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Abstrakt

Diplomova prace se vénuje tématu Adaptace klientek azylového domu pro matky s détmi
ve StfedocCeském kraji, které se dostali do tizivé situace z riznych divodu a ocitli se tak
v tomto socidlnim zatizeni, které je jednou z moznosti dostupné socidlni pomoci v nasem
mesté. Moje zavérecnd prace popisuje zafizeni jednoho konkrétniho azylového domu a
jeho cilovou skupinu klienti a specifikuje problémy, obtiZe a potieby klientek a jejich déti.
Cilem této prace je porozumét klientkdm s jakymi bariérami se setkavaji spolu
s détmi na zacatku pobytu v azylovém domé. Diplomova prace je rozdélena do dvou ¢asti.

Teoreticka ¢ast popisuje azylové domy, cilovou skupinu, které je socialni sluzba
poskytovdna a adaptacni proces. Praktickou ¢ast tvoii kvalitativni vyzkum, ktery byl
proveden formou polostrukturovanych rozhovort s klientkami azylového domu a
zpracovany formou kazuistik.

V zavéru diplomové prace popisuji vysledky svého Setfeni a odpovédi na hlavni a dilci

vyzkumné otazky.

Klic¢ové slova

Azylovy diim, matky samoZivitelky, domaci nasili, sociadlni vylouceni, bezdomovectvi,

bytova problematika, osamélost, rozvod, adaptace, individudlni plan.



Abstract

The diploma thesis is devoted to the topic Adaptation of the clients of the asylum house for
mothers with children in the Central Bohemia region, who got into a difficult situation for
various reasons and thus found themselves in this social facility, which is one of the
available social assistance options in our city. My final thesis describes the facilities of one
particular asylum and its target group of clients and specifies the problems, difficulties and
needs of the clients and their children.

The goal of this work is to understand the barriers that female clients encounter with their
children at the beginning of their stay in an asylum. The diploma thesis is divided into two
parts.

The theoretical part describes the shelters, the target group to which the social service is
provided and the adaptation process. The practical part consists of qualitative research,
which was conducted in the form of semi-structured interviews with clients of the asylum
and processed in the form of case studies.

At the end of the diploma thesis, I describe the results of my investigation and the answers

to the main and sub-research questions.

Keywords

Shelter, single mothers, domestic violence, social exclusion, homelessness, housing issues,

loneliness, divorce, adaptation, individual plan.
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1. UVOD

V zivoté¢ kazdého cCloveéka se miizou prihodit udélosti vedouci k neocekavané
nepfiznivé situaci, kdy se Cloveék ocitne na hrané¢ svych sil a mnohdy i na okraji
spole¢nosti.

o své déti a poskytnout jim odpovidajici socialni zazemi, podminky k Zivotu a vychove.

V naSem mésté je azylovy dam spadajici pod cirkevni NNO velmi dulezitou
socialni pobytovou sluzbou. Béhem své povinné studijni praxe jsem navstévovala tuto
s fungovanim a posldnim celé organizace, pod kterou socidlni sluzba azylového bydleni
patfi.

Téma mé diplomové prace je ,,Adaptace klientek azylového domu pro matky s detmi

ve Stredoceskem kraji .

Cilem mé prace je zjistit jakym zpiisobem se klientkdm v azylovém domé daii
,,zadaptovat “ spolu s détmi a jaké obtize ¢i bariéry tomu brani.

Zpracovanim této pisemné diplomové prace se chci zaméfit na proces adaptace
matek s détmi v socialni sluzb€ azylového bydleni a chtéla bych tak dospét k porozuméni
toho, jakym zplisobem probihd vyznamna faze adaptacniho procesu v zacatcich pobytu a
jak je mozné pfispét k uspéSné adaptaci matek s détmi, kterd je predpokladem efektivniho

vyuZiti socialni sluzby azylového bydleni.

Predmétem zpracovani tématu je hlavné orientace na klientky a jejich déti v tizivé
situaci, které se staly obétmi fyzického, psychického nebo sexualniho nésili a jsou velmi
fragilni skupinou ve spolecnosti. Z divodi moznosti a dostupnosti jsem provedla
vyzkumné Setfeni v jednom konkrétnim azylovém domé pro matky s détmi spadajicim

pod cirkevni NNO ve Stredoc¢eském kraji.

Kazda klientka proziva svoji Zivotni situaci a adaptaci na nové prostiedi v pobytové
socidlni sluzbé jinak. V azylovém domé tak dochdzi kriznym neshodam
se zaméstnanci zafizeni nebo ke konfliktim mezi klientkami samotnymi v rdmci
spolecnych aktivit a povinnych ¢innosti spojenych s pravidly zafizeni, protoze kazda
klientka ma specifické potieby a je dulezité, aby se efektivné na socialni sluZzbu

zadaptovala.



Na téma ,, Adaptace matek s détmi v Azylovych domech* jiz vySlo né&kolik
zavereCnych praci star§iho data, které stru¢né zmifuji v teoretické Casti své prace.

Chtéla jsem se zaméiit konkrétné na hlavni faktory, které urychluji a usnadiuji
proces adaptace v jednom mnou vybraném azylovém domé.

Chci ptredevsim zjistit, s jakymi prekazkami se setkavaji klientky v zacatcich, kdyz
ptichazeji pfimo z ulice, nebo dysfunkéni rodiny, a také jakym zptisobem se spolu s détmi

adaptuji na nové prostiedi v této socialni sluzbé.

Podstatou mého vyzkumu je analyza adaptacniho procesu klientek azylového domu
z hlediska pfistupu orientovaného na klientky, kdy na zéklad€ posouzeni situace klientek
budu zkoumat faktory uspéSné adaptace a piekdzky branici efektivni adaptaci na nové

prostfedi. Na zaklad¢ jejich vypovédi chei dospét k odpovédim na vyzkumné otazky.

Diplomovou prdci jsem rozdélila na &ast teoretickou a &ast empirickou. Uvodni
kapitola teoretické ¢asti jako zakladna k problematice méd za cil vysvétlit Ctenafi
problematiku azylovych domt, zplisob provozovani sluzby (standardy kvality, metodologie,
uhrady apod., které tvoii podstatnou ¢ast toho, jak AD funguje. JiZ pojmenovani azylovy
dim poukazuje na institucionalizaci sluzby, tj. koncentraci lidi v neptiznivé situaci na
jednom misté. Umysl poskytované pobytové socialni sluzby azylového bydleni se ve
skute¢nosti 1i$i od realizované praxe, kdy je doba vyuzivani sluzby AD delsi, pobyty v AD
se opakuji, chybi posloupnost v socialnim bydleni apod. Tyto faktory mohou podporovat tzv.
»,maladaptaci®, tj. nauceni se feSit situaci spolecensky nezddoucim ¢i nedlstojnym

zpusobem.

V tvodni kapitole teoretické ¢asti uvadim obecné teoretické poznatky o azylovych
domech, jejich typologii, specifika, legislativni ukotveni a popisuji organizaci, kterad
sdruzuje azylové domy v Ceské republice. Konkrétni socialni zafizeni azylového bydleni,
kde jsem vyzkumni ¢innost provedla, pak rozepisuji ve druhé kapitole diplomové prace a
v podkapitolach popisuji samotnou organizaci a sluzby, které poskytuje a cilovou skupinu
uzivatelek. Ve treti kapitole specifikuji blize uzivatelky této socialni sluzby v kategoriich,
které¢ odpovidaji divodim pobytu v socialni sluzbé azylového bydleni. V dalsi Ctvrté

kapitole charakterizuji a popisuji déti klientek azylového domu.

V zéavéru teoretické ¢asti popisuji adaptacni proces matek s détmi v azylovém domé,
kde definuji adaptaci, cile adaptace, rozepisuji individualni plan klientky a neopominam ani

vyznam role socialniho pracovnika v adaptacnim procesu.



V empirické casti se vénuji metodologii vyzkumu, kdy jsem sbér dat provedla
metodou polostrukturovanych rozhovori, nésledné jsem vypovédi klientek zazylového
domu zpracovala formou kazuistik. Dale analyzuji stav adaptace klientek s détmi, hodnotim
a shrnuji své vysledky zalozené na hodnoceni faktorti podporujicich a bariér branicich

efektivni adaptaci.

V zé&véru prace interpretuji odpoveéd’ na hlavni vyzkumnou otazku a dil¢i vyzkumné
otazky na zaklad¢ vysledkti svého poznani, uvadim moznosti aktualniho pfinosu pro praxi,
navrhy a moznosti zlepsSeni pii poskytovani této socialni sluzby do budoucna, které by
vedly k dosazeni efektivni a rychlé adaptace nové prichozich klientek s détmi do

azylového domu.
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II. TEORETICKA CAST

1. AZYLOVE DOMY

., Vnejstarsich dobdch byl azyl vylucné ndbozenskym institutem* (Sturma,
Honuskova, 2012, s. 12). ,,Na urcitych mistech nékterd nabozenstvi vnimala pritomnost
nadprirozenych sil, které mohly clovéka v krajni nouzi ochranit“ (Matousek, 2016, s. 28).

Azylové domy popisuje Fronkova (2018) jako jednu ze socialnich sluzeb, kterou
mohou lidé v bytové nouzi vyuzit. AvSak pouze na prechodnou dobu, coz nemusi vzdy
zajistit jejich dlouhodobé udrzitelné socialni fungovani. Azylové domy jako docasné Gitociste
v krizové situaci Ize v n€kterych ¢eskych obcich zatadit do konceptl prostupného bydleni.
Tento pristup k feSeni bytové otazky v soucasné dob¢ pievazuje ve vétsiné obci, které se

rozhodly problematiku bydleni fesit (Froiikova, 2018).

Strategie boje proti socidlnimu vylouceni schvélend vladou vroce 2016 vSak
poukazuje na neltspéSnost prostupnosti mezi jednotlivymi stupni systému, deklaruje
nedostatek bytd, které jsou pro socialni ti¢ely obcemi uréeny, nedostatek bytovych jednotek
pro osoby se specifickymi potfebami, a upozoriiuje na fakt, Ze socidlni prace neni
poskytovdna dostatecné intenzivn€, aby potieby domécnosti byly feSeny komplexné

(Tamtéz, 2018).

Azylové domy, ¢i zafizeni pro matky s détmi jsou v soucasné dobé chranénymi
bytovymi jednotkami, ve kterych nalézaji matky a jejich déti docasné UtocCiSt€ v jejich
obtizné Zivotni situaci spojené se ztratou bydleni a je typem intervence smétujicim k jejich
ochrané. Muzi pecujici o dité v neptiznivé Zivotni situaci, kterd vyZaduje intervenci formou
azylového bydleni, maji ztizenou situaci, protoze naprosta vétSina téchto azylovych
zafizeni neni uzplisobena na pobyt muzli, nebo neni ochota tyto muZe piijimat. Nas
soucasny systém azylovych zafizeni pro matky s détmi vychdzi z koncepce ochrany ditéte,

a to jak narozeného, tak nenarozené¢ho (Matousek, 2013).

Azylovy dim jako sluzba socidlni prevence poskytujici pobytové sluzby podle
zdkona o socidlnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb., § 57, (déle také jen ,,zakon o socidlnich
sluzbach®), poskytuje ubytovani osobam, které se ocitly v socialni nouzi a bez pfiistresi

(Zakon ¢. 108/2006 Sb., 2006).
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Téma azylového bydleni, kterym se aktudlné zabyvam v diplomové praci
spojené se socialni pé¢i o opusténé matky s détmi v tizivé situaci, které¢ vyhledavaji prave
tuto organizaci, lze najit v mnohych odbornych publikacich a periodikach velké mnozstvi

podnétnych ale 1 alarmujicich informaci u nés 1 v zahranici.

Ku piikladu Spackova Lenka ve své bakalaiské praci (2021) vypracovala
pripadovou studii na téma ,, Soucasné podpory socidlniho zaclenovani matek samoZivitelek

e ‘

Zijicich v azylovéem domé pro matky s deétmi“, kde popisuje rodinu v obecném pojeti,
nasledky a divody vzniku samozivitelstvi a jeho rizika. Zaméiuje se na jednu z forem
krizového bydleni pro matky s détmi. Popisuje také dualezity fakt chybéjici nasledné

sluzby pro matky samozivitelky, a to zejména socialni bydleni (Spackova, 2021).

Kvardova Jindfiska v diplomové praci (2007) charakterizuje azylové domy
pro matky s détmi jako jednu z forem socidlni pomoci, naproti tomu Petra Prochazkova
(2014) ve své zavéreéné praci na téma ,, Zivotni styl matek s détmi v azylovém domé*
zjistila, Ze Zivotni styl je ovlivnény finan¢ni strankou klientek. Piinos této zdvére¢né prace
dle mého nazoru je vhodny z hlediska moznosti nahlédnuti do problematiky této cilové
skupiny a vede k poznani a orientaci se v dané problematice (Kvardova, 2007; Prochazkova,

2014).

Ze zahrani¢ni literatury se tématikou azylového bydleni zabyva Timothy A. Hacsi
(2014) v publikaci Second Home: Orphan Asylum and Poor Families in America, kde
predstavuje samotnou instituci azylu, uspéchy a vyvoj starostlivosti o sirotky v azylové
péc€i, béznou rutinu, disciplinu a postup zlepSovani Zivota v azylu a knizni titul Mothers,
Criminal Insanity and the asylum in Victorian England od Alison C. Pedley (2023),
autorka popisuje historii azylu v kontextu dneSni doby o , cesté” do azylu spojené
se soudnimi ptipady, obhajoby nepficetnosti v souvislosti s Iékatskymi dikazy a o celkové
péci v azylu, popisuje obsluhujici persondl ve spojitosti s hloubkou sympatii, a velmi
zajimavé nahledy na azylovou pé¢i ve viktoridnské Anglii o¢ima samotné autorky
v dnes$ni dobé. V téchto publikacich povazuji za relevantni a inspirativni popis samotné

azylové sluzby k lepSimu pochopeni povahy azylové péce.
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1. 1. TYPOLOGIE AZYLOVEHO BYDLENI

Azylové domy v CR by mély zajistovat okamZitou pomoc v nouzi, coz by nejlépe
odpovidalo tomu, co si pod oznacenim ,,azy!/“, piredstavujeme — bezbariérovy vstup s co
nejnizsim prahem.

Bohuzel se pod oznacenim cCasto skryvaji zafizeni, kterd nejsou schopna témto
principim dostat, a naopak samotné azyly se oznacuji jako nocleharny nebo ubytovny

(Vodackova et al., 2020).

Nejéast&jsi typy azylového bydleni u nas v CR se uvadéji azylové domy pro muze,

které poskytuji ubytovani muzim bez domova a pomahaji s feSenim jejich situace, dale

azylové domy pro Zeny poskytujici zenam v nepiiznivé situaci bydleni a psychosocidlni

pomoc na nezbytné dlouhou dobu, azylové domy pro matky s détmi a azylové domy pro

zeny a matky s détmi, které pomahaji této cilové skupiné v tisni pteklenout tézkou Zivotni

situaci spojenou se ztratou bydleni a nabizeji individualni podporu a pomoc pfi feSeni

jejich situace. Dalsi typy azylového bydleni v omezeném poctu jsou azylové domy pro otce

s détmi a azylové domy pro celé rodiny s détmi (Azylaky, 2024).

V CR existuji ojedinélé projekty jako azylové bydleni pro prarodite s vnoudaty

nebo azylové domy pro zeny — obéti doméciho nésili, tzv. azylové domy s utajenym
pobytem, kam patii naptiklad registrovand socialni sluzba ROSA — Azylovy dim

s utajenou_adresou, kde jsou pfijimany Zeny ohroZené nasilim a které potiebuji najit

bezpeci a klidné misto pro pteklenuti narocného obdobi (ROSA centrum pro zeny, 2024).

1. 2. SPECIFIKA AZYLOVYCH DOMU

Azylové domy podle §57 zédkona o socidlnich sluzbach poskytuji pobytové sluzby
na prechodnou dobu osobam v nepiiznivé socialni situaci spojené se ztratou bydleni. Svym
klientim azylové domy zajistuji poskytnuti stravy aubytovani vcetné¢ pomoci
pfi uplatiiovani prav a pfi obstaravani osobnich zaleZitosti. Do cilové skupiny klientek
azylovych doma pro matky s détmi fadime Zeny bez pfistfesi (bezdomovkyné€), t€hotné
klientky v nepfiznivé situaci, matky samozivitelky, obé&ti Zivelnich pohrom, klientky
s dusevni, ¢1 mentalni poruchou, zavislé klientky uzivajici omamné a navykové latky, obéti

domaciho nasili (Zakon €. 108/2006 Sb., 2006).
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Azylovy diim jakozto doCasné socidlni ubytovaci zatizeni je tak jednou z moZnosti,
kam se matky s détmi mlzou nasledné uchylit. Cilem azylového bydleni mimo jiné je
umoznit klientkdm integraci do spolecnosti, pomoci jim najit trvalé feSeni narocné situace

a zajistit moZnost samostatného Zivota v budoucnu (Castkové, Sadova, Vlachova, 2022).

Pobyt v azylovém domé poskytuje nejen docasné bydleni, ale taky podporu pfii
vychové déti, pokud je potfebna prostiednictvim socialnich pracovnikii. Matkam je
poskytovano systematické poradenstvi, nékdy 1 terapeutické programy. Za pobyt
v azylovém dom¢ matka plati ¢ast realnych naklada. V tomto konkrétnim azylovém domé
plati klientka jako jednotlivec (napi. t€¢hotnd Zena) 195 Ké/noc, matka pecujici o dité
150 Ké&/moc a dité 80 K¢& za noc (Vyroéni zprava, 2022). Ziizovateli téchto zatizeni v CR

jsou cirkve, obce, nebo orgény statu, jak uvadi Matousek (2016).

.,V soucasnosti je v CR nékolika specializovanymi nestdtnimi organizacemi
ve velkych méstech poskytovana psychoterapeuticka pomoc détskym obétem nevhodného

zachazeni*“ (Matousek, 2011, s. 94).

1.3. SDRUZENIi AZYLOVYCH DOMU

Sdruzeni azylovych domti v CR je zastfeSujici organizaci, ktera sdruzuje subjekty
usilujici o podporu osob bez domova a lidi ohrozenych ztritou bydleni. NejvysSim
organem SAD je valnd hromada slozend ze vSech Clend sdruzeni, ktera voli deviti¢lenny
vybor sdruzeni. Nezavislym organem sdruzeni je troj¢lennd kontrolni komise volena
valnou hromadou na obdobi 4 let. Clenem miize byt kazda fyzicka a pravnickd osoba
zabyvajici se problematikou osob bez ptistfesi, nebo lidmi ohrozenymi ztratou bydleni (Sit’

aktért pro domov, 2024).

SAD realizovala projekt ,, Bezdomovectvi pod strechou* vroce 2018 v ramci
socialniho zaclefovani a boje s chudobou a projekt ,, Zviadani zavislosti ve sluzbach
pro lidi bez domova“ v roce 2023. Projekt byl realizovany v ramci operacniho programu
Zamgéstnanost plus a zaméfeny na praci se zavislosti klientd sluzeb urenych lidem bez
domova. Vroce 2010 se SAD stalo c¢lenem Rady pro rozvoj sluzeb socialni
prace (RAROSP) a jako nezavislé profesni sdruzeni, udéluje SAD certifikaci azylovym
doméim. Ucelem certifikace je ovéfeni divéryhodnosti sluzby v rozsahu piilezitosti a
podminek, které vytvaii pro cilovou skupinu se specifickymi potfebami, provedené
nezavislymi odborniky téhoZ zaméteni.
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Predmétem posouzeni pro ziskani certifikace je zejména: nastaveni sluzeb;
dastojnost pravidel sluzeb; humannost — lidsky pfistup ke klientiim; participace;
angazovanost azylového domu v SirSim kontextu; reflexivita; technické vybaveni a

personalni zajisténi (Sit” aktérti pro domov, 2024).

