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Abstrakt

Diplomova prace zjistuje, jaké zdravotni a socidlni sluzby jsou poskytovany
obyvateliim socialné vylou¢enych lokalit v Ceskych Bud&jovicich.

Socialni vylouceni je proces, v jehoz ramci je jedinci, skupiné jedincl
¢1 komunité vyrazné znesnadiiovan ¢i zcela zamezovan pristup ke zdrojlim, pozicim a
prilezitostem, které umoziuji zapojeni do socialnich, ekonomickych a politickych
aktivit majoritni spolecnosti. O vaznosti situace vypovidd i fakt, ze rok 2010 byl
vyhlaSen Evropskym rokem boje proti chudobé a socidlnimu vylouceni. Jednou
z moznosti feSeni této situace, je poskytovani zdravotnich a socialnich sluzeb, jako jsou
naptiklad terénni programy, socialni poradenstvi, krizova pomoc, nizkoprahova zatizeni
pro déti a mladez. Prace zjiStuje, zda zdravotni a socialni sluzby poskytované v socialné
vylougenych lokalitach v Ceskych Budg&jovicich jsou dostupné, dostatené, orientované
spravnym smeérem a zda jsou vyuzivané.

V teoretické Casti jsem se ze zacatku kratce vénovala definici pojmu socialni
vylou¢eni a chudoby. Déle byly popsany hlavni problémové oblasti socialné
vyloucenych, na které maji zdravotni a socialni sluzby reagovat, také se zde objevuje
soucasna situace v jednotlivych vybranych socidlné vylouCenych lokalitich a
specifikace zdravotnich a socidlnich sluzeb, kterymi se prace zabyva. Na konci
teoretické Casti je shrnuti teoretické ¢asti a naméty na vlastni vyzkumné Setieni.

Cilem prace bylo zmapovat dostupnost a dostatecnost sluzeb, zejména
zdravotnich a socidlnich, nabizenych obyvatelim socidln¢ vyloucenych lokalit
v Ceskych Budgjovicich. Vytyeného cile prace bylo dosazeno. K tomu jsem
v praktické ¢asti pouzila kvalitativni vyzkum, metodu dotazovani, techniku polofizeny
rozhovor a analyzu dostupnych dat. Setfeni bylo provedeno u dvou vybérovych
souboril, a to u obyvatel vybranych socidlné¢ vyloucenych lokalit a u poskytovatel
zdravotnich a socialnich sluzeb v Ceskych Budgjovicich.

Ziskana data mohou byt vyuzitelna pro poskytovatele sluzeb k uvaze nad jejich
roz$itenim. Déle jako vystup pro odborny ¢lanek nebo jako podklad pro dalsi vyzkumy

realizované v této oblasti.



Abstract

My diploma thesis focuses on finding out what health and social services are
provided to the inhabitants of socially excluded localities in Ceské Budéjovice.

Social exclusion is a process within which the access of individuals, groups of
individuals or a community to sources, positions and opportunities enabling the
involvement into social, economic and political activities society, is substantially
impeded or completely prevented. The seriousness of the situation is illustrated by the
fact that the year 2010 was declared the European European Year for Combating
Poverty and Social Exclusion. One of the possibilities to deal with this situation is to
provide health and social services, such as field programmes, social counselling, low-
threshold services for young people and crisis assistance. My thesis aims at finding out
whether health and social services provided to the inhabitants of socially excluded
localities in Ceské Budgjovice are available, sufficient, oriented in the right direction,
and whether they are used.

At the beginning of the theoretical part, I made a brief definition of the terms
social exclusion and poverty. Further, I described the main problem spheres of socially
excluded citizens to which health and social services should react, and I also added a
description of the current situation in individual socially excluded localities selected and
of the specification of health and social services that the thesis deals with. The end of
the theoretical part contains a summary of the theoretical part and subjects for my own
research.

The objective of my thesis was to survey the availability and sufficiency of
services, especially in the health and social services offered to the inhabitants of socially
excluded localities in Ceské Bud&jovice. The defined objective of my thesis was
achieved. To achieve it I used in the practical part the qualitative research, questioning
method, the semi-controlled interview technique and analysis of the available data.
Research was carried out in two selected sets, one of which consisted of inhabitants of
chosen socially excluded localities, and of providers of health and social services in

Ceské Budgjovice.



The data obtained may be used by providers of services to consider an extension
of these services. Further, it may serve as an output for an expert article or a basis for

further research realised in this field.
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Uvod

Diplomova prace se zabyva problémy osob Zijicich v socidlné vyloucenych
lokalitach a sluzbami, zejména zdravotnimi a socialnimi, které na tyto problémy reaguji.
Socidlni vylouceni znamend vylouceni zurcitych socialnich vztahl, interakei a
z provozu socidlnich instituci, které jsou pfistupné vétSin€ spolecnosti. Socialné
vyloucené osoby maji tedy omezeny nebo zamezeny ptistup ke zdrojim, které jsou
dostupné ostatnim ¢lenim spolecnosti. Témito zdroji se rozumi pifedevSim bydleni,
zdravotni péce, zaméstnani a vzdé€lani. Jednou z moZnosti feSeni této situace, je
poskytovani zdravotnich a socialnich sluzeb, které jsou zaméfeny pravée na ty zdroje, ke
kterym maji socidlné vylouCeni omezeny pfistup. Jednd se napfiklad o terénni
programy, socialni poradenstvi, krizovou pomoc, nizkoprahova zafizeni pro déti a
mlédez a zdravotni péci praktickych 1ékaiti. Socialné vyloucené lokality se nachazeji
témet v kazdém mésté, proto je ziejmé, jak je aktudalni tuto problematiku fesit. DalSim
divodem, pro¢ bylo téma zpracovavéano, je jeho pfinos, jelikoz vystupem po jeho
zpracovani jsou aktualni informace a naméty na fesSeni této situace. O vaznosti situace
vypovida i fakt, ze rok 2010 vyhlasila Evropska unie jako Evropsky rok boje proti
chudobé¢ a socidlnimu vylouceni (tzv. ,,Evropsky rok 2010%).

Prace mapuje, zda zdravotni a socidlni sluzby poskytované v socialné
vylougenych lokalitach v Ceskych Budgjovicich jsou dostupné, dostateéné, orientované
spravnym smérem a zda jsou vyuzivané. K naplnéni tohoto cile byl vyuzit kvalitativni
vyzkum. Vyzkum byl proveden metodou dotazovani, technikou polotfizeny rozhovor a
dale pomoci pfimého pozorovani. Polofizeny rozhovor byl veden s obyvateli vybranych
socialné vylougenych lokalit v Ceskych Budgjovicich, ktefi tvofili prvni cilovy soubor a
s poskytovateli zdravotnich a socialnich sluzeb, ktefi tvofili druhy cilovy soubor.
Rozhovor s respondenty obou cilovych skupin probihal dle pfedem formulovaného
namétu na rozhovor.

Respondenti prvniho cilového souboru museli spliovat dvé kritéria, a to vék
minimalné¢ 18 let a bydlist¢ vjedné zvybranych sociadlné vyloucenych lokalit.
Rozhovory probihaly osobné v domacim prostiedi respondenti. Rozhovor byl

zaznamenavan na diktafon a poté nedoslovnou formou prepsan v podob¢ kazuistik.



Rozhovor s respondenty z druhého vybérového souboru probihal osobné nebo
telefonicky. Poskytovatelé museli splnit podminku, Ze své sluzby nabizi v Ceskych
Bud¢jovicich. Déle byli poskytovatelé socialnich sluzeb vybirani dle poskytovanych
socialnich sluzeb, které byly pfedem vydefinovany podle zakona o socidlnich sluzbach.
Za poskytovatele zdravotnich sluzeb byli pro tcely tohoto vyzkumu urceni prakticti
1ékafti ordinujici pobliz jednotlivych vybranych socialn¢ vyloucenych lokalit.

Vzhledem k tomu, Ze jsem byla osobné¢ pfitomna v bytech respondentti z prvniho
cilového souboru, doplnila jsem kvalitativni rozhovor o metodu pozorovani, pomoci
které, jsem mapovala stav bytli respondentti v jednotlivych lokalitach.

Ziskané data mohou byt vyuzitelna v praxi, predevSim pro poskytovatele sluzeb
k tivaze nad jejich rozsifenim. Dale jako vystup pro odborny ¢lanek nebo jako podklad

pro dal$i vyzkumy realizované v této oblasti.
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1. Soucasny stav

1.1. Socilni vylou¢eni a chudoba v CR

Ze zacatku je dobré ujasnit si pojem socialni vylouceni a vSe co s nim souvisi,
aby bylo ziejmé, jakou problematikou se bude prace zabyvat a z ¢eho vychdzi dalsi
kapitola, kterd popisuje situaci a hlavni problémy obyvatel socidln¢ vylouc¢enych lokalit.
Jelikoz neexistuje jedna definice socialniho vylouceni, kterd by byla povazovana za
zabyvaji.

Dle Hirta a Jakoubka (2006) je socidlni vylouceni neboli exkluze situace, kdy
dojde k vylou€eni zurcitych socidlnich vztahi, interakci a zprovozu socialnich
instituci, které jsou pfistupné vétSin€ spolecnosti. Podle Broze, Kintlové a Touska
(2007) to znamend, ze maji omezeny nebo zamezeny pristup ke zdrojim, které jsou
dostupné ostatnim cClenim spoleCnosti. Témito zdroji rozumi pifedevSim bydleni,
socidlni ochranu, zdravotni péci, zaméestnani a vzdélani. Hirt a Jakoubek (2006) dale
uvadi, ze socidlnim vyloucenim muze byt postizen jak jednotlivec, tak rodina,
domacnost, spolecenstvi nebo celd subpopulace. Navratil (2003) upiesiiuje, ze mezi
skupiny ohrozené sociadlnim vyloucenim patii na jedné stran¢ piedev§im osaméli rodice,
mladi manzelé¢ s détmi, dlouhodobé nemocni, zdravotné postizeni, lidé v penzi a na
druhé strané etnické a dal$i menSinové skupiny, které tvoii svébytnou kategorii.
V Ceské republice jsou socialni exkluzi nejohrozen&j§i a zarovehi nejzasazengdjsi
skupinou obyvatelstva Romové (Kajanova a spol. 2009; JanouSkova, Nedélnikova
2008). Za autora terminu socidlni vylouceni je povazovan René Lenoir, ktery ho prvné
uzil vroce 1974 ve své knize Les Exclus: un Frangais sur dix [Vylouceni: jeden
Francouz z deseti] (Navratil 2003). V tomto dile sjednotil osoby stojici mimo systém
socialniho zabezpeceni, tedy zdravotné postizené, seniory, drogové zavislé, psychicky
nemocné, utecence, delikventy, atd., pod spoleénym nazvem socialné vylouceni. Dale
zde popsal, ze je nutné tyto lidi nejen 1€Cit, pomahat jim a rehabilitovat, ale také

socidlnimu vylouceni pfedchazet (Lenoir 2010).
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V 80. a 90. letech se tento vyraz zacal uzivat hlavné v zapadoevropskych
zemich, aby zastoupil termin chudoba, ktery dostate¢né nezohlediiuje problém
socidlnich vztahti, ale evokuje pouze nedostatek hmotnych zdroji (Hirt, Jakoubek,
2006). Chudoba je chapéana jako nedostatecné uspokojeni zékladnich Zivotnich potieb,
kdy hlavnim divodem je nedostatek prostiedkli potfebnych k tomuto uspokojeni. To, ze
pojmy socialni vylouceni a chudoba jsou rozdilné, dokazuje, ze vSichni chudi nemusi
byt nutné socidln¢ vylouceni (napt. dobrovolna chudoba) a vSichni socialné vylouceni
nemusi byt zdkonité¢ chudi (napt. pobyt ve vézeni) (Janouskova, Ned€lnikova, 2008).

Celosvétove se chudoba dle odhadu tyka priblizné jedné tietiny obyvatel planety
Podle poslednich dostupnych tdaji Eurostatu a Ceského statistického ufadu dosahla
v roce 2007 hodnoty 10%, zatimco primér zemi EU ve stejném obdobi ¢ini 16%. Dle
dohody clenskych stati EU v ramci boje proti chudobé, se chudoba poméiuje podle
piijmi a lidé jsou povazovani za ohrozené chudobou, pokud maji pfijmy na urovni 60
% medianu narodniho pfijmu v jejich zemi nebo piijmy nizsi. Ptihlizi se také k dalSim
ukazatellim, jako je mira nezaméstnanosti, kvalita bydleni, pfistup k vefejnym sluzbam,
podil osob, které nedokoncily Skolni dochazku a pfistup ke zdravotni péci (Evropska
komise pro zaméstnanost, socidlni véci a socidlni zacleniovani, 2010). Jak uvadi
Spole¢nd zprava o socidlni ochran¢ a socidlnim zaclenéni (2009) je mira ohroZeni
chudobou v Ceské republice jedna z nejnizsich v EU (10 %), avSak rovnéz prahova
a 6 828 EUR pro dvé dospélé osoby s dvéma vyzivovanymi osobami. Skupina pod
prahovou hodnotou ve vysi 40 % medidnového piijmu je velmi mald (2 %) a podil
chudych starSich lidi je kvali pravidelné tpravé dichodt velmi nizky (v€kova skupina
65+: 5 %). Zeny (10 %) jsou chudobou ohroZeny vice nez muzi (9 %) a rozdil se s
vékem zvySuje (v€kova skupina 65+: Zeny 8 %, muzi 2 %). Mira chudoby déti je
pomérné vysoka (16 %), ackoli je pod primérem EU. Mira ohroZeni chudobou u
nejohrozenéjSich skupin je vy$$i nez primér EU: nezaméstnani 48 % (EU 42 %),
neuplné rodiny s alesponl jednim ditétem 37 % (EU 34 %) a domacnosti se tfemi a vice

détmi 29 % (EU 25%) (Joint Report on Social Protection and Social Inclusion,2009).
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Zajimavé jsou také uidaje o mife chudoby pied zavedenim socidlnich transferti u
nas. Tato mira chudoby dosahovala 36%, po zavedeni diichodi 20% a nyni po zavedeni
vSech socidlnich transfert jiz zmiflovanych 10% (Néarodni program Evropského roku
boje proti chudobé a socialnimu vylou¢eni Ceska republika, 2010; Osoby ohroZené
chudobou v letech 2006 — 2009, 2010).

Rok 2010 vyhlasila Evropska unie jako Evropsky rok boje proti chudobé a
socidlnimu vylouceni (tzv. ,,Evropsky rok 2010%). Zakladni myslenkou projektu je
priblizit problematiku chudoby a socidlniho vylouceni nezasazené cCasti spolecnosti,
nechat promluvit takto postizené a podnitit obCany vSech zic€astnénych statd, aby se
v této oblasti angazovali (Evropa spojuje sily v boji proti chudobé a socidlnimu
vylouceni, 2009). Podle ministerstva prace a socidlnich véci ma Evropsky rok 2010 v
Ceské republice sledovat Gtyii zakladni cile, a to uznani prava lidi Zijicich v chudobé na
distojny zivot, zdiraznéni odpoveédnosti kazdého jedince za boj proti chudobé, podporu
proti chudob¢ a socialnimu vylouceni (Narodni program Evropského roku boje proti

chudobé a socialnimu vyloudeni Ceska republika, 2010).
1.1.1  Aspekty socialniho vylouceni

Dtivody vzniku tohoto jevu neboli pficiny socidlniho vylouceni se daji rozdélit
na dv¢ skupiny, na vnéjsi a vnitini. Kdy vnéjsi pfiiny socidlniho vylouceni jsou takové
vlivy, které jsou dany Sir§imi spolecenskymi podminkami nebo ovlivnéné jednanim lidi
z nezasazené Casti spolecnosti. Tyto vlivy jsou tedy nezavislé na vili a kondni osob
socialné vyloucenych a proto je sami nemohou ovlivnit, a pokud ano, tak jen velmi
obtizn¢ (Broz, Kintlova, TouSek, 2007). Pomoci téchto faktorti je stav socialniho
vylouceni utvéaien a udrzovan z venku. Vytvaii zavaznd pravidla, jejichz nedodrzovani

je sankciovano (Radostny, 2006; Smith, Stewart, 1997).
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Patii mezi né trh prace a jeho charakter, bytova politika statni spravy a mistni
samospravy, socialni politika statu, praxe mistnich samosprav ve vztahu k socidlni
oblasti, diskriminace ¢i stigmatizace nékterych jedincl na zaklad¢ charakteristik jako
rasa, etnicita, narodnost socialni status, atd. (Broz, Kintlova, Tousek, 2007). Dale také
vzdélavaci systém a medidlni diskurs (Radostny, 20006).

Vnitini pfiCiny socialni exkluze vznikaji jednanim lidi, kterych se socialni
vylouceni pfimo tyka. Ti mohou sami vlastnim jednadnim zplsobit, Zze se ocitnou
v situaci socialniho vylouceni nebo mohou jiz takto vzniklou situaci posilovat. Vnitini
pfi¢iny socialni exkluze jsou vétSinou disledkem pficin vnéjsSich, ackoliv jsou
individualni (Broz, Kintlova, Tousek, 2007). Svou finalni podobu tyto faktory ziskéavaji
az pobytem v socialné vylouceném prostiedi, kdy vlivem jejich plsobeni pfijimaji
obyvatelé lokalni pravidla a zivotni strategie za své a ukotvuji se tak v tomto prostredi
(Radostny, 2006). Patii sem ztrata pracovnich navyki pfi dlouhodobé nezaméstnanosti,
dlouhodoba neschopnost hospodatit s penézi a dostat svym finanénim zévazkim,
orientace na okamzité uspokojeni potieb vyplyvajici z dlouhodobé frustrace, apatie a
nizka motivace kfeSeni problémt atd. (Broz, Kintlova, Tousek, 2007). Existuji
mechanismy, pomoci kterych jsou jednotlivé osoby nebo skupiny osob vytlatovany na
okraj spole¢nosti. Podle typu jednotlivych mechanismti pak hovofime o prostorovém,
ekonomickém, kulturnim, socidlnim a symbolickém vylouceni, coz jsou jednotlivé

slozky socialni exkluze (Broz, Kintlova, Tousek 2007).
1.2 Hlavni problémové oblasti osob postiZenych socialnim vylou¢enim

Chceme-li dosahnout cile price a zmapovat dostupnost a dostateCnost
zdravotnich a socidlnich sluzeb nabizenych obyvateliim socidln¢ vyloucenych lokalit
v Ceskych Budgjovicich, je nutné zjistit, s jakymi hlavnimi problémy se obyvatelé
socialng€ vyloucenych lokalit potykaji. V posledni kapitole teoretické ¢asti budou oblasti
definované v této kapitole souhrnné vztazeny na vybrané socidlné vyloucené lokality
v Ceskych Budgjovicich a vytvofi tak prostor pro vystupy z praktické &asti. Bylo
vydefinovdno 5 oblasti, které jsou povazovany organizacemi pracujicimi obyvateli
socialné vyloucenych lokalit za hlavni problémy, a to bydleni, finance, zaméstnanost,

vzdélani a zdravotni stav.
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Bydleni

Od roku 1989 se socialn¢ vyloucené lokality staly soucasti mnoha mést a obci.
Jedna se bud’ o méstskou ¢ast, ulici nebo jeden ¢i vice objektl, které jiz ztratily sviyj
puvodni vyznam a nachazi se v takové Casti mésta, ve které se neplanuje dalsi rozvoj
(Sykora, Tmelova, 2005). Dlvodem rozvoje téchto lokalit je zvySeny vyskyt
domaécnosti, které nejsou schopny zabezpecit si vlastni adekvatni bydleni, at’ uz
z ekonomickych nebo socidlnich pfic¢in. Druzstevni byty a bydleni v soukromém
vlastnictvi jsou, kdyZ odhlédneme od vyjimek, jako je napt. dédictvi, pro lidi postizené
socialni exkluzi nedosazitelné. Obecni byty jsou pro vétSinu téchto lidi také nedostupné.
V ptipad¢, Ze ziska byt do ndjmu, fesi problém jak dostat povinnostem najemce a byt si
udrzet a také Spatny technicky stav bytového fondu, kdy pronajimatelé nechtéji
investovat do oprav byt v rizikovych lokalitach a ty chatraji a stavaji se zdravotné
zavadné a technicky neodpovidajici (Janouskova, Nedélnikova, 2008). Ostatni
moznosti, které mésto Ceské Bud&ovice nabizi nemajetnym lidem je napf. socidlni
bydleni, coz je dotovana vystavba nebo rekonstrukce bytl, které jsou poté pronajimany
za niz$i Castky, nez je primérna vyse najemného v béznych soukromych najemnich
bytech. Statutarni mésto Ceské Bud&jovice v zajmu zlepieni tirovné bydleni, Zivotniho
prostiedi a vzhledu mésta zfidilo Fond podpory kvality bydleni statutdrniho mésta
Ceské Budgjovice, ktery slouzi k poskytovani pijéek na zvelebeni bytii, bytovych a
rodinnych domt, k podpofe socidlniho bydleni, k rozvoji technické infrastruktury a
ke zvelebeni prostiedi bezprostiedné souvisejiciho s bydlenim (Pijcky z Fondu podpory
kvality bydleni, 2011). Dale je mozné podat zadost o ptidéleni obecniho bytu, kterd je
schvalovana dle potfadnikového systému na zakladé¢ pfedem danych kritérii. Timto
vybérem ale také mnozi neprojdou. Ti se pak ocitaji v ubytovnach pro neplatice, kam
byvaji sestéhovani jak neplati¢i, tak vSichni socidlné neptizplisobivi a takto vznika
problém socidlné vylouc¢enych lokalit (Janouskova, Nedélnikova, 2008).

V socialné vyloucenych lokalitach je omezend socialni mobilita na vertikalni i
horizontdlni urovni tvrdi Vignal (2006). To znamend, Ze jejich obyvatelé nemaji
moznost postoupit na spolecenském zebtiCku a prestéhovat se mimo vylou¢enou

lokalitu, a to ¢asto z divodi nizkych pfijmi nebo diskriminace na trhu prace a bydleni.
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V téchto lokalitach byva Spatnd infrastruktura a dopravni obsluznost. Chybi zde
obchody, 1ékati i ufady jsou odtud daleko. Casto chybi i zakladni $kola a nejsou tu
zaddné pracovni pfrilezitosti (Co jsou socialné vyloucené lokality, 2006). Sykora a
Tmelova (2005), kteti se ve své praci zabyvaji residencni segregaci neboli segregaci
chapanou ve vztahu k bydlisti, uvadi, ze v Ceské republice ma na rezidenéni segregaci
dominantni vliv ekonomické postaveni jedinci a domadcnosti, které muze byt v
nekterych pripadech podminéno jejich etnickou piislusnosti (Rémové, mensSiny
imigrantfl). Zivot ve vylou¢ené lokalité piinasi dle BroZe, Kintlové a Touska (2007)
vyssi ekonomickou z4téz pro samotné obyvatele, ale ve svych diisledcich i pro mistni
samospravu a statni spravu. Zaroven zde dochéazi ke koncentraci vnéjSich i1 vnitinich
pri¢in socialniho vylouceni, jejimz nésledkem je posilovani a reprodukce vylouceni
jednotlivych osob. Z téchto divodii dochazi v souc¢asné dobé k naslednym snahdm se
téchto lokalit zbavit.

Nezaméstnanost

Sirovatka (2003) uvadi, Ze nezaméstnanost mize byt pokladdna za centralni
prvek celé dynamiky socialni exkluze. Marginalizace ¢i exkluze na trhu prace je
obvykle chépana jako dlouhodoba, opakovana nezaméstnanost a déale jako ptistup k
nejistym a malo placenym pracovnim mistiim, coz je na jedné strané¢ dusledkem nizké
urovné lidského a socidlniho kapitalu, stejné jako dusledkem strukturalnich
charakteristik trhli prace. Je tomu tak z vice divodi. Jednak proto, Zze v soucasnych
spolecnostech urcuje pozice na trhu prace socidlni status i moznosti spotieby a pak jeji
absence ¢i podstatné znevyhodnéni v této pozici ma zna¢né dopady na materidlni
deprivaci, psychiku a sebeuctu a na socialni vztahy postizenych lidi (Sirovatka, 2003;
Sirovatka Mares, 2008).

Osoby postizené socialnim vyloucenim, kterymi jsou u nas hlavné Romové, maji
vstup na pracovni trh ztizeny nizkou urovni kvalifikace a funkéni gramotnosti,
dlouhodobou zavislosti na socidlnich davkach, vyssim vyskytem negativnich jevl (napf.
zadluzovani se u lichvait) a u zen vysokou porodnosti, diky které¢ jsou po dobu n¢€kolika
let vyfazené z trhu prace (Zprava o plnéni narodniho programu reforem CR 2008-2010,

2010).
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Nésledkem toho je zadluZzenost a ztrata pracovnich navykt (Broz, Kintlova,
Tousek, 2007; Sverko, Galic, Sersic, 2006). Uplatnéni na trhu prace ztézuje také
stereotypizace romské menSiny. Rozumime tim pfisuzovani urcitych vlastnosti lidem,
které Casto souvisi se zkreslujici etiketizaci, nalepkovanim, myty a pfedsudky (Zpréva o
plnéni narodniho programu reforem CR 2008-2010, 2010).

Socialni vylouceni se projevuje uzavienim piistupu na primarni a sekundarni trh
prace, chudobou a naslednym uzavienim zivotnich Sanci (Broz, Kintlova, Tousek,
2007). Simek (2005) specifikuje, Ze primarnim trhem prace rozumime lepsi a
vyhodnéjsi pracovni prilezitosti, které poskytuji vétsi moznosti profesniho rastu, dale
lepsi pracovni podminky a relativni bezpeci pied ztratou zaméstnani. Sekundéarni trh
prace tvoii pracovni mista s nizsi prestizi a niz$i mzdovou Urovni, pracovni kariéra je
malo vyhodnéd a casto naruSovand obdobimi kratsi ¢i del$i nezaméstnanosti. Proces
dualizace pracovnich trhl dle Bergera a Piore (2003) rozd€luje primarni a sekundéarni
trhy prace a vytvaii socialni bariéry mezi ,,insidery a ,,outsidery”, ktefi se na téchto
segmentech trhi prace pohybuji. Sirovatka (2003) upiesiiuje, Zze proces diferenciace
rizik na primarnich a sekundarnich trzich prace probiha v zavislosti na kvalitach
lidského kapitalu, na jeho kumulaci a socidlnim ptenosu. Vlivem procesu globalizace se
zvySuji tlaky na pracovni silu v sekundarnim segmentu trhu prace a pozaduje se
prizptisobeni ve smyslu pfijeti nejistého a legislativné ¢i odbory malo ochranéného
zaméestnani s nejistou a nizkou mzdou a s nevyhodnymi pracovnimi podminkami.
Moznou a ¢asto uzivanou alternativou je Unik do neformalni Sedé ekonomiky, kterd je v
kombinaci s dal§imi ptijmy ve formé socialnich davek jist&jsi a pfijatelné;si alternativou
pro pracovni silu konfrontovanou s extrémnimi pozadavky flexibilizace (Sirovatka,
2003). U socialn¢ vyloucenych je tzv. prace ,,na ¢erno* rozsifend uvadi Hirt a Jakoubek
(2006), ale mistni ufady ji Casto toleruji, jelikoz to povazuji za lepsi alternativu, nez
pasivitu a apatii. Nelegélni prace sebou ale nese fadu rizik, jako naptiklad nedostatecna
bezpecnost prace, mozna ztrata vydélku, protoze smlouvy o praci ,,na cerno* nejsou

soudn¢ vymahatelné, stava se, ze zaméstnavatel odmitne zaplatit a neni dovolani.
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Stim se poji dalsi riziko, vznika poptavka po autorité, kterd by vymadhala
dodrzovani téchto
smluv, a tim umoziiuje vznik riznym gangim a mafii. Déale prace ,na Cerno* je
vétsinou nekvalifikovana a stézuje piechod do kvalifikovaného sektoru.

Opatienim vedouci ke zlepSeni situace na trhu prace jsou finan¢ni dotace, které
jsou poskytovany z Evropského socidlniho fondu. Konkrétné pak jde o realizaci
Operacniho programu Lidské zdroje a zaméstnanost, ktery se zameétuje na aktivni
politiky trhu prace, podporu socidlni integrace a socialnich sluzeb a integraci socialné
vyloucenych skupin na trhu prace. Integrovany operacni program pak feSi pilotni
projekty zaméfené na problematiky romskych komunit (Zprava o plnéni ndrodniho

programu reforem CR 2008-2010, 2010).

Finanéni situace

Jak uvadi Nédélnikova a kol. (2007), je mezi obyvateli socidlné¢ vylouc¢enych
lokalit mnoho osob, které se diky nedostatku finan¢nich prostredkii dostavaji do situace
neplati¢h. Dochazi tak k zadluZeni nebo piedluzeni rodin. Dle zadkona ¢. 328/2006 Sb., o
upadku a zplsobech jeho feSeni (insolvencni zakon), se o piedluzeni jedna tehdy,
jestlize ma osoba vice véfitell a jestlize jeji splatné zavazky jsou vyssi nez jeji majetek.
Predluzeni mtze byt po splnéni podminek vyjmenovanych v § 256c¢ trestniho zédkona i
trestnym ¢inem.

Khazal (2008) vysvétluje, ze piedluzeni je jevem, ktery se vaze k nejchudsim
slozkam obyvatelstva, ale stale vice postihuje také sttedni spolecenskou tiidu, ktera tak
rozsifuje fady vyloucenych, osob bez domova, zebraki a lidi zavislych na charité. Na
trhu se pohybuji nepouceni a financné negramotni spottebitelé, ktefi nejsou pravnim
systétmem dostate¢n¢ chranéni prfed podnikatelskymi praktikami a vlastnimi
neuvazenymi rozhodnutimi. Ve méstech je relativné snadna dostupnost vSeho a lidé
jednoduseji podléhaji lakadlim z televiznich reklam a super vyhodnym nabidkdm
nejruznéjsich zprosttedkovatelli. Peterkova a Jiranek (2008) popisuji, ze pokud dojde ke
konfliktu s véfitelem kvali nesplaceni zéavazkl, casto musi socialn¢ slabi celit

nepiijemnému vymahani penéz.

-18 -



Jejich hlavnim pfijmem jsou Casto socialni davky, které se stdvaji Castecné
predmétem exekuce ve prospéch véfitele. Mlize dojit k vystéhovani rodiny dluznika,
jelikoz nejsou schopni zaplatit ani bydleni ani uspokojovat zakladni potfeby, v dusledku
¢ehoz jsou jim ndsledné odebrany déti do ustavni péfe. Obvykle dochazi k rychlému
spoleCenskému propadu dluznika na dno spolecnosti a nasleduje jeho dlouhodobé
socialni vylouceni. Chudoba a socialni vylouceni, které nastalo vlivem zadluzeni, miize
mit podle Peterkové a Jiranka (2008) za nésledek zvySenou trestnou cinnost nebo
ekonomicko-existencni migraci. Naptiklad migrace Romu ze Slovenska do azylovych
zafizeni v CR nebo nedavna migrace deskych Romii do zemi zapadni Evropy a Kanady,
se da povazovat za ut€k dluznikl pfed vymahanim dluht.

Hanouskova, Koubova, Némecek (2010) uvadi, ze dluhy, které neni Clovek
schopen splacet, je mozné feSit bud’ dohodou s vétiteli na piijatelnych splatkovych
kalendarich, kdy jsou domluveny meési¢ni splatky, které je dluznik schopen splacet.
Druhou moznosti je tzv. oddluzeni. V ptipadé osobniho tpadku nebo hroziciho upadku
a splnéni zdkonem danych podminek, jako je béhem 5 let splatit minimaln€ 30% dluhu,
mit pohledavky u vice véfitelt a po terminu splatnosti alespon 30dni, insolven¢ni soud
rozhodne o oddluzeni. Soud urci vysi splatek, které je dluznik povinen splacet po dobu
peti let. Po uplynuti této lhity a dodrzeni vSech zidkonem danych podminek a
povinnosti, je zbytek dluhu odpustén. Socidln¢ vyloucené osoby na oddluzeni ale ve
vetsing pripadlt nedosahnou. Hlavni pfi¢inou je nezaméstnanost, tudiz nemaji staly
piijem, ktery by garantoval moznost splaceni soudem urcenych splatek a podminku

splaceni minimalné 30% dluhu.
Vzdélanost

V soucasné dob¢ jsou romské deti vzdélavany mimo hlavni vzdélavaci proud,
nasledkem &ehoz vyriistd dal$i generace socialné vyloutenych (Cermédk, 2010).
Naprostéa vétsina romskych déti nenavitévuje zadné piedskolni zafizeni, uvadi Sotolova
(2008) a Grey (2003)a pii nastupu na zakladni skolu, tedy v Sesti letech, se dité poprvé
setkava s cizim, Casto nepratelskym prostfedim, se kterym se musi vyrovnat samo bez

rodiny a komunity, na které bylo do té doby zavislé.
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Romské déti také nemaji takovy zaklad znalosti a dovednosti, ktery ucitel od
ditéte v prvni tfidé ocekava, protoze jim ho tradi¢ni romskéd vychova, kterou jsou
ovlivitovany od narozeni, nedava. Rada romskych déti tak kon¢i v zakladnich $kolach
praktickych, které jsou urené pro déti s mentalnim postizenim. Knopp a Bila (2011)
vzpominaji, Ze v roce 2007 odsoudil Evropsky soud pro lidska prava Ceskou republiku
za diskriminaci romskych déti, jelikoz Cesko svym rozsudkem uznal vinnym z poruseni
prava na vzdélani u 18 romskych déti, které byly nepravem piefazeny do byvalé
zvlastni Skoly. Diskrimina¢ni segregaci na $kolach potvrzuji kromé Svefepy (2010b) i
dalsi Setfeni. Napiiklad Setfeni Ustavu pro informace ve vzdélavani, dokézalo, Ze
praktické Skoly navstévuje vice nez 27% vSech romskych déti. Pfitom neromské déti
jsou zde jen 2 ze sta, jak to také odpovida statistickému vyskytu mentalni retardace v
kazdé populaci. Z $etfeni Ceské $kolni inspekce uvadi déle Svefepa (2010a) vyplyva, Ze
v nékterych krajich tvoii romské déti vice nez polovinu zéka s diagnézou lehkého
mentalniho postizeni. Ke stejnému nézoru se ve svém stanovisku z dubna 2010 ptiklonil
1 ombudsman Otakar Motejl.

