém domé¢, aby
mohly pokracovat ve zlepSovani zivotnich podminek svého Zivota. ,, Podani Zadosti na azylak
je moje jedind volba. Rodina mi dala dost prilezitosti, holt sem si toho nikdy nevdzila.
Ted' ty rodine prosté chci ukadzat, zZe to zvladnu. A oni se bud’ zapoji a budou mi pomdahat a déti
uvidi. Nebo na to budu sama, ale urcité se osamostatnim. Na ulici uz skoncit nechci, vzdycky
je néjaky reseni, po rehabilitaci piijdu na ten azylak, a tam budu premysliét, co budu délat dal. *

(R5)

6.5.2. Zazemi

Tabulka ¢. 3: podkategorie - Zazemi

Z vyse uvedené tabulky vyplyva, ze R1, R3, R5, R6 a R8 spoléhaji na pomoc své blizké rodiny,
ptevazné tedy svych rodicl. ,, Vérim, Ze az uvidi moje zmény, tak mi i nabidnou, Ze se miizu
se svym ditétem vrdtit, prece jenom, je to jejich vnouce. Treba se, ale pletu, no necham

se prekvapit. “(R5)

R6, ktera si chce podat zadost do navazujiciho zafizeni, nespoléha na tiplnou pomoc rodiny.
Spise s nimi chce byt v kontaktu, aby rodina vidéla, jak déti rostou, a pokud rodina bude
mit zdjem, do pomoci zapoji sama. Pouze respondentky R6 a R8 maji v planu vyuzit dalsi
navazné sluzby. Zbytek uvadénych respondentek, tedy R2, R4, R7 se vratily zpét do svého
piirozené prostiedi, tedy na ulici, a své déti maji umisténé ve ZDVOP, kam chodi své déti
navstévovat. ,,Jako ja bych s téma détma chtéla bejt, ale kdyz vidim, jak Ziju, a nedokazu
Se z toho dostat, tak to by byly chuddaci. Nechci, aby mély trauma na celej zivot. Stejné si myslim,
Ze ho mit budou az se dozvi, co jsem zac. Budu k sobé uprimna. Sama bych nechtéla takovou
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matku jako jsem ja. Doufam, Ze prijdou takovy lidi, ktery jim daj vhodny zdzemi a budou

mit vSechno a ja je budu moct aspon vidat. *“ (R7)

6.5.3. Poskytované sluzby v SR

Tabulka ¢. 4: Podkategorie — Okruhy pomoci

Finanéni ano ano ano

situace

Péce o dité ano ano ano ano ano ano ano ano
Socialni ano ano ano
za€lenéni

Spolecenské ano ano
prostredi

Z vyse uvedené tabulky z vyzkumu vyplyvé, ze R1 az R8 nejvice na socidlni rehabilitaci
ocenuji zdokonaleni v péci o své dite. ,,Cejtim se tady dobre, nic mi nechybi a ani mymu ditéti.
Oni mé tady prosté uci, jak se dobie o néj postarat. Mam tady zdzemi, jistotu a bezpeci jako
nikde. Vim, ze to semnou mysli dobre, neradi mi nic Spatnyho na rozdil od myho partnera, kterej

mé tahne dolu. Von nic nechce se sebou totiz delat, nejradsi by mé odsud dostal pryc. “(R1)

Respondentky R2, R5, R6 vyuzily pomoc tykajici se finanéni situace. ,,Jako mam hodné dluhii,
jak diky sobe, tak diky svy blbosti, Ze jsem si vidycky hledala partnery, co mé vyuzivali.
Ted za to platim no. Snazim se splacet, tady mé uci financnim usporam, to se mi hodi. Na ulici
Setrit prosté nejde, tam clovek vnima Zivot uplné jinak. Nemysli na budoucnost, tam se Zije
proste momentem. Jo, a pak zjistite, kolik mate dluhu, a jak vam to dokaze zkomplikovat Ziti.

To je pak mazec. Byla jsem v Soku, co vsechno musim uhradit.* (R6)
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Nabizenou pomoc ohledné socidlniho zaclenéni se do bézného Zivota vyuZzivaji pouze R6, R7
a R8. ,,Jednou jsem byla na uradu, chtéla jsem se tam prihlasit, protoze jsem neméla praci. Oni
si asi myslely, ty pracovnice, Ze je neslysim, ale slySela jsem, jak mé tam pomlouvaji. Ze jsem
prej mlada, tak at jdu makat, jako Ze jsem neprizpiisobiva a zneuzZivam tady ten systém. Bylo
mi to teda neprijemny, takze jsem radsi odesla. Po druhy jsem, tam byla se socialni pracovnici,

panecku to jste méla videt tu vstiicnost a ochotu. Vitbec sem nechdpala. * (R8)

Zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim, které zahrnuje jesté dalsi Cinnosti,
vyuziva R6 a R8. Soubézné vsechny typy pomoci, které sluzba poskytuje vyuziva jen R6.

Z tabulky je téz zjevné, Ze matky vyuZivaji alesponl vzdy dva typy pomoci.