Prvnim certifikovanym azylovym domem v historii SAD. se stal vroce 2018
L Azylovy dum Elim Vsetin, o.p.s. Sit aktéri pro domov (SAD) spojuje organizace i
jednotlivee, s nimiz vytvaii prostor pro poznani, osvétu a hleddni moznosti prevence a
feSeni bezdomovectvi (Tamtéz, 2024). Cilem charakteristiky organizace SAD jsem chtéla
Ctendfe obeznamit o existenci sdruzeni azylovych domt, cinnostech a projektech

organizace, i kdyz ve vztahu k hlavnimu tématu diplomové prace neni relevantni.

1. 4. LEGISLATIVNI UKOTVENI

Azylové domy spadaji mezi sluzby socidlni prevence a maji pravni ukotveni v nasi
platné legislativé v zdkoné ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach, § 57 a vyhlaSce
505/2006 Sb., kterou se provadi zdkon o socidlnich sluzbach (zékon €. 108/2006 Sb.,
2006).

Sluzby socialni prevence jsou primarné uréeny pro klienty bez domova, drogové
zavislé, pro lidi z rozvracenych rodin, tyrané zeny, dlouhodobé nezaméstnané. Pravé tyto
nepiiznivé vlivy oslabuji ¢lov€ka v prosazovani jeho opravnénych prav a z4jmul a soucasné
jej mohou vylucovat z bézného Zivota spolecnosti (Tomes, 2016).

Sluzby socidlni prevence mohou byt poskytovany jako sluzby pobytové spojené
s ubytovanim, ambulantni, za kterymi osoba dochazi do zafizeni, a nakonec na sluzby
terénni, které jsou poskytovany v pfirozeném socidlnim prostredi klienta (Tamtéz, 2016).

,,Socialni péce byla az do roku 2006 jedinym systémem, z néhoZ bylo mozno cerpat

davky ¢i sluzby socialni péce, resp. socialni pomoci‘“ (Tomes, 2019, s. 280).

Cilova skupina sluzeb azylového bydleni vyuziva davky socialni podpory podle
zakona ¢. 117/1995 Sb. o statni socidalni podpore, §2 (ptispévek na dit€, piispévek
na bydleni, rodiCovsky pftispevek). V ptipadé¢ neznalosti klientek socidlni pracovnik
v ramci individualniho pldnovéani vzdjemné spolupracuje s uzivatelkami socialni sluzby

na vyfizeni této financni pomoci jako soucasti programu sluzby azylového bydleni.
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V piipad€¢ potieby zajisténi zékladnich Zivotnich podminek muzou uzivatelky
azylového bydleni pozadat o finanéni pomoc podle zdkona ¢. 111/2006 Sb., o pomoci
v hmotné nouzi, § 2.

V piipadé potieby ochrany z4jmut ditéte, které nemuze byt docCasné, nebo trvale
vychovavano ve vlastni rodiné upravuje zakon ¢. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané

déti apod. (Sbirka zakont, 2024).

Ptipravovana legislativa k oblasti socidlniho bydleni by m¢éla reflektovat
dlouholetou zkusSenost lidi zpraxe (politikd, expertil), ktefi se feSeni této otazky
vénuji mnoho let ibez ukotvené legislativy asnazi se nachazet funkéni feSeni

s ptihlédnutim k raznym specifikdm cilovych skupin (Froiikova, 2018).

2.AZYLOVY DUM VE STREDOCESKEM KRAJI

Azylovy dim ve StfedoCeském kraji je jednou ze socidlnich sluzeb poskytujici
podporu a pomoc matkam s détmi v nepfiznivé socidlni situaci z divodu ztraty bydleni.
(Charita, 2024).

Azylovy dim spolupracuje s dal§imi socidlnimi sluzbami spadajicimi pod cirkevni
NNO pro ty, kteti zaZivaji domaci nasili jako je:

Odborneé socialni poradenstvi poskytujici podporu v oblasti:

» nalezeni bydleni;

» davek socidlniho zabezpeceni;

» zaméstnani a Skoly;

» zprostiedkovani kontakti na jiné statni i1 nestatni poskytovatele socidlnich

sluzeb;

» kontakt se socidlné-pravni ochranou déti (OSPOD) a dalsi (Charita, 2024).

Socialne-terapeutické poradenstvi
» nabizejici komplexni poradenskou péci v situacich prozivani obtizného obdobi
zmeén, kdy se matka neciti dobte a potfebuje oporu;
» kdy dochazi ve vzajemnych vztazich ke konfliktnim situacim;
» kdyz se dlouhodobé¢ v zivoté klientky v néfem nedafi (v oblasti partnerskych
vztahtl, rodinnych vztahti, v praci, pii pocitu osamélosti a podobn¢);
» pokud prozili traumatickou zkusenost tyrani, zneuziti ¢i jiného hrubého nasili;

» apokud trpi klientka n&jakou formou psychické poruchy (Charita, 2024).
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Klientky jsou psychoterapeuticky doprovazené a podporované, aby doslo
ke stabilizaci jejich psychického stavu. Sluzba klientkhm poméha ke zméné pro

plnohodnotny zivot v ramci jejich moznosti bez emocionalniho napéti.

Socialne-pravni poradenstvi:
» poskytuje individualni pomoc pii uplatiovani prav;

» poskytuje pomoc pii porozuméni soudnich dokumentt.

Ubytovani v rezimu utajeni
» Sluzba je poskytovana zendm a matkam, které jsou pevné rozhodnuté
opustit domécnost a nasilného, agresivniho partnera, se kterym ziji a pokud
se klientka ocitne v situaci probihajictho nasili a neni mozno zné¢ho
vystoupit, Ize tak klientce pomoci pteklenout kritické obdobi pomoci sluzby

zprostifedkovani bydleni v rezimu utajeni. (Charita, 2024).

2. 1. POPIS ORGANIZACE

Azylovy dim se nachédzi v klidné, okrajové ¢€asti mésta. Pro socidlni sluzbu
azylového bydleni je uréeno 10 samostatnych bytii/garsonek. Byty jsou plné vybavené
vcéetné vlastniho socialniho zatizeni.

K dispozici jsou spolecné prostory jako kuchyn s jidelnou, spolecenska mistnost
s détskou hernou a zahrada. Pravidelné aktivity, které probihaji v azylovém domé, jsou
napf. ,, ekonomické vareni“, dale détsky klub zaméfeny na vSestranny rozvoj déti do 6 let
za pomoci vytvarnych ¢i pohybovych her, vychazek, ¢i promitani détskych filmi.
O vikendech se maji klientky moZnost zucastnit riznorodych volnocasovych

aktivit, jejichZ program mohou samy navrhovat (Charita, 2024).

Zasady azylového domu jsou rovnost a nestrannost, respektovani prava klientek
na sebeurceni, individualni ptistup, diskrétnost a dobrovolnost.

Hodnoty organizace jsou dustojnost, solidarita a subsidiarita.

Poslanim azylového domu je poskytnout podporu v nepfiznivé socialni situaci,
kterd se vyznacuje tim, Ze vede k bydleni v nedistojnych a nevyhovujicich podminkéch,
nebo ke ztraté bydleni.

Zakladnim cilem je poskytnout klientkdm docasné ubytovani v bezpecnych a

dastojnych podminkach.
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Dil¢i cile vychazeji z individudlnich potfeb klientek a jednd se zejména o
podporu a rozvoj rodiCovskych kompetenci, praktickych a socidlnich dovednosti
potfebnych k vyfizovani osobnich zalezitosti, praktickych dovednosti v oblasti péce o
domaécnost, financni gramotnosti, pii uplatnéni na trhu prace a pii hledani stabilnéjSiho

bydleni (Charita, 2024).

2.2. POSKYTOVANE SLUZBY

Azylovy diim jako socialni sluzba vykonava ¢innosti podle zékona ¢. 108/2006 Sb. o
socialnich sluzbach, a vyhlasky 505/2006 Sb., kterou se provadi zdkon o socidlnich

sluzbach:

» Poskytuje ubytovani po dobu neptevysujici 1 rok.

» Vytvaii podminky pro samostatnou pfipravu nebo pomoc s pfipravou stravy,
umoznuje dodrzovani hygienickych navyki, nebo klientky k tomu vede.

» Umoziuje uspokojit hygienické potreby klientek.

» Vytvéaii podminky k zajisténi uklidu, prani, Zehleni osobniho pradla a vymény

lozniho pradla.

V neposledni fadé¢ pomaha pfti uplatiiovani prav a obstaravani osobnich zalezitosti,
poskytuje pomoc pii vyfizovani béznych zdlezitosti podle individualnich plant klientek,

podporuje aktivity vedouci k socidlnimu zaclenovani (Zakon ¢. 108/2006 Sb., 2006).

Dalsi cile dle individudlnich potieb klienta:

» Klientku podporuje a rozviji rodi¢ovské kompetence (klientka dokdze adekvatné
pecCovat o dité v oblasti zdravi, vyzivy, hygieny, oSaceni, denniho rezimu, vychovy,
vzdélani a napliiovani emocnich potieb a rozvoje osobnosti).

» Klientku podporuje a rozviji praktické a socialni dovednosti potiebné k vyfizovani
osobnich zalezitosti (klientka si dokdZe samostatné vyfizovat Ufedni zaleZitosti,
zalezitosti v oblasti zamé&stnani, zalezitosti v oblasti bydleni, vztahové zalezZitosti).

» Klientku podporuje a rozviji v praktickych dovednostech v oblasti pé¢e o domacnost
(klientka dokaze udrzovat domacnost v potfadku a Cistote).

» Klientka je podpofena a rozvinuta v oblasti finan¢ni gramotnosti (klientka dokaze
hospodafit s financemi, je informovana o rizicich zadluzovéni, je podpofena pii

feSent jiz vzniklych dluht).
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» Klientka je podpofena pfi uplatnéni na trhu prace (klientka ma informace, kde
a jak vyhledavat pracovni nabidky, umi napsat Zivotopis a vi, jak se chovat na
pracovnim pohovoru).

» Klientka je podpofena pti hledani stabilnéjsiho bydleni — klientka ma informace, kde

a jak vyhledavat nabidky bydleni (Zakony pro lidi, 2024).

2.3. CILOVA SKUPINA

Podle slovniku socialni prace je ,,cilovd skupina definovana nepriznivou socialni
situact, které je urcena socialni sluzba. Tato neprizniva situace mize byt vyvolana vékem,
nemoci, zdravotnim postizenim, zZivotnimi navyky, nepriznivym prostiedim, ohrozenim ze
strany jinych osob a jinymi pricinami“ (Matousek, 2016, s. 35).

Sluzba v azylovém domé je urend matkdm s détmi v nepfiznivé socidlni situaci,
ktera vedla zrGznych pfi¢in ke ztrat¢ bydleni nebo bydleni bylo v nedustojnych c¢i

nevyhovujicich podminkach (Charita, 2024).

Cilem pobytové sluzby je klientkdm poskytnout docasné ubytovani v bezpecnych a
dastojnych podminkach, respektovat jejich potieby, individualizovat pfistup k nim a
vytvofit tak podminky pro normalni zivot. Kapacita azylového domu je aktualné 46 lizek
s moznosti navysSeni poctu az na 60 lizek v ramci krizové intervence. Provoz je zde
nepretrzity, ureny pro osoby, které jsou bez pfistiesi, nebo jsou ohroZzeny ztratou bydleni

(Tamtéz, 2024).

3. UZIVATELKY SLUZEB AZYLOVEHO DOMU

Uzivatelky vyuZivajici sluzby azylového zafizeni jsem popsala v této kapitole
na zéklad¢ jejich pfibéhi z obdobi mého vyzkumného Setfeni v zafizeni AD. Zvolenou
typologii uzivatelek, kterou charakterizuji v této kapitole pouzivaji mimo jiné také autoii
Kuchatova (2017), Mynarska (2015), Matel (2015), Fisher (2014), Matousek (2015) nebo
Fucik (2013) ve svych publikacich.

Ze studia literatury vySe zminénych autord, pfedpoklddam, Ze na adaptaci
klientek AD budou nékteré faktory wurychlujici adaptaci (faktory spojené se
zakladnimi potifebami, prostfedim a péci) ptlisobit vice sohledem na Zivotni situaci,

ktera je diivodem vyuzivani pobytové sluzby AD (viz podkapitola 5.3.2.).
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3.1. MATKY SAMOZIVITELKY

V dnes$ni dobé se méni forma rodinného souziti, preference a zivotni plany a s tim
se méni 1 chapani a plnéni rodinnych funkci. Zatimco hodnota rodiny jako takové
pretrvava, manzelstvi neznamena pro mladou generaci takovy imperativ, jako tomu bylo

drive, zejména ve vztahu k vychovée déti (Kuchatova, 2017).

Matky samozivitelky podle Mynarske (2015) patii do skupiny rodiny s jednim
rodicem s détmi vzniklé v disledku rozvodu, rozchodu. Jedna z nejnovéjSich zpracovanych
studii upozoriiuje na sedm hlavnich dimenzi ohroZeni dne$nich rodin v evropskych zemich,
platnych i pro CR (chudoba, stigmatizace, zdravotni problémy/postiZzeni, nasili, riziko
rozvodu apod.) a matky samozivitelky jako rodina s jednim rodi¢em, patfi do nejvice

ohrozené skupiny (Mynarska et al, 2015).

Matky, které ptichazeji se svymi détmi do azylového domu, byvaji opusténé matky
s n¢kolika détmi. V nekterych ptipadech nedokaze rodi¢ bez partnera naplnit potieby svych
déti a v téchto ptipadech dochazi k ohrozeni zékladnich funkci rodiny (Matel, et al., 2015).
Azylové domy poskytuji podporu matkam pii vichové déti a v souasnosti je v CR
ve velkych méstech poskytovana taky psychoterapeuticka pomoc détskym obétem
nevhodného zachdzeni o které se do¢teme v publikaci Déeti a mladez v obtiznych zivotnich

situacich od Jedlicky et al. (2004).

Socialné-vychovné plisobeni na klientky scilem dosdhnout napravy pomért
v osobnim Zivoté klientek realizované prostrednictvim konkrétni formy socialni pomoci
v ramci socialni terapie popisuje Levickd (2008) a Musil (2004) charakterizuje pomoc
socialnich pracovniku, kteti posiluji rovnovdhu mezi tim, co prostfedi od klientek

oc¢ekava, a tim, co je klientka schopna zvladnout.

3.2. RODINA V ROZVODOVEM RiZENI

pro déti. Partnerska dvojice matka a otec jsou jadrem rodiny. U dospélych jedinct vede
rozvod (rozchod) k dlouhodobym psychickym reakcim, jez jsou siln€j$i u zavislych
partnerti; ti nejCastéji trpi depresemi a uzkosti; u nékterych jedinci ma rozvod charakter

posttraumatického stresového syndromu.
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Intenzita reakce je zavisla na délce rozpadajiciho se vztahu a dalSich faktort jako
traumata, existence nového vztahu, podpora ze strany blizkych, v€k partnert aj. ,, Zpiisob
projednavani rozvodu v soudnim Fizeni muze sniZovat, resp. zvySovat naroky na psychickou

odolnost zucastnenych*“ (Matousek, 2013, s. 362).

Rozvodem se také méni ekonomickd situace dospélych, protoze vedeni
oddé€lenych domacnosti je nakladnéjsi nez jedna spolecna domdacnost. ,, Také deti prozivaji
rozvody / rozchody svych rodicit jako narocnou situaci, ktera muzZe mit v nékterych
pripadech povahu traumatu.“ Rozpad biologické rodiny ma dlouhodobé neptiznivé
ucinky na déti a promitd se do jejich psychické rovnovahy. U nékterych déti se objevuji
pocity viny, doprovdzené smutkem a obavami. Dité¢ se muze stit prostiednikem mezi

rodic€i, utéSitelem zavislejSiho rodice a tyto role pro né piedstavuji nepfimeienou zatéz.

,, Zajmy ditéte v rozvodové situaci v CR monitoruje socialni pracovnik z odboru /

oddeleni socidalné-pravni ochrany deéti obecniho uradu “ (Matousek, 2013, s. 363).

O naruSenych vztazich mezi rodic¢i, které byvaji casto provazeny hadkami a tato
souziti stale castéji konéi rozvodem, piSe Fischer v Socidlni patologii (2014),
Matousek (2015) v publikaci Déti a rodice v rozvodu nebo Fucik (2013) Rozvod a zmény
v reprodukcnich strategiich. Socialni préci s dysfunkénimi rodinami vysvétluji Matousek
(2014) v publikaci Podpora rodiny, Bechynova a Konvickova (2020) v Sanaci rodiny.

V ramci Ceského pravniho fadu nalezneme ochranu déti napt. v Listiné zdkladnich
prav a svobod (Usneseni €. 2/1993 Sb.), v zdkoné o rodiné (Zakon ¢. 94/1963 Sb.),
v trestnim zdkone (Zakon ¢. 40/2009 Sb.), v zdkoné o socidlné-pravni ochrane ditéte

(zékon €. 359/1999 Sb.) (Sbirka zadkonti, 2024).

3.3. OBETI DOMACIHO NASILI

Podle Giddense (2013) ,, Domdci nasili miizeme definovat jako fyzické zneuzivani,
kdy jedna osoba v rodiné zneuziva jinou, nebo jiné osoby.“ Studie ukazuji, Ze primarnimi
cili fyzického zneuzivani jsou zejména malé déti. ,, Druhym nejbéznéjsim typem domdciho
nasili je nasili muzii na jejich partnerkdach. Domaci ndasili zakousi az 10 % Zen a nékdy
béhem zivota se s nim setkd ctvrtina az tretina Zen.“ Problematika domaciho nasili se
dostala do povédomi veiejnosti 1 akademické obce v pribéhu 70. let 20. stoleti diky préci

feministickych skupin v uprchlickych centrech pro tyrané zeny.
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Do té doby bylo domdci nasili, stejne jako zneuzivani deti, jevem, ktery se taktné
prehlizel jako soukroma vec“ (Giddens, 2013, s. 323).

Zeny Zijici ve spole¢né domacnosti s agresorem zaZivaji extrémni zatdZovou
situaci, kterd vede k psychickému traumatu. Mnoho socialnich pracovnikti se pii své praci
bézné setkava s jedinci, ktefi byli primarn€, nebo sekundarné zasazeni domécim nasilim

(Klepackova, Krejéi, Cerna, 2020).

Traumaticka porucha je poruchou piizptisobeni (adaptace), kdy je nasledné dulezita
a vyrovnani se s nim je zachovani psychické rovnovahy. Proces 1€cby muize trvat nékolik
tydnt az let, podle zdvaznosti traumatizace a schopnosti vyrovnat se s negativnimi pocity.

,, U traumatizovanych lidi se objevuje to, co Laing (2019) nazyva neztélesnené self,
coz znamend, ze télo nevnimaji jako svou integralni soucdst. To vznikd jako obranny
mechanizmus proti pocitu bolesti a ponizeni*. Popisem a postupem léCby se zabyva

psycho-traumatologie (Matousek, 2013, s. 379).

Vyznamnym faktorem, ktery pfispiva k rychlému vyrovnani se s traumatem, ktery
je podstatny pro zachovani psychické stability, je socialni opora. Je dobré, kdyz ma
traumatizovany clovék podporu co nejSirsiho spektra lidi v obdobi smutku, deprese
(Matousek, 2013).

O domacim nasili, které za¢ina nenadpadné a jeho intenzita a zavaznost se stupniuji a
Casto se v tomto kolobéhu stiida obdobi klidu a nésili, se docteme v publikaci Trauma-
informovany pristup v socialni praci od autorek Klepackova, Krejéi, Cerna (2020), Domdci
nasili, od Sevéika, Spatenkové et al. (2011) anebo Nasili v partnerskych vztazich,
(pfepracovand publikace z piivodniho francouzského origindlu Violences conjungales en

guise d"amour od Véronique Bedin 2006) od Liliane Daligand (2014).