Na druhou stranu vzdélani nezaujimé na hodnotovém zebiicku Romi vyznamné
postaveni, informuje Cermak (2010). At uz zdavodd historickych a kulturnich
zkuSenosti, odlisSné motivace, jiné zivotni strategie jedince, rodiny i celé komunity nebo
z diivodu diskriminace. Sotolovéa (2008) dodava, ze Romové jsou orientovani hmotné a
jejich hlavni snahou je vyrovnat se po vngjSi strance majoritni spolecnosti. Cestu
vzdélani k tomu vSak nevoli, jelikoZ stale panuje neptatelstvi a nedlivéra ke Skolstvi a
ekonomickd prestiz na konci této cesty neodpovidd jeji naroc¢nosti. To potvrzuje
i posledni vyzkumu Ceského statistického ufadu, ze kterého vyplyva, Ze v romské
komunité je nejméné vzdélanych osob ze vSech mensin Zijicich na tzemi nasi republiky.
Mezi Romy starSich patnacti let ma 65,4% zakladni vzdé€lani, 17,3% stfedni a u¢novské
vzdélani, 5% uplné stiedni a 1,6% vysokoskolské vzdélani (Narodnostni slozeni
obyvatelstva, 2006). Cermak (2010) také sdéluje, ze Ministerstvo $kolstvi mladeze a
télovychovy podporuje projekt realizovany Ligou lidskych prav o. s., ktery se nazyva

Férova skola.
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Hlavnim cilem tohoto projektu je pfispét k vybudovani a zaruceni takového
systému zakladniho vzdé€lavani, ze kterého nebude nikdo vyfazovan mimo hlavni proud.
Projekt je urcen pro déti se specialnimi vzdélavacimi potiebami, tedy nejen na déti z
etnickych mensin, ale 1 déti zdravotné postizené. ZlepSeni situace socidln¢ vyloucenych
nebude pfinosem pouze pro né, ale bude mit vyznam pro celou spole¢nost. Pokracujici
segregace romskych zakd do $kol pro déti s mentilnim postizenim, podle Svefepy
(2010a) znamena miliardové ztraty pro celou ¢eskou ekonomiku. Tyto nédklady dosahuji
podle zpravy Svétové banky z roku 2009 nejméné 16 miliard korun ro¢né, koalice
nevladnich organizaci Spole¢né do Skoly se ale domniva, Ze ve skute¢nosti mohou byt
az dvojnéasobné, jelikoz Svétova banka vychazela z vyrazné¢ podhodnocenych udajt o
podtu socialng vylou¢enych Romil. Ale mysleme i do budoucna vyziva Cermak (2010).
Zamezenim pokracujiciho socidlniho vylouceni hned na pocatku Skolni a predskolni

dochazky se snizi ndklady na davky socialni péce piiStim generacim.
Zdravotni stav

Maryskova (2010) tvrdi, ze Romové nepovazuji zdravi a prevenci za piilis
dualezité, proto se zdravi dostava do pfedmétu zdjmu az v dob¢€ rozvoje nemoci, kdy se
stava jen velmi tézko ovlivnitelnym preventivnimi aktivitami. Pokud béhem lécby
symptomy odezni, vSechna opatieni a doporu€eni piestanou dodrzovat, jelikoz se
domnivaji, ze choroba zmizela. Jak uvadi Nesvadbovéa, Sandera a Haberlova (2009),
zdravotni stav ovliviiuje fada pfidruzenych problémt. Nékteré souviseji 1 se zivotem
v socidlné vylouc¢enych lokalitdch napft. Spatny stavebné technicky stav jejich domova,
kde se v hojné mife Casto vyskytuje vlhkost a plisné, riizni $ktdci jako pfenaseci chorob
aj., také je ovlivnén dlouhodobé vykondvanou fyzicky naroCnou praci, ktera je nékdy
vykonavana ve zdravotné¢ zavadném prostfedi a pak v neposledni fad¢ 1 vyskytem
socialné patologickych jevil, které jsou propojené s vyskytem zavaznych infekénich
chorob, s intoxikacemi. K vyskytu nemoci pfispivd casto 1 stres zplisobeny
kazdodennimi starostmi. Nesvadbova, Sandera a Haberlova (2009) ve svém vyzkumu
definuji nejCastéjsi zdravotni potize Romu. Nejcastéji se vyskytuje migréna a bolesti

hlavy, vysoky krevni tlak, deprese a vysokd hladina cholesterolu.
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Ze stejného vyzkumu také vyplyva, Ze Romové maji relativné velkou spotiebu
1ékti. Nejcastéji uzivaji 1éky tlumici bolest nebo horecku a déle pak na bézna
onemocnéni jako jsou virdza, bolest v krku, ryma atd. Tyto 1éky bere jedna tietina az
dvé pétiny Romd. K relativné ¢asto uzivanym patfi jesté kromé vitamin nebo minerald,
1éky na uklidnéni, krevni tlak a zazivani.

Dle Kajanové (2009) je mozné zdravotni dusledky exkluze identifikovat v
souvislosti s jednotlivymi jejimi slozkami (viz kapitola 1.1.1). Tyto slozky koresponduji
s problémovymi oblastmi vyspecifikovanymi pro tento vyzkum (viz vyse). Ekonomické
vylouceni se stejné tak jako nezaméstnanost projevuje zvySenou mirou stresu,
omezenim vydaji za kvalitni stravu a jiné materidlni prostfedky, ale také sniZzenou
moznosti financovat nekteré 1éky a typy zdravotnickych sluzeb.

Zhorsenou dostupnost 1ékaiské péce piedstavuje vylouceni prostorové, které je
spojeno s bydlenim. Dle projektu Midghealthnet- Dostupnost zdravotni péce (2009),
ktery je zaméfen na vytvofeni systematické databaze poznatkli o zdravi migrantii a
mensin v EU, je dostupnost zdravotni péce vyrazné ovliviiovana socialnim postavenim
jednotlivce. Je proto zvlaste dulezité zajistit dostupnost zdravotni péce znevyhodnénym
a zranitelnym skupinam, ke kterym patii také migranti a pifislusnici etnickych mensin.
Pro menSiny je charakteristické, ze jejich vzorce chovani a zdravotni potfeby se od
majoritni spolec¢nosti lisi. Pokud tato specifika nejsou respektovana a zdravotnické
sluzby nejsou pfizplisobeny jejich potfebam, nelze tyto sluzby povazovat za zajisténé.
Dusledkem miiZze byt zhorSovani zdravotniho stavu, nartst invalidity a nelze vyloucit
ani predcasna umrti. Dle Kajanové (2009) prostorové vylouceni v kombinaci
s diskriminaci znamena i redlné mensi Sanci napt. na zménu Iékare.

Kulturni a socialni vylouceni, do kterého se d4 zahrnout 1 oblast vzdélani, mize
determinovat nizké pové€domi o moznych rizicich, pfi¢innych souvislostech a
nasledcich spojenych se zdravotnim stavem a také o siti zdravotnich a socidlnich sluzeb

v regionu.

-22-



1.3 Soutasna situace ve vybranych sociilné vylou¢enych lokalitach v Ceskych

Budéjovicich

Poté, co bylo definovano, jaké problémové oblasti nejcastéji obyvatele socialné
vylou¢enych lokalit trapi, je tfeba osvétlit soucasnou situaci vybranych socialné
vylougenych lokalit v Ceskych Bud&jovicich. Nastindnim soucasné situace, se oziejmi
divody potieby zdravotnich a socialnich sluzeb ve vybranych socidlné¢ vyloucenych
lokalitach v Ceskych Bud&jovicich. Zdravotni a socidlni sluzby budou charakterizovany
v nasledujici kapitole.

V letech 2005 - 2006 byl zrealizovan projekt Ministerstva prace a socidlnich
véci ,,Analyza socialné vyloucenych romskych lokalit a absorpéni kapacity subjektt
plisobicich v této oblasti, ktery detailn¢ zmapoval tyto lokality nachazejici se na izemi
Ceské republiky. Bylo zjiténo 310 socialné vyloudenych lokalit, a to v 167 obcich. V
JihoCeském kraji se nachazi 16 socialné vyloucenych lokalit v 11 obcich a konkrétné na
tizemi Ceskych Budgjovic se dle tohoto vyzkumu vyskytuji tfi vyznamné socialné
vyloucené lokality (Interaktivni mapa socidln¢€ vyloucenych nebo socidlnim vyloucenim
ohrozenych romskych lokalit v CR, 2006). Dle tohoto zdroje je charakterizovana

soucasna situace v prvnich tiech lokalitach.
1.3.1  Lokalita I. — sidlisté Mdj (ulice V. Volfa)

Lokalita 1. je c¢ast sidlisté, které se nachazi v periferii mésta. Prostorové
vylouceni neni v tomto piipadé zadné, protoze ve stejnych nebo okolnich panelovych
domech bydli i1 socialné nevylouceni obyvatelé. Obcanska vybavenost je v této lokalité
dobré, dostupné jsou jak obchody a doprava, tak i Skolni a ptfedSkolni zafizeni a
zdravotnicka zafizeni. Vlastnikem Casti byth je stavebni bytové druzstvo, ¢ast byt si
obyvatelé odkoupili do osobniho vlastnictvi a nékteré byty jsou v majetku mésta. Stav
domt je bezvadny, ale jelikoz tyto domy nejsou udrzované a opravované, jsou od
ostatnich rozpoznatelné na prvni pohled (chybi nova fasdda, neudrzované spolecenské
prostory, rozbit¢ schranky,...). Domy jsou vybaveny standardni vybavou, ale

problémem je, Ze jsou Casto pielidnéné.
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Sidlisté je jedno znejmladSich a nejvétSich (co do poctu obyvatel) ve mésté.
Bylo postaveno v 80. letech v souvislosti s vystavbou jaderné elektrarny v Temeliné€ a v
roce 2001 zde zilo 27 733 obyvatel. Po roce 1989 sem byli v diisledku privatizace a
restituci sest€éhovani Romové z méstskych bytl z centra mésta. Lokalita tedy vznikla
dlouhodobym fizenym sest€éhovanim, které bylo doprovdzeno 1 sest¢hovanim
piirozenym, a to za piibuznymi nebo z divodu nizSich Zivotnich nakladi. Zejména ve
dvou ulicich, které jsou povazovany za hlavni centrum socidlniho vylouceni v této
lokalité, jsou byty téméf neprodejné. JelikoZ jsou z tohoto diivodu nabizeny pod cenou,
jsou obydlené pievazné Romy, pro které je toto bydleni lukrativni a maji tendence stale
se sem piistchovavat. Naopak pfisluSnici majoritni spolenosti maji v soucasnosti
tendenci se z lokality odstéhovavat. Pfi pokracovani soucasného trendu by se lokalita
mohla stat ¢isté romskou

Mira nezaméstnanosti romskych obyvatel lokality v roce 2006 byla asi 85%.
Nejcastéjsimi zpisoby obzivy jsou stejn¢ jako i1 v nékterych nésledujicich lokalitach
prace "nacerno", hodné lidi je na matetské dovolené, v invalidnim dichodu nebo
pobiraji ptispévek péce o osobu blizkou. Nékolik osob je méstem zaméstnavano na
VPP.

Z problémovych jevii se zde vyskytuji problémy sdrogami u mladeze
(marihuana, toluen, medikamenty v kombinaci s alkoholem), ojedinéle gamblerstvi,
Casté zadluzovani u firem ptjcujicich na vysoky urok. Ojedinéle obyvateli provozovana
prostituce (v nékterych piipadech piimo v bytech), distribuce drog, lichva (pfimo
v lokalité zije lichvar), kradeze (zejména za icelem zajisténi prostiedkl na drogy).

Zakladni skola pobliz lokality ma nalepku ,,romska Skola®, coz je divodem, proc
se podil neromskych déti se snizuje. Ve $kole funguje program "Skola na miru", ktery
spociva v déleni zaki na I. stupni do skupin podle vzdélavacich potieb (matematiku a
cesky jazyk uc¢i oddélen€). Na skole jsou dale 3 rekvalifikovani asistenti pedagoga, kteti
zajistuji individualng doucovéani. Skola dale poskytuje 20 krouzkd, které navstévuji
pouze je romské déti z prvniho stupné, a to jen vyjimecné. (Mapa socialné vyloucenych
nebo socialnim vylouéenim ohrozenych lokalit v CR, Ceské Bud&jovice - Lokalita A,

2006).
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1.3.2  Lokalita Il. — OkruZini

Lokalita II. je méstska ubytovna pro neplatiCe, kterd se nachazi na okraji
prumyslové zony v periferii mésta. Vznikla vroce 2003 fizenym sest€chovanim
neplati¢tt do budovy byvalého primyslového podniku. Prostorové vylouceni je zde
ziejmé, v okoli nevyskytuji zadné obytné domy, pouze sidla firem a primyslové haly.
Nejblizsi socidln€ nevylouceni obyvatelé ziji ptiblizné¢ 100 metrti od objektu. Obcanska
vybavenost lokality je Spatna, vétSina sluzeb se nachazi v centru mésta, kam musi
obyvatelé lokality bud’ dojizdét méstskou dopravou (15 min) nebo dojit pésky (cca 30
min).

Stav objektu je bezvadny, pravidelné udrzovany, bezpecnostni agentura zajist'uje
ostrahu objektu a hlida, aby nedochazelo ke svévolnému piist¢hovani dalSich osob a
prelidnéni objektu. K dispozici jsou zde byty 1+1 ¢i 2+1 se standardnim vybavenim,
¢imz jsou zde chépany spolecné sprchy na patie, které jsou na Zetony a spolecné¢ WC
pro dvé domacnosti. Dale do budovy neni zaveden plyn. Vlastnikem nemovitosti je
obec a obyvatele tvoii osoby, které maji vici méstu dluhy z minulosti. Ale ty stale
narustaji, jelikoz se zde neplati¢stvi vyskytuje 1 v soucasnosti. V disledku toho doslo jiz
k n&kolika soudnim exekucim. Sance na ziskani bydleni v jiné &asti mésta je velmi mala

Mira nezaméstnanosti romskych obyvatel lokality v roce 2006 byla odhadem
90%. Mezi zpusoby, jakymi si zabezpecuji obZivu, jsou prace "na €erno", kdy hlavné
muzi v produktivnim véku délaji naptiklad kopacské, pomocné stavebni a tklidové
prace a nékolik osob zaméstndvano méstem na VPP. Hodné lidi v lokalité¢ je na
matetské dovolené, v invalidnim diichodu a pobiraji piispévek péce o osobu blizkou.

Z problémovych jevi se v lokalité vyskytuje gamblerstvi, ojedin€le konzumace
drog a obcasné kradeze u mladeze. Alkoholismus se zde diky ostraze objektu
nevyskytuje. Velkym problémem je zadluZenost u firem poskytujicich ptijcky na vysoky
urok.

Pobliz lokality je malotfidni zakladni Skola s 1. stupném. Kromé déti z lokality,
které jsou vnimany jako "hufe prizpusobivé", do Skoly dochdzeji romské déti z okoli,

jejichz podil na Skole se snizuje, protoze je rodice zapisuji jinam.
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Ve skole piisobi asistentka pedagoga (pasobi vMS i ZS)ktera zajistuje
individualni dou¢ovani. ZS nabizi zdarma 5 krouzk®, ale ty déti z lokality nevyuzivaji
(Mapa socialné vylouéenych nebo socialnim vyloudenim ohrozenych lokalit v CR,

Ceské Budgjovice - Lokalita B, 2006).
1.3.3  Lokalita II1. — Pekarenska

Lokalita III. se nachazi v ulici Pekarenska. Jedna se o starsi panelovy dim s byty
pro socialné slabé. Vlastnikem nemovitosti je mésto Ceské Bud&jovice, které najemctim
pronajima byty v tomto domé na dobu urcitou.

Diim stoji v méstské ¢tvrti za pramyslovou zénou. Pomoci prostfredku MHD trva
cesta do pfiblizn€ 15 minut. Prostorové vylouceni je v této lokalité¢ castecné. V okoli
domu nejsou obytné budovy, pouze primyslové haly a sidla firem a nejblizsi socialné
nevylouceni obyvatelé ziji cca 300 metri od lokality. Obcanska vybavenost lokality je
Spatnd, protoze vétSina sluzeb je dostupna v okolnich ¢tvrtich a v centru mésta, ale
piimo v lokalité je jich poskytovéano jen velmi malo.

Celkové dim nevykazuje znamky zavazného poskozeni, ale spole¢né prostory a
dvefe jsou v zanedbaném stavu. V celém domé se nachazi 29 malometraznich byta.
Kazdy byt o vyméte 24 m?. Stav nckterych byt neni dobry, jsou vlhké a vyskytuje se
zde plisen. Kazdy byt je opatfen standardni vybavou, pficemz jednotlivé byty jsou
vybaveny rozdilné. V nékterych nejsou koupelny.

Lokalita vznikla diky fizenému sest¢hovanim. Né&kdy vyuzivaji moznost
nast¢hovani i obyvatelé¢ méstské ubytovny pro neplatice (viz lokalita II.). Pocet obyvatel
se v urcitych obdobich zvysuje diky dlouhodobym navstévam piibuznych.

Mira nezaméstnanosti romskych obyvatel lokality v roce 2006 byla dle odhadu
85%. Velké procento zen v lokalit¢ je na matetské dovolené. Neéktefi muzi
v produktivnim v€ku pracuji "na Cerno", nejcastéji se jedna o kopacské, pomocné
stavebni a uklidové prace. Dale si také ptivydélavaji napt. sbérem kovl a rozebirdanim
vrakii aut. Vroce 2006 bylo 10 osob zaméstndvano méstem v ramci VPP. Velkd

¢ast obyvatel je také na invalidnim diichodu a pobiraji ptispévek péce o osobu blizkou.
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Problémovymi jevy vyskytujicimi se v lokalité¢ je provozovani prostituce, v
nekterych ptipadech pifimo v bytech, i kdyz jen ojedinéle. Byla zaznamenana distribuce
drog, lichva (lichvar bydli nedaleko od lokality), také kradeze, zejména za ucCelem
zajisténi prostfedkl na drogy. Ojedinéle se zde vyskytuje gamblerstvi, problémy
s drogami a alkoholem. Nejcast¢jSim problémem je zadluzovani u firem pijcujicich na
vysoky urok a nasledné exekuce socialnich davek.

V lokalit¢ je zakladni Skola, kterou navstévuje 11-20% romskych zakda.
Romskym zakiim je k dispozici asistentka pedagoga, ktera se vénuje doucovani déti z 1.
stupn€. Détem z druhého stupné nabizeji individudlni doucovani jednotlivi pedagogové,
ZS déle provozuje 16 zajmovych krouzkii, ale déti z lokality tyto moZnosti vyuZivaji jen
ojedinéle (Mapa socialn¢ vyloucenych nebo socialnim vyloucenim ohrozenych lokalit

v CR, Ceské Budgjovice - Lokalita C, 2006).
1.4 Vymezeni socidlnich a zdravotnich sluzeb

Tato kapitola definuje, co je pro ucely vyzkumu povazovano za socidlni a
zdravotni sluzby. Vytvoii se tak jasny, metodicky podlozeny ramec sluzeb, ktery bude
vyuzit pro vlastni vyzkumné Setfeni. Sluzby jsou piedstaveny nejprve obecné a poté
konkrétnd vztazeny na mésto Ceské Budg&ovice. Tato kapitola se také vénuje
poskytovatelim socidlnich sluzeb, kteti jsou do vyzkumu taktéz zapojeni. Ke kazdé

socialni sluzbg, jsou uvedeni piisluini poskytovatelé ptisobici v Ceskych Budgjovicich.
1.4.1  Socidlni sluzby

Jak tika zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéch, socialni sluzba je ¢innost
nebo soubor ¢innosti, jimiz se zajiStuje pomoc a podpora osobdm v nepiiznivé socialni
situaci za ucelem socialniho zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni. Rozsah a
forma pomoci musi zachovavat lidskou diistojnost a musi byt zajisténo dodrzovéni
lidskych prav a zakladnich svobod. Socidlni sluzba dale musi vychazet z individualné
urcenych potieb osob, plisobit na osoby aktivné a motivovat je k ¢innostem, které vedou

ke zlepSeni jejich nepiiznivé socialni situace a zabranovat jejich socidlnimu vylouceni.
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V zakon¢ o socidlnich sluzbach dale najdeme, ze socidlni sluzby zahrnuji
socidlni poradenstvi, sluzby socidlni péCe a sluzby socialni prevence. Kazda tato
skupina obsahuje jesté¢ konkrétni vycet jednotlivych sluzeb. Celkem je definovano 33
socialnich sluzeb. Socidlni sluzby jsou poskytovany v riiznych formach. Pobytové jsou
sluzby spojené s ubytovanim v zafizeni socidlnich sluzeb. Ambulantnimi sluzbami se
rozumi sluzby, za kterymi osoba dochéazi nebo je dopravovana do zatizeni sociadlnich
sluzeb, kde soucasti sluzby neni ubytovani. A posledni formou jsou sluzby terénni, které
jsou osob¢ poskytovany v jejim piirozeném prostiedi.

Cilem socialnich sluzeb, ktery definuje zakon o socialnich sluzbach a vyhlaska
505/2006 Sb., k provedeni zdkona o socidlnich sluzbach, je mimo jiné podpora rozvoje
a zachovani sobéstacnosti uzivatele, navrat do vlastniho domaciho prostfedi, obnoveni
nebo zachovani piivodniho Zivotniho stylu, umoznit uzivatelim v co nejvétsi mozné
mife vést samostatny zivot diky rozvoji vlastnich schopnosti a snizovani socialnich a
zdravotnich rizik souvisejicich se zpiisobem Zivota uzivateld. K dosahovani téchto cilt
jsou stanoveny zékladni Cinnosti, které jsou definovany konkrétné pro kazdou sluzbu.
Jedna se naptiklad o pomoc pii zvladani béznych tkonii péce o vlastni osobu, pomoc pii
osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poskytnuti stravy nebo
pomoc pfi zajisténi stravy, vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti, poradenstvi atd.
Obsah zéakladnich Cinnosti u jednotlivych druhii socialnich sluzeb stanovi provadéci
piedpis.

Zakon €. 108/2006 Sb. a dale upravuje 1 vysi thrad za jednotlivé ¢innosti, ktera
je vyhlaskou 505/2006 Sb. regulovana tak, aby sluzby byly pro uZivatele finan¢né
dostupné. Zakladni princip uhrady nédkladi za poskytnuté sluzby je ten, ze k uhradé
nakladii za poskytnutou péci je urcen piedevsim piispévek na péci a uhradu za pobyt a
stravu hradi uZivatel ze svych piijmi. V pfipadech, kdy piijmy uzivatele sluzby
nepostacuji na uhradu nakladiit ma poskytovatel pravo pozadovat podil na thradé za

sluzby 1 od tzv. osob povinnych vyzivou vici uzivateli sluzby (manzel, manzelka, déti).
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V pobytovém zafizeni je Uhrada za péci automaticky stanovena ve vysi
prispévku na péci a v ostatnich ptipadech je thrada za péc¢i dojednana smlouvou podle
rozsahu a intenzity ukont, které poskytovatel osobé zabezpecCuje. Vzdy vSak musi
uzivatelim pobytovych sluzeb zlstat alespon 15% jejich pfijmu.

Poskytovateli socidlnich sluzeb jsou izemni samospravné celky a jimi zfizované
pravnické osoby, dalsi pravnické osoby, fyzické osoby a ministerstvo a jim zfizené
organizacni slozky statu, které maji k této Cinnosti opravnéni dle zakona ¢.108/2006
Sb., o socialnich sluzbach. Mezi poskytovatele socialnich sluzeb se netfadi rodinni
piislusnici ani jiné osoby, které pecuji o své blizké ¢i jinou osobu v domacim prostiedi.
Vsichni poskytovatelé¢ socialnich sluzeb jsou uvedeni v Registru poskytovatelt
socialnich sluzeb (2007), ktery zabezpecuje ochranu pted neopravnénym a neodbornym
poskytovanim socidlnich sluzeb. Dle tohoto Registru socidlnich sluzeb (2007) se v
okresu Ceské Budgjovice nachazi 319 poskytovateld socidlnich sluzeb. Nejvice
poskytovatelll se zabyvad odbornym poradenstvim, konkrétné¢ 63. Naopak nejméné
zastoupené, tedy vyskytuji se pouze jednou, jsou interven¢ni centrum, centrum dennich
sluzeb a podpora samostatného bydleni.

Pro tento vyzkum jsou kli¢ovi poskytovatel¢ socialnich sluzeb, ktefi pracuji

s obyvateli socialné vylougenych lokalit v Ceskych Bud&jovicich.

1.4.2  Socidlni slusby poskytované v socialné vyloucenych lokalitich mésta Ceské

Budéjovice — socialni poradenstvi

Jak bylo zjisténo ze Stfednédobého planu rozvoje socialnich sluzeb
v Jihoc¢eském kraji na obdobi 2011-2013 a z Rozvojového plénu statutdrniho mésta
Ceské Budgjovice v oblasti socialnich sluzeb na obdobi 2008-2013, jsou v socialné
vyloucenych lokalitich na tzemi mésta poskytovany sluzby socialni poradenstvi a
socialni. Zakon o socidlnich sluzbach definuje socialni poradenstvi, které zahrnuje
zéakladni a odborné socidlni poradenstvi. Zakladnim socidlnim poradenstvim se rozumi
poskytovani potiebnych informaci, které ptispivaji k feSeni neptiznivé socialni situace.
Patfi mezi zékladni cCinnosti pifi poskytovani vSech druhii socialnich sluzeb a

poskytovatelé socidlnich sluzeb jsou vzdy povinni tuto ¢innost zajistit.
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Odborné socialni poradenstvi se 1i8i tim, Ze se zamétuje na potieby jednotlivych
okruhii socialnich skupin osob, a to v obfanskych poradnach, manzelskych a rodinnych
poradnach, poradnach pro seniory, poradnach pro osoby se zdravotnim postizenim,
poradnéch pro obéti trestnych ¢inti a domaciho nasili. Dale zahrnuje socialni praci s
osobami, jejichZ zplisob zivota mize vést ke konfliktu se spolecnosti a jeho soucasti je i
ptjcovani kompenzacnich pomucek. Zakladnimi cCinnostmi této sluzby jsou
zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim, socidlné terapeutické ¢innosti,
pomoc pii uplatiiovani prav, opravnénych zajmul a pii obstaravani osobnich zalezitosti
(Zékon ¢. 108/2006 Sb., o sociélnich sluzbach).

NiZe jsou vyjmenovani a charakterizovani poskytovatelé socidlniho poradenstvi,

kteti ptisobi v Ceskych Budgjovicich.

Diecézni charita Ceské Budé€jovice - Poradna Eva pro Zeny a divky v nouzi

Poradna Eva nabizi své sluzby Zendm a divkam, které aktudlné pobyvaji na
uzemi JihocCeského kraje, jsou star$i 16 let, a které se nachazeji z nejriznéjSich divodii
ve slozité Zzivotni situaci a citi, Ze potiebuji radu, pomoc a podporu. Podpofit
uzivatelky sluzby tak, aby se dokazaly lépe orientovat ve svych pravech i povinnostech
a aby se posilily jejich schopnosti zvladnout situaci, v niZ se ocitly, je hlavnim smyslem
a cilem této sluzby. Poradna poskytuje odborné socidlni poradenstvi ambulantni formou
v kancelarich Poradny Eva. V ptipad¢ potfeby mlze pracovnice po domluvé dochazet i
do rodiny. Sluzba je poskytovana bezplatné, a pokud si klientka pieje i anonymné
(Poradna Eva-socidlni poradenstvi, 2011; Priivodce socidlnimi sluzbami v Jihoeském

kraji, 2010).

Obcanska poradna pii JihoCeské rozvojové o.p.s.

,Poslanim Obcanské poradny pii JihoCeské rozvojové o.p.s. je pomoci klientim
lépe se orientovat ve svych pravech a povinnostech a ve spolupraci s obcanskou
poradnou nebo prostfednictvim sité dostupnych sluzeb nalezli feSeni své situace.” Cilem
sluzby je klient, ktery se 1épe orientuje ve své situaci, znd sva prava a povinnosti, je
informovdn o moznostech feSeni a umi vyjadfit své potieby a prani. Sluzba je

poskytovana kazdému bez omezeni véku.
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Ohledn¢ déti to vSak neznamend, Ze muze pomoci zdkonnému zastupci fesit
problém jeho ditéte, ale neposkytuje poradenstvi pro déti. Nezletili jsou predany
krizovému centru, nebo na OSPOD. Obcanska poradna své sluzby poskytuje bezplatné
a ambulantni formou ve svém sidle (Privodce socialni oblasti mésta Ceské Bud&jovice,
2011; Popis realizace socialni sluzby odborného socialniho poradenstvi v Obcanské

poradné pti JihoCeské rozvojové o.p.s., 2011).

Jihoéeskda RUZE. Poradenské centrum — rovné Sance pro vSechny

Poskytuje socialni sluzbu socialni poradenstvi, ambulantni a terénni formou pro
uzivatele od 18 let. Kromé& osob zijicich v socidlné vyloucenych komunitach se
zaméfuje 1 na etnické menSiny, obéti domaciho nasili, osoby bez pfistiesi, osoby v krizi
a seniory (Priivodce socialni oblasti mésta Ceské Budg&ovice, 2011; Privodce

socidlnimi sluzbami v Jihoceském kraji, 2010).

KONICEK, ob&anské sdruzeni

Poskytuje socialni sluzbu odborné socialni poradenstvi ambulantni formou pro
vekovou strukturu uzivatelt: starsi déti (11 — 15 let), dorost (16 — 18 let), mladsi dospéli
(19 — 26 let), dospéli (27 — 64 let), mladsi seniofi (65 — 80 let). Poskytuje své sluzby
v JihoCeském kraji, které ureny détem, dospélym, zdravym i s riznym znevyhodnénim.
Jejich cilem je ptispivat ke zkvalitnéni zivota a rozvoji osobnosti déti i dospélych, a to
nejen téch se znevyhodnénim. Cilem této organizace je mimo jiné snizeni rizika
socidlniho vylouceni, zaclenéni osob do spole¢nosti a na trh prace a zlepSeni zdravi a
fyzické kondice. V ramci sluzby odborné socidlni poradenstvi poskytuji bezplatnou,
nezéavislou, divérnou a nestrannou pomoc, ktera zahrnuje informace v danych
oblastech, kontakty na organizace zaméfené na odbornou pomoc, doprovod ¢i pomoc
pii vyjednavani, popt. zastupovani a praktickou pomoc. Dale poskytuji socialné
aktivizacni sluzby, volnocasové a vzdélavaci aktivity a zooterapii (Odborné socidlni

poradenstvi, 2009; Privodce socialnimi sluzbami v Jiho¢eském kraji, 2010).
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1.4.3  Socidlni slufby poskytované v socidlné vyloudenych lokalitich mésta Ceské

Budéjovice — sluZby socidlni prevence

Sluzby socialni prevence jsou také dle zdkona ¢. 108/2006 Sb., urCeny osobam,
které jsou ohrozeny socidlnim vyloucenim. Toto socialni vylouceni jim hrozi kvili
jejich krizové socidlni situaci, Zivotnim ndavykiim, zplsobu Zzivota, ktery vede ke
konfliktu se spolec¢nosti, socialné znevyhodnujicimu prostfedi a ohrozeni prav a zajmu
trestnou c¢innosti jiné osoby. Cilem sluzeb socidlni prevence je pomahat takto
ohroZenym osobdm pfi feseni jejich neptiznivé socidlni situace a chranit spole¢nost pred
vznikem a Sifenim socidlné negativnich jevii.

V socialné vyloudenych lokalitich v Ceskych Budgjovicich jsou ze sluZzeb

socidlni prevence poskytovany terénni programy, nizkoprahova zafizeni pro déti a
mladez a krizova pomoc (Rozvojovy plan statutirniho mésta Ceské Budgjovice
v oblasti socialnich sluzeb na obdobi 2008-2013, 2007; Privodce socialni oblasti mésta
Ceské Budé¢jovice, 2011; Pritvodce socidlnimi sluzbami v Jiho¢eském kraji, 2010).
Jak uvadi zékon o socidlnich sluzbach, jsou terénni programy ureny pro osoby, které
vedou rizikovy zplisob zivota nebo jsou timto zplisobem zivota ohrozeny. Sluzba je
poskytovana ptedevSim problémovym skupindm osob, uzivatelim navykovych nebo
omamnych psychotropnich latek, osobam bez pfistfesi a osobam zijici v socialné
vylouc¢enych komunitach. Cilem sluzby je terénni formou tyto osoby vyhledavat a
minimalizovat rizika jejich zpisobu zivota. Sluzba muze byt osobdm poskytovana
anonymn¢ a zahrnuje zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim, pomoc pfi
uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezitosti.

Poskytovatelé socialni sluzby terénni programy, kteii sidli a pisobi v Ceskych

Bud¢jovicich, jsou:

Diecézni charita Ceské Budéjovice, Poradna Eva pro zeny a divky v nouzi

cey

Sluzba terénni programy je ucena osobam zijicim v socialn¢ vyloucenych
romskych lokalitach, jak jednotlivcim, tak i rodindm s détmi, které pobyvaji na tizemi
mésta Ceské Budgjovice a maji z diivodu chudoby, nezaméstnanosti, nizké kvalifikace

i etnického plivodu omezené Sance zapojit se do Zivota spolecnosti.
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Cilem je navézat s uzivatelem vztah spoluprace, zastavit socialni propad a
podpofit jeho zapojeni do spolec¢nosti. V ramci sluzby je poskytovan napt. doprovod,
asistence pii vyfizovani zalezitosti uzivatelli, vyjedndvani v zdjmu uzivateli sluzby,
pomoc pii hledani bydleni a zamé&stnani, dluhové a pravni poradenstvi, podpora rodin za
spoluprace s Dobrovolnickym centrem Diecézni charity, diky niz se uskuteciiuje
zprostiedkovani dobrovolnika ditéti z klientské rodiny pro volnoCasové aktivity a pro

$kolni p¥ipravu - program Sance viem (Poradna Eva-terénni programy, 2011).

Mé&stské charita Ceské Bud&jovice - Terénni program

Socialni sluzba terénni program se zamétuje na vyhledavani a podporovani osob,
které jsou ohrozeny socialnim vylouc¢enim nebo jsou jiz socialné vylouceny, ptipadné se
nachazeji v krizové zivotni situaci. Maji definovano n¢kolik cilovych skupin, na které
se zam¢éfuji, a to deti, mlddez a mladé dospélé 6-26 let, osoby bez domova, lidi s
nahlou ztratou zdzemi (prace, domov atd.). Do této posledni skupiny se daji zaradit
obyvatelé¢ socialn¢ vyloucCenych lokalit starSi 18 let. ,,Terénni program pisobi
preventivné, podporuje osoby dle cilové skupiny k aktivnimu feSeni jejich zivotni
situace a v pripad¢ rizikového zplisobu zivota, mirni jeho negativni disledky.* (Terénni
programy — sluzby lidem v jejich pfirozeném prostiedi, 2011; Prtivodce socialnimi
sluzbami v Jiho¢eském kraji, 2010)

Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez dle zakona 108/2006 Sb. poskytuji
ambulantni, popfipad¢ terénni sluzby détem ve véku od 6 do 26 let ohrozenym
spoleCensky nezadoucimi jevy. ,,Cilem sluzby je zlepsit kvalitu jejich Zivota
piedchdzenim nebo snizenim socialnich a zdravotnich rizik souvisejicich se zplisobem
jejich zivota, umoznit jim lépe se orientovat v jejich socialnim prostfedi a vytvaret
podminky k feSeni jejich nepfiznivé socialni situace.“ (Zékon ¢. 108/2006 Sb., o

socialnich sluzbach).
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Zakon ¢. 108/2006 Sb. dale uvadi, ze tato sluzba muze byt poskytovana
anonymné a zahrnuje vychovné, vzdélavaci a aktivizacni Cinnosti, zprostiedkovani
kontaktu se spolecenskym prostiedim, socidlné terapeutické Cinnosti, pomoc pfi
uplatiiovani prav, opravnénych zajmi a pii obstaravani osobnich zalezitosti.

V Ceskych Bud&jovicich ptisobi:

Salesianské stiedisko mladeze — dtim dé&ti a mladeze Ceské Bud&jovice

Sluzba je registrovand jako nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez. Cilovou
skupinou jsou neorganizované nebo socialné znevyhodnéné a romské déti 1 mladez ve
véku od 6 do 26 let, zejména ze spadové oblasti Ctyii Dvory - sidlisté Maj, Vltava a
Sumava. Sluzba zahrnuje budovu Stiediska a prilehlé hiisté, dale kontaktni centrum
Majak a terénni socidlni praci. Jak Salesianské stfedisko mladeze (2009) na svych
webovych strankdch uvadi, program terénni socidlni prace je zaméien na oslovovani a
praci s cilovou skupinou metodou terénni socialni prace na sidlistich M4j, Vltava a
Sumava. ,,Nabizené socilni sluzby v ramci tohoto programu jsou piedeviim kontakt,
poradenstvi, informacni servis, doprovod a dal$i a program terénni socialni prace je
realizovan jako autonomni program vedle ambulantnich sluzeb Otevienych klub.
Tento program je jedineény v tom, ze pracuje s témi, ktefi nejsou v kontaktu s
institucionalizovanymi odbornymi sluzbami a jsou schopni vyuzivat pouze terénni
formu poskytovani socidlnich sluzeb.* (Popis realizace poskytovani socidlnich sluzeb,

2009)

Mé&stské charita Ceské Bud&jovice — Nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez RUDA

Sluzba je poskytovana ambulantni formou pro déti a mladez ve v€ku od 15 do
26 let, ktefi se zdrzuji v lokalité spravniho obvodu mésta Rudolfov. Ale i s rodinnymi
prislusniky uzivateli socialni sluzby muze byt navazana spoluprace, a to v ramci
piipadové prace, pii jednorazovych akcich, nebo krizové situaci uzivatele. Navstévnici
zde maji svobodu volby, jelikoz pfistup do zafizeni neni omezen financemi, z4jmem ani
casem piichodu ¢i odchodu. Sluzba je poskytovana zdarma a anonymné (Nizkoprahové
zafizeni pro déti a mladez RUDA, 2011; Pravodce socidlni oblasti mésta Ceské

Bud¢jovice, 2011).
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Mé&stska charita Ceské Bud&jovice - Nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez V.LP.