6.5.4. Patologické faktory

Tabulka ¢&. 5: Podkategorie — Patologické faktory

Drogy ano ano ano ano ano ano ano ano
Nasili ano ano ano ano

Prirozené ano ano ano

prostredi

Svoboda ano ano

Nedostatek | ano ano ano ano
navyku

Z détstvi

Z vyzkumu vyplyva, ze vSechny respondentky mély, at’ v minulosti nebo v soucasné dobg,
zkusenosti s drogami. Kdyz von vidycky rekne, Ze si ty drogy vzit mizu, Ze ty pracovnici
na mé nic nepoznaji jo. A ja jsem hloupa a sko¢im mu na to. Sama priznavam, Ze nemam pevnou
vili ale tim, Ze von mé v tom podporuje, tak o to sndz si tu drogu vezmu. A pak to vypada takhle,
prijdu, dostanu test, ten je pozitivni a moje snaha je pry¢é. Muzu Si zabalit kufr

a jit, a tak se zase vratim k tomu stereotypu, shanim drogy a kes, porad dokola.” (R4)

37



Déle R4, R5 a R6 uvedly, Ze zily v nésilnickém vztahu, kde je partner omezoval na osobni
svobod¢ a ony ze strachu nedokazaly odejit. ,,Ja si myslim, Ze si za to muzu prosté sama,
jak se ke mné chova, myslim si, ze si obcas par facek asi zaslouzim. Nékdy bych si je dala
i sama. Snazim se fakt chovat dobre, ale asi mi to nejde, kdyz me opakovane mlati a ani nevim

za co. Dokonce se nékdy omluvim, kdyz vim, Ze udélam chybu jo. (R4)

R4 a R7 bohuzel maji stale sklony k navratu do svého piirozeného prostredi, at’ ze své viile
nebo podiéhaji natlaku partnera. R2 se opakované vraci do ptirozeného prostiedi, protoze
Ji k tomu nuti jeji nasilnicky partner, ze kterého ma strach, ale sama sob¢ si nalhava,
7e své rozhodnuti povazuje za svobodné. , VZdyt' ja mu vlastné miizu bejt vdecna, vidyt
se na ty ulici vo mé postaral. Kdyz jsem neméla prachy, tak mi vidycky dal najist nebo mi prinesl!
néjaky hadry, co nékde vyfaral. Jako nékolikrat sem chtéla zacit znova a jinak, a hlavné
bez néj. Vzdycky kdyz jsem tu moznost méla, tak on mi, ale ukazal, zZe zZivot venku je proste lepsi

JO. 4 ono si néjak zvyknete. “ (R2)

Ctyfi respondentky z osmi uvadi, e nemaji dostatek navykt v pééi o své dité, protoze samy

pochazi z rodiny, kde k tomu nebyly vedeny a o né samotné nebyl projevovan zajem.
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7. Diskuze

Po zpracovani dat jsem identifikovala Ctyfi kategorie, pomoci kterych mohu zodpovédét
vyzkumnou otazku: Jaké metody socialni prace v ramci socialni sluzby, v tomto pripade tedy
socialni rehabilitace maji vliv na Zeny bez domova, zZit s ditétem béznym zpiisobem Zivota,

bez toho, aniz by byly dlouhodobé zavislé na systému socialniho zabezpeceni.

Prvni identifikovanou kategorii je socialni zabezpeceni. Z rozhovora vyplynulo, ze vSechny
respondentky maji jedno spole¢né. Do sluzby socidlni rehabilitace nastupuji dobrovolné
na zaklad¢ toho, ze je oslovi OSPOD, jenz chrani zajmy ditéte, a Zeny nechtéji o své dité ptijit.
Podle Smida (2010) maji nékteré matky samy snahu o to, aby doslo k vyrazné a postupné zméné
jejich dosavadniho Zivota. Mnohé matky vidi tuto situaci jako novy zacatek, kdy mohou zménit
sviyj Zivot nejen sobé, ale 1 svému potomkovi. Marek (2012) upozoriiuje na to, ze u nékterych
matek z riznych duvodi dochazi k tomu, ze svij pobyt s potomkem ve sluzbé nezvladnou

a nasledn¢ dochazi k jeho ukonéeni.