3.4. BEZDOMOVCI

Podle slovniku socialni péce jsou “bezdomovci homeless people — lidé Zijici bez
staleho bydleni a obvykle i bez stalého zaméstnani, odriznuti od zdroju, které jsou bézné
dostupné jinym obcaniim (vcetné systému socialni podpory) “ (Matousek, 2016, s. 31).

,Lidé bez domova jsou v mimoradné, velmi tezké situaci. Ta masivné ovliviiuje

‘

Jjejich uvazovani a rozhodovani.
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Témét u kazdého cloveéka bez pfistfesi je socidlni pracovnik konfrontovan
s jednim, nebo vice typy chronického socialniho selhavéni, s nimiz muaze byt
spojeno ohrozeni klienta, v nékterych ptipadech klient svym chovanim miize ohrozovat
dalsi lidi (Matousek, 2022, s. 109-110).

Matousek (2013) popisuje, ze , Bezdomovectvi je extrémni projev socidlni
nerovnosti. Vznika v kombinaci vysoce nepriznive socialni situace a nedostatecnych
socialnich kompetenci jedince. “ Bezdomovectvi na zéklad¢ platné ceské legislativy nelze
sankcionovat. ReSeni tohoto jevu vychazi z principu solidarity, kiestanskych tradic aj.

(Matousek, 2013, s. 338).

ETHOS (European Typology of Homelessness and Housing Exclusion) ,, klasifikuje
lidi bez domova podle ctyr hlavnich Zivotnich situaci: (1) bez stiechy; (2) bez bytu;
(3) nejisté bydleni; (4) nevyhovujici bydleni. Bezdomovectvi je charakteristické svou
multifaktorialni povahou. “ Ve spojitosti s bezdomovectvim tak mluvime o fadé rizikovych
faktori (napf. kriminalita, Zebractvi, prostituce, domaci nésili, zavislosti a zejména
chudoba) (Matousek, 2013, s. 339).

., Cesky pravni #ad pouzivd vyraz bezdomovec ve smyslu osoby bez stitni
prislusnosti. Pro osobu bez trvalého bydleni a zdazemi nase legislativa pouziva oznaceni
osoba bez pristresi. “ Do zacatku ucinnosti zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,
vyhlaska ¢. 182/1991 Sb., zatazovala lidi bez domova do kategorie ,, obcanii spolecensky
neprizpusobivych *“ (Matousek, 2013, s. 339).

Podle Matouska bezdomovectvi predstavuje pro spolecnost projev absolutniho
zivotniho netspéchu, ztraty vztahového, finanéniho a materidlniho zazemi. , Sami lidé
bez domova vnimaji svou situaci jako spolecnosti neakceptovanou a sami sebe jako
jedince, o které se nikdo nezajima — proto ztraceji potiebnou motivaci ke zmené*

(Matousek, 2013, s. 340).

Arnoldova (2015) ve své publikaci informuje, 2 v CR koncem roku 2013
bylo evidovéano asi 30 tisic bezdomovci, dalSich pfiblizné sto tisic je vazné ohroZeno,
zejména ztratou stfechy nad hlavou. Oproti tomu Castkova, Sadova a Vlachova (2022)
popisuji, ze oficidlni statistickd Setfeni osob bez domova neexistuji, tudiz lze operovat
jenom s pocty, které jsou vysledkem odhadi. K nejohrozenéj§im skupinam patii
zejména mladi lidé, ktefi opoustéji instituciondlni péci, odchazeji ze zafizeni pro

mladistvé, z péstounské péce a nemaji pottebné rodinné zazemi.
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Dale sem muzeme zafadit nejen osoby se zdravotnim postizenim, matky
samozivitelky, které pfijdou o zaméstnani, ale taky osamé¢lé staré lidi a lidi
v preddichodovém veéku, ktefi v pfipad€ ztraty zaméstnani jen tézko nalézaji nové
uplatnéni (Arnoldova, 2015).

Arnoldova také konstatuje, Ze ,,v soucasné dobé nejen v CR, ale taky cely svét
musi resit problematiku lidi bez domova. Bezdomovci jsou probléemem zejména
velkych meést, da se Fici, zZe je to probléem chudoby uvniti bohatstvi. Bezdomovectvi je
ve Strategii Evropa 2020 identifikovano jako jedna z nejextrémnéjsich forem

chudoby a socialniho vylouceni* (Arnoldova, 2015, s. 150).

3.4.1. BEZDOMOVECTVI ZEN

Typické pro zeny bez domova je tzv. skryté bezdomovectvi. Zeny &asto zaZzivaji
pocity studu, proto se také uchyluji ke zminéné formé bezdomovectvi. Pod oznacenim
., skryté bezdomovectvi“ si miizeme predstavit zeny, které se s oznacenim ,, bezdomovkyne
neztotoznuji — dle legislativy sice nemaji Zadné bydleni, ale na ulici nepfespavaji
(Hetmankova, 2013).

Zeny bez domova také obtizn&ji nachézeji zaméstnani, které by jim pomohlo
dostat se z nouze. Znaénym problém je i to, Ze zeny bez domova se na ulici Casto stavaji
obét'mi nasili. Z vyzkumu provedeného v roce 2019 vyplyva, ze Zeny ve 45 % voli jako
misto prespavani azylové domy, stejné tak se stejnym procentnim zastoupenim voli

obecni ubytovny.

Dalsim faktorem Zenského bezdomovectvi je vyrovnani se sroli matky, kdy
Zzenam bez domova jsou déti Casto odebrany, coz je velmi traumatizujici. Pfipadnym
feSenim této situace je moznost vyuziti azylovych domt pro matky s détmi (Hetmankova,
2013).

Hetménkova ve svém c¢lanku popisuje ,, bezdomovkyne“ a kategorizuje je jako:
Zeny bez domova,; Zeny bez stalého pristiesi; Zeny v azylovém bydleni.

Nejcastejsi pficiny Zenského bezdomovectvi jsou podle Hetmankové: domaci
nasili; chudoba; zavislosti (drogova, alkoholova); zdvazna psychiatrickd onemocnéni;
ztrata v oblasti osobniho zZivota (amrti ditéte, partnera); rodinnou zkuSenost se socialnim

vylou¢enim apod. Lze tak konstatovat, Ze Zeny podléhaji chudobé castéji nez

muzi. V urcitych ptipadech voli Zeny bezdomovectvi jako tnik z nasilného vztahu.
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., Bariéry v navratu do bézného Zivota pro Zeny bez domova predstavuji zejména:
chudoba a limitované pracovni prilezitosti; veékova a genderova diskriminace na trhu
prace; absence financne dostupného bydleni; zdravotni obtize; dluhy, ztrdata motivace
ke zmené jako diisledek dlouhodobého bezdomovectvi* (Hetméankova, 2013, s. 3).

Opatteni, které by v této oblasti bytové problematiky mohlo osobam bez domova
zajistit vice podpory, je zdkon o socidlnim bydleni. Koncepce socidlniho bydleni 2015—
2025 je vladdou schvaleny dokument, ktery se zabyvd pravé problematikou osob

nachazejicich se v bytové nouzi (Socialni bydleni, 2024).

Podle Castkové, Sadové a Vlachové (2022, s. 69) ,, Soucasné reseni problematiky
bezdomovectvi predstavuje nékolik moznosti reseni, mezi které patri: podpora osob
bez pristiesi prostrednictvim socialnich sluzeb, podporované bydleni napr. v azylovych
domech, bydleni az po pripravé neboli vicestupniové bydleni (azylové domy — tréninkové
byty — najemni bydleni) a housing first.

Tento piistup v Ceské republice neni zatim jestd rozvinut. ,, Radikdlni pomoci, kterd
by osobam bez domova mohla znacné zlehcit socialni situaci, je zdkon o socidlnim
bydleni, ktery v Ceské republice stile chybi. Aby byla pomoc osobam bez piistiesi
efektivni, bylo by potiebné do budoucna dikladnéji propracovat navaznost jednotlivych

sluzeb na bydleni (Céstkové, Sadova, Vlachova, 2022, s. 69-70).

Jednim  z novéjsich vyzkumii zpracovanych v Ceské republice jako soudast
projektu ,, Vyzkum bezdomovecké populace v CR s prihlédnutim k ekonomické aktivité
v zavislosti na fazich Zivotniho cyklu“, z roku 2020, je vyzkum od Olgy NeSporové a Petra
Holpucha na téma: ,, Osoby prespavajici venku, v noclehdrnach, v azylovych domech a
v obecnych ubytovnach. *“ Tato monografie predstavuje vysledky rozsahlého kvantitativniho
Setfeni osob bez domova, kam patii i matky s détmi v azylovych domech (NeSporova,

Holpuch, 2020).
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4. DETI KLIENTEK AZYLOVEHO DOMU

. Vyzkumy potvrdily fakt, Ze rodinnd péce je pro vyvoj ditéte zdsadni* (Sandorova,
skupinu, ve které clovek zZije.” V ptipadé dysfunkéni rodiny, dochazi k poruchdm
ve vychove.

V nékterych piipadech se rodina a rodinné prostiedi mohou stat zdrojem vzniku
rozvoje ruznych psychickych probléml a nésledné mtize dojit k vaZnému naruseni
psychosocialniho vyvoje, zejména u déti. Déti tak trpi uymou ve fyzické, psychické a

socialni oblasti. (Fischer, 2018, s. 156-167).

wevr

Zanedbavani déti patii bezesporu mezi nejzavaznéjSi socialné-patologické
jevy moderni spole€nosti. Odhalit pficiny zanedbavani déti je velice komplikované,
jak popisuji Pemova a Ptacek (2016) ve své publikaci. ,, Rada pripadii zanedbavani déti
je dusledkem nevédomosti a neusporadanosti v jejich zivoté. ,, V mnoha situacich je
zanedbavani diisledkem nedostatku vhodnych vychovnych informaci, dovednosti ¢i zdrojii. *
Pfic¢iny zanedbavani déti mizou byt na zdkladé¢ urovné mentalnich schopnosti rodici,
zavislosti na psychotropnich latkach nebo psychiatrické onemocnéni anebo tyrani ¢i prozité
trauma v détstvi). ,,Rodice mohou péci o déti zanedbavat rovnez v pripade, zZe jim
z nejruznéjsich ditvodii lepst péci poskytnout nemohou “ (Pemova, Ptacek, 2016, s. 41-57).

Nevhodné zachazeni u déti ma negativni vliv na jejich zdravi, fyzicky, psychicky,
emociondlni a socidlni vyvoj ditéte, fzv. syndromem bitého ditéte (battered child
syndrome), ktery byl poprvé definovany v 60. letech. Pozdé€ji se zacal pouZzivat termin
,syndrom CAN‘“ (child abuse and neglect) — syndrom tyraného, zneuzivaného a
zanedbavaného ditéte. Nevhodné zachdzeni vznika jako nasledek nedostatecné péce, nebo

aktivniho ublizovani ditéti (Matousek, 2013).

,Hlavni druhy NZD jsou zanedbdvani, fyzické a psychické tyrani, sexudlni
zneuzivani, Sikana, systéemové tyrani a sekundarni viktimizace. NZD miize mit velmi vazné
a dlouhodobé nasledky pretrvavajici az do dospélosti“ (Matousek, 2013, s. 363-365).

Tyto déti jsou podle Matouska pozdéji v dospélém veéku néachylné k rliznym
zavislostem, depresim, porucham piijmu potravy, sexudlni promiskuité¢ a sebevrazednosti.
Dé&ti mohou trpét bezdivodnymi pocity tzkosti, strachu, zloby, smutku, vybuchy emoci.
Casté jsou taky poruchy spanku, vykyvy nalad a ztrata smyslu Zivota. , Mohou se objevit

tez sebedestruktivni sklony *“ (Matousek, 2013, s. 365).
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Podle Giddense je velmi obtizné, ne-li nemozné, piesné vycislit celkovou miru a
rozsah sexualniho zneuzivani déti i kdyZ je to v nespornych ptipadech ziejmé (Giddens,
2013). ,,Jen nekteré deéti jsou nevhodnym chovanim rodice traumatizovany. Presto je
nevhodné chovani legitimnim divodem k intervenci‘ (Matousek, 2014, s. 105).

., Nejlepsi zajem ditete je takovy stav, kdy je zachovana Zivotni uroven a podminky
nezbytné pro jeho zdravy télesny, dusevni, duchovni, mravni a socidlni rozvoj a je
chranéno pravo ditéte na plny a harmonicky rozvoj jeho osobnosti a schopnosti,
plnohodnotné détstvi a osobni potencial ditéte je plne vyvinut v ramci rodiny, cizi péce a

podpora je ditéti poskytovina jen v nezbytné nutné mire (Sandorova, 2015, s. 45).

V soucasné dob¢ se rozsituje sit’ azylovych domt, zejména pro matky s détmi, kdy
nespornou vyhodou je nejen poskytnuti ubytovani, ale i §irsi spektrum sluzeb pomahajicich
v feSeni jejich socidlni situace (Pemova, Ptacek, 2016).

Problematiku zanedbanych a ohrozenych deti nalezneme v kniznim titulu
Zanedbavani deti od Pemové a Ptacka (2016), Hodnoceni ohrozeného ditéte a rodiny
v kontextu planovani péce od Matouska a Pazlarové (2010) anebo od Katetiny Glumbikové

(2020) Reflexivita v socidlni prdci s rodinami.

Studie o détech, které Zziji srodi¢i bez domova v azylu, (prvni zachrana a unik
z ulice), charakterizuje Alice M.Epps (2016) v publikaci Children Living in Temporary
Shelter, kde se dozvime, jak vidi tyto déti koncept , domova®“, anebo Cathleen A.
Lewandowski (2018) ptedstavuje ranni alternativni péci o déti, reformy a zdkony v péci o
déti, popisuje ochranu déti pred tyrdnim a zanedbavanim a také prevenci téchto ¢in

v publikaci Child Welfare: An Integrative Perspective.

Déti v azylovych domech spolu s matkami, miizeme podle Matouska zaradit také
do cilové skupiny uZzivatell socialni sluzby azylového bydleni ur¢ené osobdm v neptiznivé

situaci (Matousek, 2016).

Matky, které jsou schopné se o své déti postarat, zlstavaji v azylovém domé
zpravidla s nejmlad$imi détmi, které vyzaduji mat€inu pfitomnost (napf. novorozenec
vyzadujici kojeni, batolata, nemocné a postizené déti apod.). StarSi déti pobyvaji docasné
u piibuznych, v détském domovée, u péstounti apod. V piipadé€, Zze schopnost matek péci
o své déti nezvlada, zdkony v Ceské republice uvadgji fadu pravidel, jak maji byt déti

chranény (Projekt prava déti, 2023).
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Obcansky zdkonik by mél fesit otazky prav a povinnosti déti. Podle Umluvy
o pravech ditéte, spojené narody prohlasily, ze détstvi ma narok na zvlastni péci a
pomoc a zejména déti musi mit narok na potfebnou ochranu a v ramci harmonického
rozvoje jejich osobnosti, musi vyristat vrodinném prostfedi, v atmosféfe lasky a
porozuméni. Potfeba zabezpeGit ditéti zvlastni péci byla zakotvena v Zenevské
deklaraci prav ditéte zroku 1924 a v Deklaraci prav ditéte piijaté Spojenymi
narody vroku 1959 a uzndna ve VSeobecné deklaraci lidskych prav. Pokud je nutna
intervence u déti a potiebuji pomoc, zabyva se tim odbor socialné-pravni ochrany
déti (OSPOD), ktery brani prava déti ve své spadové oblasti podle zédkona ¢. 359/1999 Sb.,

o socidlné-pravni ochran¢ déti (Projekt prava déti, 2023).

Podle vyzkumného Setfeni v tomto konkrétnim azylovém domé jsem se od blize
nespecifikovaného poctu respondentek dovédéla, Ze v rdmci azylového bydleni malé déti
zUstavaji v azylovém domé s matkami, které celodenné o né pecuji.

Mladsi déti navstévuji Skolku, pokud je, beéhem jiz probihajiciho Skolniho roku
z kapacitnich moznosti pfijmou a stars$i déti navstévuji vzdélavaci instituce bud’ v misté
aktudlniho pobytu, anebo v misté pfedchoziho bydlisté, protoze Skolu ménit nechtéji a
dojizdéni do jiného meésta jim nevadi, anebo nemizou zménit Skolu, protoze piislusny

(stfedoskolsky), nebo specidlni vzdélavaci obor ve stavajicim mésté neni.

Nespecifikovany pocet matek taky tvrdi, Ze se déti zadaptovaly mnohem rychleji
nez ony samy, a nevidi z4dné problémy v chovéni, nebo v zhorSeni prospéchu ve
Skole. Pravé naopak, matky popisuji, ze se déti v azylovém domé uklidnily, piestaly byt
placlivé a tato zména jim vyrazné prospéla. Dle mého usudku tak spokojenost déti

v azylovém domé pfispiva k lepsi adaptabilité matek na nové prostiedi socialni sluzby.
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5. ADAPTACE MATEK S DETMI V AZYLOVEM DOMU

Adaptace a adaptacni proces matek s détmi v azylovém domé neni jasn¢ definovan
v literatufe. V tomto ptipadé lze adaptacni proces zpracovat na zakladé¢ dostupnych
moznych informaci zaméfenych na uzivatele socidlnich pobytovych sluzeb vSeobecné.
proces adaptace uchopeny pomocioboru socialni pedagogiky (Prochdzkova, 2021).
Zahrani¢ni autofi adaptaci popisuji ve spojitosti s biologii (Gittleman, 2014), nebo sociologii
(Giddens, 2014). J4 jsem adaptaci jako pojem a proces uchopila pomoci oborii biologie,

fyziologie, sociologie, pedagogiky a personalniho managementu.

5. 1. DEFINICE ADAPTACE

Adaptace ¢loveéka na podminky Zivota a prostiedi je pfirozend, ale rozli¢n¢ dlouho
trvajici. V biologii je adaptace proces, kterym se druh pfizptisobuje na své prostedi, co je
vysledek ptirozené¢ho vybéru na dédi¢né variace v pribéhu nékolika generaci. (Gittleman L.
J.,2024).

,Adaptace je také schopnost v procesu prizpusobovani se zmeéndm, respektive
reagovani na né, jako jedna ze zakladnich vlastnosti zZivych organizmit a jejich

spolecenstev“ (Ptackova, Ptacek et al., 2021, s. 59).

Adaptace z obecného hlediska je chdpana jako proces aktivniho pfizplisobovani se
¢lovéka Zivotnim podminkam a jejich zménam, zahrnuje piedpoklady Eloveka zvladnout
zmény (adaptabilita), zvladani zmén v interakci Clovéka s prostfedim (adaptovani) a jeho

vysledny stav (zadaptovanost, pfizpisobivost) (Duris, 2018).

Matousek (2012) v publikaci ,,Zéklady socidlni prace™ prezentuje adaptaci jako
»Schopnost prizpiisobit se podminkam okoli — implikuje zménu, a vyZaduje urcité usili a
energii. Socialni pracovnici casto pomahaji lidem pravé pri nasmerovani energie tak, aby
usili klientit bylo produktivni“ (Matousek, 2012, s. 249). Tentyz autor popisuje a definuje
adaptaci u této cilové skupiny predevsim zamétenim se na potieby klientek, které by mély

byt vychodiskem prace s nimi (Matousek, 2022).
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Podle encyklopedie socialni prace tentyz autor (2013) popisuje adaptaci klientky na
nové podminky v kontextu socialni terapie v ramci ,resocializace klientky, ¢i podpory
rodiny “, kdy dulezitou roli ma kvalita vztahu klientky se socialnim pracovnikem a diivéra
k nému.

Komplexni znalost pomérd klientky napoméha tak lepSimu porozuméni jejim
problémim a vytvoreni adekvatniho planu socidlné-terapeutického postupu. Tentyz autor
popisuje také (adaptaci) jako poruchu (pfizplisobeni) v reakci na extrémné zatézujici
situaci v ptipad¢ psychického traumatu a ,,schopnost adaptovat se na psychickou zatéz a

stres je inter — individudlné rozdilna “ (Matousek, 2013, s. 265; 377).