Poskytuje socidlni sluzbu nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez, ambulantni a
terénni formou, pro uzivatele ve véku od 6 do 26 let. Nabizi zdzemi, odbornou pomoc a
podporu détem a mladezi, které jsou ohrozeni spolecensky nezddoucimi jevy, socidlnim
vyloucenim, nebo se nachézeji v obtizné zivotni situaci s cilem zlepsit kvalitu zivota a
snizit pusobeni socidln¢ negativnich vlivl. Konkrétné se zaméfuje na déti a mladez,
které¢ zazivaji neptiznivé socialni situace jako napt. konfliktni spolecenské situace,
obtizné Zivotni udalosti, omezujici zivotni podminky, dale jsou ve vékovych skupinach
od 6 do 11 let (Terén), od 11 do 15 let (Klub), od 15 do 26 let (Klub) a Ziji nebo se
pohybuji v lokalité Palackého namésti. Rodinni pfislusnici uzivateli sluzby nepatii do
okruhu osob, ale v ramci spoluprace s celou rodinou a komunitou byvaji zapojovani do
sluzeb v Terénu ¢i jednorazovych akci a do Klubu NZDM V.1.P. maji pfistup pouze ve

Dnech otevienych dveti (Nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez V.I.P., 2011).

Mé&stska charita Ceské Budg&jovice - Nizkoprahové zafizeni pro déti a mlade Srdicko —

Jiloro

Tato sluzba je ambulantni a je poskytovana détem a mladezi ve véku od 6 do 26
let, ktera se zdrzuje v socidlné¢ vyloucené lokalit¢ Okruzni 1/a. Cilem sluzby je
motivovat a podporovat déti a mladez ve snaze o pozitivni zménu v ohroZujicim
zpusobu zivota. Stejné¢ jako u piedchdzejicich sluzeb, rodinni pfislusnici uzivateli
socidlni sluzby nepatii do okruhu osob, jimZ je sluzba urCena, ale mize s nimi byt
navazana spoluprace v ramci ptipadové prace, pii jednordzovych akcich, nebo krizové
situaci uzivatele. Fakultativni sluzbou pifi NZDM Srdicko — Jiloro je ptedskolni
piiprava, kterd zahrnuje uceleny program cinnosti, ktery je rozpracovan do rocnich
obdobi a mésict roku. Pti ¢innostech je kladen zvlastni diraz na dovednosti déti, které
jsou potiebné pro uspésny vstup do zakladni Skoly a na zdkladé¢ komunikace s rodici
také jedndni s pedagogicko — psychologickou poradnou pfi odkladu povinné Skolni

dochazky (Nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez Srdicko — Jiloro, 2011).
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Krizova pomoc je na piechodnou dobu poskytovana osobam, které se nachdzeji
v situaci ohrozeni zdravi nebo Zivota, kdy pifechodné¢ nemohou fesit svou neptiznivou
socialni situaci vlastnimi silami. Zakladnimi ¢innostmi, které tato sluzba obsahuje, jsou
poskytnuti ubytovani, poskytnuti stravy a pomoc pii zajisténi stravy, socialné
terapeutické Cinnosti, pomoc pii uplathovani prav a opravnénych z4jmi a pii
obstaravani osobnich zalezitosti (Priivodce socidlnimi sluzbami v JihoCeském kraji,

2010).

Krizové centrum pro déti a rodinu v Jihoéeském kraji

Poskytuje sluzbu krizova pomoc. Je poskytovana ambulantni formou a je uréena
jak pro déti, tak pro dospélé v obdobi krize, jako je napt. ztrata zaméstnani, neshody
s blizkymi nebo s nékym z okoli, rozvod nebo rozchod s partnerem, umrti. V rdmci
krizové pomoci nabizi poradenstvi psychologické, socialné pravni, specialné
pedagogické, déle krizovou intervenci v obtiznych zivotnich situacich, a to bud’ osobni
nebo telefonickou konzultaci nebo prostiednictvim e-mailu. Také informace o
naslednych sluzbach a psychoterapii. V ramci sluzeb pro rodiny s détmi nabizi odborné
poradenstvi, podporu vztahi vramci rodiny 1 mimo ni, rozvoj rodicovskych
kompetenci, pomoc pii zvladdni rozvodové situace atd. Sluzba je poskytovana

bezplatné (Registrované sluzby, 2008).

THEIA — POMOC v KRIZI

Cilem je poskytnuti v¢asné a snadno dosazitelné pomoci vSem, ktefi se ocitli v
obtizné zivotni situaci, kterou nejsou schopni sami fesit a je potfebny zadsah odbornikii.
Cilova skupina neni vékové omezena. Sluzba je poskytovana ambulantné¢ na adrese
spole¢nosti. Ambulance je uréena zejména pro klienty okresu Ceské Bud&jovice, vyuzit
ji viak mize klient i z jinych mist Ceské republiky. Mimo ambulance je mozné vyuzit
NONSTOP linky pomoci, kde je na telefonické lince 24 hodin denné ptitomen socialni
pracovnik. Déle spole¢nost provozuje e-mail poradnu a dotazy smérované na emailovou
linku jsou socidlnimi pracovniky vyfizovany tak, aby tazatel obdrzel do 48 hodin
odpovéd’. Sluzby jsou poskytovany zdarma (Popis realizace poskytovani socidlni

sluzby: KRIZOVA POMOC 2009;).
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1.4.4  Zdravotni sluzby

»Zdravotni sluzba je nejmensi jednotkou produkce poskytovatele zdravotni péce
(tj. nejmensi jednotkou poskytnuté péce), ke které lze ptiradit vysledek, jehoz hodnotu
je schopen spotiebitel posoudit (tj. vysledek je spotiebitelsky cenny a uspokojuje jeho
néjakou potiebu)“ (Seznamy zdravotnich sluzeb-feseni, 2008).

Prostfednictvim existujicich zdravotnickych sluzeb a zavedenych postupti

zdravotni péce ma byt zdravotnicky systém schopen uspokojovat zdravotni potieby
obyvatelstva (Typologie zdravotnich sluzeb, 2008).
Odbornosti rozumime odborné ptredpoklady pro vykonavani dané sluzby. Pro potieby
zdravotnické statistiky a vykazovani zdravotni péce se odbornost vyjadiuje ve dvou
kodovacich systémech (Typologie zdravotnich sluzeb, 2008). Prvnim je Narodni
zdravotnicky informacni systém (NZIS), ktery je ureny ke sbéru a zpracovani
zdravotnickych udaji a informaci, k vedeni Narodnich zdravotnich registr, k
poskytovani informaci a k vyuziti informaci v ramci zdravotnického vyzkumu
(Informace o NZIS, 2010). Druhym jsou vykazy VSeobecné zdravotni pojistovny
(VZP). Odbornost je v nich vyjadiena ve dvou rovinéch, jako odbornost poskytovatele a
kategorii) a pro potifeby vykazovani odbornost kombinuje s typem pracovisté. ,,Oba
systétmy (NZIS a VZP) nejsou zcela kompatibilni, ackoliv je pravdépodobné¢ mozné
vzajemné mapovani obou systému.” (Typologie zdravotnich sluzeb, 2008).

Pii uvahidch o odbornosti ve vztahu k Romskému etniku se nabizi otazky
ohledn¢ diskriminace a znevyhodnovani této menSiny v oblasti zdravotnictvi.
Nesvadbova, Sandera a Haberlova (2009) se domnivaji, Ze stejné jako v jakékoli jiné
oblasti, i ve zdravotnictvi mohou byt Romové ve vyssi mife obétmi predsudecného
jednani, omezené vstiicnosti zdravotnickych pracovnikli pii  poskytovani
zdravotnickych ukonti a dokonce i diskriminujicim jedndnim, které¢ mize vyustit 1 k
poskozeni zdravi. Zdravotnici neznaji jejich zvyklosti a specifické potieby, jako jsou

napiiklad navstévy Siroké rodiny na oddéleni a nejsou pfipraveni na komunikaci s nimi.
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1.4.5  Zdravotni sluiby poskytované v socidlné vyloucenych lokalitich mésta Ceské

Budéjovice

Jako zdravotni sluzbu chapeme piedevsim Cinnost praktickych l1ékaia. Hlavnim
divodem je, ze prakticti 1ékafi jsou prvni linii kontaktu pacienta s lékatem a své
pacienty znaji. Ordinace praktickych lékaiti provadi pravidelné preventivni prohlidky,
ockovani a na jejich zéklad¢ spolupracuji ve prospéch pacienta s ostatnimi institucemi
nebo ho doporuéi k dal§im specialistim. (Janouskové, Nedélnikova, 2008). V Ceskych
Bud¢jovicich podle Seznamu praktickych 1ékati (2009) ordinuje 110 praktickych 1€kati

a 112 stomatologg.
1.5 Shrnuti teoretické ¢asti a naméty na vlastni vyzkumné Setieni

V této Casti je stru¢né naznacena struktura pro vlastni vyzkumné Setieni (dale i
v kapitole ,,Metodika vyzkumného Setieni® a ,,Vysledky*), do které byl zapracovan
souhrn informaci zteoretické CcCasti. Osvétleni této struktury, podle které jsou
prezentovana zjisténa data, je velmi diilezité pro pochopeni celé praktické ¢asti prace,
ktera ukazuje, jak jsem dosla k vyslednym vystuptim. Proto se ji vénuji 1 v nasledujicich
kapitolach. Tato kapitola také poskytne data, kterd budou nasledné konfrontovana s daty
zjisténymi v tomto Setfeni.

Strukturu tvoii dva bloky. Blok A je zaméfen na mapovani hlavnich
problémovych oblasti obyvatel socidln¢ vylou¢enych lokalit. Tedy na to, na co se maji
zkoumané sluzby zaméfit, aby reflektovaly pozadavky cilové skupiny. Tento blok se
déli na jednotlivé oblasti, které jsou, jak bylo zjisténo z odborné literatury (viz kapitola
1.2), pro socialn¢ vyloucené osoby klicové. Blok B je zaméfen na zjisténi, zda je
soucasn¢ nabizené spektrum zdravotnich a socidlnich sluzeb dostate¢né, vyuzivané a
poptipad¢, které ze sluzeb chybi. Tento blok je rozd€len do dvou ¢asti, a to zvlast na
sluzby zdravotni a sluzby socidlni. Oba bloky jsou dale déleny na vypoveédi obou
cilovych souboril a jednotlivé vyzkumné oblasti. Tato struktura také umozni porovnat
oba vySe zminované bloky a zjistit, zda poskytované zdravotni a socidlni sluzby odrazi

potieby cilové skupiny a zda jsou orientované spravnym smérem.
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1.5.1 Blok A - Hlavni problémové oblasti obyvatel vybranych socidlné vyloucenych
lokalit v Ceskych Budéjovicich

Bydleni

Obyvatelé socialné vyloudenych lokalit v Ceskych Budg&jovicich bydli bud’
v byté, ktery maji v osobnim vlastnictvi, nebo na zéklad¢ néjemni smlouvy v méstském
byté nebo na zéklad¢ najemni nebo podndjemni smlouvy byté v soukromém vlastnictvi
jiné fyzické osoby. Byty v osobnim vlastnictvi se vyskytuji v lokalité 1., méstské byty
v lokalité II. a III., jelikoz se jedna o méstskou ubytovnu pro neplatice a méstskou
ubytovnu pro socidln¢ slabé. Byty obyvané na zakladé¢ nédjemni nebo podnajemni
smlouvy jsou v lokalité I. a IV. Tento posledni typ bytd je nejndkladnéjsi, a jeho stav
vetSinou neodpovida nastavené ¢astce najmu, ktera je nadsazena.

Co se tyka prostorového vylouceni, to se v jednotlivych lokalitach velmi riizni.
Témét zadné neni v lokalité¢ I. Zde se socidlni vylouceni tyka jedné ulice a jejiho
blizkého okoli, kterd se nachazi uprostied jednoho z nejvétsich sidlist’ ve mésté. Jediné,
co upozornuje na socialni exkluzi je horsi stav prilehlych a spoleCenskych prostor
domti. V lokalité IV, je prostorové vylouceni vyraznéjsi, avSak jedna se o nékolik domd,
které jsou soucasti ostatni okolni zastavby, a tudiz jsou jejich obyvatelé¢ i soucasti
spolecenského zivota. Tato lokalita se nachazi na jednom z menSich namésti mésta a
prilehlé ulici, kde jsou socialné vyloucené domy na prvni pohled patrné. V této lokalité
je velkym problém vysoky ndjem, ktery pozaduji vlastnici bytd. V poslednich dvou
lokalitach II. a III. Je prostorové vylouceni naprosto jasné. Zatimco obyvatelé ostatnich
dvou lokalit bydli uprostfed bézné¢ho spoleCenského Zivota, tyto lokality lezi na
perifériich mésta jeden na okraji primyslové zony a druhy az za ni.

Stav byt je také v jednotlivych lokalitdich rozdilny. Nejlepsi je v lokalité I.,
v ostatnich lokalitdich jsou i byty bez vlastni koupelny, napiiklad v lokalité II. je
spole¢na sprcha pro vice bytd, lisi se i1 velikost bytt, kdy v lokalité III. je vyméra bytu

24 m? a ziji zde mnohoclenné rodiny.
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Nezaméstnanost

Ve vSech lokalitich je vysokd mira nezaméstnanosti, konkrétné 85 — 90%.
Nejcastéjsimi zpusoby ziskavani prosttedki pro ozivu je ve vSech lokalitach prace "na
¢erno", kdy hlavné muzi v produktivnim véku délaji naptiklad kopacské, pomocné
stavebni a uklidové prace. Nekolik osob zaméstnavano méstem na VPP. Hodné lidi
v lokalité je na matetské dovolené, v invalidnim dichodu a pobiraji pfispeévek péce o

osobu blizkou. Toto jsou ¢asto jediné pfijmy obyvatel socidln¢ vylouc¢enych lokalit.

Finanéni situace

Ve viech vybranych lokalitach v Ceskych Budgjovicich se vyskytuje problém
zadluZenost u firem poskytujicich ptijcky na vysoky trok a ndsledné hrozici exekuce.
Tito lidé casto minimalni pfijem a jsou ve financni tisni, proto jednoduseji podléhaji
lakadlim z televiznich reklam a super vyhodnym nabidkdm nejraznéjSich
zprostfedkovatelll a lichvari. Neziidka to vyusti v zastraSovani a velmi nepiijemné

vymahani dluhi, v exekuci na majetku, Gctu a socialnich davkach.
Vzdélani

Nejlepsi moznosti vzdélani jsou v lokalité¢ 1., zde na zdkladni Skole funguje
program "Skola na miru", ktery spo¢iva v déleni zakd na I. stupni do skupin podle
vzdelavacich potfeb (matematiku a Cesky jazyk uci oddélen€). Na Skole jsou dale 3
rekvalifikovani asistenti pedagoga, ktefi zajistuji individualné doucovani. Skola dale
poskytuje 20 krouzkua. V lokalité II. je malotiidni zakladni Skola s prvnim stupném.
Plsobi zde asistentka pedagoga, jak v matetfské, tak i zakladni Skole, kterd zajiStuje
individudlni dou¢ovani. ZS nabizi zdarma 5 krouzkg.

V lokalité III. je zakladni Skola, kde je romskym zakam k dispozici asistentka
pedagoga, kterd se vénuje doucovani déti z 1. stupné. Détem z druhého stupné nabizeji
individualni dou¢ovani jednotlivi pedagogové. ZS dale provozuje 16 zijmovych
krouzk.
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Vzdélani nezaujimé na hodnotovém zebtficku Roma vyznamné postaveni. Jsou
orientovani spiSe hmotn¢ a jejich hlavni snahou je vyrovnat se po vné¢jsi strance
majoritni spoleCnosti. Cestu vzdélani k tomu vSak nevoli, jelikoz stale panuje
nepratelstvi a nedtivéra ke skolstvi a ekonomicka prestiz na konci této cesty neodpovida
jeji narocnosti

Zdravotni stav

Socialni exkluze méa negativni vliv na zdravotni stav obyvatel socialné
vyloucenych lokalit. Mezi negativni vlivy exkluze, které maji zdravotni disledky, patii
zejména zvySena mira stresu, omezeni vydaji za kvalitni stravu a jiné materidlni
prostiedky, snizeni moznosti financovat nékteré léky a typy zdravotnickych sluzeb,
zhorSend dostupnost I€karské péCe dale také nizké povédomi o moznych rizicich,
pri¢innych souvislostech a nasledcich spojenych se zdravotnim stavem a také o siti
zdravotnich a socidlnich sluzeb v regionu. Nejcastéji se vyskytuje migréna a bolesti
hlavy, vysoky krevni tlak, deprese a vysokd hladina cholesterolu. Romové maji
relativné velkou spotifebu 1¢€kii, coz mlze byt zapticinéno vyS$i nemocnosti a tedy
hor§im zdravotnim stavem. Prostorové vylouceni v kombinaci s diskriminaci znamena 1
realné mensi Sanci napi. na zménu lékare.

Romové dle Maryskové (2010) vlivem své kultury a tradic vnimaji nemoc a smrt
ve velmi blizké souvislosti. Dtsledkem toho maji v ptipadé problému, ktery zacnou
pocitovat vétSinou az v pokroc¢ilém stadiu nemoci, potiebu okamzité pomoci a 1éCby.
Toto smysleni zplsobuje na jedné stran¢ nepfimétené vyuzivani pohotovostnich sluzeb,
na stran¢ druhé nizky z4jem o preventivni a ambulantni prohlidky. Jak uvadi Zprava o
stavu romskych komunit v Ceské republice za rok 2008, je ze strany socialné
vylou¢enych Romti podcefiovdna zejména oblast prevence. Rada z nich opomiji
preventivni prohlidky a obraci se na lékate az v piipadé vzniklych zdravotnich
problému. V této situaci je tfeba cilené zvySovat informovanost rodin o povinnosti

ucastnit se preventivnich prohlidek déti a dodrzovat oCkovaci kalendar.
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1.5.2  Blok B — dostateCnost, vyuZivanost a absence zdravotnich a socidlnich sluZeb

Socialni sluzby

Vyuzivanost socidlnich sluzeb

Dle Rozvojového planu statutirniho mésta Ceské Bud&jovice v oblasti
socialnich sluzeb na obdobi 2008-2013 (2007) je zcelého spektra socidlnich sluzeb
nejvice vyuzivané odborné socialni poradenstvi. Nize je tabulka 1 ukazujici, jak byly
zastoupeny socidlni sluzby, které se zaméfuji na socidlné¢ vyloucené osoby a jsou
zahrnuty do tohoto Setfeni. V této tabulce 1 jsou zahrnuty odpovédi 124 respondentd,

ktefi se vyzkumu zucastnili.

Tab. 1: Vyuzivani socialnich sluzeb v Ceskych Bud&jovicich 2007

Vyuzivané socialni sluzby Pocet respondentii
Sociélni poradenstvi 87
Terénni programy 5
Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez 1
Krizova pomoc 6

Zdroj: Rozvojovy plan statutdrniho mésta Ceské Budéjovice v oblasti socidlnich sluzeb na obdobi 2008-
2013

Dostupnost socialnich sluzeb

Dostupnost socialnich sluzeb v Ceskych Budgjovicich dle vy$e zmifiovaného
Rozvojového planu byla v roce 2007, kdy byl vyzkum realizovéan takova, jak ukazuje
tabulka 1. Udaje v tabulce pochézeji od 114 respondentii, ktefi se vyzkumu tdastnili a

otazku dostupnosti zodpoveédéli.
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Tab. 2: Dostupnost socialnich sluzeb v Ceskych Bud&jovicich 2007

Dostupnost socialnich sluzeb

Pocet respondenti

Dobfte dostupné, jsem spokojen/a 81
Casové patné dostupné 7
Dopravné $patné dostupné 5
Finan¢né¢ pfili§ ndrocné 2

Zdroj: Rozvojovy plan statutdrniho mésta Ceské Budéjovice v oblasti socialnich sluzeb

na obdobi 2008-2013

Absence socialnich sluzeb

V ramci realizace Rozvojového planu statutarniho mésta Ceské Budgjovice
v oblasti socialnich sluzeb na obdobi 2008-2013 (2007) bylo zjisténo i jaké socidlni
sluzby respondentiim v Ceskych Budg&jovicich chybi. Vysledky toho zji§téni jsou patrné

z tabulky 3. Na tuto otazku pii Setfeni v roce 2007 odpovidalo 117 respondenti.

Tab. 3. Chybgjici socialni sluzby dle respondenttl v Ceskych Budgjovicich 2007

Chybéjici socialni sluzby

V Ceskych Budgjovicich

(pocet respondenttt)

Socialni poradenstvi 25
Terénni programy 2
Nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez 0
Krizova pomoc 3

Zdroj: Rozvojovy plan statutdrniho mésta Ceské Budéjovice v oblasti socidlnich sluzeb na obdobi 2008-

2011
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Zdravotni sluzby

Vyuzivanost zdravotnich sluzeb

Vyuzivani 1ékatské péce je vec, ve které nemalou roli hraje subjektivni faktor
zdravotniho chovani lidi, uvadi ve své praci Nesvadbova, Sandera a Haberlova (2009).
Nékdo kontaktuje Iékate s kazdou malickosti, jiny pouze tehdy, kdy je jeho zdravotni
stav vazny. Dle MarySkové Romové nepovazuji zdravi a prevenci za piili§ dilezité,
proto se zdravi dostava do predmétu zajmu az v dobé rozvoje nemoci, kdy se stava jen
velmi tézko ovlivnitelnym preventivnimi aktivitami. Pokud béhem 1écby symptomy
odezni, vSechna opatfeni a doporuceni piestanou dodrzovat, jelikoz se domnivaji, ze

choroba zmizela.

Dostupnost zdravotnich sluzeb

wevr

zdravotni pé¢i v JihoGeském kraji. Patfi mezi né Nemocnice Ceské Budgjovice,
Zdravotnickd zachrannd sluzba Jihoceského kraje a jsou zde k dispozici 4 polikliniky,

které nabizi Siroké spektrum zdravotnich sluzeb.

Absence zdravotnich sluzeb

Zdravotnimi sluzbami pro Gcely tohoto vyzkumu rozumime piedevS§im ¢innost
praktickych 1ékati. Celé spektrum zdravotnich sluzeb je velmi Siroké, a proto bylo takto
omezeno. Prakticti Iékaii byli vybrani proto, ze jsou prvni za kym ¢lovék se zdravotnim
problémem putjde, provadi preventivni prohlidky, ocCkovani a se svymi pacienty
vétSinou spolupracuji dlouhou dobu, takZe je znaji. Ve vyzkumu jsou dotazovany i
sluzby specialisti, a to predeviim stomatologi. V Ceskych Budgjovicich podle

Seznamu praktickych Iékait (2009) ordinuje 110 praktickych 1ékait a 112 stomatologti.
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2. Cil prace a vyzkumné otazky
2.1 Cil prace

Zmapovat dostupnost a dostatecnost sluzeb, zejména zdravotnich a socidlnich,

nabizenych obyvateltim socialné vylougenych lokalit v Ceskych Budgjovicich.
2.2 Vyzkumné otazky

VO 1: Je nabidka poskytovanych sluzeb, zejména zdravotnich a socidlnich, obyvatelim

socialné vylougenych lokalit v Ceskych Budgjovicich dostateéna?

VO 2: Jsou zdravotni a socialni sluzby nabizené obyvatelim sociidln¢ vyloucenych

lokalit v Ceskych Bud&jovicich vyuzivany?

VO 3: Absentuji nekteré sluzby, zejména zdravotni ¢i socidlni, v socidln¢ vylou¢enych

lokalitach v Ceskych Budgjovicich?
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3. Metodika vyzkumného Setieni

3.1 Metodika vybéru socialné vylouéenych lokalit

Zakladnim kritériem vybéru bylo, aby socidlné vyloucend lokalita byla na zemi
mésta Ceské Budgjovice. Jednotlivé socidlné vyloucené lokality pak byly vybrany dle
Analyzy sociadlné vyloucenych romskych lokalit a absorpéni kapacity subjekta
ptisobicich v této oblasti (2006), kde byly jako socialné vyloucené oznaCeny. Mezi tyto
lokality patti: Lokalita I. - sidlis§t¢ M4j (ulice V. Volfa), Lokalita II. - Okruzni (ubytovna
pro neplatice), Lokalita III. — Pekdrenska (dim pro socialné slabé). Na tzemi mésta je
vice lokalit a objektt, které by se dali, dle kritérii vyplyvajicich ze zminéné Analyzy
(2006), oznacit za socialn¢ vyloucené. Nebyly vSak dosud popsany a oficidln¢ za
socialné¢ vyloucené oznaceny a jejich detailni mapovani by bylo jiz nad ramec této
prace. Zmapovani viech socialné vylou¢enych lokalit a domtl v Ceskych Budg&jovicich,

by tedy mohlo byt pfedmétem jiné prace.
3.2 Metodika vybéru respondenti
3.2.1  Prvni cilovy soubor

Vyzkumny soubor se skladéd ze dvou cilovych souborti. Prvni cilovy soubor tvoti
obyvatelé vybranych socidlng vylou¢enych lokalit v Ceskych Budgjovicich (viz vyse).
Zakladnimi kritérii pro vybér byla zletilost, tedy v€k nad 18 let a bydlisté v jedné
z uvedenych socialné vyloucenych lokalit v Ceskych Bud&jovicich.

Vsichni respondenti jsou klienty Poradny Eva Diecézni charity Ceské
Bud¢jovice. Poradna Eva byla pozadana o spolupraci pii realizaci vyzkumu, jelikoz
ptisobi ve vSech zminovanych vyloucenych lokalitdich. Terénni socialni pracovnice
pfedem klienty o mé navstéveé informovala a ty co souhlasili, jsem osobné navstivila u
nich doma, v jejich pfirozeném prostredi.

V prvnim cilovém souboru bylo realizovano celkem 11 polofizenych rozhovori.

Z lokality 1. 4 rozhovory, z lokality II. 3 rozhovory a z lokality III. 4 rozhovory.
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3.2.2  Druhy cilovy soubor

Druhy cilovy soubor tvoii poskytovatelé¢ sluzeb, konkrétné zdravotnich a
socialnich v Ceskych Budgjovicich. Zakladnim kritériem vybéru bylo poskytovani
zdravotnich a socidlnich sluZzeb obyvatelim vybranych sociadlné¢ vylouc¢enych lokalit
v Ceskych Budgjovicich.

Dals§im kritériem bylo poskytovani takovych socidlnich sluzeb, které byly pro
praci pouzity. Pouzité socidlni sluzby byly vybrany dle zédkona 108/2006 Sb., o
socidlnich sluzbach, na zaklad¢ jejich zaméteni. Zékladnim kritériem bylo, aby
sledované sluzby byly ur¢eny osobdm socialné vylouc¢enym nebo socidlnim vylouenim
ohrozenym a jejich vyuZzivani, jim mohlo pomoci fesit problémové oblasti, které byly v
ramci vyzkumu také vyspecifikovany. Do vyzkumu byly tedy zahrnuty terénni
programy, socialni poradenstvi, nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez a krizova
pomoc. Jednotlivi poskytovatelé téchto vybranych socialnich sluzeb byli vybrani dle
Registru poskytovateli socialnich sluzeb a dle Priivodce socialni oblasti mésta Ceské
Budgjovice 2011, ktery vydal odbor socidlnich véci Magistratu mésta Ceské
Bud¢jovice.

Jako zdravotni sluzby byly pro ucely tohoto vyzkumu definovany sluzby
praktickych Iékaiti. Prakticky lékai byl vybran ztoho divodu, Ze jak popisuje
JanouSkova a Nedélnikova (2008) prakticti 1¢kafi jsou prvni linii kontaktu pacienta
s lékafem a své pacienty znaji. Ordinace praktickych 1ékaii provadi pravidelné
preventivni prohlidky, o¢kovani a na jejich zaklad€ spolupracuji ve prospéch pacienta
s ostatnimi institucemi nebo ho doporu¢i k dalSim specialistim. Poskytovatelé
zdravotnich sluzeb jsou tedy prakticti Iékaii pro dospélé, uvedeni v seznamu
praktickych 1ékaitt v Ceskych Budgjovicich (2009). Tento okruh byl déle specifikovan,
a to sidlem ordinace pobliz stanovenych socidln¢ vyloucenych lokalit, jelikoz bylo
ptedpokladéano, Ze vice lidi si vybiré 1ékaie pobliz mista svého bydlisté. Z kazdé¢ lokality
byl vybrén jeden lékar.

V ramci druhého cilového souboru bylo realizovano celkem 13 polofizenych
rozhovorti. S poskytovateli vybranych socialnich sluzeb celkem 10 a s poskytovateli

zdravotnich sluzeb, tedy praktickymi 1ékafi, 3 rozhovory.
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3.3 Metodika sbéru dat

Pottebnd data byla ziskana pomoci kvalitativniho vyzkumu. Vyzkum byl
proveden metodou dotazovani, technikou polotizeny rozhovor a dale pomoci pfimého
pozorovani.

Rozhovor je technika terénniho sbéru informaci. Dochdzi zde k ziskdvéani
potiebnych informaci od zkoumanych osob, a to prostfednictvim zdmérné cilenych
otazek kladenych respondentovi v rozhovoru, ktery je veden osobné, tedy tvari v tvar
nebo telefonicky. Polofizeny rozhovor pro toto Setfeni je zalozen na piedem pfipraném
namétu na rozhovor, ktery obsahuje zakladni oblasti, které bylo nutno do rozhovoru
zahrnout. Naméty na rozhovor pro prvni i druhy cilovy soubor jsou soucasti piiloh (viz
priloha) Rozsah jednotlivych rozhovorti se odvijel od ochoty a ¢asovych moznosti
respondenta.

Rozhovory s respondenty zprvniho cilového souboru probihaly osobné
v domacim prostiedi respondent. Kazdy byl nejprve informovan o vyznamu a cilech
vyzkumného rozhovoru, o zachovani anonymity a poté byl vyzaddan souhlas
k poskytnuti rozhovoru. Rozhovor byl zaznamenavan na diktafon a poté nedoslovnou
formou prepsan v podobé¢ kazuistik, které jsou soucasti ptiloh (viz ptiloha).

Rozhovor byl zaméfen na hlavni problémové oblasti obyvatel socidlné
vyloucenych lokalit a na dostatecnost, vyuzivanost a absenci zdravotnich a socialnich
sluzeb. Jako hlavni problémové oblasti byly vyspecifikovany oblasti bydleni,
nezaméstnanosti, finanéni situace, vzdélani a zdravotni stav. Pfi zjisStovani vyuzivanost,
dostupnosti a absence sluzeb, byli respondenti z prvniho cilového souboru dotazovani
zv1ast na socialni a zvlast’ na zdravotni sluzby.

Vzhledem k tomu, Ze jsem byla osobné pifitomna v bytech respondentli, doplnila
jsem kvalitativni rozhovor o metodu pozorovani, kterd patii mezi zakladni tradi¢ni
techniky sbéru informaci a provadi ho sam vyzkumnik. Tyka bezprosttedniho
pozorovani socialnich jevl, procesti, ¢innosti bez dotazovani a jakéhokoliv ovliviiovani
pozorovaného objektu. Pomoci piimého pozorovani jsem mapovala stav bytl

jednotlivych respondentl v jednotlivych lokalitach.
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Stanovena kritéria a kategorie pro hodnoceni stavu bytu jsou uvedeny v kapitole
,»Vysledky* u oblasti bydleni pro lokalitu 1. V ostatnich lokalitach toto jiz uvadéno
nebylo, jelikoz jsou kritéria a kategorie pro vSechny lokality stejné. Na tuto skute¢nost
upozoriiuji i v uvodu nasledujici kapitoly.

Rozhovor s respondenty z druhého vybérového souboru probihal osobné nebo
telefonicky. Ve vSech ptipadech probéhl nejprve telefonicky rozhovor, pii kterém byl
kazdy poskytovatel socidlni i zdravotni sluzby informovan o ucelu, smyslu a vystupu
tohoto vyzkumu. Poté byl u vétSiny domluven termin osobni schiizky a u ostatnich
probéhl rozhovor prostfednictvim telefonu. Pfed samotnym rozhovorem byl vytvoren
namét na rozhovor, stejné jako u prvniho cilového souboru, dle kterého bylo zjistovano,
jaké sluzby obyvateltim socialn¢ vyloucenych lokalit mohou nabidnout, jaké sluzby jsou
nejvice vyuzivany, jaké jsou dle jejich nézoru hlavni problémy obyvatel socialné
vyloucenych lokalit, jaka je podle jejich ndzoru dostupnost, dostate¢nost a vyuzitelnost
zdravotnich a socialnich sluzeb v Ceskych Budg&jovicich. Namét na rozhovor s druhou

cilovou skupinou je také soucasti ptiloh (viz ptiloha).
34 Metodika prezentovani a hodnoceni vysledki

Na zaklad¢ kvalitativnich rozhovori byly od vyzkumného souboru ziskany
potitebné informace, které jsou nasledn¢ vyhodnoceny pomoci zakotvené teorie, ktera je
dle Hendla (2005) jednim ze zékladnich pfistupti kvalitativniho vyzkumu. Zakotvena
teorie je ndvrhem na hledani specifické teorie, ktera se tyka jistym zplisobem vymezené
populace, prostfedi nebo doby. V tomto piipadé se jedna o socidlné vyloucené osoby
zijici v socialn¢ vyloucenych lokalitach.

Z jednotlivych  rozhovorit  byly prostiednictvim otevieného kodovani
vyselektovany vyzkumné oblasti, na které se rozhovor zameétfoval (viz naméty na
rozhovory, ptfilohy). Ke kazdé oblasti pak byly pii detailnim procitani pfepisu ziskanych
rozhovorti vyspecifikovany kategorie, které vyplyvaly z vypoveédi respondenti. To
znamend, ze v jednotlivych oblastech byla lokalizovdna hlavni témata, kterym se

respondenti vénovali, a z nich byly vytvofeny kategorie.

-49-



Kazdd vytvofena kategorie byla pojmenovana souhrnnym nazvem, ktery
oznacuje, ¢eho se tyka a pro upfesnéni, je
piidan komentaf, ktery vysvétluje, co kterd kategorie zahrnuje. K nékterym obséahlejSim
kategoriim byly formulovany i podkategorie pro vétsi srozumitelnost a vyssi vypoveédni
hodnotu.

Pro jednotlivé oblasti byly vytvofeny tabulky, ve kterych jsou popsany jak
jednotlivé kategorie, poptipad¢é podkategorie (v levém sloupci), tak pocet respondenta
odpovidajicich dané kategorii, komentaf, ktery uptesiiuje kategorii a pifima vypoved
respondenta, kterd dokazuje spravné zarazeni do zkoumané oblasti a kategorie.

Pro prezentaci vysledkii byla vytvofena struktura, kterd zajisti logickou
posloupnost a srozumitelnost prezentovanych vysledka od obou cilovych skupin. Cela
kapitola vysledky je rozdélena do dvou blokti, a to na blok A, ktery mapuje hlavni
problémové oblasti a blok B, ktery je zaméfen na zjiSténi vyuzivanosti, dostupnosti a
absenci zdravotnich a socidlnich sluzeb, které maji reagovat na hlavni problémové
oblasti zbloku A. Blok A je dale rozdélen na dvé &asti. Cast, kterd je vénovana
vypovédim obyvatel jednotlivych socidlné vyloucenych lokalit (rozdéleno dle
jednotlivych vybranych lokalit) a cast s vypovéd'mi poskytovatelli zdravotnich a
socidlnich sluzeb. Ob¢ casti, tedy jak obyvatelé zminénych lokalit, tak poskytovatelé
vybranych sluzeb se v tomto bloku A vénovali vySe uvedenym problémovym oblastem
(bydleni, nezaméstnanost, financni situace, vzd€lani, zdravotni stav). Blok B se také
déli na cast pro vypoveédi obyvatel lokalit a ¢ast pro vypovédi poskytovatelti sluzeb.
Vypovédi obyvatel jsou rozdéleny dle jednotlivych lokalit, a v kazdé lokalité je prostor
zvlast pro sluzby socidlni a zvlast pro sluzby zdravotni. Stejné¢ tak vypovédi
poskytovatelti sluzeb jsou rozdéleny. Na sluzby zdravotni reaguji rozhovory

s praktickymi lékati a na sluzby socidlni vypovédi poskytovatelti socidlnich sluzeb.
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4. Vysledky

Jak jiz bylo uvedeno v kapitole ,,Metodika vyzkumného Setieni celkova
struktura je rozd¢lena na 2 bloky (A, B). Blok A je zaméfen na mapovani hlavnich
problémovych oblasti obyvatel socidln¢ vyloucenych lokalit. Tedy na to, na co se maji
sociadlni a zdravotni sluzby zaméfit, aby reflektovaly pozadavky cilové skupiny. Tento
blok se déli na vypovédi obyvatel socidlné vyloucenych lokalit (dale déleno na
jednotlivé lokality) a poskytovatelii zdravotnich a socidlnich sluzeb. Oby cilové soubory
se pak vramci tohoto bloku vyjadiuji k jednotlivym oblastem, které jsou, jak bylo
zjisténo z odborné literatury (viz kapitola 1.2), pro socialn¢ vyloucené osoby klicové.
Jedna se o bydleni, nezaméstnanost, financni situaci, vzdélanost a zdravotni stav.