Jak vyplyva z nékterych rozhovord, tak pfi¢inou toho, pro¢ sviij pobyt vzdavaji, je natlak
partnera, ktery ji chce u sebe, a ony maji pocit, Ze bez néj by situaci nezvladly, a tak se radgji
vzdaji svého ditéte, ¢ehoz pozdé&ji lituji. Toto potvrzuje i autorka studii 0 zenském
bezdomovectvi Hetmankova (2013). Pravé onen partner je ten, ktery je pro né pfitelem, kterému
mohly na ulici v nelehké situaci duvéfovat. Jak uvadi Mikulasek (2010) Zeny vidi
ve svém partnerovi ochrance. Pokud tato situace nastane a matka zafizeni opousti, je jeji dité
umisténo ve ZDVOP. Ony samy si uvédomuji, stejné jako Haasova (2005), Zze pokud s ditétem
nebudou udrzovat pravidelny kontakt, dojde k odcizeni a snizuji se tim moznosti, které vedou
ke zlepSeni celkové situace. Je tedy na jejim dobrovolném uvazeni, zda své dité chce vidat
¢i nikoliv. Stava se, Ze matka trvale o dité neprojevuje zajem, ale na druhé stran¢ jsou matky,
které 1 pies odlouceni za nim alespon dochazi na navstévy. Zkratka jejich priority jsou rozhodné
jiné nez samotny zajem ditéte. V malém procentu ptipadu dochédzi k tomu, Ze matka
po ukonceni pobytu v socidlni rehabilitaci premysli, co bude néasledovat. Sluzbu lze vyuzivat
pouze rok, coZ je pro nékteré matky velmi kratka doba na to, aby se vilibec stihly ve své té¢zké
zivotni situaci zorientovat. Ve vyjimeénych piipadech dochazi k prodlouZzenému pobytu, ktery

musi byt podloZen pisemnou Zadosti.

Z vyzkumu také vyplynulo, ze pouze dvé respondentky z osmi uvazuji o tom, Ze si podaji
zadost o pobyt v azylovém dome. Podle Matouska (2016) hraji azylové domy pro matky s détmi

vyznamnou roli. Azylovy dim jim poskytuje stfechu nad hlavou a vhodné podminky, které
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prispivaji ke spravné pééi o dité. Zadost si musi podat véas, protoZe se stava, ze pied nimi jsou
Vv potadi o AD dalsi zajemkyné, a tim padem dojde k situaci, Ze po skon¢eni pobytu v SR nemaji
kam s potomkem odejit. Pravé tato situace by mohla vést ke krizové situaci, kdy matka mize
mit pocit, ze nemd dostatek schopnosti zvladnout péci o dit€. Podle Navratilové (2013)
je pro matku dalezité citit jistotu, oporu, mit pocit bezpeci a diky sluzbé mit moznost

komplexniho zlepseni svého zivota.

Druha identifikovana kategorie ma néazev zazemi. Z vétSiny rozhovorl vyplynulo,
ze respondentky stale vkladaji nad¢€ji ve své rodiny i piesto, Ze svou rodinu nékolikrat zklamaly.
Jedna z uvadénych respondentek by si piala, aby se rodina zapojila, ale nechava tomu volny
prubéh, protoze sama vi, Ze od rodiny dostala né€kolik Sanci, ale sama si vzdy zaviela dvete.

Tim, Ze bude projevovat svou snahu a iniciativu, chce rodiné€ dokazat, Ze i ona se dokaze zménit.

Problém nastava u takovych klientek, které nemaji rodinu a nemohou se na koho obratit. Jejich
situace je podstatné tézsi, protoze se musi spoléhat samy na sebe a na sluzby, které jsou
jim nabizeny. Takové klientky se rdzem ocitaji ve velmi tézké situaci, protoze vétSina véci
je pro né nova. Netusi, jak se maji chovat, a co maji délat, jsou zmatené. D¢si je predstava
zodpovédnosti a toho, ze vykroci ze svého ,,bezstarostného Zivota®, ktery mély, nez nastaly
povinnosti. Podle Smida (2010) je pro né zkratka lepsi uték. Matky citi, ze ditéti nemohou
nabidnout vhodné zazemi pro vychovu a pro jejich dalsi zivotni rozvoj. Dobrovolné tedy
odchazi zpét do prostiedi, ze kterého pfisly, a tim je ulice. Vraci se ke svému stereotypnimu
chovani, kterym je bezdomovectvi, frustraci fesi uzivanim navykovych latek, alkoholismem aj.
Jak uvadi Russel (1991), tak pravé nezodpovédné chovani ¢asto vede k nechténému t€hotenstvi.
Mnohé matky chté&ji zkusit zménu Zivota, ale zména se jim nepodafi, tudiz ani dit€ neni
spravnym impulzem, pro¢ volit zménu. Pro dité¢ je velkou vyhodou, pokud ma moZnost
byt v péstounské péci své pravé rodiny. Kazdé dite, ale takové Stésti nema. Jak uvadi Marek
(2012) dite¢ jiz ve velmi kratké dob¢, pokud matka neni schopna se o néj postarat, mize skoncit
v kojeneckém ustavu, détském domové nebo v ndhradni rodinné péci. Jedna se o takové situace,
kdy u déti podle Schneiberga (2009) dochazi k ohroZeni jejich vyvoje. Matce se ale nabizi
moznost toho, Ze mlize vyuzit pomoc, kterou ji poskytne détské centrum. Jeji situaci nevytesi
pouze jedna socialni sluzba, ale je zde dilezité piemyslet pravé o jiz zminované navaznosti

a spolupraci s dal§imi sluzbami, které se konkrétni problematikou zabyvaji.
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Treti identifikovand kategorie jsou poskytované sluzby v socidlni rehabilitaci. Socialni
rehabilitace nabizi klientkdm Vv ramci svého pobytu nékolik sluzeb. Jedna se o sluzby

vyjmenované v teoretické ¢asti bakalarské prace.