Z hlediska sociologie adaptacni procesy probihaji:
1) uvnitt socidlni skupiny — jedinec se ptizpisobuje podminkdm spolecnosti.
2) mezi socialni skupinou a podminkami vnéjSiho prostredi.
Dobra vpravenost jedince i skupiny do daného socidlniho kontextu je charakterizovana

jako ,, uspesna zadaptovanost *“ (Sociologicka encyklopedie, 2018).

Sociadlni adaptace je proces, pii kterém se jedinec zacletiuje do struktury socidlnich
vztahti v ramei skupiny i do $irsiho socialniho prostiedi. Socialni adaptace ¢lovéka vychazi
z procesu socializace, konkretizuje a modifikuje ziskané vzorce spole¢enského jednani
ve specifickych podminkéch, v nichz se ¢lovék v pritbéhu své existence nalézd. Lidé maji
individudlné odliSnou schopnost ptizplisobovani, kterd se vyjadiuje v jejich adaptabilité.
Vysledkem adaptacniho procesu je diferencovana mira vysledného ptizptisobeni vyjadiena

v prubézné, konecné, ¢astecné nebo plné zadaptovanosti (Duris, 2018).

Ku ptikladu psychosocialni adaptace je podle Ptackové, Ptacka velmi sloZzity
proces, ktery se béhem zivota méni a u kazdého clovéka probihd individudlng, ale
vysledkem uspésné psychosocidlni adaptace je lepsi kvalita Zivota jedince (Ptackova, Ptacek
etal., 2021).

Pro vétSinu matek s détmi, které pfichazeji z nevyhovujiciho prostedi do azylového
domu, je to mnohdy velmi naro¢né obdobi jejich Zivota. Tyto Zeny jsou velmi fragilni
skupinou Zen/matek, proto je pro n€ v zacatcich socidlni pracovnik kli¢ovou osobou

v prvnim kontaktu (viz podkapitola 5.5. Role socialniho pracovnika) (Chloupkova, 2013).

Proces adaptace na nové prostiedi dle mého nazoru zacina u klientek s détmi jiz

ptichodem do pobytového zatizeni azylového domu.
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Nové prostiedi socialni sluzby azylového bydleni je pro klientky, které se tam ocitnou
poprvé, uplné novou zkuSenosti, kde se v zacatcich musi vyporadat s velkym mnozstvi
informaci, co mnohdy byva narocné vzhledem k psychické nepohod¢ spojené se zivotni
situaci, ve které se klientky aktualn¢ nachazeji.

Socialni pracovnik je prvni osobou, se kterou pfichdzi klientka do kontaktu a
nasledné vzajemné spolupracuji béhem pobytu na vytvoteni individudlniho planu a plnéni
vytyCenych cili. Adaptacni proces klientek je podle vypovedi klientek 1épe zvladatelny
v ptipad€¢, Ze maji u sebe své déti, ale také kdyz vidi své déti spokojené, je jejich

ptizplisobeni se na doCasny zZivot v AD Iépe zvladatelny s hladSim a rychlejSim pribéhem.

Ja osobné chapu adaptaci nejen jako proces, kdy se jedinec (klientka) ptizplsobuje
novému prostiedi (pobytové sluzbé AD) a zménénym zivotnym podminkdm (socialni
chovani), ale taky jak se zaclefiuje do kolektivu v socidlni sluzbé, jakym zplsobem
zvlada stres, psychickou zatéz, strach a umi se naucit zménit, aby mu nové prostiedi

1épe vyhovovalo.

5.2. CILE ADAPTACE

Hlavnim cilem adaptace v azylovém dom¢ je pfizptsobeni se klientek a jejich déti
novému prostiedi pobytové sluzby, zredukovat stresory z okoli, snizit miru strachu a

uzkosti a zaclenéni se do kolektivu uzivatelek socialni sluzby (Gajda, 2019).

V adaptac¢nim procesu v pobytovych socidlnich sluzbéach se podle Bickové et. al.,
mohou sledovat tfi cile adaptace:

» seznameni se s novym prostiedim (prostory a zaméstnanci AD).;

» vytvafeni vztahi k dalsim klientkam a jejich détem a k pracovnikim AD;

» vytvafeni pocitu sounalezitosti se sluzbou (s prostfedim, osobami a
zpusobem poskytované sluzby);

» konecna faze adapta¢niho procesu muze byt rizna, kdy klientky mizou se
sluzbou splynout, miZou se sni szit, ale také nemusi podminky, které

sluzba nabizi pfijmout a nezacleni se (Bickova et. al., 2011).

Kazda klientka pfichdzi do azylového domu z néjakého divodu, kdy se snazi
pteklenout slozité obdobi a socidlni pracovnice je velice dulezitym ¢lovékem pti budovani
fungujiciho vzajemného vtahu k dosaZeni Gispé$né adaptace na socidlni sluzbu azyloveho
bydleni (Dvorackova, 2012).

31



5.3. ADAPTACNI PROCES

Adaptacni proces, neni nic slozit¢ho. Kazdy clovek si béhem Zzivota zvyka
na mensi, ¢i vétsi zmény, kterym se individudlné ptizpusobuje. Adaptacnim procesem
v kontextu socialnich sluzeb se rozumi pribéh zvykani si na nové podminky Zzivota

vvvvv

respektovala individualita kazdého ¢loveka (Kratochvilova-Kiemenova, 2018).

Mezi zékladni obecné rysy adaptacniho procesu patii:
» doba trvani
» zatazeni osobni, rodinné a socidlni anamnézy do individualniho planu
» dulezitost pfidéleni vhodného (klicového) socidlniho pracovnika

(Kratochvilova-Kifemenova, 2018).

V kompetenci klicového socidlniho pracovnika béhem prvnich 3 mésict je: zjisténi
informaci o predchozim zivoté klientky; vénovat dostatek Casu klientce k vzijemnému
poznani se; byt klientce a détem oporou pii poznavani nového prostredi; zpracovat
anamnézu klientky jako podklad pfipravy individudlniho planu; intenzivni spoluprace

s klientkou a zpracovani individualniho planu (Kratochvilova-Kiemenova, 2018).

Adaptacni proces zaCina prijetim Zzadatelky o azylové bydleni. Pti prichodu
do azylového domu je klientka obeznamena s Provoznim rddem organizace, kde si precte
podminky pfiijeti a ubytovani, je poucena o pravech a povinnostech, dozvi se rozpis aktivit
ve volném Case (vyuZiti zahradky, détské herny apod.), pravidla udrZzovani poradku nejen
v prostorach bytu, ale také ve spolecnych prostorach, déle je poucend o pouzivani velkych
spolecnych spotiebicii (pracka a kuchyniské spottebice), je informovand o pravidlech
spojenych s pohybem po budové a mimo budovu azylového domu, piecte si navstévni
rad, dilezitd pravidla informujici o zdkazu uZivanim néavykovych latek jako koufeni,
konzumace alkoholu a drog v prostorach azylového domu, hygienicka pravidla v ptipadé
nemoci, zejména u déti. Dozvi se také o potravinové a materidlni pomoci, dalezité
informace ohledné divodi ukonceni uzivani socidlni sluZzby a ztoho vyplyvajicich

nasledkd, pfi poruseni Vnitinich pravidel azylového domu (Charita, 2024).

Socialni pracovnice s klientkou probere cenik ubytovacich sluzeb a nasledné lze

podepsat smlouvu o uZivani socidlni sluzby v organizaci.
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Hned prvnim dnem zacind adaptace matek s détmi na nové prostiedi, kdy se
adaptacni proces fidi podle ,, Individualniho planu klientky “, ktery je vytvoreny na dobu
3 mésict a prodluzuje se podle potieb kazdé klientky k dosazeni pozadovanych cili (Tamtéz,

2024).

Adaptacéni proces na zaklad¢ adaptac¢niho planu, jako oficialni postup v azylovém
domé neni zavedeny, ale funguje na zaklad¢ individualni prace socialniho pracovnika
s klientkou cestou Individualniho planu, ktery podrobnéji specifikuji v (podkapitole 5.5.
Individualni plan klientky).

5.3.1. FAZE ADAPTACNIHO PROCESU

Féze adaptac¢niho procesu zamétené na cilovou skupinu matek s détmi v socialni

sluzbé azylového bydleni neni v literatuie jasn¢ definovana.

Obecné¢ 1ze adaptaci mozné rozdélit do nékolika fazi:

» sezndameni s novou situaci, prostredim a jeho pravidly — na zakladé osobnostnich
rysi osoby se mohou projevovat poruchy spanku, zazivaci problémy, jako je
nechutenstvi, kolisani krevniho tlaku, stavy tzkosti, neptfiméfené vztahovani, coz
muze vést k verbalni i neverbalni agresivite;

» vnéjsi adaptace — zména navykl a chovani vedouci k ptizplisobeni nové situaci,
novému prostiedi;

» vnitrni prizpiisobeni — dochazi k navazovani vztaht, sblizovani s ostatnimi lidmi,
spoluucast na déni na zakladé novych podnéti;

» slabnuti vazby na predchozi podminky

» ztotozménim s novou situaci, novym prostiedim — pfijeti zmén bez snahy nastolit
ptvodni podminky, v pfipadé nového prostiedi si jej osoba jiZ nepieje opustit

(Cevela 2012).

Klientka/matka s détmi v socidlni pobytové sluzbé azylového bydleni v této
socidlni sluzbé se na zakladé¢ socidlniho Setfeni socialnim pracovnikem, vypliuje
individualni plan klientky viz podkapitola 5.4., ktery slouzi jako alternativa adapta¢niho

procesu. (Charita, 2024).
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5.3.2. FAKTORY USNADNUJICi ADAPTACNI PROCES

Pribéh adaptace v AD nebyva bez probléma a faktory, které¢ ovliviiuji pribeh
adaptace klientek v azylovém dom¢, l1ze rozd¢lit do Ctyt oblasti zvladani zatézové situace

podle velmi jednoduchého psychosocialniho modelu podle Corra (1992) na:

» Oblast fyzickou (uspokojeni télesnych potfeb, minimalizovani distresu,
fyzické zatéze);

» Oblast psychickou (pocit bezpeéi, autonomie, bohatstvi v podobé
uspokojeni a dobré zivotni Grovné);

» Oblast socialni (interpersonalni socidlni kontakty);

» Oblast spiritualni (hodnoty, moralni postoje, nadéje)

(Ptackova, Ptacek et al., 2021).
Faktory, které usnadiuji adaptacni proces matek s détmi v AD Ize taky rozdé¢lit na:

Faktory spojené se zakladnimi potfebami (bio-psycho-socidlni potieby) -

Uspokojovani potfeb clovéka je ovlivnéno individualitou jedince, zejména jeho
osobnostni charakteristikou. Jakym zptisobem c¢lovék proZiva a uspokojuje potieby, je
ovlivnéno temperamentem, citovou drazdivosti, citovou labilitou a citovou zralosti

(Trachtova et al., 2018; Dusova et al., 2021).

Potreba je definovéana dle Nakonecného (2009, s. 177) jako ,, vychozi stav motivace
spojen s pohnutkou k naucenému alimentarnimu chovani, jez je zaméreno napriklad
na dosazeni potravy, je obsazeno urcitou mirou energie a setrvava, pokud neni dosazen
cilovy objekt a nedojde k tzv. dovrsujici reakci. “ Podle Matouska je potieba konstruktem
popisujicim néco, co pocituje klientka nebo co definuje profesiondl. Pojmenovani
potieb by mélo vzdy vychazet z pocitl klientky, které ji davaji narok na socialni sluZzbu

(Matousek, 2003).

Faktory spojené s prostfedim (azylového domu, bytové jednotky) - Adaptace na

konkrétni prostfedi (socidlni sluzba azylového bydleni) zalezi na mnoha faktorech, kdy
mezi nejvyznamnéjsi patii faze dusevni kondice Cloveéka. Vagnerova velmi presné uvadi,
ze odchod z piirozeného prostfedi naprosto nebytné¢ znamend ztratu c¢asti identity.
Skutecnost, ze ¢lovek je nucen opustit misto svého zZivota, znamend velmi Casto extrémné

naro¢ny tkol, zejména je-li zachovana duSevni kondice (Véagnerova, 2007).
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Faktory spojené s pé¢i (socidlni pracovnici, materidlni pomoc apod.) - Matky

s détmi, které piiSly o stfechu nad hlavou, s velkou pravdépodobnosti zazily néjaké
trauma. Ta skutecnost by méla byt integrovana do poskytovani sluzeb piizpisobenim
individualni socidlni péce zaméfené piimo na tuto zranitelnou cilovou skupinu
(Klepackova, Krejéi, Cerna, 2020). Pfedpokladam proto, Ze situace spojend s proZitim
traumatu muze byt hodnocend na zdklad¢ jednoduchého modelu podle Corra pfi
posuzovani faktori ovliviiujicich adaptaci cilové skupiny azylového bydleni. (Ptackova,

Ptacek et al., 2021).

~Porozumeni potrebam a naplnéni spolecné vytvorenych planii zavisi predevsim
na schopnostech a dovednostech pracovniku v primé péci, kteri jsou nositeli miry

individualizace péce v zarizenich * (Stegmannova, Havrdova, 2010, s. 58).

Socialni prace smétujici k socidlné znevyhodnéné klientele (péce o klientky), musi
respektovat urcita specifika, se kterymi klientky do procesu mnohdy vstupuji: citova a
podnétova deprivace; obtize béhem procesu osamostatiiovani; poruchy sebepojeti;
emocionalni labilita, neadekvatni prozivani; izolovanost, mozné komunikacni bariéry a
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neujasnénych Zivotnich perspektiv a dalsi (Vagnerova, 1999).

5.3.3. BARIERY BRANICI EFEKTIVNI ADAPTACI

V dnesni dobé je z praxe vSeobecné znamo, Ze dochazi k nepoméru mezi velkym
po¢tem uZivateld socidlnich sluzeb a omezenym poctem pracovnikii a tento nepomér

nasledné nepiiznivé plisobi na kvalitu poskytovanych sluzeb (Musil, 2004).

Porucha adaptace je zplsobend dlouhodobou existenci stresord, nebo obtiznych
situaci z diivodi nedostatecné stimulace potieb ovlivityjicich lidské chovani a prozivani

(Véagnerova, 2016).

wv

Nejcastéjsi bariéry v interakci mezi klientkou a profesiondlem v socidlni péci jsou

osobni, psychickd, jazykova a fyzicka bariéra.
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Osobni bariéru Samankova et al. (2011) charakterizuji jako nedivéru, obavu
ze zklamani, nesmélosti vyslovit sva prani a podcenovani druhych.

Psychicka bariéra se objevuje v situaci, kdy klientka neni schopna pfijmout pomoc
pii saturovani potieb. Diilezitou roli zde miize sehrat sympatie a antipatie mezi socialnim
pracovnikem a klientkou (Trachtova et al., 2018).

Jazykova bariéra se tykd neporozuméni ve vzdjemné komunikaci, mize se jednat
o nevhodnou volbu slov, nesrozumitelnost a informacni Sum. S tim souvisi 1 nepochopeni
sdélovaného obsahu a ostych zeptat se jesté jednou (Saméankova et al., 2011).

Fyzickou bariéru muaze zpusobit télesny diskomfort. Pokud jej odstranime,

pfisp&jeme i k odstranéni této komplikace (Saméankova et al., 2011; Trachtova et al., 2018).

Bariéra mize vzniknout z nezvyklého prostiedi, kterym prostfedi socidlni sluzby
bezesporu je. (Samankova et al., 2011). Jako dalsi prekazky Samankova uvadi bariéru
ve vyslovovani ¢i pfijimani omluvy, kritiky a pochvaly. Patii sem také fec téla a bariéra ve

zprostiedkovani zpétné vazby (Saméankova in Kohoutové, 2022).
Bariéry, které brani efektivni adaptaci mizeme rozd¢lit na:

Bariéry na strané klientky

1. Neuspokojené zdkladni biologické potreby — zékladni biologické potieby jsou
vrozené a patii sem pud obzivny (existence), sebezachovy (zahrnuje potiebu vyhnout se
ohroZeni a dosdhnout bezpeci, péci o vlastni fyzické zdravi a eliminaci Skodlivych faktorti),
sexudlni pud (uspokojeni sexudlnich potieb) a pud péce o potomstvo (spojeny se saturaci
citovych vazeb, a citové potieby spojeny se seberealizaci a potiebu konformity)
(Vagnerova, 2016).

2. Neuspokojené lidské potieby souvisejici s télesnou pohodou, psychickou
rovnovahou a pocitem bezpeci.

3. Neuspokojené potreby vztahujicich se k vztahiim s blizkymi lidmi.

4. Neuspokojené spiritualni potieby, kam fadime porozuméni sebe samému, lidem,

svéta, smyslu Zivota (Matousek, 2003).

Bariéry spojené s prostiedim

Klientky pfichazeji z rozdilnych podminek a jsou zatizeny jinou minulosti a
soucasnou zivotni situaci. Merhautova (2016) tika, ze situace, ve kterych se ocitdme, jsou

individualni stejné¢ jako lidské potieby.
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Pro klientky nastup do azylového domu znamena z velké ¢asti zménu dosavadnich
zivotnich ndvyki a stereotypti, nové prostfedi miize vyvolat u zen vztek, zklamani ¢i smutek,
prechodnost situace muze ale naopak v klientkdch vzbuzovat motivaci. Deficit ¢i nadbytek
v potiebach lidi je motivacnim stavem, at’ uz vychazi z biologického ¢i socidlniho kontextu
(Pavlica, 2000).

., Lidské chovani mohou motivovat ruzné potreby, nazory ¢i emoce, které jsou pro

daného jedince aktudlné vyznamné “ (Vagnerova, 2016, s. 329).

Jak zvladaji klientky s détmi néastup a pobyt v azylovém dom¢, velmi siln¢ ovliviuji
ve zna¢né mife socidlni pracovnici pobytové socialni sluzby. Dle Kodymové a Kolackové
(2010) je socialni pracovnik predev§im doprovazejici a pomahajici pti zvladani tézkosti
z riiznych zivotnich sfér, ve kterych se uzivatelky musi samy orientovat.

Merhautova (2016) se k tomuto tvrzeni pfipojuje a zdlraziuje, Ze potieby uZivatelil

socialni sluzby jsou urcité vzdy jiné nez potteby poskytovatell sluzeb.

Bariéry na strané socialniho pracovnika

Vzhledem k tomu, Ze role socidlnich pracovnikil jsou v azylovych domech nejen
pomahajici, ale také vyznamné¢ kontrolni, standard stanovuje, kde uz kontrola hranici
s omezovanim zakladnich lidskych prav.

V ptipad¢€ prava na soukromi je v azylovych domech pravdépodobné, ze do bytové
jednotky klientky vstoupi socidlni ¢i jiny pracovnik organizace bez ohlaSeni, kdy se miZze
jednat o kontrolni navstévu, nebo taky o technicky problém v bytové jednotce. Pfi osobnim
kontaktu mezi socidlnimi pracovniky a klientkami mize dochézet k nejasnym situacim, kdy
se nesrovnalosti mohou tykat prava na svobodnou volbu, dastojné zachézeni, ochranu
osobnich a citlivych udaji, prdva na rovny pfistup, na svobodu pohybu nebo také

na rodinny Zivot (MPSV, 2022).

Pro poméhajici pracovniky je dilezitym aspektem ovliviiujicim UspéSnost
spoluprace vzajemny vztah mezi socidlnim pracovnikem a klientkou. Nastrojem socialniho
pracovnika pfi vykonavani pomahajici profese je bezesporu jeho osobnost (Koptiva, 2006).