Blok B je zaméfen na zjiSténi, zda je soucasné nabizené spektrum zdravotnich a
socialnich sluzeb dostatecné, vyuzivané a popiipadé, které ze sluzeb chybi. Tento blok
je rozdélen do dvou ¢asti, a to stejné jako v bloku A, pro obyvatele vyloucenych lokalit
a poskytovatele vymezenych sluzeb. Oba cilové soubory se vyjadiuji zvlast ke sluzbam
zdravotnim a zvlast’ ke sluzbam socialnim.

Tato struktura také umoZzni porovnat oba vySe zminované bloky a zjistit, zda
poskytované zdravotni a socialni sluzby odrdzi potieby cilové skupiny a zda jsou
orientované spravnym smeérem. Dale také umozni srovnani vypovédi zucastnénych
obyvatel lokalit a poskytovatelii vybranych sluzeb. A v neposledni fad¢ i porovnani
situace v jednotlivych lokalitach. Jak v bloku A, tak v bloku B jsou u lokality I. popsany
jednotlivé oblasti. Tento popis vysvétluje, co ktera oblast znamend, co zahrnuje a jaky
je jeji ucel. Jelikoz jsou tyto oblasti shodné ve vSech dalSich lokalitach a stejné 1
v piipadé poskytovateld, jsou pouze u lokality 1., ktera je prvni v poradi. Ctenaf tedy vi,
jak a pro€ jsou formulovéany dal$i body struktury.

Pii prezentaci vysledki jsou vSichni zGi€astnéni oznacovani stejné, a to terminem
respondent. NerozliSuji pohlavi, tedy respondent — respondentka, jelikoz neni pro tcely
tohoto Setieni dalezité a hlavné z diivodu zachovani co nevétsi mozné anonymity, kterd
byla respondentim slibena. Uvédomuji si, ze jsou vtextu pasaze, ve kterych je

z kontextu a formulaci vét pohlavi respondenta patrné, ale jednd s o minimum ptipadu.
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4.1 Blok A - mapovani hlavnich problémovych oblasti obyvatel socialné

vyloucenych lokalit

4.1.1  Obyvatelé socialné vyloucenych lokalit — 1. cilovy soubor

LOKALITA I. — sidlist¢ M4j (ulice V. Volfa)

Bydleni

V oblasti bydleni byl nejprve zjistovan typ, tedy zda bydli v byté vlastnim nebo
pronajatém. Tato informace je dulezitad proto, ze odhali, kolik obyvatel musi hradit
naklady spojené s ndjmem (nebo jinym druhem uzivani bytu za tplatu jeho majiteli, pf.
podngjem).

Dale byl zjistovan i majitel bytu, jelikoz bylo pfedpokladéano, Ze to bude mit vliv
na vysi najmu.

Stav bytu jsem zjiStovala z vlastniho pozorovani. S respondenty jsem hovotila
piimo u nich doma, proto jsem mé¢la moznost stav bytu posoudit. Byly vyspecifikovany
dvé kategorie, a to standardni a nestandardni. Standardni znamend, Ze ma vSechno
zékladni vybaveni jako (kuchyn, koupelna, nezbytny nadbytek — postele, skiin, stil, zidle
a spotiebice - pracka, lednice, vafic), dale byt je Cisty, suchy, ni¢im nezamoteny (plisen,
hmyz). Nestandardni byt ma omezené vybaveni (chybi néco ze zakladniho vybaveni,
viz vyse), dale je zde zfetelna vlhkost, plisen, pfitomnost hmyzu, Spina.

Tyto kategorie byly zvoleny a vyspecifikovany tak, aby je bylo mozné
objektivné posoudit z jedné navstévy bytu, pii které nedojde k detailnimu zkoumani,
nybrz k letmému pozorovani. Zjisténi stavu bytu nebylo zahrnuto do vyzkumného
rozhovoru z toho divodu, Ze nézory na vlastni bydleni jsou velmi subjektivni, tedy
nemuseji odpovidat skutenosti a také proto, Ze tyto dotazy jsou velmi osobni a
respondenti by nemuseli chtit odpovédét, ¢i by se mohli urazit. Druhym divodem bylo,

ze zvoleny zptisob je jednodussi a pro ucely tohoto vyzkumu dostacujici.
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Tab. 4: Lokalita I. — Bydleni — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentt
Typ bydleni zjiSténi, zda
maji vydaje za
najem
— najem 3 rozumi se 1|, S bydlenim sou jen problémy, porad
podnajem po mé chtéj hrozny ndjmy, jo a mé to
prosté nevychazi.
— vlastni 1 byt v osobnim |, Tenhle byt neprodam, je po tatovi. A
vlastnictvi jeste nemam ani zplaceny, co jsem si
pucil na jeho opravu. “
Pronajimatel ovlivitluje  vysi
bytu najmu
— meésto 1 ., Tohle tady je mésta, tehle byt, no a
este, zZe ho mdame, protoZe tamhle
sousedka ma od nékoho jinyho a plati
vic a o dost
— fyzické osoba | 2 ., ...mame to pronajaty, neni nds a ani
to neni tem meéstskej. Jo a bydleni je
dobry, kouknéte se. Jen najem by mohl
byt menci, no, ale sme tu spokojeny.
Stav bytu
— standardni 4 vyspecifikovano
vyse
— nestandardni | 0 vyspecifikovano
vyse

Zdroj: viastni vyzkum

Tabulka 4. naznacuje, Ze z dotazovanych respondenti v lokalit¢ 1. bydli 3

v pronajatém byt¢ a tedy plati ndjem a jeden respondent mé byt v osobnim vlastnictvi.

Domnénku, Ze ma vliv pronajimatel bytu, tady mésto nebo jina fyzickd osoba, na vysi

najmu, vypovedi respondentl z této lokality potvrdily. I kdyz se vySe najmu 1isi 1 podle

velikosti bytu a osob, ktery ho obyvaji, méstské byty jsou zde levnéjsi. Stav byth

respondentll byl vyborny a vSechny spliiovaly kritéria kategorie standardni. Ve vSech

bytech bylo cCisto a bylo ziejmé, ze je obyvatelé udrzuji. Ve vSech bytech se

vyskytovalo jeSté¢ vybaveni navic, které neni v kategorii standardni vyspecifikovéano.

Nejcastéji televize, DVD ptehravac, PC, atd.
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Nezaméstnanost

Tato oblast se zaméiuje na zjisténi, jakym zplsobem si respondenti opatiuji
finan¢ni piijem. Mysleno, zda zaméstnanim s uzavienou pracovni smlouvou, které
zajist'uje staly a spolehlivy piijem. Nebo jsou nezaméstnani bez jakéhokoliv vydélku a
tudiz maji jiny pfijem, nebo tfeti moznost, ze jsou bez zaméstnani, ale urcity vydélek si
zajist'uji jinou praci, napiiklad chodi na brigddy nebo pracuji ,,na cerno®.

Jiné zpiisoby financ¢nich pfijmi tvofi u respondentii starobni dichod, invalidni
dichod a matefskd dovolend. V ramci matetské dovolené ma narok na davku
nemocenského pojisténi penézitd pomoc v matefstvi.

Jak je patrné z tabulky €. 5, Zadny z respondentd v této lokalité si nevydélava
prostiednictvim zaméstnani ani jiného ptivydélku. Jeden respondent je uplné bez piijmu
a zivi ho manZel a rodina. Ostatnim tvofi jejich pfijem bud’ starobni, nebo invalidni
dichod a davky nemocenského pojisténi pii matetské dovolené. Respondenti, kteti maji
uznany jeden z typtl dichodu, jiz zddné zaméstnani nehledaji. Ostatni respondenti maji

0 zaméstnani zajem a aktivné ho hledaji.
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Tab. 5: Lokalita I. — Nezamé&stnanost — Obyvatelé lokality

Nazev kategorie Pocet | Komentar Piima ie¢ respondentii
respon-
dentt
Pracovni zajisténi
pomér pfijmu
— zamé&stnany 0 staly pfijem
— nezamestnany 1 bez vydélku | ,, Fakt dlouho jako uz hledam ndkou
praci a je mné jedno jakou, jo, ale
porad nic.
— nezameéstnany s | 0 napf. prace
privydélkem ne  cerno,
brigada
Jiny pFijem
— starobni 1 vyse je | ., Tady furt nékdo nema praci, tady to je
dichod stanovena s praci tezko.
— invalidni 1 dle ,,Jad jsem podnikal, ale mél jsem v praci
dtchod uznaného uraz a v mnemocnici mi u toho zjistili
stupné cukrovku a bylo to na diichod. Ted’ jsem
doma. "
— matetskd | 1 penézita . Jsem jako na matersky, no a nevime,
dovolena pomoc vV | co mame platit ¢i pokuty, ¢i ndjem
matetstvi madme platit, ¢i deti do Skoly, to je
ted’kon tezky no. “
Zijem o praci
— hleda 2 aktivni ,,JO pani, kdyby byla naka prace, tak
bych nastoupila do prace.
— nehleda 2 nema zdjem | ,,Ja jeste, Ze jsem v diichodu a nemusim

nic (praci) hledat.

Zdroj: vlastni vyzkum
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Finanéni situace

V oblasti financni situace jsem se zaméiila na zadluzenost. Dluhova
problematika se v soucasné dobé tyka velkého mnozstvi lidi ze vSech socialnich skupin.
Socidlné slabych, tedy i naSich respondentl, ale castéji. Zjistovala jsem kolik ze
zuCastnénych ma dluhy, coz znamend minimalné jeden zdvazek vici minimalné
jednomu véfiteli. Déle se v rozhovoru pokracovalo jiz jen s témi, u kterych byly dluhy
zjistény.

Zasadni skuteCnosti je, zda je jedinec schopen své dluhy splacet, ¢i nikoliv.
Schopnost splacet pfitom zavisi hlavné na finan¢nich moZnostech a piijmech, na vysi a
poctu dluhti a véfitelem nebo vétiteli pozadovanych mési¢nich splatkach. Dal§i neméné
dalezitou véci, na které zavisi schopnost splacet je, zda jedinec o vSech svych dluzich
vi. Zda je schopen zmapovat kolik ma dluhii, u koho je mé a jaka je v soucasné dobé
exekutort, ukdzala, zda se jedna o dlouhodobé zadluzeni a neschopnost splacet.

Tabulka 6 ukazuje, ze vSichni respondenti maji zavazky, a to minimalné u
jednoho véfitele. Déle je také ziejmé, ze ani jeden z respondentli, neni schopen své
dluhy tadné splacet. Jak vyplynulo z tabulky 2., nemaji dostatecné pfijmy na to, aby
mohli kazdy mésic splacet vétitelem pozadované splatky. Z rozhovora déle vyplynulo,
ze kazdy z respondentti ma vice nez jeden zavazek u vice nez jednoho véfitele. Avsak
respondenti nevédi, komu dluzi, ani po jakych castkach. Toto se dozvidaji, az

z korespondence s véfiteli, ktefi je obesilaji a upominaji k zaplaceni.
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Tab. 6: Lokalita I. — Finan¢ni situace — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
denti
Soucasny stav
— bezdluznost | 0 bez zavazku
— zadluzenost | 4 min.1  zavazek | ,, No mdm dluhy, no. Ziju z diichodu, tak
k min.1véftiteli kde mam brat penize. Potrebovali jsme
opravit byt a kolikrat prosté nevyjde na
najem, tak si musite nékde pucit.
schopen splacet | 0 schopen se
svymi  piijmy
splacet vSechny
zavazky
neschopen 4 neschopen , Uz ani nevim, kolik toho kde mam.
splacet splacet nebo | Ted splacim 4 pijcky a na jiny uz
zévazky neznd | nemam. Néco mné taky musi zbejt na
Jjidlo a tak.
Exekuce
— ma | 3 zavazek byl jiz | ,, Najednou prisel, prines ndkej papir, a
zkuSenosti vymahan Ze je jako exekutor. Byl docela sprostej
pomoci exekuce | a fakt mé nastval, co nam tady jako
chtéj brat? Pak to tady nalepil. *
— nema | 1 bez exekuce ., ...asi mé to cekd, pac¢ mi chodi porad
zkuSenosti néjaky upominky.

Zdroj: viastni vyzkum

Vzdélanost

V oblasti vzdélanosti bylo zjiStovano, kolik respondentii ma déti, které jsou

povinné Skolni dochazkou a navstévuji jakékoliv Skolské zatizeni, odpovidajici typem a

vekovou strukturou zakl Skole zékladni (mySlena napft. skola specialni). Typ Skolského

zafizeni, ktery déti respondentll navstévuji, neni pro tento vyzkum stézejni, a proto

nebyl mapovan. Z divodu neurcenosti Skolského zafizeni, budu dale v textu uzivat

pouze nazev Skola.

S témi, co déti povinné Skolni dochazkou maji, byl rozhovor smérovan ke

zjisténi, zda se vyskytly v souvislosti se Skolou néjaké problémy, a to v soucasnosti

nebo blizké minulosti, ¢imZ bylo v tomto Setfeni stanoveno obdobi jednoho roku.
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Problémy nebyly nijak vyspecifikovany, mohlo to byt tedy cokoliv. Jediné
dopliujici kritérium je, zda se tyto problémy se Skolou nebo ve Skole tykaly pfimo
ditéte nebo rodice.

Po ukonceni skoly, uvazuji dvé moznosti, a to bud’ jit dale studovat nebo shanét

zaméstnani, ¢i jiny zpisob piivydélku.

Tab. 7: Lokalita I. — Vzdélanost — Obyvatel¢ lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
Déti ve Skole 3 déti povinné
Skolni
dochazkou
Problémy ve nyni ¢i v blizké
Skole minulosti
— déti 0
— rodice 0 , Na tuhle skolu chodéj hodné Romsky

decka, takZe pak neni probléem ani
s ucitelkama, ani s jinyma déckama.

Po ukonéeni
Skoly

— prace 3 ., Kluk ted’ vysel ze skoly, jemu je 16, ale
ucit se nejde, ja jsem taky nesla. No ale
prvniho zari musim ho jit zaevidovat na
ten urad prace.

— dalsi studium | 0

Zdroj: viastni vyzkum

Jeden z respondenttl jiz déti ve v€ku povinné Skolni dochazky nema, proto jsou
v tabulce 4 uvedeni pouze tfi respondenti. Problémy ve Skole jak respondenti, tak jejich
déti nemaji. Po wukonceni povinné Skolni dochazky neptedpoklddd ani jeden
z respondentl, Ze by jeho déti Sly dale studovat. Prioritou je zafidit si n¢jakym
zpusobem financni pfijem a ptispivat do rodinného rozpoctu. Déti vSech zucastnénych
respondentil navstévuji Skoly pobliz lokality, a tudiz chodi do stejné s vice détmi

z lokality.
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Zdravotni stav

Zdravotni stav byl posuzovan dle subjektivniho pocitu respondenta a podle toho,
zda se v soucasné dob¢ s nécim neléci. Subjektivni pocit vyjadioval respondent na
dotaz, zda se citi zdrav. Toto stanovisko bylo zjiS§tovéano, jelikoz vlastni pocit, ze je
¢lovék zdrav ¢i nikoliv, je zdkladni impuls k rozhodnuti, zda navstivi Iékate. Zde se
projevuje zminovana subjektivita. Budeme-li uvazovat, ze tii lidi budou mit stejné
piiznaky naznacujici zdravotni problém, tak jeden muze situaci feSit okamzitou
navstévou lékare, druhy miize dojit k nadzoru, ze se zvladne vylécit sam doma za pouziti
bézné dostupnych prostfedkl a tfeti nepocituje zadny zdravotni problém a zmiflované
symptomy ho nechavaji chladnym nebo si jich ani nev§imne. Druhy ukazatel bylo, zda
byla 1ékafem ptedepsana medikace ¢i n¢jaka terapie. Kategorie dlouhodobé zdravotni
problémy, je stanovena tak, ze po dobu minimaln¢ pil roku dotazovany subjektivné
pocituje, ze ma zdravotni problémy nebo je po tuto dobu 1écen odbornikem.

Se zdravotnim stavem souvisi invalidni dichod. Ten zavisi na stupni invalidity.
Pro ucely vyzkumu do této kategorie zapada respondent, kterému je v soucasné dob¢ na

zéklad¢ jeho zdravotniho stavu pifiznan invalidni dichod.

Tab. 8: Lokalita I. — Zdravotni stav — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima Fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii

Zdravotni stav

— bez zdravot. | 2 citi se zdrav a |, Ja sem nastésti v pohode, sem tam
o neléci se chripka jinak mé nic nejni.

komplikaci

— dlouhodobé | 2 dlouhodobé  se | ,,...mam obcas nervy, jako deprese, tak

zdravotni probl. 1éci chodim k psychiatrovi a mam prasky. *

Invalidni 1 pfiznan ., ...V nemocnici mi zjistili cukrovku a

diichod invalidni dichod | bylo to na diichod. Ted jsem doma. “

Zdroj: viastni vyzkum
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Dva respondenti nepocituji zddné zdravotni problémy a citi se zdravy, jak

ukazuje tabulka 8. Jeden respondent ma dlouhodobé psychické problémy, které fesi

s odbornym lékafem a jednomu byl na zaklad¢ jeho zdravotniho stavu pfiznan invalidni

duchod.

LOKALITA II. - Okruzni

Bydleni

Tab. 9: Lokalita II. — Bydleni — Obyvatel¢é lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentt
Typ bydleni zjisténi, zda
maji vydaje za
najem
— najem 3 rozumi se 1|, S bydlenim sou jen problémy, porad
podnajem po mé chtéj hrozny ndjmy, jo a mé to
prosté nevychazi.
— vlastni 0 byt v osobnim
vlastnictvi
Pronajimatel ovliviiuje ~ vysi
bytu najmu
— meésto 3 ., Tady to je méstska ubytovna... *
— fyzicka osoba
Stav bytu
— standardni vyspecifikovano
vyse
— nestandardni | 3 vyspecifikovéano | ,, Sprchu mame spolecnou na chodbé a
vyse plati se 10,-K¢ za 3 minuty tekouci

vody. Vsechny déti se myjou najednou.
Nejprve probéhnou pod vodou, aby se
namocily, pak se voda vypne, oni se
namydli a ve zbyly vode se vsichni
oplachnou.

Zdroj: vlastni vyzkum
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Tuto lokalitu v podstaté tvoii méstskd ubytovna pro neplatice, jejimz majitelem

je mésto Ceské Budgjovice. Mésto byty pronajima. Ale vzhledem k tomu, Ze ubytovna

je urCena pro neplatice, je zde pozadovano ndjemné nizsi, nez v jinych bytech ve meésté.

Vsichni respondenti proto tedy bydli na zakladé ndjmu a Zadny z nich byt nevlastni.

Stav vSech navstivenych byt v této lokalité je nestandardni. Dle toho, jak byl

tento pojem pii zpracovavani vysledkii z oblasti bydleni v lokalité I. operacionalizovan,

to znamena, Ze byty maji zékladni nedostatky. NejCastéji se jednalo o vlhkost a

soucasn¢ s ni i1 plisent na sténach. Dale byty nema;ji vlastni koupelnu, k dispozici je

sprcha, kterd je na chodbé a spole¢na pro celé patro.

Nezaméstnanost

Tab. 10: Lokalita II. — Nezaméstnanost — Obyvatelé lokality

Nazev kategorie | Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
respon-
dentt

Pracovni zajisténi prijmu

pomér

— zaméstnany 0 staly piijem

— nezaméstnany | 0 bez vydélku

— nezaméstnany | 2 napi. prace ne |, Ne, prdci nemdam, ale chodim obcas na

s piivydélkem ¢erno, brigada brigady. Tam k jednomu znamymu, kdyz
potiebuje.

Jiny pFijem

— starobni 0 vyse je stanovena

dichod

— invalidni 0 dle uznaného

dichod stupné

— mateiska | 1 penézitd pomoc V | ,,...zistalo ndm uz jen jedno, to

dovolena matefstvi nejmensi a s nim jsem na matersky.

Zijem o praci

— hleda 2 aktivni ,Hledam prdaci uz nékolik let, ale
vzdycky je to jen tak na hubu, nic
stalyho na smlouvu. *

— nehleda 1 nema zajem ., Sem na matersky, az skonci, tak zas

budu néco hledat.

Zdroj: viastni vyzkum
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Z tabulky 10 vyplyva, Ze z lokality II. jsou dva respondenti nezaméstnani. Oba
maji 1 jiny pfijem, a to hlavné praci ,,na ¢erno* a obcCasné brigddy. Jeden z nich ma
manzela, ktery je také nezaméstnany, ale praci ,,na cerno* sezene cCastéji, takze vetSim
podilem pfijmi do rodiny pfispiva on. Druhy manzela nema. Ze svych piijmt také
vychovava a zivi déti své dcery. Treti respondent je na mateiské dovolené, coz je jeho
jediny ptijem. Také ma manzela, ktery je nezaméstnany.

Dva z téchto respondentii maji zajem praci sehnat a snazi se o to. Prvni tim, ze
aktivné vyhledava prostfednictvim znamych a vyuzivanim socidlni sluzby, se
zaméfenim na pomoc pfi hleddni zaméstnani. Druhy pouze v pfipadé, ze se o mozné
nabidce prace dozvi z doslechu, jde se na misto osobn¢ zeptat nebo se informuje
telefonicky, ma-li k dispozici kontakt. Posledni respondent zatim zamé&stnani nehleda,

uvazuje, ze zacne po skonceni matetské dovolené.

Finanéni situace

Tabulka o se tyka dluhové problematiky, je to zaleZitost kterou i v této lokalité
feSi vSichni respondenti. VSichni respondenti si pUjcuji penize vlivem nedostatek
finan¢nich prostiedkl. Jeden respondent, uvadi, Ze hlavni pohnutkou bylo uzivit sebe a
déti, proto si vzal nékolik piijcek, které ale nyni nema z ¢eho splacet. Penize si pajcuje
dale, nebot’” by nem¢li zceho zit. Dalsi uvadi, ze nejvice znepokojujici a tedy
nejakutnéjsi jsou dluhy na ndjmu, kvili kterym se snazi najit si praci, aby nezustal s
rodinou bez bydleni. Posledni respondent otazku dluht fe$i zatim pouze v roviné
pijcovani a to tak, ze pokud mu nekdo ptjci, tak si uveér vezme. Splaceni dluhti ho
zatim netizi. Zadny z dotazovanych nemé piijmy dostadujici na to, aby byl schopen
splacet své zéavazky. Zaroven je Zzadny zrespondenti neméd zmapované. Jeden
respondent se v soucasné dobé snazi za pomoci jednoho zposkytovatell o jejich
zmapovani, aby védél, od koho ma ¢ekat upominky, popiipadé exekuce. A take, tedy za
ptedpokladu, ze najde zaméstnani a bude mit staly piijem, mohl zalit dluzné Castky
splacet. Zbyli dva respondenti nemaji o dluzich pfehled a nemaji zajem se timto zatim
zabyvat. Exekuci jiz zazili vSichni dotazovani. Nemaji z ni obavy, stavi se k tomu tak,

ze si na nich nemaji co vzit.
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Tab. 11: Lokalita II. — Finan¢ni situace — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
denti
Soucasny stav
— bezdluznost | 0 bez zavazki

— zadluzenost | 3 min.1  zavazek | ,, Nejhorsi jsou dluhy na ndjmu, kvili
k min.1véftiteli kterym se snazZime s manzelem najit si
praci.
schopen splacet | 0 schopen se
svymi  piijmy
splacet vSechny
zavazky
neschopen 3 neschopen ., Zatim se snazime dat dokupy ty dluhy,
splacet splacet nebo | jaky mam, ale nemam ted’ na né a oni
zavazky nezna mi tam porad narustaj...
Exekuce
— ma |3 zavazek byl jiz |, Jo ndkej exekutor tu byl, ale tady si
zkuSenosti vymahan nemaj co vzit.
pomoci exekuce
— nema | 0 bez exekuce
zkuSenosti

Zdroj: viastni vyzkum

Vzdélanost

VSsichni zucastnéni maji déti, které jsou ve v€ku povinné Skolni dochazky a

navstévuji Skolu v blizkosti lokality. Shodné tvrdi, Ze se Skolou problémy nejsou a ani

v minulosti nebyly. To znamena, ze déti ani jednoho respondenta (dle nazoru rodict), za

dobu co do skoly chodi, nezazily zadnou situaci, kterou by povazovaly za problémovou.

Stejn¢ tak rodic¢e nemaji se Skolou negativni zkuSenost.

Po ukonceni skoly se ve vSech dotizanych rodinach ocekéava, ze déeti dal

studovat nepiijdou. Studium je financné nakladné a nijak nefesi jejich soucasnou situaci.

Zatimco pokud si dit¢ najde néjaky zplsob obzivy, muze pfispivat do rodinné¢ho

rozpoctu, coz je ptinosné a zadané.
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Dutlezit&jsi je blaho rodiny, neZ prospéch jedince. Ale ani sami déti nemaji, opét

dle nazoru rodicl, nemaji zdjem jit dale do Skoly. Berou to jako nutnou povinnost,

kterou musi dodrzovat, ale osobni prospéch ve studiu nehledaji.

Tab. 12: Lokalita II. — Vzdé&lanost — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima Fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
Déti ve Skole 3 déti povinné | ,, Zatim mi vsSichni tFi chodi do
Skolni zakladky.
dochazkou
Problémy ve nyni ¢i v blizké
Skole minulosti
— déti 0
— rodice 0
Po  ukonceni
Skoly
— prace 3 ., Ty po Skole uz nikam nepudou, nikdo
z rodiny Stejné  je  nikde
nezamestnaj, kdyz to sou cikani. A je
lepsi, kdyz pujdou makat a pomuZou
rodiné s placenim. *
— dalsi studium | 0

Zdroj: viastni vyzkum

Zdravotni stav

Dva respondenti povazuji dle tabulky 13 sviij zdravotni stav za dobry a Zadné

problémy nepocit'uji. Jeden respondent sdéluje, Ze ma chrup ve Spatném stavu, ale jako

zdravotni problém to nevnima. V piipad¢, ze ho to hodné boli, zajde si na pohotovost.

Stomatologa nebo jiného 1ékare kvili chrupu nenavstévuje.

Dalsi dotazovany mél zdravotni potize, které povazoval za chiipku, kterou si

bézné 1é¢i doma dostupnymi pripravky. Bolest neustupovala, ale k 1ékaii nesel.

-64 -




Az po tiech tydnech, kdy pfiSel socidlni pracovnik na domluvenou schizku,

zavolal zachrannou sluzbu. Zjistilo se, Ze tyto problémy ma jiz dlouho a mohly byt i

zivot ohrozujici. Nyni se nejen s timto problémem dlouhodobé 1é¢i. Invalidni dichod

nema uznany zadny z dotazovanych.

Tab. 13: Lokalita II. — Zdravotni stav — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
Zdravotni stav
— bez zdravot. | 2 citi se zdrav a |, Nikdo vrodine netrpi  Zadnou
komplikaci neléci se chorobou. Jenom ja s manzelem mame
nekdy probléemy se zubama. *
— dlouhodobé | 1 dlouhodobé se | ,,Myslela sem, Ze je to chiipka, tak sem
zdravotni probl. 1éci se doma Iécila jako dycky, méla sem
Paralen a takovy ty barevny prasky,
proti boleni. No uz sem to méla driv a
vzdycky se to takhle vylécilo. Ted to
trvalo dyl a taky to vic bolelo. *
Invalidni 0 pfiznan
diichod invalidni dichod

Zdroj: vlastni vyzkum
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LOKALITA II1I. - Pekarenska

Bydleni

Tab. 14: Lokalita III. — Bydleni — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima ie¢ respondentii
kategorie respon-
denti
Typ bydleni zjisténi, zda
maji vydaje za
najem
— najem 4 rozumi se 1|, Vsichni tady bydlime v najmu. Jsou
podnajem to maly garsonky. Je tady jen jedna
velka mistnost, kuchynka a koupelna se
zachodem. *
— vlastni 0 byt v osobnim
vlastnictvi
Pronajimatel ovliviiuje  vysi
bytu najjmu
— mésto 4 ,,Jo je to mesta tady to vSecko “
— fyzicka osoba
Stav bytu
— standardni vyspecifikovano
vyse
— nestandardni | 4 vyspecifikovano | Rodina bydli v garsonce, kde maji par
vyse kusii  starého nabytku. V byté se

vyskytuje plisen. Diim je nedaleko
zastavky MHD, dostupnost je pry
dobra. Uvadi, Ze jsou spokojeni, ze maji
kde bydlet a jina mozZnost bydleni pry
neni.

Zdroj: viastni vyzkum

V lokalitd III. se jedna o dom, vlastnikem kterého je mésto Ceské Budg&jovice

slouzi jako ubytovna pro socidlné slabé. V tomto domé je 30 garsonek o vyméie 30

metrt ¢tvereCnich, které jsou pronajimany. Zastavka MHD je nedaleko domu.

Stav bytl je nestandardni. Jedna rodina, kterou jsem navstivila, bydli v garsonce,

kde maji par kust starého nabytku. V byté¢ je vlhko a pliseii, ale uvadi, ze jsou

spokojeni, ze maji kde bydlet. Jinou moznost bydleni pry nemaji.
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cey

V dal$im byté Ziji 4 dospéli a 2 déti. Tedy 6 lidi bydli v této malé garsonce o

vyméte 30 metr ¢tverecnich. V byté je jedna velkd mistnost, kuchyiika a koupelna se

zachodem. Dalsi respondent vypoveédel, Ze ohledné bydleni je celkem spokojen, velikost

bytu jim vyhovuje. Vybaven je starym nabytek, nevlastni zadné drazsi véci. Hlavné je

rad, ze nékde bydli.

Nezameéstnanost

Tab. 15: Lokalita III. — Nezaméstnanost — Obyvatel¢ lokality

Nazev kategorie | Pocet | Komentar Piima fe¢ respondenti
respon-
dentii
Pracovni zajisténi
pomér piijmu
— zamgéstnany 1 staly ., Pracuju nastesti, chodim uklizet.
piijem
— nezamestnany | 0 bez ,,Pracoval jsem dlouho na jednom miste, a
vydélku pak nas vsechny vyhazeli. Od ty doby
nemam praci.
— nezaméstnany | 0 napf. prace
s privydélkem ne cerno,
brigada
Jiny pFijem
— starobni 1 vyse je | ,,Cely zZivot jsem pracovala a ted mdm
dichod stanovena | diichod, se kterym nevyZiju.
— invalidni 1 dle ,Jsme s manzelem oba na invalidnim, to
dichod uznané¢ho | nam musi na zZivobyti stacit
stupné
— mateiska | 1 penézita
dovolena pomoc Vv
materstvi
Zijem o praci
— hleda 2 aktivni ,,Jako se ptam, jo jestli nekdo o nécem nevi
a zatim nic, tak sem ted zacal chodit (k
jednomu poskytovateli), aby mné pomohli.
— nehleda 2 nema L, Mam dichod a nemuzu nic délat. Ja sem
zéjem tak nemocna, ze bych wuz nic délat

113

nemohla.

Zdroj: vlastni vyzkum
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Respondent v diichodu si jiz zaméstnani nehleda, ale ocekéava, Ze rodinu bude
zivit manzel, ktery ale nemlze praci najit, nepobira zadné davky, je Gpln€ bez piijmu.
Hleda si zaméstnani, ale marn€. Hlavnim divodem je jeho zdravotni stav, proto nemiize
délat fyzickou préci, vadi mu vyraznéjsi zmény pocasi a nemé zadné vzdélani. Obcas
mu synové domluvi n¢jakou jednoduchou préaci na ¢erno, ale to je vzdy jen na par dni a
malokdy. Zatim ziji ze starobniho diichodu respondenta, ktery je 7000,-K¢ a ob¢asnych
pujcek.

Dalsi respondent je na mateiské dovolené, zije s druhem, ktery je nezaméstnany,
obcas si pfivydéla nékde praci na Cerno, ale jedna se o velmi malé ¢astky. S druhem ma
jedno dit¢ a druhé ¢eka. Koncem Cervence ji kon¢i lhlita pro vyplaceni penézité pomoci
v matefstvi na prvni dit€¢ a termin porodu dal§iho ditéte ma v prosinci. V obdobi mezi
ukonc¢enim PPM na prvni dité a zaCatkem pobirani PPM na druhé dité, se dostava do
situace, kdy si bude muset opét vypujcit penize, aby uzivila rodinu. Také mé v planu
zazadat si o okamzitou mimofadnou pomoc ze systému Pomoci v hmotné nouzi.

Tento respondent je zaméstnany, pracuje na plny pracovni uvazek jako
uklizecka. Nedavno se k ni nastéhovala jeji dcera i s druhem, se kterym ma dité. Dcera 1
druh jsou nezaméstnani a respondent ji i s rodinou zivi.

Posledni ¢tvrty respondent je i s manzelem v invalidnim dichodu, coz je jejich

jediny piijem.
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Finanéni situace

Tab. 16: Lokalita III. — Finan¢ni situace — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
Soucasny stav
— bezdluznost | 0 bez zavazkil

— zadluzenost | 4 min.l  zavazek |, Zijem z diichodu, to jsou jediny
k min.1vétiteli | penize. Proto si pucujem.
schopen splacet | 0 schopen se
svymi  piijmy
splacet vSechny
zavazky
neschopen 4 neschopen ,Oni  prostée néektery jsou uplné
splacet splacet nebo | neochotny, Ze nechcou ty splatkovy
zavazky neznd | kalendare udélat, oni to chcou prosté
najednou a nezajima je, Ze jsem na to
sama, Ze jsem na matersky. Takze
s nékteryma neni ani domluva.
Exekuce
— ma | 2 zavazek byl jiz | ,, nalepili nam tady néco, néco si vyfotili
zkuSenosti vymahan a odesli.
pomoci exekuce
— nema | 2 bez exekuce ., ...ale dluhii mam celkem dost, je
zkuSenosti mozny, ze mné tady jednou zazvonéj. “

Zdroj: vlastni vyzkum

Vsichni z dotazovanych maji problémy s dluhy, uvadi tabulka 16. Kazdy z nich

ma, jak vypoveédéli, vice nez jeden zavazek u vice vétitelll, ale namohou sdélit kolik a

kde, jelikoz jiz tyto informace ani podklady k jednotlivym pitij¢kam nemaji. VSichni

respondenti souhlasné také uvadi zadluzenost, jako svllj nejvétSi a nejaktudlnéjsi

problém.

Jeden z respondentli mé nejvice dluht ma z obdobi, kdy s druhem cekala prvni

dité. V tu dobu uzavtela spoustu ptijcek u nekolika vétitelt s tim, ze az bude mit néjaky

piijem a druh si najde lepsi préci, dluhy splati. To se nestalo a nyni neni schopna splacet

a vefitelé ji hrozi exekuci. Také druh si v pribéhu jejich souziti vzal nékolik tvért a

navic musi platit vyzivné na dvé déti z minulého manzelstvi. Respondent dluhy do doby

nez prisla exekuce, pfilis nefesil a platil jen velmi malou Cast z nich a nepravidelné.
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Hlavnim problémem dalsiho respondenta jsou také dluhy, které mé mimo jiné 1
na najmu, tudiz hrozi vystéhovani. Ale za poslednich né¢kolik mésicl se situace zacala
pomalu zlepSovat. Poplatil ¢ast dluhti, naplanoval si, jaké zavazky, kdy a po jaké Castce
bude splacet. Ale ted’ se vratila dcera, kterd je i s druhem nezaméstnana a respondent ji i
srodinou Zzivi. Tim padem prestavd platit domluvené splatky, jelikoz nevychézeji
penize, k dalSim pijckam také nemd daleko a pomalu se dostava zpét do situace, ve
které byl na zacatku. Tento respondent zatim zkuSenosti s exekuci nema.

Dalsi respondent je i s manZelem v invalidnim dachodu, coz je jejich jediny
pfijem. Z tohoto divodu jsou velmi zadluzeni. Tato situace jiz trvd spoustu let,
nedokazou urcit kolik. Za tu dobu si vyptjcovali od riiznych véfiteld, jejichz seznam jiz
nesestavi. Jejich dluhy se tedy nedaji zmonitorovat, nejsou schopni dat dohromady od
koho a kolik si ptjcili. ZkuSenosti s exekutory jiz maji.