Podle Sznajdera-Murray a Sleznicka (2011) je pro matky dilezité zazemi, porozuméni, opora
a nabidka poskytovanych sluzeb. Vsechny respondentky nejvice ocenuji to, ze socialni
pracovnici jim pomahaji spéfi 0 potomka. Matky se zde uci, jak dit¢ piebalit,
jak si s nim hrat, jak ho naucit novym navykiim a dovednostem, ale také je jim poskytovana
moznost ndzorné ukazky v oblasti pfipravy stravy. Pfevazna vétSina matek ma nékolikaté dite,
ale tim, Ze ho nem¢ély v péc¢i, netusi, jak se o néj spravé postarat. Ve své praci uvadim fakt, ktery
potvrzuje i Crawford (2011), Zze znalosti V pé¢i o potomka prameni z toho, Zze nékteré matky

nemély moznost poznat vychovu ve své biologické rodiné.

Mnoh¢é matky se V této roli ocitnou, aniz by chtély. Jak zminuje Russel (1991), tak pfic¢inou
jejich téhotenstvi byva nedostatek finan¢nich prosttedki k zakoupeni antikoncepce
a nedostatecnd sexudlni vychova, Casto ziji vV nasilném vztahu, kde se partner neptd, co chtéji,
a ot€hotni i diky svému nezodpovédnému chovani, kdy k sexu svoli pod vlivem navykovych
latek ¢i alkoholu. Zatim jsou v situaci, kdy se pofadné neumi postarat o sebe, natoz o Cerstve
narozeného potomka. Chybi jim rodinné zazemi, nemohou se spolehnout na pomoc rodinnych

ptislusniku.

Nachazi se zde 1 matky, které fesi svou financni situaci, o které vi, ze neni zcela ideélni. Tyto
zeny nemaji z&dné financ¢ni rezervy, naopak spiSe maji za sebou dluhy bud’ zplisobené vlastni
chybou, nebo diky partnerovi. Mnohé matky Casto zapominaji na to, ze pokud se rozhodnou
pro Zivot na ulici stale musi hradit statu zdravotni a socialni pojisténi. Pravé tady dochazi
k situaci, kdy se finané¢ni situace dramaticky zhorSuje, dluhy naristaji a dostava se do dluhové
pasti. Realnyma o¢ima vidi, Ze situace neni vitbec dobra a neumi si predstavit, jak vSe finan¢né
zvladnout bez pomoci druhé strany. Pravé onen socidlni pracovnik je uci zakladni finan¢ni
gramotnosti. Piedklada jim razné ptiklady toho, kde mohou usSetfit a naopak, kde by Setfit
nem¢ely. Jak feSit nedostatek financi matky se seznamuji systémem socialniho zabezpeceni,
o kterém matky mnohdy nemaji ani ponéti. Neumé;ji jednat s ufady, snadno se nechaji odbyt.
Casto se setkavaji s diskriminaci a neadekvatnim chovanim ze strany tfednic, které jim neni
ptijemné. Proto u matek dochazi k tomu, Ze ocenuji i to, Ze socidlni pracovnik, jenz budi
V klientce pochopeni, divéru a porozuméni je na ufad doprovodi. Zmifovany socialni

pracovnik budi v klientce pochopeni, divéru a porozuméni. Pokud tedy dojde k uspésné
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spolupraci mezi klientem a pracovnikem, tak podle Sznajder-Murray a Sleznicka (2011) vznika

u klienta motivace najit cestu ke spravnému feSeni stavajici situace.

Tti respondentky také velmi ceni zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim, které
je pro jejich budouci zivot dulezité. Jedna se predevsim o to, ze potiebuji pomoci pii vyfizovani
formalit ve Skolskych zafizenich, pomoc se zprosttedkovanim  zaméstnani
nebo doprovod k lékafi. Zeny z ulice asto maji nedostateéné znalosti z oblasti pravniho
védomi, finan¢ni gramotnosti, chybi jim socialni dovednosti a je tedy potieba, aby dochézelo
k jejich postupnému zac¢lenovani do spole¢nosti a ziskaly, co nejvice schopnosti, které povedou
k tomu, aby byly co nejméné zavislé na nékom druhém, postupné ziskaly samostatnost,

ptipadné, aby védely, kam se maji obratit a kdo jim muize s feSenim jejich situace pomoci.

Ctvrta identifikovana kategorie jsou patologické faktory. Ze vsech rozhovort vyplynulo,
ze respondentky maji zkuSenosti s drogami. Nékteré matky pouze experimentovaly, nékteré
jsou na nich stale zavislé. Pravé s nimi byly rozhovory domluvené ptedem, protoze v soucasné
dob¢ nejsou ani klientkami socialni rehabilitace, ale pouze dochdzi za svymi détmi na navstévu
do ZDVOP. Jak uvadi Preslova (2012), pokud matka ditéte nema vyfeseny svij vztah k drogam,

tak je zcela evidentni, Ze vétsi pozornost vénuje shanénim navykovych latek.