Dle Matouska (2010) v pomahajicich profesich dochazi k vétSimu prolnuti
klientova a pracovnikova zivota nez pii jinych druzich prace. Aby spoluprace mohla
fungovat, je vhodné, aby pracovnik dokdzal nahlédnout do ptirozeného svéta klientek a

pokusil se analyzovat akutni ale i dlouhodobé potieby klientek.
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5. 4. INDIVIDUALNI PLAN KLIENTKY

Individualni pldn neni samostatné obsazen v zdkon€ o socidlnich sluzbach. Popsan
je ve vyhlasce ¢. 505/2006 Sb., jako samotny nazev standardu kvality €. 5. (Vojtisek, 2016).

V roce 2006 byly poprvé legislativné upraveny standardy kvality socidlnich sluzeb
a nastrojem pro individualizaci socidlnich sluzeb mélo byt individudlni planovéni.
wZaroven byl kladen velky diraz na to, aby byly naplnény cile klienta, uZivatele socialni
sluzby, a aby prostrednictvim socialnich sluzeb dochazelo k naplnéni jejich ucelu —
socialnimu zaclenéni ¢i prevenci socidlniho vylouceni (srov. § 2 a 3 zdkona ¢. 108/2006

Sb., o socialnich sluzbach, v platném znéni) *“ (Bednat, 2021, s. 36).

Socidlni pracovnice pii pfijeti do azylového domu klientku informuje o vSech
potfebnych informacich a na zdkladé zjisténych potiebnych udaji spolecné vypracuji
individudlni plan, ktery by mél skutecné reflektovat osobni cile klientky, které chce
béhem pobytu dosdhnout. Socialni pracovnice s klientkou pravidelné spolupracuje, zjistuje
aktudlni potieby, pfehodnocuje ¢asové intervaly pravidelnych setkani, které jsou potiebné,
aby bylo dosazeno vytyCenych cild. Na zéklad¢ individualniho planu lze sledovat
miru a efektivnost adaptace klientky na nové prosttedi azylového domu a zmény, kterymi
prochazi jako uzivatelka socialnich sluzeb. Individualni plan je tak vlastné soucasti
procesu adaptace. Vzor formuléfe individualniho planu spolupréce, ktery je soucasti slozky

kazdé uzivatelky AD prikladam v ptiloze €. 4.

5.4.1. FAZE INDIVIDUALNIHO PLANOVANI

Individudlni planovani je podle Johnové (2014) , nastroj, ktery socidalnim

pracovnikum pomdha ujasnit si, co vilastné maji délat.

Proces individualniho planovani, ktery popisuje Johnova (2014) je vlastné totozny
s procesem ptipadové prace, nebo ho lze porovnat s adaptatnim procesem. Nejprve
zjiStujeme, jaka je situace cloveka, co se ma zménit a jak ma vypadat nova, lepsi situace.
Na zaklad¢é toho naplanujeme postup, jak dosdhnout zlepSeni, ndvazné se realizuji kroky
k dosazeni cilli a sledujeme pribéh. Nakonec hodnotime vysledky tim, Ze novou situaci

porovname s diive stanovenymi cili.
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Souhlasim s autorkou Johnovou ohledné jejiho tvrzeni, ze IP je , ndstroj, ktery
socidalnim pracovnikiim pomaha ujasnit si, co vlastné maji délat* v ptipadé adaptace na
zaklad¢ IP, ale protoze adaptace klientek v AD je taky wvnitini proces myslenkovy,

psychicky, ucici aj., s autorkou uplné stejny nadzor nesdilim.

. Individualni planovani jako prvek socialni prace je sofistikovany proces a mél by
byt sverovan odbornikiim — socidalnim pracovnikiim. ““ Individualni planovani lze pouzit i
pro jiné ucely, nez je piima prace s lidmi. Hodnoceni vysledkli prace s jednotlivei lze
chytfe pouzit pro hodnoceni ucinnosti intervenci v cel¢ organizaci nebo sluzbé. Staci
sbirat informace o cilech dojednanych s uzivateli sluzeb — z jaké jsou oblasti a jak byly
naplnény. Souhrnné informace ndm ukazou, jak jsme uspésni: kde jsou mista pro zlepSeni

a kde mizeme zacit sepisovat ptiklady dobré praxe (Johnova, 2014).

Zakon o socialnich sluzbach poskytovatelim socialni sluzby ukladd povinnost
individudlné planovat a nasledné poskytovat socidlni sluzbu tak, aby:
» Predchazela zavislostem na socialni sluzbé.
» Zachovavala lidskou dustojnost.

» Orientovala se na nepfiznivou socialni situaci (MPSV, 2022).

Podle standardu ¢. 5 — Individudlni planovéani prubéhu socialni sluzby v azylovém

domé se postup spoluprace s klientem sklada z nékolika fazi.

Fize & 1 - Zdadost k poskytnuti sluzby

Individualni planovani prabéhu socidlni sluzby zacinad jiz pfi jednani se zajemkyni
o socialni sluzbu. V ramci Zddosti k poskytnuti sluzby azylovy diim (dale jen ,,Zadost“)
vypliuje zajemkyné kolonky tykajici se jejich pozadavkili, ocekdvani a osobnich cile,
které by vzhledem k moznostem a schopnostem bylo mozné prostifednictvim socialni sluzby

realizovat.

Faze ¢. 2 - Osobni pohovor

Béhem osobniho pohovoru jsou o uchazecce zjiStovany dalSi informace, které
vedoucim a socidlnim pracovnikim AD pomohou lépe se zorientovat v jeji nepiiznivé
socialni situaci a rozhodnout o jejim pfijeti. S uchazeCkou jsou projednavany jeji
pozadavky, o¢ekavani a osobni cile. Vysledkem je stanoveni zékladniho cile, ke kterému
sméiuje spoluprace v prubéhu uzivani socialni sluzby. Tento cil se mtze v prubéhu pobytu

meénit.
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Faze ¢ 3 — Tvorba individudlniho planu spoluprdce

V den uzavieni smlouvy je tvofen individualni plan spoluprace jako pisemny
souhrn oblasti spoluprace a snimi souvisejicimi Cinnostmi, které vedou mimo jiné
k naplnéni zékladniho cile, ktery byl stanoven béhem osobniho pohovoru. Klientce je
vyznam tvorby planu vysvétlen a je informovana o jeho pisemné podobé. Nasledné vede
socialni pracovnice s klientkou rozhovor sméiujici ke stanoveni oblasti spoluprace
vsouladu scili socidlni sluzby vedouci k naplnéni zakladniho cile. Klientce je
zdlraznéno, Ze konecna podoba IP zavisi na jejich prfanich a rozhodnutich. Po dokonceni
je IP podepsan, a to jak klientkou, tak socidlni pracovnici jako diikaz vzijemné dohody a
ulozeny ve sloZce klientky a také v elektronické formé, v systému ,, Azyldk . Pravidla ~ pro
vedeni a evidenci dokumentace o klientkach vcetné pravidel pro nahlizeni do této

dokumentace blize upravuje Standard ¢. 6 — Dokumentace o poskytovani socidlni sluzby.

Faze ¢ 4 — Dopliiovani a prehodnocovani Individudlniho planu spoluprdace

Po vytvofeni IP je klientka upozornéna, ze ma pravo plén dopliovat c¢i
pfehodnocovat spolu se socialnimi asistenty, ktefi o tom provedou zaznam do systému
,Azylak“, na zaklad¢, kterého bude IP doplnén, ¢i piehodnocen, ale tuto ¢innost muze
socialni pracovnice iniciovat i sama na zaklad¢ informaci o klientovi o jeho nepfiznivé
socialni situaci ziskanych béhem mapovani a pftilezitostnych rozhovori. (Mapovani je
proces, kdy socialni pracovnice vede s klientkou rozhovor o riiznych oblastech zivota a

zaznamenava vse do formulare).

Faze ¢. 5 — Plnéni individudlniho planu spoluprdace

Evidence slouzici k orientaci v oblastech spoluprace a c¢innostech s klientkou je
vedena s pomoci elektronické tabulky, kdy pracovnici AD zaznamendvaji informace a
zmény elektronicky, vzdy kdyz vedou s klientkou rozhovory napoméhajici podpoie

klientky v plnéni IP a doplniuji informace do elektronické evidence.

Faze ¢ 6 — Reflexe Individudlniho planu spoluprdce

Reflexe IP probiha nejpozdéji 3 mésice od jeho tvorby. Pfed domluvenim schiizky
s klientkou si socidlni pracovnice zrekapituluje aktualni IP a pribéh jeho plnéni. K tomu
vyuziva elektronickou evidenci v systému ,,Azyldk“. V domluveny termin je klientce
zopakovan tucel schizky a vyznam reflexe IP a klientka je také informovana

o jeho pisemné podob¢.
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Nasledné je veden s klientku rozhovor o pribehu plnéni IP, probira s klientkou jednotlivé
atd. Informace o plnéni IP zaznamenava socialni pracovnice do formulaie ,, individualni plan
spoluprace“. 1 reflexe je podepsana klientkou a také socidlni pracovnici jako dilkaz
vzajemné dohody. Bezprostiedné¢ po reflexi IP si klientka ve spolupraci se socialnim
pracovnikem vytvofi novy individudlni plan, ktery mize obsahovat jak oblasti nové, tak
oblasti pievedené z predchoziho planu, obohacené o dalsi souvisejici Cinnosti, které se

klientce nepodatilo ucinit. Reflexe je evidovana v pisemné i elektronické forme.

Faze ¢ 7 — Hodnoceni prithéhu uZivani socidalni sluzZby

Pribéh uzivani socidlni sluzby je hodnocen pied jeho ukonc¢enim. Dovoluje-li to
situace (ndhlé ukonceni uzivani socialni sluzby na vlastni zadost klienta, hrubé poruSeni
vnitinich pravidel AD), je hodnoceni prib&hu provadéno spolecné s klientkou. V ptipadé, ze
to situace nedovoluje, provede hodnoceni pribéhu uzivani socialni sluzby socialni pracovnik
samostatné, na zaklad¢ pisemné a elektronické evidence klientky. Toto hodnoceni je
zaznamenano do formulate ,, Hodnoceni pribehu uzivani socialni sluzby“ a je evidovano
v pisemné podobé&, ve sloZce klientky a elektronicky. Spoluprace na tvorbé, plnéni a reflexi
individudlniho planu vyplyva ze smlouvy o poskytovani socialni sluzby azylovy dium a

vnitrnich pravidel (MPSV, 2022; Charita, 2024).

5.5. ROLE SOCIALNIHO PRACOVNIKA V ADAPTACNIM PROCESU

Podle slovniku socialni prace je socidlni pracovnik v CR definovan v zakoné
108/2006 jako pracovnik, ktery vykonava mnohé ¢innosti spojené se socidlnim Setfenim,
poskytuje socialni poradenstvi, depistazni Cinnost, krizovou pomoc, socialni poradenstvi,

socialni rehabilitaci a jiné (Matousek, 2012).

Tentyz autor v publikaci Zaklady socialni prace (2012) poukazuje na dilezity fakt,
ze ,Skoleni socialni pracovnici socialni sluzby profesionalizuji.” Také podotyka
skutecnost, Ze odbornost socidlniho pracovnika se vyznacuje znalosti zdkladu sociologie,
psychologie, zdravovédy, prava a socialni politiky a na zaklad¢ téchto znalosti je nejen
schopen diagnostikovat zakladni potteby konkrétniho ¢lovéka a navrhnout feseni jeho
problému, ale je také kli¢ovym profesionalem ve spojitosti s procesem adaptace v socidlni

pobytové sluzbé (Matousek, 2012, s. 179-180).
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Fontana (2017, s. 62-63) poznamenava, ze ,,dobry socidlni pracovnik je ten, ktery
dokaze rozeznat a uspokojit potieby druhych.” Vétsina lidi ve svém zivoté potiebuje:
ocenéni, diilezitost, uzitecnost, ptijeti a porozuméni, spolenost, stimuly, Stésti a jiné.

Chloupkova (2013) uvadi, ze jednani s klientkou ohledn¢ socialni sluzby je velmi
naroc¢ny proces, kterému je nutné vénovat dostatek casu, prostoru a pozornosti a zejména
déti, jakozto socialné slabi jedinci, potfebuji zejména ujisténi a povzbuzeni, aby ziskaly

znovu sebejistotu skrze to, k ¢emu je povzbudime (Fontana, 2017).

Podle Matouska (2003) by mél byt socidlni pracovnik zdatny, inteligentni,
davéryhodny (diskrétni, spolehlivy, chéapajici), mél by ovladat komunikaéni dovednosti
naroc¢né a klicovou tlohou socidlniho pracovnika je zjistit, jaké podminky pro napliovani
zakladnich potieb existuji s piihlédnutim na vnitini (bio-psychosocidlni vybavu ditéte) a

vngjsi faktory (prostiedi) (Matousek, 2003).

Pracovnici v socidlnich sluzbach svym profesiondlnim piistupem a empatii maji
dualezitou roli pti adaptaci klientek s détmi v azylovém domé. Z divodu toho, Ze ,, socialni
pracovnik zasahuje do Zivota klientii, je potFeba, aby jeho pravo zasahovat bylo legitimni. *
Pro defenzivni praxi je charakteristické jednani pracovnika podle piedpisi a plnéni
povinnosti podle zdkona, naproti tomu je pracovnik schopny reflektovat praxi, dokdze

nejen identifikovat etickd dilemata, ale 1 jejich vznik a je schopny nést moralni

odpovédnost za své rozhodnuti (Matousek, 2003, s. 45).

Klientky se adaptuji kazda jinym zpisobem na nové prostiedi, socidlni zmeny, nové
osoby ve svém okoli, na pravidla socialni sluzby, kazdodenni rezim apod. ,, Chceme-li
porozumet tomu, jak socialni pracovmici napomdhaji zmené situace klientek, nestaci
sledovat jejich bezprostredni pusobeni na cloveka v obtizné situaci a na okolnosti jeho
Zivota. Je treba vénovat pozornost i cinnostem, které socialni pracovnik nevykonavda. “ Pro
socialniho pracovnika je charakteristické, Ze pomaha lidem piekondvat Zivotni nesnaze.
Bud’ se snazi klientkdm pomoci, aby se pfizplsobili okoli, nebo se snazi zménit socidlni

prostiedi, nebo oboji (Musil, 2004, s. 13).

Role socialniho pracovnika pti prvnim kontaktu s klientkou je proto kli¢ova a hraje
v procesu adaptace velmi vyznamnou roli. Zakladni metody, které socidlni pracovnik
pouziva pfi prvnim kontaktu s klientkou, jsou rozhovor a pozorovani, na zéklad¢, kterych

ziska potfebné informace na zacatku spoluprace po ptichodu klientky do AD.
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Dtlezitd je komunikaéni zrucnost, schopnost zapojit klientku do rozhovoru,
empatické naslouchani. Je dulezité si vybudovat vzéjemny kvalitni vztah mezi klientkou a
pracovnikem, ktery respektuje: individualizaci, oteviené vyjadiovani pocitii, kontrolovanou
emocni zaujatost, akceptaci, neodsuzujici pristup, klientovo pravo na sebeurceni, diivérnost

informaci.

Takovy vztah se buduje postupné a predpokladem je skute¢ny zajem o klientku jeji
problémy a také schopnost projevit zdjem na profesionalni urovni. Oboustranna davéra je
predpokladem ke vzajemné spolupraci (Levicka, 2008).

Role socialniho pracovnika v adaptacnim procesu (individualnim plénovani
klientky, viz podkapitola 5.4.) je v prvni fad¢ ulehcit klientkdm adaptaci na nové prostiedi.
., K profesni identité socialniho pracovnika ndlezi prace zamérend na vztahy a
psychosocidalni kompetence. “ Je velmi diilezité, aby SP mél urcité osobnostni predpoklady,
jako je vielost, soucit, empatie, trpélivost a uméni naslouchat, protoze adaptacni proces
(individualni plan) klientek v AD je narocny proces, kterému je nutné vénovat dostatek

¢asu, prostoru a pozornosti (Dvofackova, 2012; Chloupkova, 2013).

Vyznam socialniho pracovnika v adaptacnim procesu — Socialni pracovnice zjist'uje
potfeby uzivatelek azylového bydleni dle stanovenych Standardi kvality péce podle
zakona €. 108/2006 Sb., a zamétuje se na klientku jako na individualitu a prostiednictvim
poskytované socialni sluzby usiluje o saturaci deficitu potfeb uZivatelek. Propojuje svoje
teoretické znalosti s praxi, umi aktivné naslouchat (srdcem) a dobfe zna metody a techniky
socialni prace a zdklady komunikace s klientkami. Socidlni pracovnik ma v adapta¢nim
procesu na zakladé IP (viz podkapitola 5.4.) vyznamnou roli jako ,.klicovd osoba*“, na
kterou se klientka miiZze s dlivérou obratit, v koordinaci adaptace na nové prostiedi, a pii

vytvofeni IP spojeného s efektivnim pribéhem adaptace v pobytové socialni sluzbé.

(Tazbirkova, 2018).
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II1. Empiricka ¢ast

6. METODOLOGIE VYZKUMU

V ptedchozich kapitolach jsem vymezila teoreticky ramec prace, ktery popisuje
azylové domy vseobecné a charakterizovala jsem konkrétni azylovy dim ve Stiedoceském
kraji. Zaroven jsem napsala o klientkach a jejich détech ubytovanych v azylovém dom¢, o
specifikach prace s nimi a v posledni kapitole teoretické Casti jsem veénovala adaptaci
klientek, individualnimu planovani v ramci adaptace a neopomnéla jsem ani na roli
socialniho pracovnika v adaptacnim procesu. V praktické Casti navazuji na predchozi

teoretickou ¢ast prace.

6. 1. KVALITATIVNI VYZKUM

., Empiricky vyzkum zajistuje prenos informaci mezi realitou a jejim védeckym
zachycovanim, zpracovavanim a uchovavanim*“ (Surynek, 2001, s. 22).

Kvalitativni vyzkum se vyznacuje celostnim pfistupem, hleddnim smyslu véci,
zkouménim prozitkli a ve vysledku se orientuje na vyznamy, které jsou vytvafeny nami
samymi (Misovic, 2019).

Podstatou kvalitativniho vyzkumu dle Svaticka a Sedové (2014) , je dosiroka
rozprostreny sbér dat* bez ptedem stanovenych hypotéz a ,, vyzkumny projekt neni zavisly
na teorii, kterou jiz predtim nékdo vybudoval. Jde o to do hloubky a kontextudlné
zakotvené prozkoumat urcity Siroce definovany jev a prinést o ném maximalni mnoZstvi

«

informaci. *

Podstatou mé vyzkumné cinnosti je adaptani proces klientek, kdy nahlizim
na tento proces optikou spokojenosti Zen v azylovém domé, aby se citily bezpecné a
v psychické pohod¢ a na problematiku azylovych domil nahlizim druhou optikou, kde
vnimam skutecnosti skrze zkuSenosti Zen, které se dostaly do krizové a tizivé situace
disledkem nezaméstnanosti, chudoby, fyzického nasili apod. V empirické Casti se zamétuji
na cil vyzkumu, vyzkumné otdzky, na metodologii a techniku sbéru dat. Vypovédi
informantek jsem zpracovala na zdklad¢ obsahové analyzy, zjiSténd data jsem pomoci
oteviené¢ho kodovani roztfidila do kategorii a vysledky jsem nasledné zpracovala pomoci

souhrnnych popiskt a tabulek.
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Na zakladé toho, jsem dospéla k odpovédim na vyzkumné otdzky. V zavéru budu
interpretovat vysledky vyzkumu a navrhnu moznosti zlepSeni v oblasti adaptace matek

s détmi v AD.

6. 2. METODA VYZKUMU

Metodologie se zabyva systematizaci, posuzovanim a navrhovanim strategii a
metod vyzkumu (Hendl, 2021, s. 34). Ve své zavérecné praci jsem pouzila kvalitativni
metodu vyzkumného Setfeni. Divodem volby kvalitativni strategie je skutecnost, ze budu
pracovat s mensim poctem respondentek, protoze azylovy diim ma kapacitu 10 bytovych
jednotek.