Tato zucastnéna si piijcovala penize jak pro vlastni potiebu, tak hlavné pro své
déti. Pijcovala si na své jméno penize pro né. Ze zacatku, aby jim pomohla, kdyz
zakladaly rodiny. Jednalo se hlavné o vybaveni bytii a o koupi auta. Pozdéji si jesté
parkrat pujcila v horSich mésicich, kdyz jim nevychazelo tieba na najem nebo na

zivobyti. Synové sami jsou také zadluzeni. Respondent se tak dostala do situace, kdy
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Vzdélanost

Tab. 17: Lokalita III. — Vzd¢€lanost — Obyvatel¢é lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
Déti ve Skole 1 déti povinné | ,, Kluk chodi tady do zakladky, no.
Skolni
dochazkou
Problémy ve nyni ¢i v blizké
Skole minulosti
— déti 0
— rodice 0
Po  ukonceni
Skoly
— prace 3 ,To nejni potreba chodit dlouho do
Skoly, jen co se musi. Do prdce jit je
potieba. Nebo néekam, kde se daji
sehnat penize, at maji lidi z ceho Zit, ne.
Tady vam nikdo Zadnou praci neda a za
co pak maj lidi jako bydlet a zit?*
— dalsi studium | 1 ,Skoro vsichni mi synové $li dal do

Skoly. Udelal to jen jeden, to vite, nasli
si holky a pak méli rodinu a skolu
skoncili. **

Zdroj: viastni vyzkum

Opét 1 v této lokalité¢ nemaji respondenti problémy v oblasti vzdélani. Uvadi, ze

se Skolou nebyl nikdy problém. D¢ti jednoho z respondentti dokonce jako nastoupili po

zékladni Skole na odborné ucilisté. A to na uc¢iiovské obory malif-natérac, automechanik

a zednik. Skolu dokon¢il pouze jeden ze synil. Ze z(astnénych respondentd se jedna o

jediny piipad ze vSech vybranych socidln¢ vylouc¢enych lokalit.

Ostatni respondenti nemaji o vzdélani zajem a zastavaji nazor, ze neni dilezité

po zakladni Skole chodit do Skoly. Toto si mysli 1 respondent, ktery jako jediny ma

v soucasné dob¢ déti ve veéku povinné Skolni dochéazky.
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Zdravotni stav

Tab. 18: Lokalita III. — Zdravotni stav — Obyvatelé lokality

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
Zdravotni stav
— bez zdravot. | 1 citi se zdrav a |, Méla jsem problémy s uchem, ale uz je
komplikaci neléci se to dobry, ted jsem zdrava. *
— dlouhodobé | 1 dlouhodob¢ se | ,,Chodim k psychiatrovi, mam uz
zdravotni probl. 1éci docela tyhle probléemy. Taky mi pise
prasky.

Invalidni 2 pfiznan ., Mam problémy se srdcem, s cévami,
diichod invalidni dichod | bércovyma viedama, taky mdam docela

silnou cukrovkou. Dali mi na to

diichod. “

Zdroj: viastni vyzkum

Respondent, ktery ma zdravotni problémy, se srdcem, s cévami, dale trpi

bércovymi viedy, silnou cukrovkou, se 1é¢i sdm doma. Je presvédcen, ze pomoc 1ékait

nepotiebuje. Teprve az v piipadé velkych komplikaci se k 1¢kati objednd, ale objednaci

lhtita byva vétSinou tyden. Za tu dobu se mu ulevi, takze na konec k I€kafi nejde.

Vyuziva je pouze pro ucely invalidniho dichodu.

Jiné respondentka ma dlouhodobé psychické potize, se kterymi ji 1é¢i psycholog.

Kdyz je nejhtif, navstivi i1 praktického 1€kare, ale pouze ve vyjimecnych piipadech.

Dalsi dotazovana sama praktick¢ého Iékaie téméf nenavstévuje. Stejné tak

nenavstévuje ani zddného specialistu, protoze se citi zdrava. Ale syn je nemocny, kdyz

mu byl rok, zjistili mu vzacnou nemoc Kawasakiho syndrom. S nim jezdi k lékaitm

pomérné Casto.
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4.1.2

cilovy soubor

Poskytovatelé zdravotnich a socidlnich slufeb v Ceskych Budéovicich - 2.

Vypovédi poskytovatelti budou zaznamenavany do tabulek podle jednotlivych

oblasti, tzn. pro kazdou oblast je vytvofena tabulka. V kazdé tabulce je nejprve

uvedeno, kolik ze zucastnénych poskytovatelti se danou oblasti zabyva a kolik nikoliv.

Dalsi kategorie kopiruji ty, na které odpovidali obyvatelé jednotlivych lokalit. Divodem

je moznost nasledného porovnani vypoveédi obou cilovych skupin. Pod tabulkou

V oblasti bydleni

(tab. ¢.

) je nejprve uvedeno kolik z dotazovanych

poskytovatelli se problematikou bydleni zabyva a kolik nikoliv. Poté

Tab. 19: Bydleni — Poskytovatelé

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentt
zabyva se |5 Bytovou . Resime i problémy tykajicich se
bytovou problematikou  se | bydleni, hned po dluzich a
problematikou rozumi  problémy | nezaméstnanosti.
s placenim  ndjmu,
hledéani nového
bydleni, problémy
s pronajimatelem,...
nezabyva se |5 Zamg¢fuje se  jiné
bytovou problematické
problematiku oblasti nebo
v lokalité neplisobi
Typ bydleni zjisténi, zda maji | ,, V podstaté naprosta veétsina bydli
vydaje za najem v najmu, par soukromych byt je
jenom na Maji.
Pronajimatel ovliviiuje vysi | ,, ...Je rozdil, zda je najemcem mésto
bytu najmu nekdo soukromnik.
Stav bytu WV kazde lokalité se to néecim lisi,
nejsou stejné ... "

Zdroj: viastni vyzkum
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Na Miji se byty rozprodavaly, coZ znamend, ze obyvatelé lokality mohou mit
byt bud’ méstsky, nebo ho mohou mit v osobnim vlastnictvi nebo jim ho pronajima jina
osoba, ktera byt koupila. Byt v osobnim vlastnictvi je nejvyhodnéjsi varianta vzhledem
k tomu, Ze majitel nemusi platit ndjem. V piipadé, Ze uz ma byt pronajaty je rozdil, zda
je majitelem mésto Ceské Bud&jovice nebo jina osoba. V piipadé, Ze je nidjemcem
mésto, byva ndjemné nizsi. Ostatni majitelé vétSinou pozaduji najmy vyssi. Dalsi
vyhodou méstského bytu je, ze v pfipadé problému s placenim najmu, pokud nema
najemce na zaplaceni, se dd4 s méstem domluvit. Ostatni pronajimatelé¢ shovivavi
nebyvaji a v mnoha piipadech je pfi prvni ptilezitosti vypovi z bytu.

Rozdily v cen€ jsou i mezi méstskymi byty. Ty se nachazi ve vSech zkoumanych
lokalitach. Lokalitu II. a III. tvofi pouze domy s méstskymi byty, jelikoz se jedna o
méstské ubytovny. V lokalité 1. — sidlist€¢ M4j, jak jiz bylo zminéno, také jesté mésto
néjaké byty vlastni. V lokalité I. — sidli§t¢ M4j je ndjemné v méstskych bytech nejdrazsi,
jelikoz jsou zde byty nejvétsi a v nejlepSim stavu.

Co se tyka stavu bytl, tak nejhezC¢i a nejveétsi byty jsou opravdu v lokalité 1. -
sidlisté¢ M4j. Jsou pIlné vybaveny, coz znamend, ze maji vlastni kuchyn, koupelnu a
nékolik pokoji. V lokalité II. — Okruzni tvoii jeden byt dvé stavebni buiiky, které jsou
obezdéné, a spojuje je mald kuchynka s malym umakartovym jadrem, kde se nachazi
jeden zachod. Byty nemaji koupelny, sprchy jsou na chodbé spole¢né pro celé patro a
jsou na zetony (10,-K¢ za 3 min. tekouci vody). V téchto dvou stavebnich buiikach
kolikrat bydli dvé rodiny, tedy jedna rodina v jedné mistnosti a maji spole¢ny jeden

zachod a kuchynku. Nehorsi stav domu 1 bytt je v lokalité III. — Pekarenska.
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Nezaméstnanost

Tab. 20: Lokalita III. — Nezaméstnanost — Obyvatel¢ lokality

Nazev kategorie Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
respon-
dentt

poskytovatel se | 10 Pomahaji  hledat

zabyva zaméstnani,

nezameéstnanosti poptipad¢ napsat
motivacni dopis a
zivotopis, atd.

poskytovatel se | 0 Zaméfuji se jiné

nezabyva problematické

nezameéstnanosti oblasti nebo
v lokalité
nepusobi

Pracovni zajisténi piijmu ., Nejlepsi situace je asi na Madji,

pomér kde jsou lidé vice socializovani,
neni zde aspekt prostoroveho
vylouceni. *

,, Prijde mi, Ze na Maji se lidé snazi
pracovat a také jich ma vice
zaméstnani. *

Jiny pfijem Starobni, , Tyto moznosti jsou velmi casto
invalidni dtchod, | zdrojem prijmu a kolikrat i
matei'ska jedinym. “

Zajem o praci Hled4, nehleda ,,Hodné lidi si zvyklo byt doma a
ztratili pracovni navyky. V pripadé
potreby si najdou treba prdci na
cerno nebo brigadu. “
., Nezaméstnanost je na Mdji take,
ale obyvatelé maji o praci zajem a
vetsi snahu si legalni praci najit.

Zdroj: viastni vyzkum

Vsichni poskytovatelé socidlnich sluzeb fte$i vice ¢i méné problém

nezaméstnanosti. I tento problém se v jednotlivych lokalitach 1i8i. V lokalité I. — sidliste

M34j se vice lidi snazi pracovat a sehnat praci. Snazi se tak, Ze jsou aktivni a néco pro to

de¢laji. Takeé je tu ze vSech vybranych lokalit nejvice pracujici. Jedna se hlavné o muze a

pracuji ¢asto brigadné€ nebo ,,na ¢erno“. U prace“na cerno* je velké nebezpeci, Ze osoba

nedostane zaplaceno a nema jediny néstroj, kterym by mohla penize pozadovat.
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Tato situace neni vyjimecna. Mezi zpisoby, jak poskytovatelé pomahaji feSit

nezameéstnanost je vyhledavani nabidek prace, pomoc pii psani zivotopisu, motiva¢niho

dopisu, popiipadé¢ doprovod, vyfizovani korespondence, aj. Zaméstnat Roma je

problém. Neékteti maji opravdovy zajem a snazi se praci sehnat, ale zaméstnavatelé

byvaji vii¢i Romlim nedivéfivi a malokdy jim praci daji. Jini jiz rezignovali a aktivné se

na hledani zaméstnani nepodili. Vétsinou opakuji naucené fraze typu ,,jsem cernej, me

nikdo nezaméstnd, cikany vSichni diskriminuji, zadna prace neni atd.“ Dusledkem

dlouhodob¢é nezaméstnanosti dochazi ke ztraté pracovnich navykt a jedinec se dostava

do situace, kdy préci kvili finanénimu piijmu potfebuje, ale nema praxi v zadném

oboru. Dal$im aspektem, ktery se promita do nezaméstnanosti, je vzdélani. VétSina

obyvatel socidln¢ vylouc¢enych lokalit ma jen zakladni vzdé€lani (vice oblast vzdélani).

Finanéni situace

Tab. 21: Finanéni situace — Poskytovatelé socialnich sluzeb v C.B.

Nazev Pocet Komentar Piima ie¢ respondenti
kategorie respon-
dentii
Zabyva se |6 Je schopen poradit | ,,...problémy s dluhy prijdou resit,
dluhovou i aktivné pomoci | kdyz uz se to na né vali a nevédi
problematikou pii feSeni dluhové | kudy kam, pak uz to chteji resit.
problematiky
Nezabyva se | 4 Tuto problematiku | ,,S dluhovou problematikou se
dluhovou bud’ netesi, nebo | samozrejmé setkavame, ale protoze
problematikou podava obecné | nasi cilovou skupinou jsou deéti a
nebo pouze informace a | mladez, je sami primo neresime.
okrajove odkazuje jinam
Soucasny stav Situace ve | ,,Zadluzenost je nejvetsim
vybranych problémem ve vsech lokalitach. “
lokalitach
Exekuce Poskytuje  sluzby | ,,Lidé jsou na socialnich davkach,
klientim se | které pobiraji a exekutori parazituji i
zkuSenostmi na tomto malu, co maji. Ti lidé jsou
sexekuci a sam | pak bez penéz“
poskytovatel ma

zkuSenosti a vi, jak
dale postupovat

Zdroj: vlastni vyzkum
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ZadluZenost nejvétsim a nejcastéji feSenym problém. V nékterych ptipadech se
uZ jedna o piedluZenost. Sest respondentii z deseti se dluhovou problematikou zabyva
do takové miry, ze kdyz pfijde klient s problémem zadluzenosti, je mu poskytovatel
schopen nabidnout moznosti feSeni problému a poskytnou potiebné informace. Zbyly
Ctyfi poskytovatelé se s dluhovou problematikou setkavaji, ale sami se na jeji feSeni
zkuSenosti s jednou nebo vice exekucemi. VSichni respondenti si mysli, Ze problematika
zadluzeni, je hlavnim problémem obyvatel socialné¢ vyloucenych lokalit.

Zasadnim dasledkem zadluzenosti je exekuce. Lidé jsou Casto bez vydélku a ziji
z davek, které dostanou za starobni nebo invalidni diichod ¢i pfi matetské dovolené.
Tyto omezené piijmy se pak stavaji predmétem exekuce a lidé se pak dostavaji do velmi
slozité situace. Jsou jim pozastavené UCty, je jim odebrana Cast dichodu, vybaveni
z bytu,... a jejich socialni propad se tak stale zvétSuje a oni jdou hloubéji a hloubéji. Dle
nazoru nékolika respondentli v soucasné dobé¢ neexistuje pro tyto lidi cesta ze socialné
vyloucené lokality. Coz ma za nasledek vzristani apatie. V piipadé, Ze uz zacnou
pracovat, jelikoz neni lehké sehnat préci, stejné vse, co vyd¢ld, spadne do exekuce,
takZe pak nemaji ani motivaci k praci

Socialn€ vylouceni se Casto stavaji obét'mi lichvy, jelikoZ ta se pravé v takovych
lokalitdich nejvice vyskytuje. Dlvodem je neznalost a neinformovanost obyvatel
socialn¢ vyloucenych lokalit, ktefi s vidinou zlepSeni stdvajici situace jsou snadno

zmanipulovatelni.
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Tab. 22: Vzdé&lanost — Poskytovatelé socialnich sluzeb v C.B.

Nazev Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
kategorie respon-
dentii
zabyva se 4 pomahaji détem | ,, NaSe zarizeni je urceno pro deti i
vzdélanim z lokalit se | z této lokality a je jim nabidnut prostor
Skolnimi pro jejich  Skolni  pripravu. Za
povinnostmi pritomnosti asistenta si u nds délaji
napriklad ukoly, s kterymi si nevi rady “
nezabyva se 4 tuto
vzdélanim nebo problematiku

pouze okrajove

bud’ nefesi, nebo
podava obecné

informace a
odkazuje jinam
Problémy ve nyni ¢i v blizké | ,,Snazime se resit jakykoliv problém, se
Skole minulosti kterym deti prijdou. Nejcastéji se jedna
o Spatnou pripravu do skoly, vyskytuje
se i zaskolactvi*
Po ukonceni dalsi  studium | ,, Vsichni se po skole snazi sehnat

Skoly

nebo zameéstnani

cokoliv, zceho jim pujdou penize.
Nejcasteji jdou na urad prace, protoze i
kdyz se snazi, najit praci neni lehké.
Nepremysleji o néjakém zaméstnani,
které by je bavilo, jako veétsina lidi.
Nikam se nesmeruji, dochodi zakladni
Skolu a nemaji dalsi cile, také proto
nestuduji.

Zdroj: viastni vyzkum

Ctyfi respondenti, a jednd se piedev§im o nizkoprahova zafizeni pro décti a

mlédez, se svou Cinnosti podileji na vzdélani déti ze socidlné vyloucenych lokalit.

Nizkoprahova zafizeni poskytuji vychovné, vzdélavaci a aktivizac¢ni Cinnosti, coz je

napf. rozvoj kognitivnich a motorickych dovednosti, hygienickych a spole¢enskych

navykl, doucovani a Skolni piiprava (stanoveni individualniho planu s kazdym

uzivatelem sluzby ohledné jeho vzdélavani) — na zidkladé¢ pisemného souhlasu

zédkonného zastupce komunikace se Skolou, pedagogicko — psychologickou poradnou a

dalSimi institucemi, které se zabyvaji vzdélanim daného ditéte, také zajiSténi

organizovanych a neorganizovanych volnocasovych aktivit, zajmovych cinnosti,

sportovnich ¢innosti, programy primarni prevence apod.
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Dale také motivace k dokonceni Skolni dochazky a k pracovnimu zacélenéni, kdy
pomahaji hledat zaméstnani, vytizovat zalezitosti na ufadech atd. (viz str.-teorie). Jedno
z nizkoprahovych zatfizeni soucasné poskytuje i fakultativni sluzbu ptedSkolni ptiprava,
ktera probiha béhem Skolniho roku (viz str.).

D¢éti mivaji ve Skole problémy, a to pfedevsim se zaskolactvim a nedostate¢nou
piipravou do $koly. Casto rodi¢e nemaji penize na pomicky do $koly. Dle vypovédi
zamestnance zafizeni, ,,kdyZ nemaji na svaciny, tak dit¢ do Skoly neposlou.* Existuje
systém spoluprace mezi zafizenimi a Skolou, stim, Ze zafizeni maji od rodich
podepsané souhlasy, ze mohou kontaktovat piimo Skolu, coz jim umozni délat s détmi
celou skolni pfipravu. V soucasné dobg je to ale z kapacitnich diivodt problematické.*
orientuji spiSe na hledani zaméstnani a zajisténi financnich prostiedkti. Pro rodice neni

vzdélani nijak dilezité, mladsi déti chodi do Skoly rady.

v

Tab. 23: Zdravotni stav — Poskytovatelé zdravotnich sluzeb v C.B.

Nazev kategorie Pocet Komentar Piima fe¢ respondentii
respon-
dentii
Vyjadieni 3 Vyjadieni ke | ,,Neda se to Fici obecne, o
praktickych  1ékait zdravotnimu  stavu | zdravotnim stavu této skupiny
ordinujicich  pobliz pacientt z lokality lidi nemam takové informace,
vybranych poroto, Si netroufnu
vyloucenych lokalit z odborného  hlediska  Fici

Vam k tomu néco vic. Ale
podle méeho  soukromého
nazoru, jejich zdravotni stav

negativné ovliviiuje
predevsim Zivotosprava.
Nekvalitni strava a minimalni
pohyb..."

Zdroj: viastni vyzkum

Dotazovani prakticti 1ékafi se ke zdravotnimu stavu obyvatel socidlné
vyloucenych lokalit konkrétné nevyjadtili. Dlivodem bylo, Zze pry nejde takto zobecnit,
aby se dalo fici o celé této skupin€, Ze jeji zdravotni stav je dobry nebo Spatny, dale ze
se neda urcit, zda maji sklony k urCitym nemocem, které by je postihovali vice, jelikoz

pry kdyz uz k 1ékati dochézi, problémy jsou individudlni.
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Z odborného hlediska nemohli 1ékatfi podat zadny relevantni tidaj k této oblasti.
Ale zaradila jsem sem vypovéd jednoho ze zuCastnénych poskytovatell, ktery se o
zdravotnim stavu obyvatel lokalit zminil a tento ndzor ma podlozen dlouholetou praxi a
spolupraci s témito lidmi. Star$i ro¢niky pry mivaji ¢asto problémy se srdcem. Dale se
také Casto objevuje cévni onemocnéni, nemoci traviciho traktu, nddorovita onemocnéni.
Romové maji ve vétSiné piipadii Spatnou zivotospravu, od utlého véku koufi,
v nékterych rodindch je problém s alkoholem, téméf neji zeleninu a ovoce, nakupuji
ulevnéjsi potraviny, zeny maji mnohocetné porody, Casto gynekologické problémy, ale
mimo téhotenstvi gynekologa nenavstévuji. 1 vlivem zdravotniho stavu se Romové
nedozivaji vysokého veku, vétSinou kolem 60 let. Problémy byvaji hlavné v piipadé
hospitalizace, kdy odmitaji zistat v nemocnici a poté, co se jim trochu ulevi, vyuzivaji
moznosti podepsani reversu. Jeden z poskytovateld sdéluje, ze ¢im zdvaznéjsi je nemoc,
tim vice chtéji domu. Zistavaji tam prakticky az v nejvaznéjsich pripadech.

Lékar majici ordinaci pobliz lokality 1. uvadi, ze se nedd zobeciiovat, ale pfiklani
se k nazoru, ze mezi obyvateli socialn¢ vyloucené lokality je vice téch, kteii o své
zdravi pfili§ zdjem nemaji a nepecuji o néj. Soudi tak ztoho, ze na preventivni
prohlidky nechodi a 1ékat je musi Cast&ji a del§i dobu obesilat kviili ockovani. Sami od
sebe chodi bud’ pro potvrzeni, nebo v ptipadé, ze je jim uz opravdu hodné Spatné. Ale to
uz vétsSinou byva pozdé a kolikrat se z banalniho onemocnéni stane zavazna dlouhodoba
nemoc. Lékat z lokality IL.vypovédél, ze obyvatelé lokality tvoii odhadem 10% jeho
pacientl. Pfili§ se o své zdravi nestaraji, na pravidelné preventivni prohlidky témér
nechodi. Nejedna se o vzorné pacienty. K 1ékati zajdou spiSe vyjimecné, a to az kdyz uz
maji velky problém, poté co se jim ulevi, jiz nepiijdou na doporu¢ovanou opakovanou
prohlidku. Ze by se u téchto obyvatel objevovalo n&jaké onemocnéni &ast&ji nebo byla
néjaka typickd nemoc pro tyto pacienty, se fici neda.

Obyvatelé lokality III. tvofi asi 15% pacientli tohoto praktického 1ékate. Kdyz
chodi pravideln¢, jedné se predevsim o starsi lidi s problémem, ktefi chodi 1 pro 1éky.
Ostatni chodi vétSinou v pripadé, kdyz potiebuji néjaké potvrzeni, at’ uz na fidicak, do

prace, aj. V ramci této navstévy lékar provede preventivni prohlidku.
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4.2 Blok B- VyuZivanost, dostupnost a absence zdravotnich a socialnich sluzeb
4.2.1  Obyvatelé vybranych socialné vyloucenych lokalit — 1. cilovy soubor
LOKALITA 1. — sidlist¢ M4j (ulice V. Volfa)

Socialni sluzby

Vyuzivanost socidlnich sluzeb

Oblast vyuzivanost socialnich sluzeb ukazuje, zda respondenti vyuzivaji socialni
sluzby a jaké. Nasledn¢ je mozné zhodnotit, ktera sluzba je nejvyuzivanéjsi. Vzhledem
k tomu, Ze rozhovory byly pofizeny s klienty terénniho programu Poradny Eva Diecézni
charity Ceské Budgjovice, je nutné brat v Givahu, Ze tato skute¢nost ovlivnila vysledek a
je divodem, proc¢ sluzbu terénni programy vyuzivaji vSichni dotdzani. Tato oblast vSak
svou vypoveédni hodnotu neztraci, jelikoz ukazuje vyuzivanost i dalSich sluzeb, které
jsou pro vyzkum klicové. Z tohoto diivodu také neni zatfazena kategorie zadné, jelikoz

jak jiz bylo feceno, kazdy z respondentil vyuziva minimaln¢ terénni programy.
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Tab. 24: Lokalita I. - Vyuzivani socidlnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Vyuzivané socialni | Pocet Ptima fec respondentt
sluzby respondentl
Socialni poradenstvi | 1 »led nedavno jsem se byl poradit,

kvali dluhtim. Pfisli mi naky papiry o
exekuci, tak jsem se Sel zeptat a oni mi
tam dobfe poradili, zrovna pozejtii tam
du zas.*

Terénni programy 4 »Ne, nic jinyho nemam, jen tady pani,
jak sem za mnou chodi, stim jsem
spokojena.

Nizkoprahova 1 »Nase déti chod¢j ktém Salesiantim,
zafizeni pro déti a sou tam skoro furt.*

mladez

Krizova pomoc 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Jeden zrespondenti vyuzivd kromé terénnich programi i sluzbu socialni
poradenstvi, kde fesil dluhovou problematiku. Tento respondent netesi dluhy, které by
vznikli jeho vlastni neuvazenosti, ale ma problémy s dluhy, které¢ zdédil po manzelce,
ktera zemftela. Jelikoz ale byl pfedmétem dédictvi i jeji polovina bytu, respondent ho
piijal, aby o byt nepfisel. Ted’ musi manzel¢iny dluhy splacet. Déti druhého respondenta
zase nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez. Nejcastéji si sem chodi délat ukoly do
Skoly a hrat si. Také vyuzivaji moznosti zajmovych krouzkd. Déti vypovedély, ze jsou
se sluzbou spokojeni a chodi tam radi. Respondentovi jako rodi¢i vyhovuje, Ze nemusi

pripravu do Skoly zafizovat on sam.

Dostupnost socidlnich sluzeb

Dostupnost socialnich sluzeb ptedstavuje nazor respondentl na to, jak slozité je
vybranou socidlni sluzbu vyuzivat. Jinymi slovy se jednd o moznost, kterou maji
obyvatelé socidlné vyloucenych lokalit socidlni sluzby vyuzit. Bylo vyspecifikovano pét
oblasti, které tvoii piekazky k dostupnosti socidlnich sluzeb a mohou byt divodem,

proc je socialné vylouceni nevyuzivaji.
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Pii jejich formulaci mi byl inspiraci vyzkum Nesvadbové, Sandery a Haberlové
(2009) Romska populace a zdravi. Zminéni uvadi ve své praci prvni 4 kategorie, patou
jsem si pridala, jelikoz vyplyvala z vypovédi respondenti.

Prvni kategorie ,,dostupné, jsem spokojen/a“ vypovida o tom, ze respondent je
do programu né&jaké sluzby zapojen a nepocituje zadné prekazky pfi jejim vyuzivani.
Druhé kategorie ,,Casové Spatné¢ dostupné znamena, Ze sluzba je od mista bydlisté
respondenta daleko a jeji vyuzivani ho stoji hodné Casu, s ¢imz je nespokojen. Kategorie
tfi ,,dopravné Spatn¢ dostupné* naznacuje Spatny pristup ke sluzbé, z diivodu nizkého
pokryti siti dopravnich prostiedkii (mysleno MHD, autobus). Ctvrta kategorie ,,finanéné
prilis naro¢né* zahrnuje bud’ nespokojenost s cenou sluzby, pokud je zpoplatnénd nebo
nespokojenost s ndklady vynalozenymi na cestu za sluzbou. Posledni kategorie
vyjadiuje pozadavek zvySeni kapacity sluzby. Respondent je se sluzbou spokojen, ale
uvital by zvyseni jejich kapacitnich moznosti. Pohnutkou k tomuto postoji je bud’ prani,
aby sam mohl sluzbu navstévovat Castéji, nebo aby ji mohlo vyuzivat i vice osob napf.

nekdo z respondentova okoli.

Tab. 25: Lokalita I. - Dostupnost socialnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Dostupnost socialnich Pocet Piima ie¢ respondentii
sluZeb respondentii
Dobfe dostupné, jsem |2 ,,Pani sem ke mne vidycky prijde,
spokojen/a popovidame si, udelame, co je

potieba a sem takhle spokojend, Ze
nikam nemusim. **

Casové $patné dostupné 1 ,,Chodim do mésta a je to docela
daleko, jesté kdyz tam musite
cekat.

Dopravné Spatné | 0

dostupné

Finan¢né pftili§ naro¢né

Kapacitné Spatné | 1 ,Jediny co tady je, je Majdk, jo a

dostupné to je tak maly, Ze kdyz tam jdou

psat ukoly, tak se jich tam vejde tak
pét, jo a zbytek ceka venku. Tamty
si udélaj ukoly a dou zas jiny. Je to
na chvilku. Je to vSecko maly pro
né, no.

Zdroj: viastni vyzkum
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Dle tabulky 25, je polovina respondentti je s dostupnosti sluzeb v lokalité
spokojena. Jedna se o respondenty vyuzivajici sluzbu terénni programy, tudiz je sluzba
poskytovana v respondentové bydlisti a sdm nemusi nikam dochézet ani dojizdét. Tato
sluzba je zaroven poskytovana bezplatné. Jeden respondent uvedl, ze by uvital, kdyby
sluzba, které vyuziva, byla blize. Jednd se o sluzbu socialni poradenstvi, za kterou
dojizdi so centra. Dalsi respondent navrhuje zvysit kapacitu sluzeb. Je se sluzbou velmi
spokojeny, ale kolikrat se na ného nedostane v dusledku toho, Ze je jiz plno. Proto by

uvital zvySeni kapacity, aby mohl sluzbu castéji a v pIlné mife vyuzivat.

Absence socialnich sluzeb

Oblast absence socialnich sluzeb je zaméfena na zjisténi, zda dle minéni
obyvatel vybranych socialné vyloudenych lokalit, ve mésté Ceské Budgjovice né&jaké
socidlni sluzby chybi. Vyjadiuji tak pozadavek navySeni poctu poskytovatell
konkrétniho typu sluzby.

Ve vysledné tabulce jsou uvedeny sluzby, do jejichz cilové skupiny dle zékona o
socidlnich sluzbach patii osoby socialné¢ vylouené nebo socidlnim vyloucenim
ohrozené, a které byly popsany v teoretické¢ casti. Dale také sluzby, které zékon
neuvadi, ale dle respondenti by bylo jejich zavedeni pfinosné. Konkrétn¢ se jedna o
podporované zaméstnavani a bydleni pro obyvatele socidlné vylouc¢enych lokalit. Jako
posledni byla zavedena kolonka ,,nevim“ pro odpovédi respondentii, ktefi o této

problematice nikdy nezabyvali a nemaji na véc nazor.

-84 -



Tab. 26: Lokalita I. - Chybé&jici socidlni sluzby - Obyvatelé lokality

Chybéjici  socidlni | Pocet Piima fe¢ respondentil

sluzby respondentt

Sociélni poradenstvi | 0

Terénni programy 0

Nizkoprahova 1 ,Décka by potrebovaly jesté néco,

zafizeni pro déti a Majak je dobrej, ale malej. Tak ho

mladez zveétsit nebo néco novyho k tomu. “

Krizova pomoc 0

Podporované 2 ., Vsude Fikaj, Ze praci nemaj a co jako

zameéstnavani mame delat? Ja bych délala, ale nikdo
Vam nepomiize, je to tezky.

Nevim 1 ,, Co chybi, to nevim, ja mam tady tenhle
program (terénni programy) a nic
Jjinyho nepotrebuju. “

Zdroj: vlastni vyzkum

o weers

Dle vyjadfeni respondenti Zijicich v lokalité I., mé&lo by v Ceskych Budg&jovicich
piibyt sluzeb, které se zaméfuji na podporu zaméstnavani. V lokalit¢ je vysoka
najit zaméstnani. Respondent zastdva ndzor, ze podporované zaméstnavani by mohlo
tuto situaci zlepsit a dat praci lidem, ktefi o ni budou mit zajem, a to alespoii do doby
nez si najdou jiné stalé zaméstnani.

Dale z vypovédi vyplynul pozadavek na zvySeni poctu sluzeb zaméfenych na
praci s détmi a mladezi. Respondent mé¢l na mysli néco podobného jako je naptiklad
nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez. Tato sluzba umoziuje détem efektivné travit
volny ¢as, zmensuje riziko vyskytu patologickych jevl u déti a mladeze a v neposledni
fad¢ pomaha i rodi¢lim. Jeden respondent na véc nemé nazor a sdélil, Ze nevi, jestli zde
néjaka sluzba chybi. On sdm vyuZziva pouze sluzbu terénni programy, jinou neznd a ani

nema zajem.
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Zdravotni sluzby

Vyuzivanost zdravotnich sluzeb

Stejné jak u socialnich sluzeb, je tato oblast zamétena na zjiSténi zda respondenti
vyuzivaji zdravotni sluzby a jaké. Ze spektra zdravotnich sluzeb byla do vyzkumu
zahrnuta ¢innost praktickych l¢kart, kteti byli také dotazovani a tvofi soucést druhého
cilového souboru.

Byly vytvoreny kategorie, které znazoriiuji Cetnost navstév u praktického Iékare,
a tedy ukazuji, jak Casto jednotlivi respondenti sluzbu vyuzivaji. Jednotlivé kategorie
jsou nastaveny tak, aby zahrnovaly celé spektrum moznosti, a to od naprostého
nevyuzivani sluzeb praktického lékate, az po pravidelné navstévy. Pravidelné navstévy
praktického Iékate jsou charakterizovany pravidelnou dochazkou jak v ptipade, ze se
osoba citi nemocna, tak 1 vyuzivanim moznosti pravidelnych preventivnich prohlidek a
ockovani. V rozhovoru byly zakomponovany také otazky na zjisténi informaci ohledné
odbornych Iékatti — specialisti. Zde bylo nastaveno kritérium, ze respondent musi
sluzby specialisty vyuzivat minimalné jednou ro¢né, aby byl zatazen do skupiny téch,
ktefi jsou povazovani, ze sluzby specialisti vyuzivaji. Nasledné je mozné zhodnotit,

ktera sluzba je nejvyuzivangjsi.
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Tab. 27: Lokalita I. - Vyuzivani zdravotnich sluZzeb — obyvatelé lokality

Vyuzivané socialni | Pocet Ptima fec respondentt

sluzby respondentl

Nikdy nevyuzivam | 0

sluzby praktického

1ékare

Maximaln¢ jednou do |2 ,,Ne, k doktorovi nechodim, ale mam

roka ho, kdyby bylo ndhodou nekdy
potieba.

Vicekrat v roce 2 ., K doktorovi chodim jen kvuli lékiim
na cukrovku a pro potvrzeni, které
potiebuju. Jinak sebe i dceru vidycky
uzdravim doma sam. Jd doktorum
neverim.

Pravidelné 0

Vyuzivam sluzby | 2

odborného 1ékare

(minimalné 1x rocné)

— psychiatr 1 , Mam deprese, tak chodim
k doktorovi, ale asi mé vyhodi,
protoze jsem parkrdat zapomnéla
prijit.

— stomatolog 1 ., K zubarovi docela chodim, deélal mi

“«

novy zuby, tak musim.

— diabetolog

,,Mam duchod kvili cukrovce, tak
chodim pro léky.

Zdroj: vlastni vyzkum

Dva uvedli, ze 1€katfe navstévuji maximalné jednou do roka. Ale je to spise jeste
méné. Napiiklad jeden respondent uvedl, Ze u 1ékafe nebyl alespoit dva roky. Cast&ji

k Iékati chodi, jak uvedli, z divodu pfedepsani 1¢kli nebo pro potiebnd potvrzeni. Jinak

z diivodu onemocnéni béhem roku, 1ékare nenavstévuji a 1é¢i se doma.

Dva respondenti navic jeSté¢ navsStévuji specialistu, konkrétné psychiatra a
stomatologa. K psychiatrovi respondent dochazi kviili depresim, ale ocekava, ze bude
vyfazen z evidence, jelikoz se nékolikrat nedostavil na dojednany termin, protoze
zapomnél. Druhy respondent navstévujici specialistu, konkrétné stomatologa, uvadi, ze

pravidelné chodit musi, protoze ji soucasné¢ dob¢ zhotovuje zubni nédhradu a to vyzaduje

nekolik vySetfeni.
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Dostupnost zdravotnich sluzeb

Stejné jak bylo uvedeno u sluzeb socidlnich, ptfedstavuje 1 dostupnost sluzeb
zdravotnich nazor respondentl na to, jak slozité je vybranou zdravotni sluzbu vyuzivat.
Jinymi slovy se jedna o moznost, kterou maji obyvatelé socidln¢ vylouc¢enych lokalit
zdravotni sluzby vyuzit. Bylo vyspecifikovano pét stejnych oblasti, které tvoii prekazky
k dostupnosti, které¢ byly zkoumany 1 u socidlnich sluzeb. Pfi jejich formulaci mi byl
opét inspiraci vyzkum Nesvadbové, Sandery a Haberlové (2009) Romska populace a
zdravi. Zminéni uvadi ve své praci prvni 4 kategorie, patou jsem si pridala, jelikoz

vyplyvala z vypovédi respondentii.