Na druhé¢ strané, ale také Preslova (2012) piSe o tom, Ze pokud matka je stale zavisla a stoji
o to mit dité ve své péci, mize napiiklad podstoupit pobyt v terapeutické komunité Karlov,
kterd pravé zajistuje pobyt, jak matce, tak jejimu ditéti. Ctyii respondentky zazivaly nasili
ze strany partnera, ktery je natolik ovliviioval, Ze se radéji ze strachu podridily, protoze se baly
svou situaci razantné fesit. M€ly pocit poniZeni, strachu z toho, Ze je nic lepsiho neceka. I piesto,
ze je zenam dodavano sebevédomi, odvaha a ndvody k tomu, jak situaci fesit, Zeny opét konci
Vv nasilnickém vztahu a na ulici, protoze jejich strach je silngjsi. Nékolik respondentek uvadi,

ze nem¢ly vzor vtom, jak pecCovat o dité, protoze jejich biologickd rodina nefungovala

(Crawford et al. 2011).

Prostfednictvim vyzkumu bylo tedy zjisténo, Ze respondentky se zcela nezvladaji se zapojit
do b&zného systému spolu s ditétem bez toho, aniz by dlouhodobé byly zavislé na systému
socialniho zabezpeceni. Matky se vraci do bézného Zivota na ulici, na ktery byly zvyklé

ony samy, tim padem ale dit¢ musi zlistat ve ZDVOP, kde mu byva zajiSténa veskera péce. Dité

vvvvv
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matky, které se opakované snazi zménit svilj zivot, ale jejich Sance nejsou pfili§ velké.
Nejvice by potfebovaly, aby mély neustale v nékom oporu, kdo je bude hlidat a povede

je tim spravnym smérem.

U nékterych matek ¢asto dochazi k tomu, Ze nedokazou zvladnout pobyt ve sluzbé, kde jsou
vazany pravidly a fadem. Tudiz voli pro né ,,lepsi“ variantu a to, Ze se vraci zpét do prostiedi,
ve kterém je nikdo a nic neomezuje. Nékteré se do sluzby vraci opakované a pokousi
se svlj zivot od samého zakladu zménit, ale pro nedostatek sebekdzné¢ a vile situaci neustoji.
Existuji ale i vyjimky, Které svou zménu dotahnout dokonce a tisp€sné pokracuji v navazujicich

sluzbach, které jim pomaéhaji zpét k navratu do bézného zivota.

Nekteré Zeny totiz nabyvaji pocitu, ze nezvladaji roli matky a vzdaji se svého ditéte dobrovolné¢,
protoZze si uvédomuji, Ze alespon dit¢ mlize mit Sanci na lep$i Zivot, 1 pfesto je cela tato situace
pro matku i dit€¢ velmi bolestiva a traumatizujici a to i tehdy, kdyz je dité svéteno do péce

ptibuznym.

I presto, ze doslo k vyraznému rozvoji socidlnich sluzeb pro matky s détmi, V rozvoji musi
spole¢nost pokracovat, zvlasté v otazkach casové omezeného pobytu. Velmi vyznamnou roli
také hraje to, Ze Zeny nemaji vyfeSen svilj dosavadni Zivot a balancuji nad propasti,
kdy se rozhoduji, zda daji pfednost partnerovi nebo potomkovi, zda chtéji pfijmout svou vlastni

zodpovédnost nebo rad€ji mit ,,bezstarostny* Zivot na ulici, kdy fesi pouze to, kde vezmou

penize (Smid et al., 2010).

Akceptuji, Ze béhem rozhovoru mohlo dojit ke zkresleni informaci, které respondentky
sdélovaly. Ackoliv jsem respondentkam vysvétlila princip mlc¢enlivosti a zachovani anonymity,
mohly se obavat, uniku informaci, a proto odpovidaly s obezietnosti. Respondentky také

vypovédi zkresluji i z toho diivodu, aby se vyzkumnikovi jevily v lep$im svétle.

Dochézi zde k popisu, ktery se nazyvé zkresleni elitou. Podstatou je, Ze ke zkresleni dochazi
diky pracovnikiim v zafizeni, kteti zdmérné vybiraji respondenty, se kterymi maji dobré vztahy.
Tato klientela by tedy méla ptedstavovat onu elitu a tim padem jsou zakryta negativa zafizeni

(Miovsky, 2006).

Pfi provadéni rozhovori jsem si tohoto byla zcela védoma, ale tim, ze klientky neznam, nechala

jsem si je doporucit tam¢jSimi socialnimi pracovniky.
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Zkresleni mohlo byt ale také zptisobeno mnou samotnou. Vyzkumnik vchazi vzdy do terénu

S ur¢itym teoretickym zazemim k dané problematice a ur¢itym ocekavanim.
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8. Zavér

V ramci své bakalaiské prace jsem se zaméfila na to, jaké metody socialni prace
se vyuzivajiVv ramci socialni sluzby, v tomto pripadé tedy socialni rehabilitace maji vliv na Zeny
bez domova Zit s ditetem béznym zpiisobem Zivota, beztoho, aniz by byly dlouhodobé zavislé

na systému socialniho zabezpeceni.