I kdyZ je maximalni mozné obsazenost 48 osob, prevazné v kazdé bytové jednotce

je jedna klientka s n¢kolika détmi.

Respondentky, které byly objektem mého vyzkumu v azylovém dom¢, jsou matky
s détmi, babicka s vnoucaty a n¢kolik klientek s pfitelem a détmi. Tento azylovy dim pro
matky sdétmi je v pfipadé nouze a krizové situace schopny pfijmout v piipadé
volného mista na doCasnou dobu i celou rodinu, nez se uvolni misto v pfisluSném
azylovém domé¢ urceném pro tuto cilovou skupinu zadatel. Sbér dat byl proveden
metodou polostrukturovanych rozhovorti, pomoci piedem pfipravenych polouzavienych a
otevienych otazek. Rozhovory jsem nahrala diktafonem, nasledné jsem rozhovory prepsala
zpisobem redigované transkripce a ptevedla jsem tak mluveny projev do pisemné podoby.
Stylisticky jsem rozhovory upravila bez opakujicich se vyrazli a bez mimoslovnich
projevil. Aplikovala jsem techniku oteviené¢ho kdédovani a kody jsem si vypsala a seskupila

je do kategorii, se kterymi jsem nasledné pracovala pfi tvorbé jednotlivych kazuistik.

Kazuistiku jsem si vybrala jako nastroj interpretace jednotlivych piibeht
respondentek AD, které reflektuji jejich situaci v pobytové socidlni sluzbg&. Popisuji
anamnézu z minulosti, aktudlni situaci respondentek a jejich déti v AD a plany (vize) do

budoucna.

6.3. VYZKUMNE METODY

Vyzkumné metody jsou ,, Metody a techniky, kterych lze pouzit kzisku tzv.
kvalitativnich dat — tj. dat vyjadiujicich smysl a vyznam (ne cetnost) konkrétnich lidskych
projevit“ (Pavlica et al., 2000, s. 47).
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6.3.1. POZOROVANI

,,Pozorovani je obvykle povazovano za zdkladni metodu védeckého vyzkumu
v oblasti psychologie a sociologie“ (Pavlica et al., 2000, s. 48). Béhem rozhovort jsem si
vSimala vzajemnou verbalni komunikaci klientek a v neverbalni komunikaci ptfedevsim
mimiky a gest, chovani respondentek a jejich emocniho ladéni a jinych projevi.
Pozorovani bylo soucasti pochopeni identity respondentek na zaklad¢ jejich postoje,

gestikulace, celkového projevu.

6.3.2. ROZHOVOR

Vyzkumny rozhovor se da obecné vymezit jako proces, jehoz cilem je
prostiednictvim zamérn€¢ vyvolané interakce mezi tazatelem a respondentem ziskat
informace, potfebné k pochopeni problémové oblasti (Pavlica, 2000). Béhem rozhovort
s klientkami v azylovém dom¢ jsem se dovédéla zakladni informace potiebné ke zpracovani
vyzkumné ¢asti diplomové prace. Otazky rozhovoru se tykali vSeobecnych udajl
respondentek, jako je v€k, rodinny stav, vzdélani, zaméestnani, pocet déti. Otazky spojené
s pobytem v azylovém bydleni, otdzky zaméfené na vzajemny vztah s rodinou, pfipadné
otcem déti, dale také otazky tykajici se vzajemnych vztahli mezi jednotlivymi ubytovanymi
klientkami v AD, kazdodenni aktivity, povinnosti spojené s pobytem, volnocasové aktivity
déti, a podobné. Nakonec by mé taky zajimala i finan¢ni situace klientek, jejich pocity, plany
do budoucna spojené se zaméstnanim, rodinnym Zzivotem, vlastnim bydlenim. Zjisténé
informace jsem zpracovala formou kazuistik. Vyzkumné otazky uvadim v ptiloze €. 2 a vzor

informovaného souhlasu v pfiloze €. 3.

6. 3. 3. KAZUISTIKA

Hucik a Hucikova (2009, s. 13) definuji: ,, kazuistiku jako metodu, pri které se shromazduji,
analyzuji vSechny pisemné materialy a systematicky se podrobné zkoumd jednotlivec
prostrednictvim pozorovani, rozhovorii, experimentii a vlastniho zkoumani vysledkii cinnosti

za ucelem systematizace a jejich klinického a edukacniho vyuZiti. *

Kazuistiky maji v socidlni praxi vyuziti jako kazuistické studie, kdy podrobné
popisuji socidlni vztahy, socialni procesy, socidlni prostfedi pro pochopeni konkrétniho
pfipadu s moznosti navrha intervenci a socialni pomoci kazdému, kdo pomoc potiebuje

(Hucik, Hucikova, 2009).
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Pro objasnéni aktudlni nepfiznivé situace matek s détmi v tizivé situaci jsem pouzila
vyzkumny piistup pomoci kazuistik, ve kterych popisuji piibéhy klientek k vysvétleni jejich
zivotni situace, se zaméfenim na faktory usnadnujici adaptaci a taky piekazky, které
znesnadiuji hladky pribéh adaptace na nové prostfedi. Zminuji taky prabéh adaptacniho

procesu klientek v azylovém domé.

Opirala jsem se o strukturu kazuistiky dle Huc¢ik, Hucikové (2009), ktera se bézn¢
vyuziva v socialni praci. Na zakladé zkoumani jednotlivych respondentek prostfednictvim
pozorovani, rozhovorti, analyzou nahranych zaznamii, jsem nasledné popisovala konkrétni
ptipady v kazuistikach, kde jsem chtéla objektivné informovat citatele o anamnéze,
aktudlnim stavu, problematice spojené s adaptaci a socidlni diagnéze. Nevénovala jsem se
ale hledani feSeni u respondentek z diivodii nemoznosti sledovat jednotlivé ptipady a podilet

se spolu se zaméstnanci AD na dal$ich intervencich.

6. 4. CIL VYZKUMNEHO SETRENI

Cilem mého vyzkumu v kontextu socidlni prace je , adaptace klientek s detmi
pobyvajicich v azylovem dome*, ptedstaveni této socialni sluzby spadajici pod cirkevni
NNO a zaméfeni na proces adaptace nové¢ piijatych, ale i stavajicich klientek s détmi
ve v€ku do 18 let v AD. V prvni fadé¢ se zaméfim na hlavni faktory usnadiujici a
urychlujici proces adaptace b&hem adaptaniho procesu a bariéry, které tento proces

znesnadiuji.

Cilem by meélo byt také zjisténi a posouzeni situace, kterd je divodem
pobytu v azylovém domé. Z divodii moZnosti a dostupnosti, chci provést vyzkumné
Setfeni v konkrétnim azylovém domé ve Stredoceském kraji. ProtoZe azylové domy pro
matky s détmi pracuji se zenami v krizovych situacich, které specificky prozZivaji svoji
situaci v ramci pobytu v AD, mize tak dochazet k riznym konfliktim a problémiim,

protoze klientky maji specifické potieby a je dlileZité, aby se efektivné na sluzbu adaptovali
(Gajda, 2019).
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6. 5. POZICIONALITA VYZKUMNIKA

M1j osobni postoj vici zkoumanému fenoménu nemé zaddnou osobni spojitost
s danym problémem. Osobné nezndm nikoho ve svém okoli, kdo by se do této tizivé situace
dostal a v dané organizaci jsem nikdy v minulosti nepracovala, pouze jsem absolvovala praxi
béhem studia, kdy jsem se diky vstficnosti vedouci manazerky AD dostala i do dalSich
socialnich sluzeb spadajicich pod oblastni charitu.

Béhem praxe v azylovém domé jsem se na zakladé spoluprace se socidlnimi
pracovnicemi a asistentkami stala soucasti organizace a méla jsem moznost nahlédnout na
systém fungovani této socialni sluzby. Pribehy klientek azylového domu mé misty hluboce
zasahly, a méla jsem moZnost zamyslet se taky nad svou vlastni zivotni situaci. Osobné
jsem nikdy nebyla lhostejné k lidem v nouzi a stejné tak to u¢im i své déti, aby pochopily
vyznam solidarity a neziS§tné pomoci potfebnym. Osobn& si neumim predstavit Zivot
v azylovém domé¢ a absolvovani praxe v AD ve mné zanechalo velmi smiSené pocity. To
byl také impulz, pro¢ jsem si vybrala pravé toto téma pro diplomovou praci spojenou se

socialni sluzbou azylového domu.

Dnesni doba je velmi specifickd na podkladé okolnosti, které se odehravaji vSude
kolem nas ve spojitosti s valkou na Ukrajing, vysokou cenou energii apod. Velké mnozstvi
lidi se dostalo a potad se dostava do tizivé nelehké situace, jsou na pokraji chudoby a
ocitaji se ze dne na den na ulici. Tuto skutecnost jsem vidéla a zaZila nejen v azylovém
domé, ale 1 v dennim centru pro lidi bez domova, kde béhem prvni poloviny roku tzv.

“«

., teplou Zidli“ navstivil dvojnasobny pocet osob bez domova nez v minulém roce. Tato

situace je alarmujici.

6. 6. VYZKUMNE OTAZKY

Diplomova prace se neobejde bez vyzkumnych otazek, nebo hypotéz. Vyzkumné
otazky a cil vyzkumu podle MisSovice (2019, s. 69) ,,jsou zdkladem pripravovaného

vyzkumného projektu. “ Vzajemné na sebe navazuji a orientuji vyzkum potiebnym smérem.

, Cil by mél byt formulovan jasné, vystizné, strucné a srozumitelné a mél by

popisovat hlavni vyzkumny problém, kterym se budeme zabyvat “ (Miovsky, 2006, s. 123).

48



6. 6. 1. HLAVNI VYZKUMNA OTAZKA

1. Jaké jsou hlavni faktory, které usnadnuji a urychluji adaptacni proces klientek a jejich

deti v azylovéem dome?

6. 6. 2. DILCI VYZKUMNE OTAZKY

1. Sjakymi prekazkami se klientky spolu s deétmi setkavaji behem adaptacniho procesu

v azylovém dome?

2. Jakym zpiisobem probiha adaptacni proces klientek spolu s détmi v azylovéem dome?

6. 7. POPIS VYZKUMNEHO VZORKU

Pii vybéru poctu respondentek jsem na zakladé€ vlastniho presvédceni chtéla
zpracovat rozhovory se vSemi klientkami a snazila jsem se o ziskadni dostate¢ného
mnozstvi relevantnich informaci, coz se mi v delsi Casové ose vyzkumné cinnosti
ve vysledku podatilo. Vyzkumny vzorek tvofili matky s détmi aktudlné pobyvajici
v azylovém domé¢, které vytvofili reprezentativni vzorek na zdkladé ucelového vybéru

uzivatelek této socialni sluzby.

Byla jsem limitovand ohraniCenym casovym rdmcem z divodu skutecné
pritomnosti klientek v AD, aby si nevytizovaly dilezité formality, pochiizky na uradech a
jiné ndleZitosti spojené s jejich situaci, nebo nebyly zasaZzeny nemoci ony nebo jejich déti.
Proto jsem také pro navstévy a vyzkumné Setfeni volila vikendové nebo svatecni dny.
Respondentky byly pfevazné matky s détmi, jednou znich byla babi¢ka s vnoucaty a
také n€kolik respondentek bydlicich s pritelem a détmi jako celd rodina (dtvod krizové
situace). Respondentky byly informované o anonymité a skutecnostech, Ze jejich osobni
udaje nebudou nikde zvetejnény, informace nebudou nikde déle Sifené a budou pouzité
pouze ke zpracovani zavére¢né diplomove prace. VSechny respondentky s tim souhlasily a
podepsaly informovany souhlas s vyzkumnym Setfenim. Proto taky nebudu uvadét
v priloze diplomové prace doslovné piepisy rozhovort s nimi, ani nebudu nikde ptikladat
origindlni nahravky pofizené diktafonem na ochranu jejich osobnich Udaji a

informaci, které mi poskytly.
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6. 8. REALIZACE VYZKUMU

Béhem dvou let magisterského studia 2021-2023 jsem béhem povinné praxe
navstivila azylovy dim pro matky s détmi ve StiedoCeském kraji nékolikrat. Zde jsem
zpracovavala zavérecné zpravy zpraxe a také jsem vyuzila moZznosti organizace
k pisemnym pracim z dalSich predméti. Vzhledem ke vstticnosti manazerky AD jsem se
rozhodla pro vyzkumnou ¢innost pravé v tomto zafizeni.

Svedouci AD jsme probraly dostupné moznosti, casovy harmonogram,
prodiskutovaly jsme moje cile prace a jsem velice vdéénd za bezproblémovy pfistup

prakticky ze vSech stran.

Z dtvodu vyssi fluktuace klientek v obdobi, kdy koncil pobyt nékterych z nich a
nastupovaly nové zadatelky o azylové bydleni do zafizeni, se tak moje vyzkumné Setfeni
protahlo téméf na 7 mésict. Socidlni pracovnice a asistentky socidlni péce byly velice
vstiicné pro navstévy i o vikendech nebo svatcich a bez problémi jsem se s nimi domluvila
ohledné dne a casu. Bylo to vzdy po predchozi domluvé s vedouci AD, ktera byla
obezndmena o kazdé mé navstéve.

S casti na vyzkumném Setfeni nakonec souhlasily vSechny klientky ze vSech
10 bytovych jednotek. Bylo to za malou uplatu potravinové pomoci zmé strany,
(pfedem domluvenou s vedouci AD) za kterou byly nesmirné vdécné. V tivodu jsem
respondentky seznamila s mym Setfenim, nechala jsem je po dikladném piecteni podepsat
informovany souhlas s vyzkumnou ¢innosti, ujistila jsem je o naprosté anonymité a

ubezpecila je, ze budou oznaceny jako respondentky R1 az R10.

Na podkladé ptipravené osnovy jsem vedla rozhovory, které jsem nahravala na
diktafon v ¢asovém rozmezi 30-40 minut. Nasledné jsem rozhovory zpracovala formou
kazuistik. Né&které respondentky pisobily ze zaatku introvertné, ale béhem rozhovort
se jejich postoj zménil a byly ochotné pIné spolupracovat. Cést rozhovori jsem
uskuteCnila v konferen¢ni mistnosti a druhou ¢ast v détské herné. Bylo to z divodu
rekonstrukce. Zde jsem se také potkala s nékolika détmi respondentek a svilj subjektivni
pocit téz sd€luji v teoretické ¢asti viz kapitola 4.

Vzhledem ke skuteCnostem spojenym s citlivou tématikou otazek jsem
respektovala, pokud nechtély odpovidat. Nasledn¢ jsem nahrané rozhovory doslovné
ptepisovala prostfednictvim Microsoft Word a ulozila jsem si je do své soukromé slozky

v pocitaci. Rozhovory jsem zpracovévala ru¢né bez specializovaného softwaru.
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Po opakovaném cteni rozhovoril jsem je nasledn€ analyzovala metodou oteviené¢ho
koédovani, kody jsem nasledné roztiidila do kategorii na zdkladé podobnosti pro lepsi
piehlednost pii analyze. Vysledky jsem nasledn¢ interpretovala pomoci souhrnnych popiskt

a tabulek.

6.9. LIMITY VYZKUMU

V mém vyzkumu potencialné¢ mohlo dojit k omezenim na zéklad¢ zvolené¢ metody
vyzkumu, kdy by nebylo mozné zajistit dostate¢né mnozstvi informaci a dat v ptipade
zamlceni dilezitych skute¢nosti nebo vypovédi s velmi struénymi odpovéd'mi. Mohlo dojit
k pochybeni na mé stran¢ jakozto vyzkumnika pfi sbéru dat, protoze nejsem zkuSena
vyzkumnice, nebo pii pochybeni béhem analyzy nebo interpretace, anebo by b&hem
vyzkumu mohla byt potencionalné narusena eticka pravidla.

Ptedpokladam ale, ze mij vyzkum v azylovém domé bude mit pozitivni vysledky a
pfinos pro budouci uzivatelky AD a socidlni sluzbu, a také pozitivni dopad na proces

adaptace ve vybraném azylovém dom¢.

6. 10. ETICKE ASPEKTY VYZKUMU

Etické principy se tykaji nejen zkoumanych jedinci, ale i samotného vyzkumnika.
Jak MiSovi¢ (2019, s. 77) uvadi, ,, Vyzkum samoziejmé nesmi ucastnikiim zpisobovat
Jjakoukoliv ujmu nebo Skodu, ani fyzickou, ani psychickou. Ochrana zajmii ucastnika
v prubéhu vyzkumu je zajisténa jeho anonymitou a ditvérnosti ziskanych sdéleni. Tim se
zamezi identifikaci participanta. Je neetické manipulovat s daty, provadeét spatnou analyzu
a uvadet pouze priznivé vysledky.“ Eticka pravidla vyzkumu je nutné dodrZovat ve vSech
etapach vyzkumu: b&hem pfipravy, realizace, interpretace a také b&hem prezentace

ziskanych dat (MiSovic, 2019).

Zabezpeceni dodrZzovani zasad vyzkumu docilim na zakladé dodrZzovani legislativy a
profesnich etickych kodexi. Respondentky, se kterymi budu v azylovém domé
spolupracovat, patii do fragilni skupiny osob, které prosly nésilim razného druhu, jsou
retraumatizované a mizou se chovat nediveérivé. Velmi dualezitda je pfiprava

vyzkumnika na tuto situaci.
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Muzu v tomto ptipadé pouzit trauma-zohlednujici pristup ve své socialni praci tak,
jak to popisuje Matousek (2022) a umét prizpisobit sdéleni podle potieb klienta a ovéfit si,
jestli klient dotazu rozumi.

Nékdy pomuze podrobnéjsi dotazovani a uptfesnéni konkrétni otazky, ptipadné
pouziti verbalniho slovniku, kterému bude klientka rozumét. Na jedné stran¢ jsem vazana
slibem zachovani diivérnosti sdélenych informaci, na druhé stran¢ jsem zavisla na vedoucim
pracovnikovi organizace a jeho podpote. Je dulezit¢ nezveiejnovat ve vyzkumnych
zjisténich data ohrozujici integritu a zajmy jak samotnych lidi, tak organizace, ve které jsem

vyzkum realizovala (Pavlica, 2000, s. 44).

7. KAZUISTIKY

V nasledujici kapitole predstavim deset kazuistik klientek azylového domu
ve Stfedoceském kraji. Vzhledem k poctu deseti byt v azylovém bydleni jsem zpracovala
vyzkumné Setfeni v maximdlnim mozném poctu, které bylo dostupné pro tento AD.
V kazuistikach se snazim pfiblizit ptibéhy konkrétnich uzivatelek azylového bydleni.

Na podklad¢ zpracovani polostrukturovanych rozhovord, jsem ziskala odpovédi
dotazovanych matek. Pro doplnéni potiebnych informaci jsem béhem vyzkumné ¢innosti
vyuzila téZ moznost osobniho rozhovoru s vedouci AD, abych byla schopna zjistit odpovédi
na hlavni a dil¢i vyzkumné otazky. Rozhovor jsem vedla na zaklad¢ ptipravené osnovy tak
(viz ptiloha ¢&. 2), abych dospéla k potfebnym odpoveédim. Kazdou kazuistiku prezentuji
podle fazi: anamnéza; status praesens; analyza problému spojend s adaptaci v AD; socidlni

diagnéza. Vysledky kazuistik nasledn€ souhrnné sumarizuji a vizualizuji tabulkami.