Tab. 28: Lokalita I. - Dostupnost zdravotnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Dostupnost zdravotnich | Pocet Piima fe¢ respondentil

sluzeb respondentl

Dobfte dostupné, jsem | 2 ,Ja tam nechodim, a kdyz jo,

spokojen/a mam to tady kousek. *

Casové §patné dostupné 0

Dopravné Spatné dostupné 0

Finan¢né pfili§ naro¢né 2 ., Clovek pride a uz plati, furt
naky poplatky a ty drahy
léky, ...~

Kapacitné Spatn€ dostupné 1 ., Nikde nechtéji brat no. Je to
probléem v dnesni dobée. Maj
vSude obsazeno, Ze plno maji a
nechtéj nikde brat, no. A ja
doktora potrebuju jenom kvuli
praskum, Ze jo, no a todle je
takhle no. "

Zdroj: vlastni vyzkum
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Jeden z respondentli, kteti praktického lékafe navstévuji pouze sporadicky,
uvadi, Ze s dostupnosti nejsou problémy, protoze pokud by uz Iékaie potieboval, ten
jeho ordinuje pobliz této lokality. Taktéz je spokojen respondent navstévujici 1€kare
pravidelné, jelikoz dochazi také v misté bydlist€. Druhy z respondentl, ktefi
praktického lékafe navstévuji pouze vyjimecné, si stézuje, ze sluzba je pfili§ drahd, a
proto nechodi k zadnému Iékari, ani k praktickému, ani ke specialistovi.

Respondent navstévujici stomatologa sd€luje, Ze neni spokojen jak s financni
strankou, tak s kapacitou. Nejprve plati za dopravu, poté poplatky u lékaie a na konec
jesté 1€ky a ostatni potfebné véci souvisejici s 1écbou. Také sehnat odbornika, ktery ma
jesté volné kapacitni moznosti neni lehké, tento respondent a jeho rodina s tim méli

problémy.

Absence zdravotnich sluzeb

Oblast absence zdravotnich sluzeb je zamétfena na zjiSténi, zda dle minéni
obyvatel vybranych socidlné vylou¢enych lokalit, ve mésté Ceské Bud&jovice n&jaké
zdravotni sluzby chybi. Vyjadiuji tak pozadavek navySeni poctu poskytovateli
konkrétniho typu sluzby.

V této oblasti byly vyspecifikovany 4 kategorie. Ty byly sestaveny dle vypovédi
respondentl. Prvni jsou prakticti 1€kafi, ktefi jsou soucasti druhého cilového souboru. V
ostatnich kategoriich jsou zastoupeni specialisté, které respondenti uvedli béhem
vyzkumného rozhovoru. Neni zde uveden jako kategorie gynekolog, kterého Zeny,
alespont v dobé téhotenstvi navstévuji. Ale jelikoz ho zadnd ze zucastnénych zen
v rozhovoru sama neuvedla a jednd se o velmi osobni zélezitost, nebyly Zeny na
navstévy gynekologa zvlast dotazovany. O tomto specialistovi se ale zminuji
poskytovatelé socialnich sluzeb, ktefi maji s respondenty jiz vytvoieny blizky vztah a
souhrnné informace na obecné roviné mohli poskytnout (viz str. 104 Blok B

poskytovatelé).
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Tab. 29: Lokalita I. - Chybéjici zdravotni sluzby — Obyvatelé lokality

Chybéjici socialni | Pocet Piima fec¢ respondentii

sluzby respondentii

Prakticky 1ékar 0 ., Myslim, Ze doktorii je tady dost. *

Stomatolog 1 ., Kdyz nezacnou brat vic lidi, tak by jich
mohlo bejt vic.

Diabetolog 0

Psychiatr 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Z4dny z respondenti se pfimo nevyjadfil, Ze by mu ve mésté chybéla ndjaka
zdravotni sluzba. Pouze respondent navstévujici stomatologa, ktery mél pii jeho hledani

problémy, uvedl, Ze pokud by jednotlivi stomatologové nezvysili kapacitu sluzby,

mohlo by byt feSenim zvySeni jejich poctu.

LOKALITA 1II. - Okruzni

Socialni sluzby

Vyuzivanost socidlnich sluzeb

Tab. 30: Lokalita II. - Vyuzivani socidlnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Vyuzivané socialni
sluzby

Pocet

respondenti

Piima Fe¢ respondentii

Sociélni poradenstvi 1 ,,Chodim ted, aby mi pomohli najit
praci, no a jesté jsem se tam byl radit
kuli dluhum.

Terénni programy 3 ,Jo to ja vidycky, kdyz néco
potrebuju, tak mi tady pani
pomuzou.

Nizkoprahové zafizeni | 2

pro déti a mladez

,,Décka chodéj tady do Srdicka.

Krizova pomoc

Zdroj: vlastni vyzkum
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Vsichni dotdzani vyuzivaji kromé terénnich programd, jejichz pifedpoklad
vychéazi z vybéru respondentt (vSichni respondenti jsou klienty terénnich programu
Poradny Eva Diecézni charity Ceské Bud&jovice, vysvétleni viz lokalita 1., oblast
vyuzivanost socialnich sluzeb) vyuzivaji i jiné socialni sluzby.

Déti dvou dotazanych vyuZzivaji sluzby nizkoprahového zafizeni pro déti a
mlédez, které maji hned v misté bydlisté. Do zminovaného zafizeni chodi docela
pravidelnég, travi zde volny Cas a délaji si ukoly a piipadné dalsi povinnosti do skoly.
Mimo jiné se zde schéazi s vrstevniky a kamarady, k dispozici je herna, kterd je
vybavena hrackami, riznymi spolecenskymi hrami, atd. Jeden vyuziva sluzbu socidlni
poradenstvi, pomoci které¢ v soucasné dobé fesi svou nezaméstnanost. Hlavné mu zde
pry pomahaji hledat nabidky prace. Sam sluzbu vyuzival i v minulosti, kvtli dluhové

problematice.

Dostupnost socidlnich sluzeb

Tab. 31: Lokalita II. - Dostupnost socialnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Dostupnost socidlnich Pocet Piima fec¢ respondentii
sluZeb respondentii
Dobfe  dostupné, jsem |3 ., Tady kdyz nékdo chce pomoc, tak
spokojen/a Ji muze mit, ale lidi se kolikrat ani
nestaraj a ¢ekaj, az za nima nékdo
zajde.

Casové Spatné dostupné

Dopravné $patné dostupné

Finan¢né¢ pfili§ ndro¢né

S| o o O

Kapacitné Spatn¢ dostupné

Zdroj: vlastni vyzkum
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V této oblasti se vSichni respondenti shodli, ze dostupnost socidlnich sluzeb ve
mésté je dobra. Jinymi slovy vSichni uvedli, ze pokud ma nékdo z lokality II. zajem
vyuzivat néjakou socialni sluzbu, je mu pfistupna. Staci se jen informovat, kde ji najit.
Nékolik sluzeb sidli nebo je poskytovano piimo v lokalité, takZe neni tieba za nimi
daleko dochazet. Pfimo v této lokalité¢ je snadno dostupné nizkoprahové zafizeni pro
déti a mladez, dale se zde poskytuje sluzba terénni programy a jeden poskytovatel zde
vramci socialni rehabilitace poskytuje terénni formou poradenstvi zaméfené na

zamestnanost a pomoc pii hledani zaméstnani.

Absence socialnich sluzeb

Tab. 32: Lokalita II. - Chybéjici socialni sluzby - Obyvatelé lokality

Chybéjici socialni Pocet Piima fe¢ respondentii
sluzby respondentii
Sociélni poradenstvi 0
Terénni programy 0

Nizkoprahové zafizeni | 0
pro déti a mladez

Krizova pomoc 0

Podporované 0

zamg&stnavani

Podporované bydleni 1 ., No, docela by nebylo Spatny, kdyby
tu bylo vic moznosti na levny bydleni.
Nemame, jak dlouho tady budem, a
kdyby jsme se chtéli prestchovat, tak
neni kam.

Nevim 0

Zadné 2 ., Asi nic, nic jinyho nepotrebuju.

Zdroj: vlastni vyzkum
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Vétsina dotazovanych je se spektrem nabizenych socidlnich sluzeb spokojena. A
nemysli si, ze je tieba sluzby, které jsou v této lokalit¢ a ve mésté provozované tieba
rozSitovat o dal§i. Krom¢ jednoho respondenta, ktery by uvital sluzbu, kterd by mu a
jeho rodiné pomohla nalézt jiné bydleni, nebot’ maji soucasny byt pronajaty na dobu
urcitou a maji strach, Ze by mohli byt vyst¢hovani. Pak také nejsou uplné spokojeni se
stavem bydleni a radi by se z téchto divodu prestéhovali. Respondent vsak také zaroven
sd€luje, ze nevi, zda tady jiz takova sluzba neni poskytovana, jelikoz se jeste¢ nikde
neinformoval, ani po tom zatim nikde nepatral. Napadlo ho to béhem naseho rozhovoru.
Jinak je se vSemi sluzbami také spokojeny a nenapadd ho z&dna sluzba, jejiz

poskytovani by chyb¢lo.

Zdravotni sluzby

Vyuzivanost zdravotnich sluzeb

Tab. 33: Lokalita II. - Vyuzivani zdravotnich sluzeb — obyvatelé¢ lokality

Vyuzivané socialni Pocet Piima fe¢ respondentii
sluzby respondenti

Nikdy nevyuzivam sluzby | 0
praktického 1¢kare

Maximalné¢ jednou do |2 .U doktora jsem nebyla uz hodné
roka dlouho, asi uz to je vic jak rok.
Vicekrat v roce 1 ., Co jsem byla vnemocnici, tak

musim, co mné zbyde. *

Pravidelné 0
Vyuzivam sluzby
odborného 1ékare

(miniméalné 1x ro¢né)

Zdroj: viastni vyzkum
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Zucastnéni respondenti z této lokality ve vétSiné ptipadl navstévuji praktického
lékatfe maximaln¢ jednou do roka, ale dle vypovédi to realné ani jednou do roka neni.
Jeden respondent byl vlivem zdravotnich komplikaci hospitalizovan v nemocnici, kde
mu zjistily vazné zdravotni problémy, od t¢ doby chodi k lékafi pravidelné, ale pouze
v pfipadé, Ze mu dojdou léky a potiebuje predepsat nové. Pti té pfileZitosti dojde i ke
kontrole zdravotniho stavu lékafem. Respondent sdm sdé¢luje, ze nemd k Iékaiim
divéru a navstévovat je nechce. Kdyby nebyla nutnost piedpisu Iékli, které mu
pomahaji, k 1ékafi by nechodil viibec. Specialistu nenavstévuje zadny z respondentt.
Jeden uvedl, Ze maji s manzelem problémy s chrupem, stomatologa v§ak nenavstévuji.

V ptipadé velkych bolesti pry jezdi na pohotovost.

Dostupnost zdravotnich sluzeb

Tab. 34: Lokalita II. - Dostupnost zdravotnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Dostupnost Pocet Ptima fe¢ respondentii

zdravotnich sluzeb respondent

Dobte dostupné, jsem | 0

spokojen/a

Casové Spatné | 0

dostupné

Dopravné Spatné | 0

dostupné

Finanéné prilis | 3 ,Jit k doktorovi je dneska fakt drahy, lepsi
narocné tam nechodit, kdyz nemusite.*

Zdroj: vlastni vyzkum

VSichni respondenti uvedli, ze zdravotni sluzby jsou pro né velmi financné
nakladné. Jedna se hlavné o poplatky u lékatii, v Iékarnach. Prakticky lékai ordinuje
pifimo v této lokalit¢ a vétSina obyvatel lokality k nému dochézi. Proto respondenti

neuvadi moznosti Spatna ¢asova a dopravni dostupnost.
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Absence zdravotnich sluzeb

Tab. 19. Lokalita II. - Chyb¢jici zdravotni sluzby — Obyvatelé lokality

Chybéjici socialni sluzby Pocet respondenti
Prakticky 1ékar 0
Stomatolog 0
Jini 0

Zdroj: vlastni vyzkum

Z4dny z respondentii se nevyjadiil, Ze by mu ve mésté chybéla n&jaka zdravotni

sluzba.
LOKALITA III. - Pekarenska

Socialni sluzby

Vyuzivanost socidlnich sluzeb

Tab. 35: Lokalita III. - Vyuzivani sociadlnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Vyuzivané socialni Pocet Piima fe¢ respondentii
sluzby respondenti
Socialni poradenstvi 0
Terénni programy 4 »tady poradna mi pomahd s dluhama.

Vzdycky udélame slozenky a tak.*

Nizkoprahové zafizeni | 0
pro déti a mladez

Krizova pomoc 0

Zdroj: viastni vyzkum

-95-



wrwe

tim, vSichni respondenti jsou klienty terénnich programt Poradny Eva Diecézni charity
Ceské Budgjovice, jak jiz bylo zminéno a vysvétleno (viz lokalita I. a II., oblast
vyuzivanost socialnich sluzeb). Jedna se o pomoc pii feSeni dluhové problematiky, jako

naplanovat a domluvit s vétiteli splatkovy kalendar, vypliovani sloZenek, aj.

Dostupnost socialnich sluzeb

Tab. 36: Lokalita III. - Dostupnost socialnich sluzeb — Obyvatel¢é lokality

Dostupnost socialnich | Pocet Piima fe¢ respondentil
sluzeb respondentt

Dobfe  dostupné, jsem | 4
spokojen/a

Casové Spatné dostupné

Dopravné Spatné dostupné

Finan¢né¢ pfili§ ndro¢né

ol o o o

Kapacitné€ Spatné dostupné

Zdroj: vlastni vyzkum

Vsichni respondenti z lokality III. hodnotili socialni sluzby jako dobte dostupné.
Zaroven vSichni vyuZzivaji pouze sluzbu terénni programy, v rdmci kterych dochdzi
terénni pracovnik za nimi domt. Dale uvedli, Ze jinou sluzbu v Ceskych Bud&jovicich

neznaji a ani nehledaji. Dosavadni sluzba v§em vyhovuje.
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Absence socialnich sluzeb

Tab. 37: Lokalita III. - Chybéjici socialni sluzby - Obyvatelé lokality

Chybéjici socialni Pocet Piima fe¢ respondentii
sluzby respondentii
Socialni poradenstvi 0
Terénni programy 0

Nizkoprahové zatizeni | 0
pro déti a mladez

Krizova pomoc 0

Podporované 0

zamg&stnavani

Podporované bydleni 1 ., Ndky novy bydleni by tu mohlo bejt,
néco jako tohle, ale lepsi a novejsi. *

Nevim 3 ,Ja o nicem jinym nevim, sem chodi
Eva a nevim co jesté jinyho k tomu. “

Z4dné

Zdroj: vlastni vyzkum

V lokalité tfi vyjadfil jeden respondent pfani o sluzbu podporované bydleni.
Zbytek respondentii nevi, zda by n¢jakou sluzbu navic chtéli, jelikoz zddnou jinou, nez

terénni programy neznaji.
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Zdravotni sluzby

Vyuzivanost zdravotnich sluzeb

Tab. 38: Lokalita III. - Vyuzivani zdravotnich sluzeb — obyvatelé lokality

Vyuzivané socialni Pocet Piima fe¢ respondentii
sluzby respondenti

Nikdy nevyuzivam sluzby | 0
praktického 1ékare

Maximalné¢ jednou do |3 ,,Obcas mé chytne ucho, jako ze
roka boli, tak si tam zajdu, ale nebyla
sem u néj tak dva roky.

Vicekrat v roce 1 ,, Chodim tam nékdy, byla jsem asi
pred 5 mesicema.

Pravidelné 0
Vyuzivam sluzby
odborného 1ékare

(minimélné 1x ro¢né)

Zdroj: viastni vyzkum

Jak je patrné ztabulky 38, vyuZzivanost praktickych Iékait zucastnénymi
respondenty je velmi mala. 3 1ékafe navstévuji maximalné 1 do roka, coz ve skutecnosti
znamena spise jest¢ méné. Pouze jeden uvadi, ze chodi Castéji. Jeho posledni navstéva

praktického 1€kare se uskutecnila odhadem pied péti mésici.
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Dostupnost zdravotnich sluzeb

Tab. 39: Lokalita II. - Dostupnost zdravotnich sluzeb — Obyvatelé lokality

Dostupnost zdravotnich sluzeb Pocet respondenti Piima rec
respondentii

Dobfte dostupné, jsem spokojen/a | 0

Casov¢ Spatn¢ dostupné 0
Dopravné $patné dostupné 0
Finan¢né pftili§ naro¢né 4

Zdroj: vlastni vyzkum

Jak vyplynulo ztabulky vySe (Tab. 39) obyvatelé¢ této lokality praktického
1ékare pfiliS nenavstévuji a z této tabulky vyplyva divod. Je tedy ziejmé, Zze hlavnim
divodem je finan¢ni narocnost, tedy, Ze respondentim se zda navstéva lékare a sluzby

s ni spojené prilis drahé. Tento ndzor zastavaji vSichni dotazovani.

Absence zdravotnich sluzeb

Tab. 40: Lokalita II. - Chybé&jici zdravotni sluzby — Obyvatel¢ lokality

Chybéjici socialni sluzby V Ceskych Budgjovicich

(pocet respondenttt)

Prakticky 1ékar 0
Stomatolog 0
Jini 0

Zdroj: viastni vyzkum

Stejné¢ jako v ostatnich lokalitdch, se zadny z respondenti nevyjadiil, Zze by

v Ceskych Budgjovicich postradal n&jakou ze zmifiovanych zdravotnich sluzeb.
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4.2.2  Poskytovatelé zdravotnich a socidlnich sluzeb v Ceskych Budéjovicich — 2.

cilovy soubor

Tab. 41: Vyuzivani socialnich sluzeb - Poskytovatelé socidlnich sluzeb v C.B.

Vyuzivané socialni pocet Piima Fe¢ respondenti
sluzby .
respondentii

v Ceskych Budé&jovicich

Socialni poradenstvi 4 ,Sluzby  socialniho poradenstvi  jsou
plné vyuzivany. Poradny tady délaji nad
své kapacitni moznosti.

Terénni programy 2 ,, O sluzbu zdjem je, nejvice problémii se
podchyti a vyresi pri terénni praci u
nich doma v prirozeném prostredi.

Nizkoprahova zafizeni pro | 4 ,Nase sluzba je plné vyuzivana,
déti a mladez potrebovali  bychom  spise  zvysit
kapacitu, abychom pojali vice klientu. *

Krizova pomoc 1 ., Z celkového poctu klientii se jedna asi
o 15%, coz je rocné néco kolem
dvanacti az trindacti lidi. Co se tyce deti
a mladeze, tak téch je podstatnée vice

Zdroj: vlastni vyzkum

Ze sluzeb, které byly vybrany dle zdkona o socidlnich sluzbach a dle pravodce
socialnimi sluzbami mésta Ceské Budgjovice (2011) pro tento vyzkum, je nejméné
vyuzivand krizova pomoc, které z celkového poctu klientl tvofi asi o 15% obyvatelé ze
socialn€ vyloucenych lokalit. Coz je roéné néco kolem dvanacti az tfinacti lidi. Ostatni
sledované sluzby, které jsou definovany zakonem o socidlnich sluzbach, jsou plné
vyuzivany a naopak by pottebovaly zvysit kapacitu sluzeb.

Dle minéni vétSiny poskytovatelit socidlnich sluzeb, které jsou sluzby
poskytované v Ceskych Budgjovicich vyuZivany, a zadny poskytovatel si neni védom,
ze by zde byla nékterd socialni sluzba nevyuzivana. Existuji sluzby, které jsou velmi
specificky zaméfené, takze jsou zacileny na mensi skupinu obyvatel mésta, ale i tak jsou
touto skupinou vyuzivany. I zasluhou a iniciativou obCanii zde vznikla ve mésté

pomérné husta sit’ socidlnich sluzeb, které jsou vyuzivané.
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Tab. 42: Dostupnost socialnich sluzeb - Poskytovatelé socialnich sluzeb v C.B.

Dostupnost socialnich sluzeb pocet Ptima fe€ respondentti
v Ceskych Budgjovicich respondentl

Dobfte dostupné, jsem spokojen/a | 0

Casové $patné dostupné 0
Dopravné $patné dostupné 0
Finan¢né¢ pfili§ ndro¢né 0
Kapacitné Spatné dostupné 10 »dtavajici pocet sluzeb by

mohl byt dostacujici, pokud
by bylo vice lidi, kteti by
tyto stavajici sluzby mohli
délat, tedy by bylo tfeba
zvysit kapacitu sluzeb.*

Zdroj: vlastni vyzkum

Zakladni myslenka, na které se shodli téméf vSichni poskytovatelé je, ze
poskytovanych socialnich sluzeb pro obyvatele socialn¢ vyloucenych lokalit je
v Ceskych Bud&jovicich dostatek, ale jsou nerovnomémé rozmisténé. Nékde jich je
vice, n€ékde méné. Problém by vyftesila vyssi kapacita stavajicich sluzeb, ktera je zavisla
na finan¢nich prostfedcich. Socidlni sluzby, které tu v soucasné dobé jsou poskytovany,
jsou dostatecné, ale ,,vzdy je potieba néco zlepsit. Ale myslim, ze soucasné dané sluzby
jsou dostacujici, jen bylo by potieba je rozsifit, aby se zvétsila kapacita a moznosti
sluzeb. Je nedostatek pracovnikli, nedostatek penéz, pak =zajistit vSechny sluzby
v takové mifte, jak by se m¢lo, je neuskutecnitelné.*

Dal$im nédzorem je sluzby vice propagovat mezi socialné vyloucenymi, aby
pochopili, ze jim poskytovatelé chtéji pomoci. Socidln¢ vylouceni jsou zde zejména
Romové a ti nemaji divéru stabilné. Spi§ nez dalsi sluzby pfidavat, bylo by lepsi,

seznamit tuto cilovou skupinu s témi stavajicimi, aby je zacali plné€ vyuZzivat.
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Tyto dva nazory se lisi, ale pln¢ koresponduji s tim, co bylo jiz zminéno vyse, a
to pravé svyuzivanosti jednotlivych sluzeb. ZvysSeni kapacity vidi jako feSeni
poskytovatelé, jejichz sluzba je obyvateli socialné vyloucenych lokalit pln¢ vyzivana.
Druhy nazor je poskytovatele sluzby, ktery je socidlné vyloufenymi vyuzivana
nejméne, a proto je logicky jeho pozadavek, spis nez dalsi sluzby ptidavat, seznadmit

tuto cilovou skupinu se stavajicimi sluzbami, aby je zacali plné vyuzivat.

Tab. 43 Chybgjici socialni sluzby - Poskytovatelé socialnich sluzeb v C.B.

Chybéjici socialni sluzby Pocet respondenti

Sociélni poradenstvi 0
Terénni programy 0
Nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez 0
Krizova pomoc 0
Podporované zaméstnavani 6
Podporované bydleni 2
Terénni program zaméfeny na podporu a | 1
osvojeni si navykl v péci o domacnost

Nevim 1

Zdroj: viastni vyzkum

Vétsina zucastnénych poskytovateli socialnich sluzeb postradd podporované
zam¢estnavani, které by pomohlo vyfeSit vysokou nezaméstnanost v socialné
vyloucenych lokalitach ve mésté. Dale podporované bydleni, které by pomohlo fesit
problémy s pfedrazenymi ndjmy. Sluzba, kterd by také meéla své opodstatnéni a méla by
se zavést je terénni prace zaméfend na nauceni a osvojeni navyki spojenych s péci o

domaécnost, jako je vateni, uklid, hospodateni s penézi, péce o déti.
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Zdravotni sluzby

Tab. 44: VyuZivanost, dostupnost a absence zdravotnich sluzeb — Praktiéti 1ékaii C.B.

Zjistované Pocet Komentar Piima fe¢ respondenti

kategorie respondentl

Vyuzivanost 0 Zda »Sami od sebe chodi bud’ pro
obyvatelé potvrzeni, nebo v pripad¢, ze
SVL sluzby | je jim uz opravdu hodné
pravidelné Spatné. Ale to uz vétSinou
vyuzivaji byva pozd¢ a kolikrat se

z bandlniho onemocnéni
stane zavaznad dlouhodoba
nemoc.

Dostupnost 1 Jaka je | ,,Ja mam ordinaci pfimo na
dostupnost M4ji a se mnou i nékolik
sluzeb dalsich Iékart. Myslim, ze
praktickych | dostupnost je dobra nejen
1ékatti v této oblasti (M4j), ale po
v lokalit¢ a | celém mésté.*
ve méesté

Absence 0 Respondent |,,Co se tykd lékaiské péce,
si mysli, Ze | nejsem si védoma, Ze by zde
v lokalité néco chybélo. Ve mésté je
zdravotni lI¢kaid dost a myslim, zZe i
sluzby specialistl.*
chybi.

Zdroj: viastni vyzkum

Podle vypovédi zucastnénych praktickych I€kati, se obyvatelé socialné
vyloucenych lokalit o své zdravi pfili§ nestaraji. Dale vypovidali, Ze se nejednd o vzorné
pacienty. K 1ékafi zajdou spiSe vyjimecné, a to az kdyz uz maji velky problém, poté co
se jim ulevi, jiZz nepiijdou na doporuc¢ovanou opakovanou prohlidku. Sami od sebe také
chodi pro léky a v ptipad¢ potieby n¢jakého potvrzeni. Kdyz uz chodi pravidelné, jedna
se predevsim o stardi lidi s problémem, ktefi chodi i pro 1éky. Ze by se u tdchto obyvatel
objevovalo n¢jaké onemocnéni cCastéji nebo byla néjaka typickd nemoc pro tyto
pacienty, se fici nedd. Specialisty vyuzivaji hlavné star§i ro¢niky v pfipad€ zdravotnich
problémt. Specialisty jako je zubaf a u Zen gynekolog nenavstévuji témét vibec.
V piipadé bolesti zubii chodi Casto na pohotovost a na gynekologii chodi Zeny pouze

v obdobi téhotenstvi.
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5. Diskuse

V diskusi se vénuji porovnani zjiSténych vysledkii se soucasnou situaci
uvadénou v odbornych zdrojich. Nejprve se budu vénovat bloku A, a poté bloku B.
Budou porovnavany vypovédi obyvatel vybranych socialné vyloucenych lokalit (dale
jen obyvatel¢), tedy cilového souboru 1, s vypovéd'mi poskytovateli zdravotnich a
socialnich sluzeb v Ceskych Budgjovicich (dale jen poskytovatelé), tedy cilového
souboru 2., a zaroveil 1 s informacemi ziskanymi z odbornych zdroji. V obou blocich se
vénuji postupné kazdé vyzkumné oblasti.

Prvni vyzkumna oblast je bydleni. V oblasti bydleni byl prvnim sledovanym
kritériem typ bydleni, tedy zda bydli v byt¢ vlastnim nebo pronajatém. Tato informace
je dilezita proto, Ze odhali, kolik obyvatel musi hradit ndklady spojené s ndjmem (nebo
jinym druhem uzivani bytu za tplatu jeho majiteli, pf. podnajem). Z vybranych socidlné
vyloucenych lokalit (dale jen lokalita) se pouze v jedné, konkrétné lokalité 1. — M4;,
nachazi byty, které jsou vosobnim vlastnictvi obyvateli. Jeden ze
zucCastnénych obyvatell této lokality je majitelem svého bytu, ktery zdédil po svém otci.
Jak vypovédéli poskytovatelé, pouze v lokalité¢ I. — sidlist¢ M4j, jsou k dispozici
zminéné dva typy bydleni, v osobnim vlastnictvi nebo v najmu. V ostatnich vybranych
lokalitach, tedy II. a I1I., je mozZné bydlet pouze v najmu.

Dale byl zjistovan majitel bytu, jelikoz bylo ptedpokladano, Ze to bude mit vliv
na vys$i najmu. Z rozhovora s poskytovateli bylo zjisténo, ze v lokalité I. — M4j se byty
rozprodavali, coZ znamena, ze obyvatelé lokality mohou mit byt bud’ méstsky, nebo
v osobnim vlastnictvi nebo jim ho pronajima jina osoba, kterd byt koupila. Byt
v osobnim vlastnictvi je nejvyhodné&jsi varianta vzhledem k tomu, ze majitel nemusi
platit ndjem. V pfipadé, Ze uz ma byt pronajaty, je rozdil, zda je majitelem mé&sto Ceské
Budé¢jovice nebo jind osoba. V pfipadé, Ze je ndjemcem mesto, byva ndjemné niZsi.
Ostatni majitelé vétSinou pozaduji najmy vyssi. Dalsi vyhodou méstského bytu je, ze
v ptipad¢ probléml s placenim najmu, pokud nema najemce na zaplaceni, se da

s méstem domluvit.
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Ostatni pronajimatelé shovivavi nebyvaji a v mnoha pfipadech je pifi prvni
prilezitosti vypovi z bytu. Janouskova, Nedélnikova (2008) uvadi, ze druzstevni byty a
bydleni v soukromém vlastnictvi jsou, mimo vyjimek, jako je napt. dédictvi, pro lidi
postizené socidlni exkluzi nedosazitelné, coz dokazuje 1 fakt, Ze pouze jeden respondent
z cilové skupiny obyvateld bydli ve vlastnim byté, ktery byl navic pfedmétem dédictvi.
Taktéz 1 byty obecni, které se ptidéluji dle poradnikového systému na zakladé predem
danych kritérii, kterymi ale mnozi neprojdou. Ti se pak ocitaji v ubytovnach pro
neplati¢e, kam byvaji sestéhovani jak neplatiCi, tak vSichni socidln€ neptizpusobivi a
vytvaii se tak problém socidlné¢ vyloucenych lokalit. A pravé tyto méstské ubytovny
tvoii v Ceskych Budgjovicich lokalitu II. — Okruzni a lokalitu III. — Pekérenska.
Janouskova, Nedélnikova (2008) se shoduji s poskytovateli v tvrzeni, Ze pokud uz
socidln¢ slaba rodina ziskd najemni byt mimo vyloucenou lokalitu, feSi problém, jak
dostat povinnostem najemce a byt si udrzet.

Rozdilné ceny n4jmu jsou nejen mezi byty, jejichz vlastnikem je mésto a jina
osoba, ale 1 mezi jednotlivymi méestskymi byty. Ty se nachazi, jak jiz bylo sdéleno vyse,
ve vSech zkoumanych lokalitach. AvSak nejdrazs$i ngjemné je v lokalité¢ 1. — M4;,
jelikoz byty zde jsou nejvétsi, v nejlepSim stavu a tato lokalita vykazuje nejméné
znamek prostorového vyloucenti.

Na konci oblasti bydleni byl mapovan i1 stav byti. Ten jsem posuzovala
dle vlastniho pozorovani, jelikoz jsem s obyvateli hovofila pfimo u nich doma a méla
jsem moznost stav bytu posoudit. Byly vyspecifikovany dvé kategorie, a to standardni a
nestandardni. Standardni znamend, Ze mé vSechno zakladni vybaveni (kuchyn,
koupelna, nezbytny nabytek — postele, skiin, stll, zidle a spotfebice - pracka, lednice,
vafi€), dale byt je Cisty, suchy, ni¢im nezamoteny (plisei, hmyz). Nestandardni byt ma
omezené vybaveni (chybi néco ze zakladniho vybaveni, viz vyse), déle je zde zfetelna
vlhkost, plisen, pfitomnost hmyzu, Spina.

Co setyka technického stavu bytii v rizikovych lokalitach, podle minéni
Janouskové a Nedélnikové (2008) chatraji a stavaji se zdravotné zavadné a technicky

neodpovidajici, protoZe pronajimatelé nechtéji investovat do oprav téchto byta.
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V Ceskych Budgjovicich jsou dle vypovédi poskytovateld nejhezéi a nejvétsi
byty v lokalité 1. - M4j. Jsou plné vybavené, coz ve zkratce znamena, Ze maji vlastni
kuchyn, koupelnu a nékolik pokoji. V lokalité II. — Okruzni tvoii jeden byt dv¢ stavebni
buinky, které jsou obezdéné, a spojuje je mala kuchynka s malym umakartovym jadrem,
kde se nachazi jeden zachod. Byty nemaji koupelny, sprchy jsou na chodbé spole¢né
pro celé patro a jsou na zetony (10,-K¢ za 3 min. tekouci vody). V téchto dvou
stavebnich buiikach kolikrat bydli dvé rodiny, tedy jedna rodina v jedné mistnosti a maji
spolec¢ny jeden zachod a kuchyiku.V lokalité III. — Pekarenskd dim celkové nevykazuje
znamky zévazného poskozeni, jak vyplynulo z Analyzy socidlné¢ vyloucenych romskych
lokalit z roku 2006, ale spolecné prostory a dvete jsou v zanedbaném stavu. V celém
domé se nachazi 29 malometraznich bytt. Kazdy byt o vymére 24 m?. Stav nékterych
byti neni dobry, jsou vlhké a vyskytuje se zde plisen. Jednotlivé byty maji rGzné
vybaveni, napfiklad v nékterych nejsou koupelny (Mapa socidlné¢ vylouc¢enych nebo

socialnim vylougenim ohrozenych lokalit v CR, Ceské Budgjovice - Lokalita C, 2006).

Nasledujici oblast se tykd nezaméstnanosti. Zaméiuje se na zjiSténi, jakym
zpusobem si respondenti opatiuji finan¢ni pfijem. MysSleno, zda zaméstnanim
s uzavienou pracovni smlouvou, kterd zajistuje staly a spolehlivy piijem. Nebo jsou
nezaméstnani bez jakéhokoliv vydélku a tudiz maji jiny pfijem, nebo tfeti moznost, Ze
jsou bez zaméstnani, ale urCity vydélek si zajiStuji jinou praci, napiiklad chodi na
brigady nebo pracuji ,,na ¢erno*. Jiné zptisoby finan¢nich ptijmu tvoii starobni dichod,
invalidni dichod a matetfskd dovolend. VSichni zGc¢astnéni poskytovatelé socialnich
sluzeb fesi vice ¢i méné problém nezaméstnanosti. I tento problém se v jednotlivych
lokalitach 1isi. Poskytovatel¢ uvadéli, ze v lokalit¢ 1. — sidlisté Maj je ze vSech
vybranych lokalit nejvice pracujicich. Tuto informaci Setieni mezi obyvateli této
lokality nepotvrdilo, jelikoz zaméstnany nebyl ani jeden z respondentti, Zadny dokonce
nem¢l ani jiny pfivydelek. Jeden byl Gplné bez pfijmt a zbytek bud’ na starobnim a
invalidnim dichodu, nebo na mateiské dovolené. Z respondentt v lokalité II. Okruzni
jsou dva nezameéstnani, ale privydélavaji si brigddné nebo praci ,,na ¢erno* a jeden na
matetské dovolené. V lokalité III. je dokonce jeden respondent dlouhodobé zaméstnany

na plny pracovni ivazek.
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Tento fakt, vSak dle mého nazoru nutn¢ neznamena, ze informace od
poskytovatelti jsou nepravdivé, ¢i zkreslené. Vysledky z lokality 1., Ze 4 obyvatelé ze 4
nemaji praci, také neznamenaji, Zze v lokalit¢ I. neni nikdo zaméstnan ¢i nema jiny
privydélek. Pric¢inou, kterd vysledek ovlivnila, mohla byt skutecnost, Ze dotazovani
obyvatelé jsou klienty terénnich programi Poradny Eva Diecézni charity Ceské
Bud¢jovice. Poskytovatel potvrdil, ze jeho sluzby vyuziva vice osob bez zaméstnani.
Pravdépodobnost této piiiny narlstd s poctem nezaméstnanych mezi klienty této
sluzby. Stejné¢ tak nartstd i pravdépodobnost vybéru nezaméstnaného, 1 kdyz je vybér
nahodny. Proto usuzuji, ze informace, které¢ uvedli poskytovatelé, jsou redlné, coz
dokazuji vySe zminované fakty a také to, Ze jsou podlozeny dlouhodobymi zkuSenostmi
a praxi téchto poskytovatelti. Souhlasim tedy s informaci, ze v lokalité 1. je ze vSech
vybranych lokalit nejvice pracujicich, 1 kdyz ji toto Setifeni nepotvrdilo.

Co se vsak potvrdilo, je fakt, ze pfijem naprosté vétSiny obyvatel vybranych
vyloucenych lokalit nepochdzi ze zaméstnani zaloZzeném na platné pracovni smlouvé.
Tento zptisob vydélku mélo pouze 9% dotazovanych, coz je jeden respondent. Ostatni
maji bud’ jiny pfijem, jako napi. dichody nebo matefska dovolend nebo néjaky druh
ptivydélku, nejcastéji praci ,,na cerno®.

Poskytovatelé vypovédéli, ze se ,,na cerno* pracuji hlavné muzi. Hirt a Jakoubek
(2006) soudi, ze mistni ufady praci ,,na Cerno* Casto toleruji, jelikoz to povazuji za lepsi
alternativu, nez pasivitu a apatii. Nelegalni prace sebou ale nese tfadu rizik, jako
napiiklad nedostatecnd bezpecnost prace, mozna ztrata vydélku, protoze smlouvy o
praci ,,na Cerno“ nejsou soudné vymahatelné, stdva se, ze zaméstnavatel odmitne
zaplatit a neni dovoléani. S tim se poji dalsi riziko, vznikd poptavka po autorité, ktera by
vymahala dodrzovani téchto smluv, a tim umoznuje vznik riiznym gangim a mafii.
Dale prace ,,na ¢erno* je vétSinou nekvalifikovana a stézuje prechod do kvalifikovaného
sektoru.