Za velmi obtiznou situaci V Zivoté zeny lze povazovat neptiznivé rodinné a partnerské vztahy,
nezaméstnanost, zadluZenost, bezdomovectvi, nasilny vztah, chudobu a neptiznivou
ekonomickou situaci, stejné jako mnoho jinych negativnich faktord, které zené mohou zcela
z4sadnd zménit a ovlivnit Zivot. Zena se bez pomoci naléza v zat¢arovaném kruhu a sama nevi,

kudy kam, problémy se pak mohou stupiiovat.

V provedeném vyzkumu jsem si kladla za cil poznat, co respondentky ocekavaji od sluzby
socialni rehabilitace. Z n¢kterych rozhovora vyplyva, Ze dité€ neni az tak zcela na prvnim misté.
U matek se jedna pouze o to, ze diky ditéti ma matka zprostiedkovanou moznost ubytovani.
Dochazi tedy k tomu, ze matka projevuje pasivni zajem, ale stejné¢ dojde k tomu, ze po néjaké

dobé¢ zatizeni opousti, protoze nezvlada nahlou zménu svého zivota.

Pfi provadéni rozhovort a jejich nasledné analyze jsem ale dospéla ke zjisténi, ze nékterym
respondentkdm chybi dostatek motivace, ktera by méla vést ke zméné jejich zivota. Mnohé
zeny se vydaji na drédhu nového Zivota, ale jak se rychle vydaji, tak zase rychle konci. Zlomovy
okamzik nastdva v pifipadé, kdy Zena je ubytovana v zafizeni, kde musi respektovat
tad a pravidla. Je to pro ni zcela nova skuteénost. Zivot na ulici je totiz pro né bez pravidel
a samy si uréuji, jak si zde nastavi své Ziti a naloZi se svym asem. Zeny &asto zapominaji
na svou vlastni zodpovédnost k sob¢ samé, natoz aby mély zodpovédnost k nékomu jinému.
Pti pobytu ve sluzb¢, kde se staraji o svého potomka, zjisti, Ze svét se neto¢i pouze kolem
nich, najednou je jejich Zivot a ¢as sméfovan k Cerstvé narozenému potomkovi, ktery vyzaduje

mnoho pozornosti.

Pro matky celd tato situace muze predstavovat velky tlak. Tento natlak v mnoha piipadech,
vyplyva ztoho, Ze jsou zcela neorientované v nékterych zivotnich oblastech, s kterymi
se doposud nesetkaly. Objevuji tedy pro né nové situace, které musi fesit. Casto se stydi
své nedostatky pfiznat, i pfesto ze vi, Ze socidlni pracovnik je jim zcela k dispozici

a je ptipraven jim s nasledujicimi situacemi poradit.
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Matky opakované vyhledavaji rizna zafizeni socialnich sluzeb, ze kterych odchazi. Kazdy jeji
nove narozeny potomek je vzdy novou Sanci sméfujici k opétovné novému kroku za lep$im
zivotem. Matky si dost myln€ mysli, Ze pro né urcené socialni sluzby za né vyftesi situaci,
v které se nachazi. Zapominaji na to, ze sluzba jim ma byt pouze ndpomocna a tedy je nutna
i jejich vlastni iniciativa a spoluprace. Jen tak maji $anci k tomu, aby aspésné absolvovaly cely
pobyt, bez toho, aniz by ze sluzby musely odejit pfed¢asné nebo byly z né&jakého diavody

vylouceny.

Ve vétsin¢ pripadi klientky opakované vyuzivaji socidlni rehabilitaci, ktera se zabyva,
jak matkou, tak jejim potomkem. Matky zde pobyvaji na zaklad¢ doporu¢eni OSPODu, protoze
chtéji, aby jim dité ztstalo v péci. Matky se opakované snazi zapojit do chodu béZzného Zivota,
uci se zit spolu s ditétem. Problémem zde byva, Ze nejsou ochotny tolerovat jisté
podminky, které jsou zde nastaveny, a tak odchazi vétSinou zpét na ulici a jejich dit¢ je predano
do zatizeni ZDVOP. Pokud vsak Gspésn¢ dokon¢i pobyt v socidlni rehabilitaci, tak si mohou
podat zadost o ubytovani do azylového domu, coz je pro né€ navazujici sluzbou, ktera je piivadi,

blize k samostatnéjSimu zivotu.