7.1. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 1 (R1)

Anamnéza R1: (Zena) ve veku 58 let, se zdkladni vzdélanim, je v pfeddichodovém véku,
pecuje o 3 vnuky, 2 déti ve véku 7 a 11 let ma s sebou v AD, tieti vauk 5 let je v Klokéanku.
Spolu s pritelem bydlela 16 let v maringotce v zahradkaiské kolonii, nez dostala
do péce 3 vnoucata. Matka a otec déti jsou zavisli na alkoholu a drogach. Kontrola
policii v domacnosti rodiny byla na dennim pofaddku, spolu s castymi kontrolami
socialni sluzby, proto R1 déti bravala na zahradu a do maringotky co nejcastéji to Slo.
Partner R1 mél zhoubné onemocnéni plic a R1 tak pefovala o 3 vnoucata i o

svého partnera, coz pro ni bylo fyzicky velmi naro¢né.
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Z divodu zhorSeni stavu partnera R1 byla nucené nejmladSiho vnuka umistit do Klokanku,
odkud se dostal do doCasné péstounské péce, ale R1 kazdé¢ 3 tydny vnuka navstévuje.
V piipadé nalezeni vlastniho bydleni, bude moznost vnuka dostat zpét do vlastni péce.
Po smrti partnera, nebyla R1 schopna zvladnout zivot v zahradkarské kolonii sama se
ttemi détmi v maringotce bez teplé vody. Neméla finan¢ni prostfedky na nakup dieva na
topeni, nebyla schopnd plnohodnotné obstarat déti, a to byl diivod, pro¢ vyhledala pomoc
azylového bydleni. R1 je nezaméstnana, 24 let pracovala jako uklizecka, pomocna sila

v kuchyni a dal$i pomocné prace, poslednich 16 let se o ni staral pritel.

Status praesens: R1 pobyva v AD 8 mésicl, je to jeji prvni pobyt. Je spokojend se
zazemim AD, aktudln€ ji nic nechybi. S dodrzovanim rezimu nema zasadni problém. Vadi
ji oznamovaci povinnost, pokud musi odejit vyftidit Gfedni zaleZitosti, pokazdé se musi
nahlésit socidlni asistence, ze opousti AD. Navstévy zddné v AD nemd, Zadny problém
s dal$imi klientkami neuvadi, i kdyz se na zacatku obavala, ze bude AD plny ,, cikdnii“.
Obavy ma pouze aby si nezabouchla kli¢e ve dvefich, které maji bezpecnostni zamek a
vSude musi klice nosit s sebou, tak ma strach, aby je neztratila. R1 je velmi vdéc¢na vedouci
AD za vyfizeni kauce na vlastni bydleni od nadace. Nic ji ve vybaveni bytu nechybi, citi
se v AD bezpetné, a popisuje dostatek soukromi. DéEti jsou smutné a skleslé kvuli
ztrat¢ dédecka, dle slov R1 a nevyhleddvaji socidlni kontakt s jinymi détmi. Ve
Skole navstévuji 1. a 5. tfidu. Nemaji problémy ve Skole, podle sd€leni R1 jsou velmi dobfi

a Sikovni studenti, ale aktualn€ nejsou velmi spolecensti.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: piekdzky na zacatku pobytu uvadi, Ze
neumi vic nez 5 mésicti pouzit pracku, pofdd si musi nejdiive precist navod, nebo se
nékoho zeptat. VZdy musi hlasit nékomu z AD, kdyZ odchazi, citi zavislost na podpoie
ohledné kompletace dokumentl k vyfizovani formalit na Ufadé, pofadd se musi s n€kym
poradit, sejit a vyfeSit administrativu se kterou si neporadi, citi se nesva, kdyZ musi odejit
a zrovna se néco déje v AD naptiklad aktivity, ale je velmi spokojena s pfistupem

personalu AD.

Socialni diagndza: R1 je velmi houzevnata a odhodland osoba, ktera s laskou pecuje o své
vnuky a hleda pro né€ nejlepsi mozZné teSeni, aby déti mohly Zit a vyrlstat spolu. Ze vSech

sil se snazi dostat ze svych problémil a zajistit détem dustojné bydleni ve vlastnim byté.
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Chybi ji ptedchozi zZivot s partnerem v klidné zahradkaiské kolonii, ale je si védoma, ze
navzdory vSem okolnostem se musi a chce postarat o sva vnoucata a dat jim veskerou
lasku a péci. V AD je spokojenad, 1 kdyz trochu nejista, snazi se splnit vSechny povinnosti.

Je vzornd v dodrzovani stanovenych pravidel, je velmi energicka a vdéna za moznost
socialni pomoci. Do budoucna véti, ze spolecné s détmi budou schopni samostatné zit a
bydlet v podnajmu a bude schopna se o vSechny tfi vnoucata postarat. Planuje navstévovat
socidlni poradnu pro pifipadnou moznost socidlni pomoci, aby byla schopna vnoucata

sama vychovat.

7.2. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 2 (R2)

Anamnéza R2: (Zena) ve veéku 30 let, ma zakladni vzdélani, nepracuje, nikdy ani
nepracovala. Po ukonceni Skoly otéhotnéla, aktudlné mé 3 déti ve véku 3, 8 a 11 let, ctvrté
je na cesté. Ptitel je dlouhodobé nemocny, delSi dobu pobyval na neschopence, pted
kratkou dobou si nasel praci pro invalidni diichodce, ktera ale neni nijak dobfe placend. R2
si kvuli rizikové gravidit¢ a nékolika ptfedeslym hospitalizacim nemtize v t€hotenstvi
pfivydélat ani brigddou. Bydleli s pfitelem a prvnim ditétem v méstském byté, kde se
z diivodu nemoci partnera a nizkého piijmu z rodicovského ptispévku dostali do dluhové
tisné a neslo se zté situace nijak vymanit. V azylovém bydleni byla celkem osm-krat.
Z divodu vysokych ¢astek za podndjem bytu, nedostate¢ného piijmu z obou stran rodicii

putuje klientka s détmi z AD do AD po celé CR.

Status praesens: R2 pobyvd v AD aktudlné 6 meésici. Je to jeji osmy azylovy diim
v potadi. Kazdy rok bydli v jiném AD. ProtoZe to neni jeji prvni pobyt v AD, vi, co mize
ocekavat. V AD ji vlibec nic nechybi, byt je plnohodnotné vybaveny, rezim ji ale Uplné
nevyhovuje. Zadné vybaveni v AD ji nechybi, uvadi potiebu vice soukromi, v AD se citi
bezpeéné. Popisuje, Ze ji v zaatcich nikdo nepomohl a musela si pomoct sama. Zadné
prekazky na zacatku pobytu nepozorovala diky zkuSenostem z pifedchozich AD. Ptekvapilo
Ji mnozstvi informaci prvni den, na které diive nebyla zvykla a také povinnosti jako uklid
spole¢nych prostor, hlidat si prodlouzeni smlouvy, tklid po détech, i po cizich ve
spole¢né herné apod.

S jinymi klientkami problém nepozoruje. 1 kdyz se poslednich 8 let stéhuji po celé

CR a déti meéni Skolu a Skolku, zatim né€jaké vyrazné zmeny v jejich chovani nepozoruje.
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I kdyZ jsou déti ze zacatku smutné, Ze opoustéji své kamarady, tak si v kratkém Casovém
obdobi najdou zase jiné. ZhorSeni prospéchu neuvadi, podle slov R2 déti nejsou nijak
asocialni.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: R2 vadi kontroly bytu a prohlidka pokoju
3x tydné. Respondentka R2 by preferovala kontroly jednou tydné, to by podle ni uplné
staCilo. Popisuje, ze zaCatky v AD nebyly tézké, méa zkuSenost z pobytu v nékolika
azylovych zafizenich, uz ma pocit, Ze ji nic nepifekvapi. Velkou vyhodu v tomto AD
vidi v samostatnych bytech s vlastni socidlnim zafizenim, protoze se nemusi délit
s jinymi klientkami. Né&které AD v CR ji ptipadaji jako ,, krimindl“, jak R2 popsala. Vadi
ji, ze se ji nckdo stard do jeji zdlezitosti. Vcelku ji v AD nic nechybi, dle
tvrzeni R2 by pomohla lepsi potravinova pomoc, stézuje si pouze na narusovani soukromi,

zejména pii kontrolach 3x tydné.

Socidlni diagnéza: R2 je odhodlanad osoba, kterda se snazi opustit stereotyp neuspéchu
v zivoté a dostat se ztizivé finan¢ni a socialni situace. Jediné, co si pfeje, je vlastni
bydleni. Ani nadace jim kvili vysoké zadluZenosti piispévek na bydleni nemuze
poskytnout. Nejsou schopni nijakym zpiisobem snizit svlj finanénimu deficit, maji
nizké pfijmy a vysoké zivotni néklady. Vzhledem k okolnostem, jako je nepldnované
téhotenstvi, pocit narusovani soukromi dle jejiho tvrzeni ze strany persondlu AD, se
R2 nejevi jako vzorna klientka, plsobi rozzlobené¢ a nespokojené. Planuje vlastni
bydleni, ale tato vize do budoucna je zatim neredlnd, potfebuje uspokojit zékladni
potfeby cestou materialni, potravinové a financni pomoci, aby vibec mohli jako
rodina fungovat a v ptipad¢ R2 je dilezita potieba bezpeci a ochrany vzhledem k pocetné

rodin€ s malymi détmi.

7. 3. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 3 (R3)

Anamnéza R3: (zena), ve veéku 38 let, se zdkladnim vzdélanim, zvladla absolvovat kurz
v oboru cukrafka. Pracovala 3 roky brigadné v rychlém obcerstveni. Ma 3 déti, ve véku 6,
9a 17 let. V AD je po druhé. Partnera viibec nezminuje, je matka samozZivitelka.

Zila v pronajatém malém rodinném domé, kde méla problém s majitelem, ktery ji chtél
podle slov R3 obrat o penize na opravach dokonce dvakrat. Nasledné asi ptl roku bydlela
v byté s matkou, ktera ji brala veskeré finan¢ni prostfedky, az nakonec bez jediné koruny
spolu s détmi museli odejit, a tak se Gpln€¢ bez ni¢eho ocitli na ulici. Z tohoto divodu

vyhledala spolu s détmi azylové bydleni.
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Status praesens: Aktudlné je R3 v AD 14 dni, ale planuje ziistat pouze 2 az 3 mésice, nez
si usetfi finan¢ni prostfedky na ndjem bytu. R3 je v AD po druhé a dalsi azylové bydleni
uz absolvovat nechce. Prekvapila ji Cistota v AD, po ptichodu, nejvétsi oporou v zacatcich
kromé socialni pracovnice byl bratr klientky. Na rezim v AD si nestézuje, kontroly bytu ji
nevadi, a nepopisuje zadné narusovani soukromi, je rada, ze ma kde bydlet spolu s détmi.
R3 se citi v AD bezpecné. Problém uvadi pouze financni, kdy byla cely mésic bez
prostiedkli a na zéklad¢ této situace ji socialni asistentka pomohla s vyfizenim ,,MOP-ky*
(mimoiadné okamzité pomoci) o které R3 vibec nevédéla, Ze néco takového vibec
existuje. Byt v AD popisuje respondentka jako Cisty, Gtulny, pln¢ vybaveny a moc se ji
libi, nelze ho porovnat s jinymi AD. Popisuje obavu o star§i dcery z diivodu cestovani
do vzdalengj$iho mésta na zakladni a stfedni Skolu, kterou po prestechovani nebylo mozné

zmeénit. Vstavaji velmi v€asné, ale nechtéji Skolu meénit i navzdory dlouhému dojizdéni.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: R3 zadné piekazky v zacatcich neuvadi,
jenom popisuje, ze dostala velké mnozstvi informaci, které musela postupné zpracovat, ale
popisuje efektivni a rychlou pomoc ze strany socidlni pracovnice, kterd ji se vSim
pomohla. Klientce vénovala dostatek Casu, a tak si R3 byla védoma skutecnosti, Ze se na
svoji socidlni pracovnici mize kdykoliv obratit a pozadat ji o pomoc.

R3 se vprvnich dnech pobytu v AD téz dostalo materidlni a potravinové pomoci.
Ohledné pocitu déti mi klientka sdé€lila, Ze se jim vyrazné zlepSil Zivot. V ostatnich
klientkach naSla oporu, kdy ji na zaCatku pomohly a byla jim velmi vdécéna za
podanou pomocnou ruku. Popisuje obavy spojené s finan¢ni strankou tykajici se ziskani
kauce na vlastni bydleni od nadace, kterd se bude vyftizovat ptisti mésic a pokud by
se to nepovedlo, planuje zlstat v AD cely rok. Chtéla by zlistat ve mésté a najit si

kromé bydleni 1 praci.

Socialni diagnéza: R3 je velmi odhodlana a energickéd Zena, kterd méa snahu zménit sviyj
zivot. Je vzorna klientka dodrzujici rezim a pravidla, ma cil, ktery se snazi naplnit svoji
pili. Planuje samostatné bydleni, brigddy hned jak to bude moZné a pozdé&ji stalé
zaméstnani s pravidelnym piijmem, aby se tak vyhnula dal§imu pobytu v AD.

Do budoucna véfi, Ze se jeji zivot zmeni k lepSimu a déti nebudou stradat a nebudou se
muset opakované sté¢hovat z mista na misto. Je ji lito Spatnych vztahi s matkou a
babickou, se kterymi si nerozumi a vitbec spolu nevychazi. R3 potiebuje uspokojit potiebu
péce a ochrany o své déti. Potiebuje uspokojit potiebu bydleni spojenou s pocitem ochrany

a bezpeci kvili détem.
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7. 4. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 4 (R4)

Anamnéza R4: (zena) ve véku 31 let, se zdkladnim vzdélanim, pracovala diive jen obcas
brigadné, tvrdi, Ze se zdkladnim vzdélanim, se velmi Spatné hleda zaméstnani. M4 2 déti
ve véku 7 let a novorozené. S byvalym manzelem podle soudniho rozhodnuti méli mit o
syna stfidavou péci kazdych 14 dni. Byvaly muz si vzal syna na 14 dni a uz ho matce
nevratil, nekomunikuje a podle slov R4 syna, kterému je ted’ 7 let, jiz 5 let viibec
nevidéla, nevi, kde je, ani jak se ma. Tii mésice pied porodem soucasny partner R4 podlehl
alkoholu a zije ted’ na ulici, z ndjemniho bytu je vyhodili kvtli neplaceni najmu a R4
skoncila u babicky. R4 popisuje, ze ji v zacatcich vyznamné pomohla kamaradka, nabizela
ji také docCasné bydleni, to mél zafidit soucasny partner, ale nezatidil. Po propusténi
z porodnice tak neméla kam jit, proto vyuzila moznost docasného azylového bydleni,

aby ji neodebrali dité, to nechtéla dopustit.

Status praesens:_R4 je v AD poprvé, je tu aktudlné¢ 3 tydny i s novorozenym synem.
Chybi ji syn, kterého 5 let nevidéla. S vybavenim v AD je velmi spokojend, citi se
bezpetné a komfortné¢ vzhledem k situaci. Pfekazky v zacatcich Zzadné neuvadi, byla ji
poskytnuta vybava na miminko vcetné kocarku, materidlni a potravinova pomoc. M¢la
nabidnutou pomoc od kamaradky, aby mohla opustit AD dfive, ale ta se bohuzel st€¢huje.
S klientkami v AD se vibec nebavi, takZe zadné konflikty s nimi neudava. Popisuje
v zacatcich divné pocity, Ze v AD nikoho neznala, nové prostiedi, v§e nové. Zabydleni ji
nejvice usnadnila se ochota socialnich pracovnikt, ktefi poradili se v§im, co potfebovala
veédét. Potfebovala rovnéz pomoc s péci o novorozeng. Vadi ji situace, ve které se ocitla,
ale véfi, ze si jeji starSi syn k ni najde cestu sam. Obavy mé z budoucnosti, kdy si neni

jista, kam se podéje a jakym smérem se jeji Zivot bude ubirat dal.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: R4 v zacatcich Zadné prekazky neuvadi.
Se v§im ji pomohli pracovnici azylového domu. R4 uvadi, ze vedouci AD kni byla
velice mild a vstticnd od zacatku pobytu.

R4 byla ujisténd, ze se na né¢ muize obratit kdykoliv bude potiebovat, v pfipadé otazek
ohledné¢ miminka, potravinové a materialni pomoci jako jsou pleny a potieby pro dit¢.
Byla informovana o okamzité finan¢ni pomoci a moznosti vyftizeni pottebnych socialnich
davek, na které ma v této situaci narok. V AD ji nechybi viibec nic, tvrdi ze se jesté potad
. zabydluje“, jenom popisuje, ze ji chybi pfitel, ktery se mél pfijit podivat na dité a zatim

nepfisel.
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Je ji lito, ze nad miru uziva alkohol, nedrzi svoje sliby, a i kdyz je nespolehlivy, porad

ho ma rada, a chtéla by s nim v budoucnu bydlet ve spole¢né¢ domécnosti.

Socialni diagnéza: R4 je velmi fragilni osoba, je uzaviena do sebe, komunikuje malo, jeji
odpovédi byly kratké a struéné, komunikovala se mnou velmi opatrné, podle mého nazoru
ne ze by nechtéla, ale styd¢la se mluvit o situaci ve které se ocitla. R4 neni velmi pribojny
planuje vlastni bydleni a rdda by ziskala svého syna zpét do své péce. Chtéla by
bydlet s pfitelem, a 1 kdyz je to jeji pfani, ja osobné si myslim, ze se vzhledem k

okolnostem do AD dostane znovu.

7.5. KAZUISTIKA RESPONDENTKA a RESPONDENT C. 5 (R5Z) A (R5M)

Anamnéza R5: R5Z, ve véku 31 let, ma ukonlené stiedoskolské vzd&lani, obor sluzeb
vareni, Siti, aranzérstvi, pracovala v supermarketu. R5SM, ve véku 32 let, vzdélani stiedni
odborné ucilisté, obor automechanik, pracoval v diln¢, zhoubné onemocnéni mu
znemoznilo déale pracovat. Maji dvé déti ve véku 7 let a 2 a ptl roku, tfeti na ceste. Mladsi
syn je nemocny, ma vrozenou vyvojovou vadu, kvili které R5Z musi pravidelng
navstévovat fakultni nemocnici, co je ¢asové a financné naro¢né. Bydleli v pronajatém
byté, ale kvuli rapidnimu nartistu cen energii se jim podnijem prodrazil témét dvakrat, a
tak byli nuceni z bytu odejit. To byl divod, pro¢ se ocitli v AD. Chvili bydleli u matky
R5Z, ale nebylo to dlouhodob& mozné, a tak na pieklenuti slozité doby vyhledali AD
ve StiedoCeském kraji. Ted’ jsou v AD po druhé, ale z divodu poruSeni pravidel AD
musi predcasné azylové bydleni opustit. Finanéné jsou na tom ted velmi Spatné,

nejsou momentalné schopni zajistit si ani finanéné udrzet vlastni bydleni.

Status praesens: Aktualné klienti spolu s détmi R5Z a R5SM bydli v AD po druhé, ted’
po 11 meésicich jim ptedCasné pobyt v AD konc¢i, kvali poruseni pravidel (klientka
otéhotnéla). Hledala si brigddné praci, ale jeji aktudlni stav ji to znemoZznil. Obvolavaji AD
po celé CR, ale kapacita je viude naplnéna a ¢ekaci doba je dlouha, jesté netusi, jak bude
jejich situace v blizké budoucnosti vypadat. Vybaveni bytu podle slov obou klienti je krasné
zafizen€, maly zadrhel vidi v potravinové a materialni pomoci, mysli, Ze by mohla byt lepsi.
Byli nuceni napsat rodi¢tim o materialni pomoc. Klientiim R5Z a R5M vadi &asté kontroly
bytu 3x tydné€, povazuji to za naruSovani soukromi. Pochvaluji si tiché prostfedi a pekné

vybaveni celého AD, zahradku a okoli.
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Nejvétsi problém aktudln€ vidi v nalezeni ndhradniho bydleni v jiném AD, kdy viibec netusi,
jestli se misto nékde uvolni. Oba dva klienti se obavaji, co se bude dit dale a co je v budoucnu
¢eka. Obavy jsou spojené s nckolika faktory. Je to vzdalenost bydleni od fakultni
nemocnice, kam musi dochazet ke kontrolam a 1é¢bé s mladSim synem, dale zhorSovani
zdravotniho stavu klienta R5M vzhledem ke zhoubné nemoci, nalezeni vhodné Skoly a

Skolky pro déti a dalsi dité na cest¢ a s tim spojené neptiznivé vyhlidky do budoucna.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: Piekazky, které klienti R5Z a R5M
popisuji byly v zacatcich konflikty s jinymi klientkami v AD pfi spoleCnych aktivitach,
jako bylo vareni, nebo aktivity déti v herné. Problém s nedostatkem potravin a materialni
pomoci hlavné plen v zacatcich, nez jim nebyla poskytnuta pomoc ze strany rodici.
Délku adaptaéniho procesu udéavaji asi 4 tydny, nez si cela rodina zvykla na nova
pravidla a povinnosti v AD. Chybi jim umisténi AD blize k centru mésta. Jinak se v§im

ostatnim jsou spokojeni.