V ramci nezaméstnanosti bylo také zjiStovano, zda obyvatelé¢ socialné
vyloucenych lokalit maji o praci zajem a snazi se ji najit. Snazit se zde znamena aktivné

konat jednotlivé kroky k feSeni nezaméstnanosti.
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Bylo zjisténo, ze ti, co maji jiny piijem, jako napt., ze jim byl pfiznan dichod,
uvadi, Ze si jiny piivydé€lek jiz nehledaji. Zaméstnani nebo néjaky piivydélek si hledaji
ti, co nemaji jiné piijmy. Dale bylo zjisténo, Ze malo z obyvatel je pii hledani aktivni.
Dalo by se fici, ze by préci chtéli, ale pfili§ proto nedélaji. Zasvéceni poskytovatelé
sd€luji, ze divodem je mimo jiné i dlouhodoby kolobéh opakovanych nezdard, kdy
obyvatelé nemohou volné pracovni misto najit nebo je zddny zaméstnavatel nezaméestna
a oni pak rychle ztraci veSkerou motivaci a rezignuji. VétSina respondenti je
presvédcena, ze pficinou je to, Zze jsou Romové a ze je nedostatek volnych pracovnich
mist. Zprava o plnéni narodniho programu reforem CR 2008-2010 (2010) potvrzuje, Ze
osoby postizené socialnim vyloucenim, kterymi jsou u nés hlavné¢ Romové, maji vstup
na pracovni trh ztizeny. Jako hlavni divody vSak uvadi nizkou uroven kvalifikace
a funk¢ni gramotnosti, dlouhodobou zévislost na socidlnich davkach, vyssim vyskytem
negativnich jevl (napt. zadluzovani se u lichvail) a u Zen vysokou porodnosti, diky
které jsou po dobu né€kolika let vyrazené ztrhu prace. Nasledkem toho dochazi k

zadluzenosti a ztraté pracovnich navykt dopliuje Broz, Kintlova, a Tousek (2007).

V oblasti financni situace jsem se zaméiila na zadluzenost. Dluhova
problematika se v soucasné dobé¢ tyka velkého mnozstvi lidi ze vSech socialnich skupin.
Socidlné slabych, tedy i naSich respondentl, ale castéji. Zjistovala jsem kolik ze
zuCastnénych ma dluhy, coz znamend minimaln¢ jeden zéavazek vici minimalné
jednomu véfiteli. Déle se v rozhovoru pokracovalo jiz jen s témi, u kterych byly dluhy
zjistény. Zasadni skutec¢nosti je, zda je jedinec schopen své dluhy splécet, ¢i nikoliv.
Schopnost splacet pfitom zavisi hlavné na finan¢nich moZnostech a piijmech, na vysi a
poctu dluhti a véfitelem nebo véfiteli pozadovanych mésicnich splatkach. Dalsi neméné
dalezitou véci, na které zavisi schopnost splacet je, zda jedinec o vSech svych dluzich
vi. Zda je schopen zmapovat kolik ma dluhti, u koho je mé a jaka je v soucasné dobé

oy ee

exekutoru, ukézala, zda se jedna o dlouhodobé zadluzeni a neschopnost splacet.
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Z rozhovort s obyvateli lokalit vyplynulo, ze vSichni, tedy 100% dotazovanych

ma dluhy, a to u vice nez jednoho véfitele. Stejné tak 100% dotazovanych neni schopno
tyto své zavazky splacet. Divodem je bud’ nedostatecny piijem, nebo nemoznost
vSechny své zavazky zmapovat, tedy zjistit u jakych véfiteld a vjaké vysi. To je
potiebnych dokladu.
Ptedpoklad, ze zadluZenost je nejhlavnéjSim a nejCastéji feSenym problémem obyvatel
socidlné¢ vyloucenych lokalit, potvrdili jak poskytovatelé, tak obyvatel¢ lokalit.
Poskytovatel¢ dale uptesnuji, ze v nékterych ptipadech se uz jednd o predluzenost.
Stejn¢ tak souhlasi i Nédélnikova a kol. (2007), se svym vyrokem, Ze mezi obyvateli
socialné¢ vyloucenych lokalit je mnoho osob, které se diky nedostatku finan¢nich
prostiedkti dostavaji do situace neplaticl a dochazi tak k zadluzeni nebo predluzeni
rodin.

Sest poskytovatelii z deseti dotazovanych se dluhovou problematikou zabyva do
takové miry, ze kdyz piijde klient s problémem zadluzZenosti, je mu poskytovatel
schopen nabidnout moznosti feSeni problému a poskytnou pottebné informace. Zbyli
Ctyfi poskytovatelé se s dluhovou problematikou setkavaji, ale sami se na jeji feSeni
zkuSenosti s jednou nebo vice exekucemi. To koresponduje s vypovéd'mi obyvatel,

z nichz vice nez polovina ma jiz zkusenosti s minimaln¢ jednou exekuci.

V oblasti vzdélanosti bylo zjiStovano, kolik respondentii ma déti, které jsou
povinné Skolni dochazkou a navstévuji jakékoliv Skolské zatizeni, odpovidajici typem a
vekovou strukturou zaki Skole zakladni (myslena napt. Skola specidlni). S témi, co déti
povinné Skolni dochazkou maji, byl rozhovor smérovan ke zjisténi, zda se vyskytly
v souvislosti se Skolou n¢jaké problémy, a to v soucasnosti nebo béhem posledniho
roku. Problémy nebyly nijak vyspecifikovany, mohlo to byt tedy cokoliv. Tato
neurcitost umoznila také porovnat rovinu toho, co povazuji obyvatelé a poskytovatelé

ve vztahu ke vzdé€lani, za problém.
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Jediné doplnujici kritérium je, zda se tyto problémy se Skolou nebo ve skole
tykaly p¥imo ditéte nebo rodiée. Zadny z obyvatel sledovanych lokalit neuvedl, Ze by on
nebo jeho déti mely béhem obdobi jednoho roku ve Skole jakykoliv problém. Nékteti
z nich se vyjadfili, Ze jesté nikdy neméli ve Skole problémy. Po ukonceni $koly, uvazuji
dvé moznosti, a to bud jit dile studovat nebo shanét zaméstndni, ¢i jiny zplsob
privydelku.

Ctyfi respondenti, a jedna se predeviim o nizkoprahovéa zafizeni pro déti a
mléadez, se svou Cinnosti podileji na vzdélani déti ze socidlné vyloucenych lokalit. Tyto
poskytovatelé uvadi, ze déti mivaji ve skole problémy, a to predevsim se zaskolactvim a
nedostate¢nou piipravou do $koly. Castym problémem také je, Ze rodice nemaji penize
na pomtcky do Skoly. Existuje systém spoluprace mezi zafizenimi a Skolou, s tim, ze
zafizeni maji od rodi¢lt podepsané souhlasy, Ze mohou kontaktovat ptimo Skolu, coz jim
umozni dé¢lat s détmi celou Skolni pfipravu. V soucasné dobé je to ale z kapacitnich
divodua problematické.
orientuji spiSe na hledani zaméstnani a zajisténi finan¢nich prostiedkti. Pro rodice neni
vzdélani nijak dblezité, mladsi déti chodi do Skoly rady a star§i déti nemaji o dalsi
studium vétSinou zajem. Studium je také financn€ narocné, coz je jedna z nejvétSich
piekazek. Ani jeden z obyvatel lokality nepfedpoklada, ze by jeho déti Sly po ukonceni
povinné Skolni dochézky dale studovat. Prioritou je zafidit si néjakym zplisobem
finan¢ni pfijem a pfispivat do rodinného rozpoctu. Déti vSech zucastnénych respondentt

navstévuji Skoly pobliz lokality, a tudiz chodi do stejné s vice détmi z lokality.

Zdravotni stav byl posuzovan dle subjektivniho pocitu respondenta a podle toho,
zda se v soucasné dob¢ s nécim neléci. Subjektivni pocit vyjadioval respondent na
dotaz, zda se citi zdrav. Toto stanovisko bylo zjistovéano, jelikoz vlastni pocit, ze je
¢lovék zdrav ¢i nikoliv, je zakladni impuls k rozhodnuti, zda navstivi Iékate. Zde se

projevuje zminovana subjektivita.
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Budeme-li uvazovat, Ze tfi lidi budou mit stejné ptiznaky naznacujici zdravotni
problém, tak jeden miize situaci feSit okamzitou navstévou lékare, druhy muze dojit
k nazoru, ze se zvladne vylécit sim doma za pouziti bézné dostupnych prostredki a tieti
nepocituje zadny zdravotni problém a zmiflované symptomy ho nechavaji chladnym
nebo si jich ani nevSimne. Druhy ukazatel bylo, zda byla 1ékafem piedepsana medikace
¢1 néjaka terapie. Kategorie dlouhodobé zdravotni problémy, je stanovena tak, ze po
dobu minimalné ptl roku dotazovany subjektivné pocituje, ze méd zdravotni problémy
nebo je po tuto dobu lé¢en odbornikem.

Se zdravotnim stavem souvisi invalidni dichod. Ten zavisi na stupni invalidity.
Pro ucely vyzkumu do této kategorie zapada respondent, kterému je v soucasné dob¢ na
zéklad¢ jeho zdravotniho stavu pifiznan invalidni dichod.

Dotazovani prakticti 1€kafi se ke zdravotnimu stavu obyvatel socidlné
vyloucenych lokalit konkrétné nevyjadtili. Diivodem bylo, Zze pry nejde takto zobecnit,
aby se dalo fici o celé této skupiné, Ze jeji zdravotni stav je dobry nebo $patny, dale Ze
se neda urcit, zda maji sklony k urCitym nemocem, které by je postihovali vice, jelikoz
kdyz uz pry klékaii dochéazi, problémy jsou individudlni. Z odborného hlediska
nemohli lékafi podat zadny relevantni udaj k této oblasti. Ale zaradila jsem sem
vypovéd jednoho ze zucastnénych poskytovateli socidlnich sluzeb, ktery se o
zdravotnim stavu obyvatel lokalit zminil a tento ndzor ma podlozen dlouholetou praxi a
spolupraci s t€émito lidmi. Star$i rocniky pry mivaji ¢asto problémy se srdcem. Dale se
také Casto objevuje cévni onemocnéni, nemoci traviciho traktu, naddorovitd onemocnéni.
Romové maji ve vétSiné pripadi Spatnou zivotospravu, od utlého véku kouid,
v nékterych rodindch je problém s alkoholem, téméf neji zeleninu a ovoce, nakupuji
ulevnéjsi potraviny, zeny maji mnohocetné porody, Casto gynekologické problémy, ale
mimo téhotenstvi gynekologa nenavstévuji. 1 vlivem zdravotniho stavu se Romové

nedozivaji vysokého véku, vétSinou kolem 60 let.
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Nyni se budu vénovat druhé casti vyzkumnych oblasti, kterd je v kapitole
vysledky oznacen jako Vyuzivanost, dostupnost a absence zdravotnich a socialnich
sluzeb. Tato Cast je rozdélena zvIast na sluzby socidlni a zvlast na sluzby zdravotni.

Zacénu sluzbami socialnimi.

Oblast vyuzivanost socialnich sluzeb ukazuje, zda respondenti vyuzivaji socialni
sluzby a jaké. Nasledn¢ je mozné zhodnotit, ktera sluzba je nejvyuzivanéjsi. Vzhledem
k tomu, Ze rozhovory byly pofizeny s klienty terénniho programu Poradny Eva Diecézni
charity Ceské Bud&jovice, jak jiz bylo zmifiovano vyse, je nutné brat v avahu, Ze tato
skutecnost ovlivnila vysledek a je divodem, pro¢ sluzbu terénni programy vyuZzivaji
vSichni dotdzani. Tato oblast v§ak svou vypovédni hodnotu neztraci, jelikoz ukazuje
vyuzivanost 1 dalSich sluzeb, které jsou pro vyzkum kli¢ové. Z tohoto diivodu také neni
zafazena kategorie zadné, jelikoz jak jiz bylo feceno, kazdy z respondentii vyuziva
minimalné terénni programy.

Oblast vyuzivanost socidlnich sluzeb sledoval v roce 2007 i Rozvojovy plan
statutarniho mésta Ceské Bud&jovice v oblasti socialnich sluzeb na obdobi 2008-2013
Vyzkum monitoroval na rozdil od mého Setfeni, celé¢ spektrum socidlnich sluzeb
v Ceskych Budgjovicich a respondenty mu byli viichni obyvatelé Ceskych Budgjovic.
J& ve vyzkumu sleduji pouze ty sluzby, co se dle zakona o socialnich sluzbach zamétuji
na cilovou skupinu socidlné¢ vylouceni nebo socialnim vylouc¢enim ohrozeni, coz je
socialni poradenstvi, terénni programy, krizova pomoc a nizkoprahova zatizeni pro déti
a mladez a respondenty tvofi obyvatelé socialné vylouc¢enych lokalit. I pfesto tyto udaje
uvadim, nebot’ si mysli, Ze jejich porovnani mize byt zajimavé.

Kritériem pro vybér respondenta byl vék minimalné¢ 18 let. Nizkoprahova
zafizeni pro déti a mladez nejsou urcena pro dospé€lé, ale do vyzkumu byla zahrnuta,
jelikoz jejich ¢innost respondenty majici déti, které¢ sluzbu vyuzivaji nebo by mohly
vyuzivat, pfiznivé ovliviiuje. Mdm na mysli pomoc pii Skolni piiprave déti, déti zde
travi plnohodnotné volny ¢as, maji k dispozici hracky, hry rozvijejici jejich motorické a
kognitivni schopnosti, atd. Rodi¢ mé tak v dob¢, kdy je dité v zafizeni Cas na sebe a své
zélezitosti. Nizkoprahové zatizeni také muze rodi¢i poskytnout radu, pomoc nebo mu

doporucit, kde mu pomohou, a proto byla do Setfeni zahrnuta také.
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Na vySe uvedeném vyzkumu vramci Rozvojového planu zroku 2007, se
ucastnilo 123 respondentli a za nejvice vyuzivanou socidlni sluzbu oznacili socialni
poradenstvi, které¢ zde uvedlo 87 osob. Dale krizovou pomoc, kterou uz uvedlo pouze 6
osob, pak terénni programy a nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez jako posledni.

V mém Setfeni o 4 roky pozdé¢ji, jsou jako nejvyuzivanéjs$i sluzba uvedeny
terénni programy. Tato informace ziskand od obyvatel muze byt z vySe uvedenych
divodi zkreslend, proto byli na totéz dotazani i poskytovatelé. Jejich odpovédi mély
slouzit k porovnani s informacemi od obyvateli a vneseni objektivnosti do vysledného
stavu. Poskytovatelé¢ se vSak shodli na tom, ze obyvatelé socialn¢ vyloucenych lokalit
nejcastéji vyuzivaji socialni poradenstvi, terénni programy a nizkoprahova zafizeni pro
déti a mladez a zadny nebyl schopen fici, ktera z téchto sluzeb je nejzadanéjsi. Krizova
pomoc, jak Setfeni ukazalo, je dospélou populaci socialné vyloucenych osob vyuzivana
minimalné. Z dotazovanych obyvatel vybranych lokalit tuto sluzbu nevyuzivd zZadny a
poskytovatel uvedl, Ze je navstivi odhadem maximaln¢ 12 — 13 socialné vylouc¢enych
osob za rok. Informace o sluzbé¢ krizova pomoc poskytl pouze jeden poskytovatela,
jelikoz druhy, ktery byl osloven, se vyzkumu odmitl ti¢astnit.

Pokud odhlédneme od terénnich programi, jsou obyvateli nejvice vyuZzivana
nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez. Dle vyzkumu v ramci Rozvojového planu
zroku 2007 oznacil pouze jeden respondent ze 123, ze tuto sluzbu vyuziva. Nyni
z celkového poctu 11 obyvatel, tuto sluzbu vyuzivaji 3, tedy 27% dotazanych. Diivodem
je to, ze v roce 2007 v Ceskych Budg&jovicich byly pouze dvé nizkoprahova zaiizeni a
jedno znich fungovalo teprve néco malo pfes rok. V soucasné dobé jsou ve mésté
nizkoprahova zatizeni 4 a poskytovatel¢ této sluzby uvadi, ze jsou pln¢€ vyuzivany a
spisSe jsou preplnéni a nedostacuje jim kapacita. Sluzbu socialni poradenstvi vyuzivaji 2
obyvatelé vybranych socidln¢ vyloucenych lokalit, coz je 18% ze vSech dotazovanych.
Vice obyvatel sluzbu nevyuzivd ziejm¢ také proto, Ze tuto sluzbu na jisté urovni
poskytuji v ramci své Cinnosti 1 terénni programy. Jak jiz bylo zminéno, nejvetSim
problémem je zadluzenost. Terénni pracovnici jsou nejen v této problematice Skoleni, a

proto dotdzani obyvatelé, vyuzivaji tuto sluzbu i v rdmci terénnich programui.
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Tento zplsob je pro né pohodInéjsi, jelikoZ nemusi za poradenstvim, coz je
sluzba ambulantni, nikam jezdit. Pokud se ovSem jednd o problém v kompetencich

terénniho pracovnika, pokud ne doporuci klientovi jinou sluzbu.

Nasledujici oblast, dostupnost socidlnich sluzeb ptredstavuje nazor respondentli
na to, jak slozité je vybranou socidlni sluzbu vyuzivat. Jinymi slovy se jednd o mozZnost,
kterou maji obyvatelé socialn¢ vyloucenych lokalit socialni sluzby wvyuzit. Bylo
vyspecifikovano pét oblasti, které tvoti piekazky k dostupnosti socialnich sluzeb a
mohou byt divodem, proc€ je socialné vylouceni nevyuzivaji. Pii jejich formulaci mi byl
inspiraci vyzkum Nesvadbové, Sandery a Haberlové (2009) Romska populace a zdravi.
Zminéni uvadi ve své praci prvni 4 kategorie, patou jsem si pfidala, jelikoz vyplyvala
z vypovédi respondentii. Kategorie ,,dobie dostupné, jsem spokojen/a®, ,,asové Spatné
dostupné®, ,,dopravné Spatn¢ dostupné®, ,,financné piiliS narocné“, kapacitné¢ Spatné
dostupné*.

Dostupnost socialnich sluzeb v Ceskych Budgjovicich dle jiz vyse zmifiovaného
Rozvojového planu byla v roce 2007, kdy byl vyzkum realizovan takova, ze spokojeno
z dostupnosti bylo ze 114 respondentt 81, ¢asoveé Spatné dostupné se zdali 7, dopravné
Spatné dostupné 5 a pfili§ drahé 2 respondentiim, kteti se vyzkumu ucastnili. V mém
Setfeni byla s dostupnosti sluzeb spokojena vice nez polovina dotazovanych obyvatel,
témet 55%. V malé mife si stézovali na ¢asovou a kapacitni dostupnost.

Zakladni myslenka, na které se shodli téméf vSichni poskytovatelé je, ze
poskytovanych socidlnich sluzeb pro obyvatele socidlné vyloucenych lokalit je
v Ceskych Bud&jovicich dostatek, ale jsou nerovnomémé rozmisténé. Nékde jich je
vice, nékde méné. Problém by vytesila vyssi kapacita stavajicich sluzeb, ktera je zavisla
na finan¢nich prostiedcich.

DalSim nazorem je sluzby vice propagovat mezi socidlné vylou€enymi, aby
pochopili, ze jim poskytovatelé chtéji pomoci. Socidln¢ vylouceni jsou zde zejména
Romové a ti nemaji diveéru stabiln€. Spi§ nez dalsi sluzby ptidavat, bylo by lepsi,

seznamit tuto cilovou skupinu s témi stavajicimi, aby je zacali plné€ vyuZzivat.
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Tyto dva nazory se lisi, ale pln¢ koresponduji s tim, co bylo jiz zminéno vyse, a
to pravé svyuzivanosti jednotlivych sluzeb. ZvysSeni kapacity vidi jako feSeni
poskytovatelé, jejichz sluzba je obyvateli socidlné vylou¢enych lokalit pln¢ vyzivana.

Druhy ndzor je poskytovatele sluzby, ktery je socialné vylou¢enymi vyuzivana
nejméne, a proto je logicky jeho pozadavek, spis nez dalsi sluzby ptidavat, seznadmit

tuto cilovou skupinu se stavajicimi sluzbami, aby je zacali plné vyuzivat.

Oblast absence socidlnich sluzeb je zaméfena na zjisténi, zda dle minéni
obyvatel vybranych socialné vyloudenych lokalit, ve mésté Ceské Budgjovice n&jaké
socidlni sluzby chybi. Vyjadiuji tak pozadavek navySeni poctu poskytovateld
konkrétniho typu sluzby.

Jako kategorie pro tuto oblast byly zvoleny socidlni sluzby dle zdkona o
socialnich sluzbach, které byly popsany v teoretické casti. Dale také sluzby, které zakon
neuvadi, ale dle respondenti by bylo jejich zavedeni pfinosné. Konkrétn¢ se jedna o
podporované zaméstnavani a bydleni pro obyvatele socidlné vylouc¢enych lokalit. Jako
posledni byla zavedena kolonka ,,nevim“ pro odpovédi respondentii, ktefi o této
problematice nikdy nezabyvali a nemaji na véc nazor a kategorie zadné, kterou vyuziji
respondenti, ktefi jsou se siti socialnich sluzeb ve mésté pln¢ spokojeni.

V ramci realizace Rozvojového planu statutarniho mésta Ceské Budgjovice
v oblasti socialnich sluzeb na obdobi 2008-2013 (2007) bylo zjisténo, jaké socialni
sluzby respondentiim v Ceskych Budgjovicich chybi. Na tuto otazku pii Setieni v roce
2007 odpovidalo 117 respondentd, a z nich 25 postradalo socialni poradenstvi, 2 terénni
programy a 3 krizovou pomoc. V soucasné dobé ze stanovenych socialnich sluzeb
postradd 9% respondentl nizkoprahové zatizeni pro déti a mladez, 18% by vyuzilo
moznost podporovaného bydleni. Kategorie podporované bydleni a zaméstnani byly
formulovany na zaklad¢é vypovédi respondentt. Ti uvadéli potiebu vice bytl, které¢ by
byly cenové dostupné a pozadavek na vytvoreni pracovnich mist, kde by ti, co potiebuji
praci, byli zaméstndni po dobu, neZ si najdou zaméstnani jiné. 36% respondentl si

mysli, ze ve méste jsou vSechny sluzby dostatecné zastoupeny a nechybi zadné.
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Druhou ¢ast bloku B tvoii zjisténi vyuzivanost, dostupnosti a absence sluzeb
zdravotnich. Zdravotnimi sluzbami pro ucely tohoto vyzkumu rozumime ptedevsim
¢innost praktickych I1ékait. Celé spektrum zdravotnich sluzeb je velmi Siroké, a proto
bylo takto omezeno.

Prakticti 1€kafi byli vybrani proto, ze jsou prvni, za kym clovék se zdravotnim
problémem putjde, provadi preventivni prohlidky, ocCkovani a se svymi pacienty
vetsinou spolupracuji dlouhou dobu, takze je znaji. Ve vyzkumu jsou dotazovany i
sluzby specialisti, a to predeviim stomatologii. V Ceskych Budgjovicich podle
Seznamu praktickych 1ékatti (2009) ordinuje 110 praktickych 1ékati a 112 stomatologt.

Stejné jak u socialnich sluzeb, je tato oblast zaméfena na zjiSténi zda respondenti
vyuzivaji zdravotni sluzby a jaké. Ze spektra zdravotnich sluzeb byla do vyzkumu
zahrnuta Cinnost praktickych Iékait, ktefi byli také dotazovani a tvoii soucast druhé¢ho
cilového souboru.

Byly vytvoreny kategorie, které zndzornuji cetnost navstév u praktického lékare,
a tedy ukazuji, jak Casto jednotlivi respondenti sluzbu vyuzivaji. Jednotlivé kategorie
jsou nastaveny tak, aby zahrnovaly celé¢ spektrum moznosti, a to od naprostého
nevyuzivani sluzeb praktického lékate, az po pravidelné navstévy. Pravidelné navstévy
praktického lékate jsou charakterizovany pravidelnou dochédzkou jak v ptipadé, Ze se
osoba citi nemocna, tak 1 vyuzivanim moznosti pravidelnych preventivnich prohlidek a
ockovani. V rozhovoru byly zakomponovany také otazky na zjisténi informaci ohledné
odbornych Iékatti — specialisti. Zde bylo nastaveno kritérium, ze respondent musi
sluzby specialisty vyuzivat minimalné jednou ro¢né, aby byl zatfazen do skupiny téch,
ktefi jsou povazovani, ze sluzby specialisti vyuzivaji.

Dle vypovédi praktickych 1ékait, ktefi maji ordinace pobliz vybranych socialné
vyloucenych lokalit, které se shoduji s vypovéd’'mi obyvatel jednotlivych lokalit, nejsou
mezi sledovanymi socialné vyloucenymi taci, ktefi by navstévovali lékate pravidelné a
vyuzivali vSech preventivnich prohlidek a oCkovani. VSichni zucastnéni se shoduji, ze
vétsina z nich k Iékafi chodi az v ptipadé€, kdy je zdravotni problém v pokrocilejsim

stadiu. Nejprve se snazi vylécit se doma sami.
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S tim pravé souvisi zjisténi, Ze hodné obyvatelll nemé k 1ékatiim davéru. Daéle
vypovidali, Zze se nejedna o vzorné pacienty, poté co se jim ulevi, jiz nepfijdou na
doporuc¢ovanou opakovanou prohlidku. Sami od sebe také chodi pro Iéky a v ptipade
potieby né&jakého potvrzeni. Ze by se u téchto obyvatel objevovalo néjaké onemocnéni
Cast&ji nebo byla n&jaka typicka nemoc pro tyto pacienty, se fici neda.

Romové¢ dle Maryskové (2010) vlivem své kultury a tradic vnimaji nemoc a smrt
ve velmi blizké souvislosti. Dtsledkem toho maji v ptfipadé problému, ktery zacnou
pocitovat vétSinou az v pokroc¢ilém stadiu nemoci, potiebu okamzité pomoci a 1éCby.
Toto smysleni zplsobuje na jedné stran¢ nepfimétené vyuzivani pohotovostnich sluzeb,
na stran¢ druhé nizky z4jem o preventivni a ambulantni prohlidky. Jak uvadi Zprava o
stavu romskych komunit v Ceské republice za rok 2008, je ze strany socialné
vylou¢enych Romti podcefiovdna zejména oblast prevence. Rada z nich opomiji
preventivni prohlidky a obraci se na lékate az v piipadé vzniklych zdravotnich
problémi. V této situaci je tfeba cilené zvySovat informovanost rodin o povinnosti

ucastnit se preventivnich prohlidek déti a dodrzovat oCkovaci kalendar.

Dostupnost zdravotnich sluzeb predstavuje nazor respondentd na to, jak slozité
je vybranou zdravotni sluzbu vyuzivat. Jinymi slovy se jednd o moznost, kterou maji
obyvatelé socialné vyloucenych lokalit zdravotni sluzby vyuzit. Bylo vyspecifikovano
pét stejnych oblasti, které tvoii piekazky k dostupnosti, které byly zkoumany i u
socidlnich sluzeb. Pii jejich formulaci mi byl opét inspiraci vyzkum Nesvadbové,
Sandery a Haberlové (2009) Romska populace a zdravi. Zminéni uvadi ve své praci
prvni 4 kategorie, patou jsem si pridala, jelikoz vyplyvala z vypovédi respondentd.
Kategorie jsou ,dobfe dostupné, jsem spokojen/a®, ,Casov€¢ Spatn¢ dostupné®,
»dopravné Spatn¢ dostupné®, ,financné piili§ narocné®, kapacitné Spatné dostupné*
81%, tedy vétSina respondentti uvedlo, Ze zdravotni sluzby nenavstévuji z ditvodu toho,
ze jsou pro n¢ prili§ finanéné narocné. 1 respondent si stézoval, ze nemlize zadné¢ho
Iékate najit, protoze maji vSichni plno, tedy na nedostateCnou kapacitu a 2 byly

s dostupnosti spokojeni.
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Oblast absence zdravotnich sluzeb je zamétfena na zjiSténi, zda dle minéni
obyvatel vybranych socialné vyloudenych lokalit, ve mésté Ceské Budgjovice n&jaké
zdravotni sluzby chybi. Vyjadiuji tak pozadavek navySeni poctu poskytovateli
konkrétniho typu sluzby.

V této oblasti byly vyspecifikovany 4 kategorie. Ty byly sestaveny dle vypovédi
respondentl. Prvni jsou prakticti 1€kafi, ktefi jsou soucasti druhého cilového souboru. V
ostatnich kategoriich jsou zastoupeni specialisté, které respondenti uvedli béhem
vyzkumného rozhovoru. Neni zde uveden jako kategorie gynekolog, kterého Zeny,
alespont v dob¢é téhotenstvi navstévuji. Ale jelikoz ho zadnd ze zucastnénych zen
v rozhovoru sama neuvedla a jednd se o velmi osobni zélezitost, nebyly Zeny na
navstévy gynekologa zvlast dotazovany. Specialisty vyuZzivaji hlavné starSi ro¢niky
v ptipad¢ zdravotnich problémil. Specialisty jako je zubaf a u Zen gynekolog
nenavstévuji témer vibec. V piipadé bolesti zublti chodi ¢asto na pohotovost a na

gynekologii chodi Zeny pouze v obdobi t€hotenstvi.
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6. Zavér

Socialni vylouceni je proces, v jehoz ramci je jedinci, skupiné jedincl ¢i
komunité vyrazn¢ znesnadnovan ¢i zcela zamezovan pfistup ke zdrojim, pozicim a
ptilezitostem, které umoznuji zapojeni do socidlnich, ekonomickych a politickych
aktivit majoritni spolecnosti. Jednou z moznosti, ktera mlize pomoci k feSeni této
situace, je poskytovani zdravotnich a socialnich sluzeb, jako je socialni poradenstvi,
terénni programy, nizkoprahova zatizeni pro déti mladez a krizova pomoc nebo ¢innost
praktického 1¢kare.

Cilem diplomové prace bylo zmapovat dostupnost a dostateCnost sluzeb,
zejména zdravotnich a socialnich, nabizenych obyvatelim socialn¢ vyloucenych lokalit
v Ceskych Budgjovicich. Tohoto cile bylo dosazeno pomoci kvalitativniho vyzkumu,
metodou dotazovani, technikou polofizeny rozhovor, a déale pomoci piimého
pozorovani.

V ramci kvalitativniho vyzkumu byly ze zacatku stanoveny vyzkumné otazky,
ze kterych byly nasledné odvozeny hypotézy, které mohou slouzit jako zaklad pro dalsi
vyzkumnou c¢innost v této oblasti. Prvni vyzkumna otdzka zni: ,Jsou zdravotni a
socialni  sluzby nabizené obyvatelim socidlné vyloucenych lokalit v Ceskych
Budejovicich vyuzivany? “ Odpovédi na tuto otazku je dle ziskanych vysledkl, ze
socialni sluzby socialni poradenstvi, terénni programy a nizkoprahova zatizeni pro déti
a mladez jsou obyvateli vybranych socidln¢ vyloucenych lokalit plné¢ vyuZzivény.
Zatimco sluzba krizova pomoc je obyvateli socidlné¢ vyloucenych lokalit vyuzivana
nejméne, presnéji témei vlibec a ani zadna jind sluzba se béhem vyzkumu neukazala
jako zadana. Pfesnd informace, kterd z pln€¢ vyuzivanych sluzeb je vyuzivana nejvice se
ze ziskanych dat neda urcit, coz ale nevadi, jelikoz vramci odpovédi na prvni
vyzkumnou otdzku je tato dostacujici. Zdravotni sluzby vSak vyuZzivany nejsou. VéEtsSina
obyvatel vybranych socialné¢ vyloucenych lokalit k 1ékafi chodi maximalné jednou do

roka, ale spiSe méné.
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Naptiklad preventivni prohlidky nevyuzivaji ani praktického 1€kate, ani u stomatologa.
Bylo zjisténo, Ze diivodem je nedivéra k 1ékarim a piilisSna finan¢éni narocnost sluzby,
ktera souvisi s druhou vyzkumnou otdzkou.

Druhd vyzkumna otdzka: ,Je mnabidka poskytovanych sluzeb, zejména
zdravotnich a socidlnich, obyvateliim socidlné vyloucenych lokalit v Ceskych
Budejovicich dostatecna?* V oblasti socialnich sluzeb je hlavni problém v dostupnosti
nizka kapacita. To znamena, ze stavajici poskytovatelé maji malou kapacitu sluzby na
to, aby mohli své sluzby nabidnout vice obyvateliim socidln¢ vyloucenych lokalit.
NavySeni kapacity sluzeb vSak brani omezené financéni prostfedky, které maji
poskytovatele k dispozici. Co se tykd sluzeb zdravotnich, zde je nejvétSi problém
prilisna finan¢ni naro¢nost sluzby. Sluzby praktickych 1ékaii jsou pro socialné
vyloucené osoby velmi drah¢ a je to jeden z diivodd, proc tyto sluzby piili§ nevyuzivaji.
Finan¢ni néaro¢nosti jsou zde mySleny nejen poplatky u lékafe, ale i ceny léki a
ostatnich 1écebnych piipravkl piredepisovanych praktickym lékafem.

Posledni vyzkumna otdzka se tyka toho, zda v Ceskych Budgjovicich né&jaké
zdravotni ¢i socidlni sluzby chybi a pfesné zni: ,,Absentuji nékteré sluzby, zejména
zdravotni ¢i socidlni, v socidlné vyloucenych lokalitach v Ceskych Budéjovicich?“ 1 na
tuto vyzkumnou otazku pfineslo Setfeni odpovéd’. Ze sluzeb, které byly vybrany dle
zédkona o socialnich sluzbach pro tento vyzkum, zde zaddna nechybi. Naopak bylo
zjisténo, Ze jak obyvatelé socidlné vyloucenych lokalit, tak poskytovatel¢ zminénych
sluzeb by uvitali sluzbu na podporu zaméstnanosti, kterd by feSila problém
nezameéstnanosti, a to naptiklad vytvofenim novych pracovnich mist. Dale také sluzbu
podporovaného bydleni, vramci které by vznikly byty, které by byly uréené pro
nizkopfijmové rodiny a nebyly by na periferii mésta, kde okamzit¢ dochazi
k prostorovému vylouceni. Nazory obou cilovych skupin se v oblasti zdravotnich sluzeb
a jejich dostate¢nosti shoduji na tom, Ze sluzby praktickych 1ékat jsou v Ceskych
Bud¢jovicich zastoupeny dostatecné a ani obyvatelim vyloucenych lokalit ani 1ékaiim

nechybi.
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Vysledky Setfeni pfinesly 1 dal$i hodnotné vystupy nad rdmec stanovenych
vyzkumnych otdzek. Jednim znich je porovnani vyjadieni obyvatel socialné
vyloucenych lokalit a ndzoru poskytovatelt na to, co je nejvétSim problémem socialné
vyloucenych. Vyjadreni obou se shodla na tom, Ze se jedné o finan¢ni situaci, konkrétné
zadluzenost, a nezaméstnanost. Ze shodnych odpovédi obyvatel i poskytovatelii se da
usuzovat, ze poskytovatelé sluzeb znaji problémy socialn¢ vyloucenych ve svém meésté
a tudiz védi, na jaké potieby maji jejich sluzby reagovat.

Vystupem piimého pozorovani pii hodnoceni stavu byt v jednotlivych
lokalitach, je, ze byty vlokalit¢ I. — sidlist¢ M4dj spliuji jako jedind lokalita
vyspecifikovana kritéria pro stav bytl standardni. V jiné lokalité¢ nebyl Zadny takto
hodnoceny byt. Rozdil mezi byty v lokalité II. a III. nebyl vyrazny. Z poznatkl z jedné
navstévy a letmého pozorovani béhem ni, nebyl patrny natolik rozdilny znak, aby se na
jeho zaklad¢ dalo s jistotou tvrdit, ktera z lokalit je na tom v oblasti bydleni 1épe. Proto
tyto lokality jiZ neporovnavam.

Zajimavé zjisténi vyplynulo 1 z oblasti vzd€lani. Obyvatelé lokalit, ktefi jsou
rodi¢i déti navstévujicich zékladni Skolu, vypoveédéli, ze oni ani jejich d€ti nemaji a
v poslednim roce ani neméli ve Skole zadny problém. Poskytovatelé, zejména
nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez uvadi, ze déti mivaji ve Skole problémy, a to
predevsim se zaSkolactvim a nedostatecnou piipravou do Skoly. Tento rozpor znamena,
ze dotazani obyvatelé o téchto problémech svych déti nevi nebo je za problém
nepovazuji.