Socialni rehabilitace je z pohledu socidlnich pracovnikil a persondlu velice pfizniva pro zménu
zivota matky s ditétem. V SR se nachazi klientky dvojiho typu. V prvni fadé hovoiime
o klientkach, s kterymi je velmi dobra a intenzivni spolupréce, kterd vede k pozitivnimu vyvoji
celé situace. Na druhé strané stoji klientky, které nejsou zcela oteviené komunikaci a ziskani
jejich dvery je velmi obtizné a slozité. Socialni pracovnici se snazi i méné aktivnim nebo zcela
pasivnim klientkdm ukézat, Ze 1 pro n€ je zde misto a prostor. Snazi je pfimét k tomu,
aby dospély a vyvinuly vlastni iniciativu K feSeni situace bez jakéhokoliv natlaku. Klientkam
je nabizeno nejen velice podnétné prostiedi, ale i pomoc pfi feSeni, pro né zcela obtiznych
situaci @ V neposledni fadé¢ je jim nabizena pomoc v pééi o jejich potomka. Z pohledu
pracovniki je SR velmi prospésna a diilezita pro ty matky, které se rozhodly pro zménu. Matky
ve veétSin¢ piipadl zde byvaji spokojené a nejvice ocenuji, Ze k nim nékdo pfistupuje
s respektem, rovnym piistupem a nejsou nikym odsuzovany. Casto fesi dlouhodobé $patnou
finan¢ni situaci, se kterou si nevi rady. Pravé socialni rehabilitace se snazi matkam pomoci
V plném rozsahu, zfizuje pro n¢ dostatek sluzeb a zaroven podava informace, které jsou
pro matky pfinosné. Se vSemi je spolupracovano velmi ochotn¢ a spravedlive, snazi se pomoci
vSem matkam, které o to skute¢né stoji a o pomoc pozadaji. K détem je pfistupovano citlivym

pedagogickym pfistupem, piivetivosti a maximalni snahou 0 to, aby se citily dobte.
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Sluzba socialni rehabilitace je poskytovana pouze na rok, v nékterych piipadech na zaklad¢
podani pisemné zadosti mize dojit i k prodlouzeni. Pro mnoho matek je doba ro¢niho pobytu
velmi kratka a potfebovaly by K ziskani a na upevnéni si socialnich dovednosti vice Casu.
Nekteré z nich uvadi, Ze nez se poradné rozkoukaji a dostanou do béznych aktivit, tak ze sluzby
najednou odchazi, coz muZze predstavovat dalsi velmi stresovou situaci. Matka, ktera
se rozhodne, ze bude pokrac¢ovat v fadném zivote€ spolu se svym ditétem, by méla béhem pobytu
Vv socialni rehabilitaci zvazit, jaké ma dal$i moznosti. Veskeré varianty, které pro ni pfipadaji
V tivahu, mtize konzultovat se svym socialnim pracovnikem. Pokud se rozhodne pro podani
zadosti o ubytovani vV AD, by méla si zadost podat véas, aby se nestalo, Ze nebude
mit kam odejit. VEétSina AD jsou dlouhodobé plné obsazeny a ubytovani se poskytuje podle

poradniku.

Také bych chtéla zminit, zda by nestalo za zvazeni, Ze pobyt v socidlni rehabilitaci pro klientky,
které skute¢né aktivné spolupracuji na zméné svého zivota, by byl automaticky na zakladé
posouzeni prislusného socialniho pracovnika o nékolik mésict prodlouzen bez toho, aniz
by musely klientky pisemné zadat. Tato doba by pro kazdou klientku byla individudlné
vyuzitelna tak, aby odpovidala jejich aktudlnim potfebam.
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10.P¥ilohy

Priloha 1: Zaznamovy arch pro polostrukturovany rozhovor, ktery zahrnuje veskeré

otazky, které byly poloZeny dotazovanym respondentkam.

1) Kolik je Vam let?

2) Jaky je Vas rodinny stav?

3) Jaké je Vase vzdélani?

4) Jaké je VaSe soucasné zaméstnani a kde jste pracovala diive?

5) Jaky je Vas soucasny stav?

6) Jste uzivatelkou navykovych latek? Jestli ano, tak jakych?

7) Jak jste se dozvédé€la o tom, ze mizete nastoupit do sluzby socidlni rehabilitace?

8) Ma nebo mél pro Vas pobyt v sluzbé socialni rehabilitace néjaky vyznam nebo piinos?

9) Meéla jste ve sluzbé socialni rehabilitace néjaky konflikt (pracovnik x klient)?

10) Vyvijela jste od zacatku vlastni iniciativu se zapojit do procesu nebo jste spise ¢ekala
na vyvoj iniciativy ze strany pracovnika?

11) Jaké poskytované sluzby prostiednictvim socialni rehabilitace jste nejvice ocenila?

12) Ke komu jste mé¢la béhem svého pobytu nejvetsi daveéru?

13) Dokazala byste fict, zda vam néco béhem pobytu vadilo nebo Vas omezovalo?

14) Jak na Vas pusobi vztahy mezi Vami a pracovniky?

15) Myslite si, ze situaci byste zvladla i sama nebo jste rada, Ze jste méla oporu
V pracovnicich?

16) Byla Vase rodina v procesu sanace zainteresovana, a pokud ano, byla aktivni?