Na zakladé téchto vystupil je mozné formulovat nasledujici hypotézy:

H1: Obyvatelé socidln¢€ vyloucenych lokalit vyuzivaji socidlni sluzby, konkrétné
socialni poradenstvi, terénni programy a nizkoprahova zatizeni pro déti a mladez.

H2: NavySenim finan¢nich prostfedkli zaméfenych na zvySeni kapacity
socialnich sluzeb, vzroste i dostupnost téchto sluzeb.

H3: N¢kteti obyvatelé socialné¢ vyloucenych lokalit nenavstévuji praktické

1ékate z divodu finan¢ni naroc¢nosti této sluzby.
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H4: Zavedeni sluzeb, které by podporovaly oblast bydleni a zamé&stnavani pro
nizkopiijmové rodiny, by obyvatelim socialné¢ vyloucenych lokalit pomohlo vyftesit
problémy s vysokym ndjmem a Spatnym stavem bytt.

H5: Zavedeni sluZeb, které by podporovaly oblast zaméstnavani, by pomohlo
snizit pocet zadluzenych osob.

V pribéhu mého vyzkumu vyvstalo téma, kterému by dle mého nazoru méla byt
vénovana pozornost, a mohlo by se stat namétem na dal$i vyzkumna Setteni. Jedna se o
zmapovani vech socialné vyloudenych lokalit a domti v Ceskych Budg&jovicich. Mé
Setfeni se vénovalo tfem popsanym vylouenym lokalitdm, ale bylo zjisténo, Ze na
tizemi mésta Ceské Budg&jovice je takovych lokalit a domt vice.

Ziskana data mohou byt vyuzitelna v praxi, predevsim pro poskytovatele sluzeb
k tivaze nad jejich rozsifenim. Dale jako vystup pro odborny ¢lanek nebo jako podklad

pro dalsi vyzkumy realizované v této oblasti.
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Priloha ¢. 1.: Namét na rozhovor — Obyvatelé socialné vyloucenych

lokalit

Problémové oblasti

Bydleni
- Je byt, ve kterém bydlite Vas? Kdo je majitelem bytu? Mate néjake problémy
s bydlenim?
Zaméstnanost
- Jste zaméstnany/a? Mate jiny privydelek, a jaky? Mate i jiny prijem (diichod,
socialni davky,...)? Hledate praci? Vnimate Vasi nezaméstnanost jako problém?
Financni situace
- Mate néjaké dluhy? Kolik mate dluhii a u kolika véritelu? Dari se Vam splacet
vSechny dluhy? Mate zkuSenosti s exekuci? Vnimdte svou zadluzenost jako
probléem?
Vzdélani
- Chodi Vase déti do zakladni skoly? Mél/a jste Vy nebo Vase déti za posledni rok
se Skolou néjaké problemy? Pijdou Vase déti po ukonceni této Skoly dale
studovat nebo pracovat?
Zdravotni stav
- Mate néejaké zdravotni problémy? Trvaji Vase zdravotni problémy déle nez rok?
Navstévujete néjakeho specialistu?

Zdravotni a socialni sluzby

VyuZzivanost socialnich sluzeb
- Pomdha Vam nékdo s Vasimi probléemy, popripade kdo? VyuZivate néjakou
z nasledujicich sluzeb (socialni poradenstvi, terénni programy, nizkoprahova
zarizeni pro déti a mladez, krizova pomoc)? Vyuzivate jinou socidlni sluzbu? Jak
casto sluzbu vyuzivate? Jste se sluzbou spokojeni?
Dostupnost socialnich sluzeb
- Kdyby jste potieboval/a pomoci vyresit néjaky probléem spojeny s bydlenim,
nezaméstnanosti, financni situaci (dluhi), vzdélanim deti nebo se zdravim,
vedel/a byste kam zajit? Jsou néco, co Vam brani tyto sluzby vyuzit (vzdalenost,
Spatné spojent, cena, maji plno)?
Absence socidlnich sluzeb
- Myslite si, Ze je ve mésté dostatek sluzeb, které Vam mohou pomoci se
zminénymi problémy? Uvital/a byste néjakou sluzbu, kterd v C.B. neni? Myslite
si, ze je ve mésté néjaka sluzba navic, zbytecna?



Priloha ¢. 2: Namét na rozhovor — Poskytovatelé zdravotnich a

socialnich sluzeb

» Spole¢né pro poskytovatele zdravotnich i socialnich sluzeb

Jaké sluzby, z tech co poskytujete, mohou vyuzit obyvatelé socialné vyloucenych lokalit
(SVL)?

Vyuzivaji obyvatelé SVL Vase sluzby?
Jaké problémy, dle vas, obyvatele SVL nejvice zasahuji?
Jaka je dle Vas situace v SVL v oblasti:

- Bydleni?

- Nezaméstnanost?
- Financni situace?
- Vzdelani?

- Zdravotni stav?

» Pro poskytovatele socialnich sluZeb

Mpyslite si, Ze maji obyvatelé SVL v Ceskych Budéjovicich dostatek moznosti co se
socialnich sluzeb tyka? Myslite si, zZe je ve mésté dostatek socialnich sluzeb?

Myslite si, Ze jsou (nejen) Vase sluzby pro obyvatele SVL dostupné?
Chybi zde podle Vas néjaka socialni sluzba?
» Pro poskytovatele zdravotnich sluzeb
Je v Ceskych Budéjovicich dostatek praktickych lékaiii?
Jak casto k Vam obyvatelé SVL chodi?
Priblizné kolik % Vasich klientii Zije v socialne vyloucené lokalite?

S jakymi zdravotnimi problémy chodi nejcastéji?



Priloha ¢. 3: Prepisy rozhovort - kazuistiky

Lokalita 1. — sidlisté Ma4j (ulice V.Volfa)

KAZUISTIKA 1

Zena C je vdana a ma pét déti. ManZel neni zaméstnany, ale kdyz je pfileZitost,
chodi pracovat na &erno. Zena C je na matei'ské dovolené.

Rodina ma velmi nizkou finan¢ni gramotnost a maji obrovské problémy s dluhy.
Nevi co platit diiv, méa dluhy predevsim z ptijcek a na pokutach, diive byly dluhy i na
najmu. UZ neni schopna vzpomenout si na vSechny své zavazky, které ma. Poté, co ji
kontaktuje vétitel nebo exekutor, zjistuje a vzpomina, kdy a na co si zrovna tyto penize
potiebovala.

Napiiklad prestala splacet jizdu na ¢erno, protoze uz ji platit nechtéla a penize
pouzivala na néco jiného. Pak se u nich doma objevil exekutor. Byli ztoho hodné
znepokojeni. S exekutorem se domluvili, ze zbytek dluhu budou splacet po 1000,-K¢&
mésicné. Ale pak bez uvedeni divodu opét piestali splacet. Byli upozornéni na
dasledky takového jednani. Zavolali vétiteli a vyjednali si posledni Sanci, s podminkou
dasledného dodrzovani splatkového kalendare.

,,JO pani, kdyby byla naka prace, tak bych nastoupila do prace. Jsem jako na
matersky, no a nevime, co mame platit ¢i pokuty, ¢i najem mame platit, ¢i deti do skoly,
to je tedkon tezky no. "

Bydli v méstském byté. Méla dluhy na nijemném. Ani po opakovanych
vyzvach k zaplaceni ndjem neplatila. Az po hrozbé vystéhovanim, ktera ji pfisla po
nezaplaceni asi patého najmu, zacala spolupracovat s Poradnou Eva a feSily spolu tuto
situaci, aby nepfisla s rodinou o byt. Domluvily splatkovy kalendar s pronajimatelem,
aby Zena C nemusela dluzné ndjemné splacet najednou. Par mésict splacela pravidelng,
ale pak zacala splatky vynechéavat, az ji opét zacaly chodit upominky o splaceni
nastaveného splatkového kalendafe a upozornéni na mozné vystéhovani. Pronajimatel ji
dal jest¢ Sanci a ona zaCala opét splacet. Ostatni dluhy se zatim snazi zmapovat a
vyjednat splatkové kalendare, kde jen to jde. Dohromady tesi asi Ctyfi zdvazky, které se

snazi splacet. Na zbytek nema finance.



Se vzdélanim problémy nemd. Skola je blizko a nejsou zde zadné problémy.
Nejstarsi syn letos ukoncil zadkladni Skolu, dal do Skoly nejde a od zafi bude
zaregistrovany na Utadu prace.

., Kluk ted’ vysel ze skoly, jemu je 16, ale ucit se nejde, no ale prvniho zari musim
ho jit zaevidovat na ten urad prdce. *

Praktického 1ékafe maji v misté bydlisté. Ze specialisti navstévuje zubare,
kterého ma na Poliklinice Jih a kterého nasla pomérné rychle. Manzel mél se zuby
problémy a nikde ho nechtéli z kapacitnich diavodii pfijmout. Déle navstévovala
psychiatra, a to kvili depresim a problémim nervového ptivodu, ktery ji, jak ocekava,
asi vyfadi z evidence, protoze n¢kolikrat nepfisla na pfedem objednany termin, jelikoz

zapomng¢la. K jinému Iékati nechodi.



KAZUISTIKA 2

Muz B je ve starobnim diichodu. Manzelka mu zemiela. Déti jsou jiz dospélé a
bydli chvilemi u nich v byté, chvilemi jinde, jak se jim to hodi. V byté s nimi Zije 1
matka Muze B. Muz B chce zkusit pozddat o piispévek na péci, jelikoz mu dcera
vyfizuje véci jako nakupy, doprovazi ho k 1ékafi, atd.

Je hodné zadluzeny, coz je jeho nejveétSim problémem. Jednda se o dluhy
manzelky, které podédil po jeji smrti. Pivodné zvazoval, zda ma viibec dédictvi prevzit,
kdyz obsahovalo 1 velké mnozstvi zdvazkua, které poté bude muset splacet. Ale
vzhledem k tomu, zZe méli byt ve spole¢ném vlastnictvi, tedy na pll, rozhodl se dédictvi
a tim i dluhy ptevzit, aby nepfisel o byt.

Bydli v byté 3+1. Je plné vybaveny, rekonstruovany. Stézuje si pouze na vysoké
najemné, jinak je s bydlenim spokojen.

V oblasti vzdélani nevidi problém, jeho vnoucata chodi do zékladni Skoly a pak
pujdou pracovat. Sdéluje, ze dale do skoly neplijdou, protoze je to zbyteCné. Zastava
nazor, ze kvuli tomu, ze jsou Romové¢, je stejné nikdo nezaméstnd, 1 kdyby néjaké
vzdélani mély. Je dulezité, aby co nejdiive zacaly pomahat rodin€ s financni situaci.

Muz B si mysli, ze v jeho lokalité je malo sluZzeb zaméfenych na pomoc najit
zamg&stnani.
nemusim nic hledat.

Svého praktického 1ékaie ma v lokaliteé, kousek od domu, ale uvadi, ze ma jeste
jednoho praktického lékafe v centru mésta. Dlouho nebyl ani u jednoho, ale kdyz je
potieba, vybira si, za kterym ptijde. Ma dva pro jistotu, kdyby o jednoho pfisel. Jelikoz
Muz B je v letech, kdy Cloveék ¢asto onemocni, boji se mit jen jednoho, protoze je
problém, pak sehnat nového Iékare.

., Nikde nechtéji brat no. Je to probléem v dnesni dobé. Maj vsude obsazeno, zZe plno maji
a nechtéj nikde brat, no. A ja doktora potiebuju jenom kvuli praskiim, Ze jo, no a todle

I3

je takhle no.



KAZUISTIKA 3

Zena D ma dvé déti, jedno chodi do mateiské $kolky, druhé do $koly. Obé
zafizeni jsou v lokalité, tudiz blizko od bytu, kde bydli. Co se tyka vzd€lani, nemaji
7adné problémy. Skolu navitévuji predevsim romské déti, coz ji vyhovuje, protoze ze
strany déti ani uciteld nevznikaji zadné problémy.

Zena je nezaméstnana. Dlouhou dobu hleda praci, ale stile nemiZe nic najit.
Planuje, Ze odjede do Anglie, kde si pry najde zaméestnani snaze.

Jako nejaktualnéjsi problém, ktery fesi, uvadi dluhy. Pijcovala si penize hlavné
na najem, vybaveni bytu a pro osobni potiebu. Nyni nevi, kolik a kde vSude dluzi.
Ocekava exekuci, jelikoz dluhy nespléci.

Bydli s rodinou v byté 2+1, ktery ma pronajaty. Ndjem zatim plati pravidelné,
ale jelikoZ se jedna o vysokou ¢astku, potiebovala by zvysit piijem.

Spolupracuje s Poradnou Eva, se kterou fesi predevsim osobni problémy, pokud
se vyskytne néco ohledn¢ déti, také vyuzivd moznost si zatelefonovat a pomoc pfi
vyplilovani slozenek, ¢i jinych dokumentii. Dale spolupracuje také se sdruzenim
KONICEK, které ji pomaha najit zamé&stnani. Déti vyuzivaji sluzeb kontaktniho centra
Majak provozovaného Salesianskym stiediskem mladeze, kam si chodi po Skole hrat a
psat tkoly. Zena D je se sluzbami, které ona a jeji déti vyuZivaji spokojena, predevsim s
centrem Majak. Zde se ji libi, ze maji déti po Skole kam jit a netoulaji se po ulici, maji
tam kamarady, mizou si hrat a hlavné ji vyhovuje, Ze s nimi napisi ukoly a néco se
pfiuci, ¢imz ji odpada starost.

Za praktickym lékatem jezdi do centra, k ¢emuz vyuzivd MHD a vzdélenostné je
to pct zastavek. Toto je jiz jeji druhy prakticky Iékat, proto, kdyz ho hledala a byl to
problém, zkusila Iékafe, kam chodi jeji bratr a on ji vzal. Ze specialisti ma zubniho
1ékate v Mladém, ale velmi dlouho uz u né¢ho nebyla na prohlidce. Jeho sluzby vyuziva
jen v ptipad¢ akutniho problému. Jiné lékafe nenavstévuje a kromé gynekologa
v t€hotenstvi ani nikdy nenavstévovala.

Zena D by chtéla, aby v jeji lokalité piibylo vice sluzeb pro déti, jelikoZ zde je

pouze krizové centrum Majék, které je dobré, ale ma malou kapacitu.



., Jediny co tady je, je Majak, jo a to je tak maly, Ze kdyz tam jdou psat ukoly, tak
se jich tam vejde tak pet, jo a zbytek cekad venku. Tamty si udelaj vkoly a dou zas jiny. Je

to na chvilku. Je to vsecko maly pro né, no. "

KAZUISTIKA 4

Muz C zije sam s dcerou, manzelka mu zemiela. Podnikal, byl celkem uspésny,
ale mél pracovni traz. Pti té prilezitosti mu 1ékafi zjistili 1 silnou cukrovku, coz mélo za
nasledek, ze musel pfestat pracovat. Nechal se zneschopnit, zazadal si o invalidni
diichod, ktery mu byl uznan a ztistal doma. Vyptijcoval si spoustu penéz, mimo jiné i na
rekonstrukci bytu, na nové vybaveni, na auto,...

Dcera byla nékolikrat pfistizena pii jizd€ na Cerno. Pokuty nezaplatili, z ¢ehoz
vznikly dal$i nemalé dluhy, které musi splacet. Tyto vSechny zavazky se Uroci a
postupné rostou. Ale muz C, ackoliv je o tomto informovan, zatim tuto situaci nijak
nefesi.

Bydli vnové zrekonstruovaném a plné vybaveném byté 2+1, ktery ma
v soukromém vlastnictvi.

Dcera letos kon¢i specidlni zakladni Skolu, pfihlasila se na odborné ucilisté na
pekatku. Spolu s ni tam hlasi i jeji stejné stary bratranec se sestfenici.

Lékare navstévuje pouze kvuli 1€kiim na cukrovku a kvili potvrzeni, které
potiebuje pro invalidni dichod. Jinak sebe i1 dceru 1é¢i doma sam. Nema k I¢kaiim
divéru.

., Holka méla néco se Zaludkem, prej naka strevni nakaza nebo co. Prosté néco
blbyho snédla, jo. Furt ji bolelo bricho, tak jsem teda musel zavolat doktora, jo, aby ji
dal néco na bolest. No a voni ji odvezli do nemocnice. Byla tam celou noc a voni ji tam
chteéli nechat esté dyl. Musel jsem tam volat snad desetkrat, jo a pak jsem ji prosté odvez

domii. Neexistuje, Ze by tam ziistala esté dalsi noc. *



Lokalita I1. OkruzZni (ubytovna pro neplatice)
KAZUISTIKA 1

Zena G kolem 50let. Jeji dospéla dcera je ve vykonu trestu odnéti svobody a
Zena G se mezitim staré o jeji déti, které Ziji v byté& s ni.

Je nezaméstnana, obcas si hleda pfivydélek na brigadach nebo kratkodobém
zaméstnani. Vlivem toho ma nedostatek financnich prostredkti, aby uzivila sebe a déti,
proto si vzala n€kolik pujcek, které nema z ¢eho splacet. Penize si pajcuje dale, nebot,
jak uvadi, neméli by z ¢eho Zit.

Bydli v ubytovné pro neplatice, jelikoz v predeslém byté neplatila ndjem a byla
vystéhovana. Dostala moZznost nast€éhovat se sem, do ubytovny, kterou vyuzila, jelikoz
nem¢éla, kam jinam by mohla jit.

Navéazala spolupraci s Poradnou Eva, kde vyuziva terénni programy. Déti
vyuzivaji Nizkoprahové zafizeni pro déti a mladez Srdicko - Jiloro.

Praktického 1ékafe ma v Mladém, coz je na ni moc daleko, proto jeho sluzby
nevyuziva. Stejn¢ tak nenavstévuje zadného specialistu. Nedavno onemocnéla. Udélalo
Spatn¢, bolelo ji bficho, zvracela, méla teploty.

. Myslela sem, Ze je to chripka, tak sem se doma lécila jako dycky, méla sem
Paralen a takovy ty barevny prasky, proti boleni. No uz sem to méla driv a vidycky se to
takhle vylécilo. Ted to trvalo dyl a taky to vic bolelo. “

Pii dal§im setkani s terénnim pracovnikem, o tii tydny pozd&ji, byla Zena G
pobledla, pohubla, sté¢zovala si na bolesti v podbiisku. Pracovnice zavolala zachrannou
sluzbu. V nemocnici ji oznamili, ze ptivodcem bolesti a nevolnosti jsou gynekologické
problémy. Zjistilo se, Zze tyto problémy ma jiz dlouho, ale u gynekologa nebyla od
posledniho téhotenstvi, tedy vice jak 10 let. Pry se zbytecné¢ mnoho let trapila, a
dokonce ohrozila sviij zZivot. V nemocnici ji jen prohlédli, vykonali jednoduchy zakrok,

dostala antibiotika a nyni je v poradku. Davéru k 1ékaiim vsak stdle nemé a navstévovat

je nechce.



KAZUISTIKA 2

Manzelé kolem 35 let, maji 3 déti ve véku 13, 7 a 3 roky. Oba jsou jiz dlouhou
dobu nezaméstnani. Praci pry hledaji, ale zddna neni. Obcas vyuZzivaji moznosti prace
na ¢erno.

Hlavnim problémem rodiny je zadluzenost. Nejakutnéjsi jsou dluhy na ndjmu,
kvali kterym se snaZzi najit si praci, aby neztstaly bez bydleni. Ostatni zdvazky se snazi
zmapovat, aby az budou mit pfipadné takové financni moznosti, je mohli zacit splacet.
Mezitim jim dluhy vlivem Grok narastaji.

Bydli ve velmi malém byté. Sprchu maji spole¢nou na chodbé a plati 10,-K¢ za
3 minuty tekouci vody. VSechny déti se myji najednou a to tak, ze nejprve probéhnou
pod vodou, aby se namocily, poté se voda vypne, oni se namydli a ve zbytku Casu se
vSichni oplachnou.

Nikdo v rodin¢ netrpi dlouhodobou nebo chronickou chorobou. Pouze rodice
mivaji problémy s chrupem, ktery je ve velmi Spatném stavu. Zubniho lékate ale
nenavstévuji. V akutnim ptipadé, kdyz uz to ,nesnesitelné boli, pry jedou na
pohotovost. Stejné tak je to s dalSimi zdravotnimi problémy. Lékate maji zajisténého
pouze déti, protoZe musi, a to praktického lékate a zubare.

Déti vyuzivaji sluzeb Nizkoprahového zatfizeni pro déti a mladez Srdicko —
Jiloro, rodice obcas spolupracuji s Poradnou Eva, kde vyuzivaji terénni programy. Dale
také spolupracuji se sdruzenim KONICEK, které jim poméha hledat praci, napsat
zivotopis, atd.

Jiné sluzby poskytované v Ceskych Budgjovicich neznaji a nevyhledavaji.



KAZUISTIKA 3

Vdana Zena H ma s manZelem 4 déti. Pivodné se jim narodilo déti 5, dvakrat
dvojCata a nejmladsi dité. Jedno z mladSich dvojcat ale za nevyjasnénych okolnosti
zemielo. Zena H je na matefské dovolené, manzel je nezaméstnany. U obou podezieni
z gamblerstvi a zneuzivani omamnych a psychotropnich latek.

Nedéavno jim byly odebrany 3 déti a umistény v Détském domovée. Nejmladsi
dité jim bylo prozatim ponechano. Divodem odebrani déti bylo zanedbéni péce. Jednalo
se o zanedbani jak péce, tak vychovy. Tyto déti v péti letech, kdy by pfisti rok uz mély
jit do Skoly, chodi splenami, nemluvi, vydavaji ze sebe pouze skieky. Jsou
podvyzivené, Spinavé, polonahé, nesnesou na sob¢ vétsi vrstvu obleceni, protoze jim
piekazi. Kdyz nebyly penize na pleny, déti chodily nahé. Impuls, k ohlaSeni situace této
rodiny organu SPOD, pfisel poté, co jedno dité vypadlo z okna a druh¢ bylo potfezané.

Byt je promofeny hmyzem a plisnémi, jsou zde Svaby a Sténice, vSude Spina,
zapach, nedopalky z cigaret. Minuly rok jim vyhotel. Shofelo jim veskeré vybaveni.
Situaci feSily vybilenim ohotelych stén bytu. Jelikoz se Cerné stény piebilit nedafilo,
maji nyni byt zevnitt vymalovany venkovnimi natéry, které sice schovaly ¢erné zdi, ale
jsou neprodysné. Jelikoz neplati ndjem, hrozi jim vystéhovani.

S Poradnou Eva ma Zena H fesit svou socialni situaci a manzel mél pravideln&
dochazet ohledné hledani zaméstnani, ale nechodi. Kdyz piijde socidlni pracovnice,
nejsou doma. Jelikoz jsou véfici a chodi do kostela, vSimli si tam také jejich
neuspokojivé socialni situace a snazili se jim pomoc. Zejména prostiednictvim
poradenstvi, také jidla a obleceni. S jinymi organizacemi nespolupracuji a jiné naznaji.

Zdravotni péci nevyhledavaji. Veskeré problémy fesi stylem, az to bude, tak to

bude.



Lokalita III. — Pekarenska (ubytovna pro socialné slabé)
KAZUISTIKA 1

Mlada zena, zije s druhem, ktery je nezaméstnany, obcas si pfivydéla nékde
praci na Cerno, ale jedna se o velmi malé ¢astky. S druhem ma jedno dité a druhé ceka.
Koncem c¢ervence ji kon¢i lhiita pro vyplaceni penézité pomoci v matefstvi na prvni dité
a termin porodu dalSiho ditéte mé v prosinci. V obdobi mezi ukonc¢enim PPM na prvni
dité a zacatkem pobirani PPM na druhé dité, se dostava do situace, kdy si bude muset
op¢t vypijcit penize, aby uzivila rodinu. Pomaha ji také charita, kde obc¢as dostava jidlo
a obleceni. Také ma v planu zazéadat si o okamzitou mimoiadnou pomoc ze systému
Pomoci v hmotné nouzi.

Jejim hlavnim problémem je vysoka zadluzenost. Nejvice dluhi ma z obdobi,
kdy s druhem cekala prvni dité. V t€hotenstvi neméla zadny piijem a jesté se od rodict
ptestéhovali do soucasného bytu, aby zili jako rodina sami. V tu dobu byl druh zrovna
par mésicli zaméstnany a hradil najem. Ale nezbyvalo jim na vybaveni bytu a zivobyti.
Proto v tu dobu uzaviela spoustu ptijcek u n€kolika vétitell s tim, Ze az bude mit néjaky
piijem a druh si najde lepsi praci, dluhy splati. To se nestalo a nyni ji véfitelé hrozi
exekuci. Také jeji druh si v pribéhu jejich souziti vzal n€kolik Gvéri a navic musi platit
vyzivné na dvé déti zminulého manzelstvi. Zena dluhy do doby nez piisla exekuce,
prilis nefesila a platila jen velmi malou ¢ast z nich a nepravidelné. Zamétuje se na to,
aby z penéz, které ma na mésic k dispozici zaplatila hlavné bydleni a naklady s nim
spojené, vyzivné za druha, aby neSel do vézeni, a zbytek penéz dava na Zivotni pojistky,
kterych neuvazené uzavrela asi 6 a za kazdou splaci 500,-K¢ mési¢né. V soucasné dobé
ve spolupraci s Poradnou Eva pojistky rusi, aby penize mohla pouzit na splaceni dluht,
které ma a predesla tak exekuci. Také se snazi vyjednat s vétiteli splatkové kalendare

,,Oni prosté néektery jsou uplné neochotny, Ze nechcou ty splatkovy kalenddre
udelat, oni to chcou proste najednou a nezajima je, ze jsem na to sama, Ze jsem na
matersky. TakzZe s nékteryma neni ani domluva. *

Ohledné¢ bydleni mé& problém s placenim najemného. Rozlohou je byt je

dostacujici, bydli zde dva dospéli a zatim jedno malé dité. Hledala na internetu ptipadné



jiné moznosti vétSiho bytu, ktery by byl také s levnéjSim ndjmem, ale i kdyz sehnala,
nikde ji nechtéli poté, co zjistili, ze je Romka. Byt je vybaveny, ma i potfebné véci pro
miminko po prvnim ditéti a par kouskl obleceni si jesté zajisti z charity.

Skolu mé nedaleko domu, kde bydli. Navitévuji ji i jiné romské déti, proto je
presvédcena, Ze se vzdélanim déti nebude zadny problém.

Krom¢ poradny Eva Zena nevyuziva jiné sluzby a ani nikdo z jeho rodiny. Déle
se nedomniva, 7e by v Ceskych Budg&jovicich byla n&jaka sluzba nadbyte¢na nebo
navic. Kromé Poradny Eva, se kterou spolupracuje, jinou socialni sluzbu poskytovanou
v Ceskych Bud&jovicich nezna.

Ona ma lékare nedaleko bydlisté ale nenavstévuje ho, a ani jiného specialistu.
Pouze gynekologa v téhotenstvi, protoze musi. Syn je nemocny, kdyz mu byl rok zjistili
mu vzacnou nemoc Kawasakiho syndrom. Tato nemoc se projevuje horecnatym
onemocnénim, jedna se o zanét stén malych a sttedné velkych tepen, velmi ¢asto jsou
zasazeny tepny vyzivujici srdce a nejcastéji postihuje déti do 4 let véku (Vitalion 2011).
Od t¢é doby je syn velmi ¢asto nemocny s riznymi zanéty, nejcastéji mocového mechyie
a ledvin. K l€kati s ditétem na Suché Vrbné, ale casto také byva hospitalizovan
V nemocnici.

,no a ted, kdyz ¢lovek na to nema penize, aby mohl s tim ditétem jit k doktorovi

nebo kdyz lezi v nemocnici nebo tohlecto jo, tak je to zly.



KAZUISTIKA 2

Zena E Zije s druhem a jejich ditétem. Nedavno se ji vratila dcera z Anglie.
Pfijela 1 se svym druhem a Cerstvé narozenym synem, ktery se ale narodil v Kanadé.
Nyni zatfizuji doklady a vSe potfebné, aby mél Ceské obcanstvi, protoze zatim ma
obcanstvi kanadské.

Oba jsou pracujici, druh teda na ¢erno, Zena E je zaméstnana na pracovni
smlouvu. Jejich pfijmy nejsou nijak vysoké. Hlavnim problémem jsou dluhy, které ma
mimo jiné i na ndjmu, tudiz ji hrozi vysté¢hovani. Ale za poslednich nékolik mésict se
jeji situace zacala pomalu zlepSovat. Poplatila ¢ast dluhti, naplanovala si, jaké zavazky,
kdy a po jaké castce bude splacet. Jejich zivotni situace se zacala pomalu zlepSovat.
Pani je celkem schopna, takze si ostatni véci vyfizuje sama.

Ale ted’ se vratila jeji dcera, ktera je i s druhem nezaméstnana a Zena E ji i
s rodinou zivi. Tim padem prestava platit domluvené splatky, jelikoz ji nevychazeji
penize, k dalSim pdjckdm také nemda daleko a pomalu zabfedava zpét do situace, ve
které¢ byla na zacatku.

VSsichni bydli v malé garsonce o vymeéte 30 metrii ¢tverecnich. V byté je jedna
velkéd mistnost, kuchyiika a koupelna se zdchodem. Nyni tam ziji 4 dosp€li a 2 déti.

Ze socialnich sluzeb vyuzivd Poradnu Eva, kterd ji pomdaha ptredevSim s
dluhovou problematikou, jako je vypliovanim slozenek, koordinace splatek atd. Jiné
sluzby nevyuziva a ani o jinych moznostech nevi.

Z 1ékatt vyuziva predevSim psychiatra, protoze ma psychické problémy. Chodi
k nému pravideln¢ a hlida si, aby ji nevyhodil. V tomto je hodné kompetentni. Psychiatr
ma ordinaci pobliz domu, kde bydli, takZe to ma kousek. Maximaln¢ jesté obcas zajde,

ale jen kdyz je nejhtf, k praktickému lékafi. Jiné 1ékate nenavstévuje.



KAZUISTIKA 3

Zené F je kolem 55 let. Je vdana. Ona i manzel jsou v invalidnim dichodu, coz
je jejich jediny piijem. Z tohoto divodu jsou velmi zadluzeni. Tato situace jiz trva
spoustu let, nedokazou urcit kolik. Za tu dobu si vypijcovali od riznych véfitell,
jejichz seznam jiz nesestavi. Jejich dluhy se tedy nedaji zmonitorovat, nejsou schopni
dat dohromady od koho a kolik si ptjcili.

Bydli v garsonce, kde maji par kusii starého nabytku. V byté se vyskytuje plisei.
Dtim je nedaleko zastavky MHD, dostupnost je pry dobra. Uvadi, ze jsou spokojeni, ze
maji kde bydlet a jind moznost bydleni pry neni.

O vzdélani se nestard, mysli si, Ze neni dilezité chodit do Skoly. Jeji déti maji
zakladni skolu.

, 1o nejni potreba chodit dlouho do skoly, jen co se musi. Do prace jit je
potieba. Nebo nekam, kde se daji sehnat penize, at maji lidi z ceho Zit, ne. Tady vam
nikdo Zadnou prdci neda a za co pak maj lidi jako bydlet a zit? *

Zena F ma zdravotni problémy, které fesi samolécbou doma. Ma problémy se
srdcem, s cévami, dale trpi bércovymi viedy, silnou cukrovkou, ale nic z toho nijak
netesi, je presvédcena, ze pomoc lékaiti nepotiebuje. Teprve az v piipade velkych
komplikaci se k I¢ékatfi objednd, ale objednaci lhita byva tfeba tyden. Za tu dobu se ji
ulevi, takze na konec stejné nikam nejde.

Obcas vyuzije sluzeb terénni pracovnice Poradny Eva, jinak zadné nevyuziva ani

nezna.



KAZUISTIKA 4

Zena B je ve starobnim diichodu. Je vdana, manZel je nemocny se srdcem, byl na
operaci, ma bypass. Manzel je nezaméstnany, invalidni diichod mu nebyl uznan a na
starobni jest¢ nema narok. Maji 4 déti. Jedno méa mozkovou obrnu, zije v Domové pro
osoby se zdravotnim postizenim v Oseku. Domt si ho berou na Véanoce a obcas i o
prazdninach. Zena B je se zafizenim spokojena, dfive vibec nechodil, ted’ uZ si na
kratké vzdalenosti dojde. Maji problém s dovozem syna na prazdniny domil, protoze
nemaji auto a musi ho vzdy nékde shanét. Zena B cely Zivot pracovala, a to od 16 let, az
do diichodu. Nyni pobira starobni diichod ve vysi 7000,-, se kterym nevyzije.

Jejim hlavnim problémem jsou dluhy. Pdjcovala si jak pro vlastni potiebu, tak
hlavné pro své déti. Pjcovala si na své jméno penize pro né. Ze zacatku, aby jim
pomohla, kdyz zaklddaly rodiny. Jednalo se hlavné o vybaveni bytl a o koupi auta.
Pozdé;ji si jesté parkrat pujcila v horsich mésicich, kdyz jim nevychazelo tieba na ndjem
nebo na Zivobyti. Synové sami jsou také zadluzeni. Zena B se tak dostala do situace,
kdy sama nemd na zivobyti, na placeni ngjmu a ma doma polepeny nabytek od
exekutort. Véfitel, u kterého ma nejvyssi dluh, ji povolil splatkovy kalendar ve vysi
1000,-K¢ mésicné. Jenze v souCasné dobé je pro ni i tato ¢astka dost vysoka, proto ma
starosti se shanénim penéz, aby mohli splatkovy kalendat dodrzet a nedoslo k odvezeni
exekutorem oznacCenych véci. Zbytek dluhi nesplaci. Ma strach, co bude, az se ozvou
ostatni vétitelé a Zze v ramci exekuce jim zabavi vSe, pfijdou o byt a nezbude jim nic.

Ohledné bydleni je celkem spokojend, velikost bytu jim vyhovuje. Vybaven je
starym nabytek, nevlastni zddné drazsi véci. Hlavné je rada, ze nékde bydli. Také je
spokojena, ze ve vedlejSich bytech bydli i jeji ti1 synové s rodinami.

Co se tyka zaméstnani, s tim ma problém manzel Zeny B. Neni hlagen na Utadu
prace, nepobird zadné davky v nezaméstnanosti. Hledd si zaméstnani, ale marné.
Hlavnim dtvodem je jeho zdravotni stav, proto nemuze délat fyzickou praci, vadi mu
vyrazn€j§i zmény pocasi a nema zadné vzdélani. Obcas mu synové domluvi néjakou

jednoduchou praci na ¢erno, ale to je vzdy jen na par dni a mélokdy.



1 kdyby byla nidka prace nebo todle a uvidi, zZe je cikan, tak neberou jo, to je

jejich 7ec todle. No tak co mame délat, tak se otocim, radsi se s nima nebavim a jdu

“«

pryc.

Vzdélani je bez problému. Se Skolou nebyl nikdy problém. Tti synové nastoupili
po zékladni Skole na odborné ucilist€ (malif-natéra¢, automechanik, zednik). OU
dodé¢lal pouze jeden ze synt.

Navstévuje Poradnu Eva, kde ji pomohli zafidit splatkovy kalendar, kazdy mésic
spolu vypliuji sloZzenky, také vyuzivd moznosti ziskani néjakych potravin od charity.
Jinou sluzbu nevyuziva, ani neshani a ani o jiné nevi.

Praktického Iékate mé& pobliz domu, kde bydli. K zubafi nebo jinému
specialistovi nechodi. Ma problémy s uchem, jeji stary usni 1ékaf odeSel do dichodu a
od té doby zadného jesté nenasla. Nikde ji nechtéji piijmout. V piipad¢ akutni potieby
zajde k praktickému Iékafi, ktery ji da usni kapky, které ji pomohou od bolesti.
Problémy s uSima ma stale, ale hleddni uz vzdava a rezignuje. Pry si na bolesti zvykla a
fesit to jiz nechce.

., Oni mi rekli, ze bych méla jit na operaci s tim uchem, doktor mi taky rek, a ja
Fikam - no to vite, Ze jo (smich). 4 Zensky rikaly, jesté kdyz jsem chodila do prace, ne
nechod’ nikam, jesté ti tam néco udélaj, jo. Rikam nejdu. No jednou tam prej nékdo byl a
neco mu udélali. Nejlepsi, kdyz tam clovek k nim nechodi vubec, Zadny doktory aby

nebyly.