17) Jaké jsou Vase zkuSenosti z ptedchozich zatizenich, pokud jste tedy v néjakém byla?

18) Myslite si, Ze pomoc socialnich sluzeb, které pro Vas existuji, tak jsou dostacujici?

19) Pomaha Vam to, Ze jste ve sluzb& ubytovana nebo byste radéji byla ve svém piirozeném
prostiedi?

20) Vite, jaké mate moznosti, bez toho aniz, byste byla dlouhodob¢ zavisla na systému so-
cidlniho zabezpeceni?

21) Spolupracujete intenzivné se socialnim pracovnikem na zlepseni své dosavadni situace?
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Piiloha 2: Informovany souhlas pro respondentky, s kterymi probihal rozhovor.

INFORMOVANY SOUHLAS S UCASTI VE VYZKUMU

Zékladni identifikac¢ni udaje o bakalarské praci

Nazev bakalarské prace: Matetstvi u zen bez domova
Resitel: Nicola Bure$ova, DiS.
Kontakt: nicolburesova@seznam.cz

Doba feseni vyzkumu:

Zadam Vas o souhlas s poskytovanim vyzkumného materidlu ve formé audio nahravky

rozhovoru pro Ucely bakalafské prace na téma Matefstvi u zen bez domova.

Bakalarska prace ma za cil zjistit, jaké metody socidlni prace v ramci socialni sluzby
(Socialni rehabilitace) maji vliv na Zeny bez domova zit s ditétem béZnym zpiisobem
zivota, bez dlouhodobé zavislosti na systému socialniho zabezpeceni. Vyzkumu
se budou ucastnit matky bez domova, které vyuZivaji pobytové sluzby socialni
rehabilitace Détského centra JEK a pracovnici Socidlni rehabilitace Détského centra
JEK, které ptimo pracuji s vySe uvedenymi matkami.

Metodou sbéru dat je dotazovani a technika polostrukturovaného rozhovoru, ktery bude
nahravan pro pozd¢jsi analyzu a nasledného stanoveni hypotéz, které budou vystupem

zpracovani nasledujicich vyzkumnych otazek.

1) Ucast ve vyzkumu je anonymni a data v ném ziskana budou pouzita jen pro ucely
bakalarské prace. To znamend, Ze nikde nebudou uvadéna jména ucastnikl
vyzkumu a ani zadné jiné identifikacni udaje mimo téch udaji, které jsou
dotazovany na =zafatku rozhovoru a podle nich nelze ucastnika blize
identifikovat — tj. vék, profese, stupeii dosazeného vzdélani aj. Utastnik miize

Vv pribéhu vyzkumu kdykoliv odstoupit a mize ukoncit s vyzkumnikem spolupraci.

2) Ucastnik vyzkumu ma pravo rozhodovat, o kterych otazkach v pribéhu rozhovoru
chce mluvit a o kterych nikoliv. V pfipadg, ze otazky budou moc citlivé, tak se k nim

nemusi respondent vyjadiovat.
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3) Zaznam rozhovoru je piistupny pouze vyzkumnikovi a je hned po piepsani smazan.

4) Po prepsani rozhort dojde k autorizaci textu, tzn., ze vyzkumnik ma pravo vyjadfit
se Kuvedenym tdajim a upravit je (tj. jména ucastnikli ve vyzkumu a jména
veSkerych uvadénych subjektd). Prepisy rozhovori budou po anonymizaci
a nasledné autorizaci tvofit ptilohy bakalaiské prace. Vyzkumnik se tedy zavazuje
mlcenlivosti ohledné¢ osobnich udajii o ucastnicich vyzkumu a s vyzkumnym

materidlem bude pracovat jen on sam.
5) Ucastnik ve vyzkumu se zavazuje souhlasu s pouzitim materialu v této bakalarské
praci.

Dé&kuji za pozornost vénovanou témto opatfenim a zadam Véas o poskytnuti souhlasu s Vasi

ucasti ve vyzkumu.
Nicola BureSové, DiS.

Podle zakona 101/2000 Sb., O ochrané¢ osobnich udaji a jejich uchovani v informacnich
systémech ve znéni zdkona €. 250/2014 Sb., platného od 1.1.2015. Udé€luji souhlas s Gi€asti

v uvedeném vyzkumném projektu a s poskytnutim vyzkumného materialu.
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11.Seznam pouzitych zkratek
AD — azylovy dim

Aj.- a jiny

CR — Ceska republika

DD — détsky domov

ETHOS - European Typology of Homelessness and Housing Exclusion (Evropska typologie

bezdomovstvi a vylouceni z bydleni)

EU — Evropské Unie

FEANTSA - Evropska federace narodnich organizaci pracujicich s bezdomovci
MPSV — Ministerstvo prace a socidlnich véci

NDC — nizkoprahové denni centrum

PCR — policie Ceské republiky

SR — socialni rehabilitace

UP — titad préace

ZDVOP — zafizeni détem vyZadujici okamzitou pomoc
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