Socilni diagnéza: oba klienti R5Z i RSM jsou lépe vybaveni po strance vzdélani, jsou
rozumni, inteligentni, a mnohem vic priibojni. SnaZi se osamostatnit a dosahnout cile
za kazdou cenu spolu s pomoci nabizenou od rodici R5Z.

Vsemi silami se snazi o vlastni bydleni a moznost zit spolu jako uspofadand rodina i
navzdory zékefné¢ nemoci. Chovéni neni Uplné vzorné, ale podle mého nézoru
nevyhledavaji cilené konflikty, jen se velmi u¢inné dokazou branit, hlavné R5Z. Planuji se
v co nejkratsi dobé dostat z této socialni a finan¢né deficitni situace a do budoucna planuji

nezavislost od socidlniho systému formou azylového bydleni.

7. 6. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 6 (R6)

Anamnéza R6: (Zena) ve véku 24 let, vyuCena v oboru kuchat ¢iSnik, ve svém volném
Case zvladla absolvovat kurz baristky. Ve volném Case piSe, maluje a vzdélava se, chtéla
by zkusit kariéru jako copywriter. Zatim nebyla nezaméstnanad. Ma 4 déti ve v€ku 6 let,
4 roky, 3 roky a 4 mésice. Je na rodicovské dovolené, hned jak to bude mozné, by chtéla
nastoupit do zaméstnani. Bydlela s pfitelem a détmi v pronajatém byté v rodinném domé,
pronajem méli bez fadné smlouvy. Ptitel pfiSel o praci, neméli  dost finan¢nich prostiedkil
na najem, tak museli byt opustit a R6 tak byla nucena vyhledat azylové bydleni spolu

s détmi. V AD je aktudlné po Ctvrté.
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Status praesens: R6 je aktuadlné v AD 2 tydny. Je to jeji Ctvrty azylovy typ bydleni. Je
velmi spokojend s vybavenim bytu, podle jejich slov je v byté vSe, co potiebuji, aby
prezili. Vybaveni bytu je dostacujici, ale vzhledem k poctu déti, by se ji hodila
televize, jak R6 popisuje v rozhovoru, 1 kdyz si je védoma toho, Ze déti ma zabavit ona
jako rodi¢. Je ale vdéfna za détskou hernu v AD, kam s détmi pravidelné chodi.
S rezimem a pravidly v AD nemda zadny problém. Piedpokladd, ze v AD zlstane asi tfi
¢tvrté roku. Popisuje, Ze si pritel naSel zaméstnani a snazi se naSetfit na kauci za pronajem
bytu. R6 popisuje, ze ji v AD chybi velka postel, kam by se vesla spolu s détmi. Citi
se v AD skoro jako doma, je to diky milym a ochotnym socialnim pracovnicim, jak K6 li¢i
v rozhovoru. Popisuje socialni pracovniky jako velice vstficné, ochotné, a je to v tomto AD
mnohem lepsi nez jinde. Pti dotazu, jak dlouho ji trvalo zabydlet se, odpovida tak 3 dny, a
1 kdyz je v AD velmi kratkou dobu, necelé 2 tydny, nemd pocit ciziho prostfedi, co mlze
pekné prostiedi, krasny plné vybaveny byt se socidlnim zafizenim, uvitala by détsky
nabytek, ale neni to prioritou. Navstévy v AD nemiva. Rodinu sama nemd, kromé

svych déti. Problémy s jinymi klientkami neuvadi.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: R6 popisuje, ze v zacatcich nezaznamenala
zadné prekazky, které by ji branily v efektivni a rychlé adaptaci na nové prostiedi. Jeding,
na co si postézovala, je vzdalenost do centra, ze je vSechno strasn¢ daleko. Podle slov R6
ji nejvice na zacatku pomohla vedouci AD, ale taky socidlni pracovnice, které ji
ubezpecily, ze se na n¢ muze kdykoliv obratit, pokud bude potifebovat. V AD se citi
bezpecné, strach uvadi pouze ve spojitosti s budoucnosti, kdy si neni jista, jak dlouho
bude potieba Setfit na kauci za podndjem bytu a jestli se ji skutecné jesté tento rok povede

ptestéhovat do bytu i s pfitelem a détmi a nebude muset hledat volné misto v jiném AD.

Socialni diagnéza: R6 je sice velmi mlada, ale ptsobi jako zodpovédna osoba a vzorna
matka, ktera nadevSe miluje svoje déti, které vypadaji velmi spokojené a pii rozhovoru
s R6 v herné pusobily jeji déti vesele, byly spolecenské, komunikativni, usmévavé a
spokojené. R6 ma snahu posunout svllj zivot jinym smérem a dostat se z finan¢nich
problémti i navzdory situaci, ve které se nachazi. Jako klientka azylového bydleni se R6
chova vzornég, je zodpovédna, kreativni a ma snahu na sob¢ dal pracovat, aby v budoucnu
byla schopnd se o své déti postarat. Planuje v blizké budoucnosti vlastni bydleni
v pronajatém byté a je odhodland toho dosédhnout spolu s podporou pfitele a za pomoci

socialni pracovnice, ktera s R6 vytizuje ptispévek na kauci na nové bydleni.
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7.7. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 7 (R7)

Anamnéza R7: (zena) ve véku 34 let, se zdkladnim vzdélanim, pracovala pouze brigadné
jako pomocna sila. Ma 4 déti ve veéku 15 let, 12 let, 9let a 5 let. Moznost azylového bydleni
vyuzila dvakrat. O pfedchozim bydleni pfed AD nechtéla mluvit. Popisuje pouze finan¢ni

tisen, ktera je divodem proc¢ se spolu se ctyfmi détmi ocitla v AD.

Status praesens: Aktudlné¢ je R7 v AD po druhé. V predchozim zafizeni byla pouze
s détmi, ted’ je v AD spfitelem a C¢tyfmi détmi celkem 4 mésice. Popisuje velkou
spokojenost s velikosti azylového bytu a jeho vybavenim, kde ji viibec nic nechybi.

Je nadSend ztoho, ze byty jsou samostatné a nemaji spolecné socialni zafizeni jako
v jinych AD. Povzdechla si, Ze ji viilbec nic nechybi, jen je velkd Skoda, Ze nemuize mit
takovy krasny 3pokojovy byt za ty penize na del$i dobu nez rok. M4 pocit svého soukromi
a ani kontroly bytu ji nijak nevadi, dle jejich slov se pravidla prost¢ musi dodrzovat.
Oceiuje klidné a pekné prostifedi AD a lokalitu na okraji mésta, kde je omezeny provoz a
minimélni hlu¢nost. Vadi ji jen st€éhovani zmista na misto, bere ohledy hlavné na
déti, které navstévuji Skolu a skolku, ale véfi, Ze se tato situace brzy zméni. S nikym v AD
zadné konflikty nemd. V AD ji nikdo nenavStévuje a ani nechce, aby nc¢kdo vibec
chodil. S dodrzovanim pravidel zadny problém neuvadi a citi se bezpecné¢ diky
kamerovému systému a zamykdni budovy po desaté hodin¢ vecer. DEti zménu zvladaji
vstavani jim nevadi. Nejmladsi dcera R7 nastupuje teprve do Skolky a klientka R7 véfi,

ze si pak bude moci najit préci, aby ptispcla ke spolenému rodinnému rozpoctu.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: R7 popisuje v zacatcich problém s klidnym
spankem tak, jak to byva v novém prostiedi na nové posteli. Zadné dalsi prekazky, které
by ji branili v rychlém pfizplsobeni se na nové prostfedi nepozorovala. Nejvice ocenuje
pomoc vedouci AD, kterd ji na zacatku vstficné pfijala, ochotu a otevienost socialnich
pracovnikd, ktefi byli na zacatku velkou oporou. Chybi ji vlastni bydleni, a je ji lito, Ze

tak krasné bydleni, které ma ted’ zde v AD, je pouze na rok.

Socialni diagndéza: Respondentka R7 se jevi jako zodpovédna a milad osoba, kterd se snazi
ze vSech sil spolu s pfitelem, zajistit pro celou rodinu vlastni bydleni, kde budou mit déti

klid a nebudou muset jiz vic-krat absolvovat st€hovani, nebo daleko dojizdét do Skoly.
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Chova se jako vzorna klientka, nevyhledava konflikty, dodrzuje pravidla a bez problému
plni vytycené cile, které si dali spolu se socidlni pracovnici do individudlniho planu. Jeji

snaha je zjevna, a mluvi odhodlan€ o svych planech do budoucna.

7. 8. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 8 (R8)

Anamnéza R8: (Zena) ve véku 31 let, vyuCend v oboru ubytovaci a stravovaci sluzby,
po ukonceni studia pracovala na rtznych pozicich, vyjmenovala mi pracovni misto ve
skladé¢ s hrackami, nebo na benzinové pump¢ jako obsluha. Mezi tim byla stifidavé
na rodi¢ovské dovolené. R8 ma 6 déti ve véku 15 let, 12 let, 8 let, 5 let, 2,5 roku a 5
mesiclt. V azylovych domech byla jiz dva-krat. Bydlela nejprve v druzstevnim byté, ktery
nezvladdla se Sesti détmi platit, tak si nasledné naSla podnajem v malém nebytovém
prostoru v suterénu bez socidlniho zafizeni, které bylo venku asi 15 metri vzdalené. Pak
ani to nebyla schopna celé zaplatit sama a dostala se tak do finan¢ni tisné¢ a
byla nucend vyhledat pomoc azylového bydleni pro sebe a svych 6 déti. Béhem
pobytu v prvnim AD si dodélavala studium v oboru cukréika. Partnera nezmitiuje, o déti se

stara sama.

Status praesens: Aktualn¢ klientka R8 s détmi bydli v AD 3 mésice. U sebe ma pouze 4
mladsi déti, 2 star$i jsou u jeji matky. Je to jeji druhy pobyt v azylovém bydleni. Chybi ji
moznost se dale vzdélavat, byl by to dle slov R8 dobie vyuzity cas. Vybaveni
bytu popisuje jako vyhovujici. Chybi ji déti, které nema u sebe. Vadi ji, Ze po desaté hodine
vecer se hlavni vchod AD zamyka a nemuze jit ven koufit, piipada ji to jako omezovani,
1 kdyZ si je védoma, Ze uzamceni budovy je z diivodu jejich bezpecnosti. Libi se ji jak
je vSude cisto, okoli AD je klidné, vecer ticho, byla velmi mile piekvapend, kdyz
nastoupila pravé zde. Na dotaz, jak se citila v prvnich dnech v AD, mi R8 fekla, ze
se citila jako cizi, takze to bylo pro ni na zacatku tézké, ale béhem 14 dnu se jiz citila
uplné v pohodé¢, déti se zadaptovaly mnohem rychleji, uvadi, ze to bylo diky vstficnosti a
ochoté socidlnich pracovnikl. Také si postézovala, Ze ji na zacatku v byt€ chybéla
rychlovarné konvice, ale jednu ji vénovala klientka, ktera z AD odchézela. V AD se ted’ citi
bezpecné a také popisuje dostatek soukromi. Rada by pracovala alespon brigadné, ale

nejmladsi dit€ ma pouze 5 mésicu, tak to prozatim nejde.
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Socialni pracovnici byla informovéna o moznosti vyfizeni kauce na vlastni bydleni pies
organizaci, tak véfi, Ze se to povede i v jejim ptipadé. Uvitala by néjaké herni prvky na

zahradce pro déti, alespon piskoviste, nebo skluzavku, je to tam takové smutné a prazdné.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: R8 mi sdé€luje, ze na zacatku pobytu ji
nejvice pomohla socialni pracovnice. Jeji odpovéd je kratka a strucnd, vic tu odpoved
nekomentuje.

Dale klientka popisuje, Ze nejvice ji usnadnili zabydlet se socidlni asistentky, které byly
velmi vstiicné a milé a necitila se tak odstréena. Vadi ji jen, Ze nema u sebe vSech 6 déti,

jinak by byla dokonale spokojena.

Socialni diagnoza: Respondentka R8 je houZevnatd, a odhodland zménit svoji situaci, ale
dle mého nézoru taky trochu nezodpovédnd vzhledem k finanéni ndro€nosti postarat se
primétené o Sest déti. Jeji financni situace neni vyhovujici, pro dlouhodobé udrzeni alespoii
pramérného standardu péce o vSech 6 déti, pokud je bez partnera a celé rodina je aktualné
odkazana na rodicovsky pfispévek a socialni davky.

Popisuje touhu najit si vlastni bydleni, a véfim, ze jeji pfani splni. Podle v§eho vypada jako
vzorna a bezproblémova klientka v AD. Planuje vlastni bydleni a do budoucna véfi, ze
s moznosti finanéniho pfilepSeni cestou brigddniho zaméstnani bude schopna celou rodinu

uzivit sama.

7.9. KAZUISTIKA RESPONDENTKA C. 9 (R9)

Anamnéza R9: (Zena), ve véku 29 let, vyuCena jako kadeinice, od ukonceni Skoly
nepracovala. Ma 6 déti ve véku 9 let, 8 let, 6 let, 4 roky, 3 roky a 2 mésice. Ctyfi starsi déti
jsou v détském domové, u sebe ma pouze dv€ mladsi. Ubytovana byla v azylovém bydleni
tfi-krat. S pfitelem a détmi diive bydleli v pronajatém byté, ale z divodu neschopnosti
platit ndjem byli nuceni pronijem opustit a pil roku byli takika na ulici, prespavali
v penzionech a ubytovndch, nez se neuvolnilo misto v AD. Vzhledem k poctu déti a
minimalnimu pfijmu z rodi¢ovského ptispévku a socidlnich davek, kdy pfitel néjakou dobu
nedostal mzdu a R9 méla opozdéné vyplaty rodi€ovského prispévku se z diivodu finan¢niho

deficitu ocitli v AD, protoZe nebyli schopni zaplatit véas najem.
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Status praesens: Aktudln¢ R9 bydli v AD 3 mésice spolu s pfitelem a dvéma détmi. Je to
jeji tfeti pobyt v AD. Rezim a pravidla v AD ji nevadi. Vybaveni bytu je pro ni az
nadstandardni, tikd, ze je nadherny, Cisty, pékné¢ piizplsobeny a ze ma kazdy svoje
soukromi, takze tento AD je podle jejich slov perfektni. Respondentce R9 chybi déti, které
nemtiize mit u sebe, vodi si je do azylového domu na navstévy z détského domova, aby
mohli byt vSichni spolu. Uvitala by malé détské htisté na zahradce, aby se déti mohly hrat
venku, ne jenom v herné¢ uvnitf. R9 se citi v AD bezpecné, kdyz ma u sebe pritele.
Popisuje, Ze mé dostatek soukromi, kdyz jsou byty samostatné¢ jednotky s vlastnim
socialnim zafizenim. V byt€ ji nic nechybi, piekvapilo ji, jak je AD krasné Cisty, vybaveny
a na klidném misté. Konflikty s jinymi klientkami nechce popisovat, méla néjaké neshody,
a tak se rad¢ji ostatnim klientkdm vyhybé a na spolecné aktivity nechodi. Zmifnuje obavy
spojené s budoucnosti, jestli se jim podafi najit vlastni vétsi byt, aby byl dostacujici pro

osmi-¢lennou rodinu.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: Na zacatku pobytu jako prekazky popisuje
prave neshody s jinymi klientkami, ale uvadi, ze vétSinu Casu je mimo AD bud’ na tGfadech,
anebo navstévuje déti v détském domové. Nejvice ji vadi skutecnost, ze si nemohla vSechny
déti vzit s sebou do AD, protoze byt v azylovém bydleni neni tak velky, aby se tam veslo
osm ¢lent rodiny. Pii piijeti do AD klientka R9 uvadi, Ze se zabydlela okamzité, a pode
jejich slov to trvalo asi tyden. Stavajici AD popisuje jako nejhez¢i misto, kde prozatim
bydlela. Nejvice ji v zac¢atcich pomohla socidlni pracovnice, kterd ji se v§im seznamila a

podle jejich slov je iiZasna.

Socidlni diagnéza: Respondentka R9 je mladd matka Sesti déti, kterd se snazi, aby celd
rodina mohla bydlet spolu. Vzhledem k aktudlni finan¢ni situaci to bude problematické.
Nejevi se jako konfliktni osoba, 1 kdyZ néjakymi neshodami si jiz za tu kratkou dobu v AD
prosla, a tak se radé€ji strani jinych klientek a vyhyba se dalSimu potenciondlnimu problému
v AD. Chova se vzorng, dodrzuje pravidla a tidi se radami socialnich pracovnikl
k zajisténi potiebnych naleZitosti k ziskdni finan¢ni svobody. Planuje vlastni bydleni a

s pomoci finan¢niho ptispévku na kauci by se to v blizké budoucnosti mohlo podafit.
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7.10. KAZUISTIKA RESPONDENTKA €. 10 (R10)

Anamnéza R10: (Zena) ve véku 26 let, se zdkladnim vzdélanim, bydli v AD poprvé. Ma
Ctyfi déti ve veéku 4 roky, dvojcata ve véku 2,5 roku, a osmi-mésicni dceru. Pracovala
pouze brigadné, trvale zaméstnana nikdy nebyla. R10 byla dlouho fyzicky a psychicky
tyrand ptitelem, se kterym zila ve spole¢né domécnosti. Povedlo se ji utéct od n¢j, jednu
noc stravila na ulici a pak ji na 14 dni pfichylila kamarddka, nez se ji povedlo
dostat misto v AD. K rodiné se nemohla nastéhovat, jeji otec bydli v malém byt¢, je na
invalidnim voziku a 1€¢i se s nddorovym onemocnénim a piitomnost ¢tyt déti byl byla pro
néj vysilujici. Diky kamaradce pies socialni sit¢ dostala od ochotnych matek obleCeni a
materialni pomoc pro déti, protoze neméla viibec nic, jen to, co meli s détmi na sob¢. Rada

Sije, chtéla by se tim v budoucnu Zivit.

Status praesens: Aktuiln¢ je R10 v AD 14 dni se vSemi ¢tyfmi détmi. Je to jeji prvni
pobyt v této socidlni sluzbé. Chybi ji lepsi potravinova pomoc. Rezim a povinnosti v AD
dle slov R10 neni tak hrozny. Aktudlng je pro ni se ctyfmi détmi naro¢né vytizovat veskeré
osobni doklady, o které¢ pfisli z divodu nehody, kterou R10 popisuje, Ze ji shofelo auto a
pfisla o vSechny svoje doklady i1 doklady déti a pfitel ji nedovolil, aby si je znovu vyfidila.
Vadi ji zdkaz navstév na pokojich. Vybaveni bytu je dostacujici, vadi ji vrzani
dveri, které je slySet od sousedii. Strach nemad, citi se bezpecné diky kontinudlnimu
kamerovému monitorovani a zamykani hlavniho vchodu, ma pocit soukromi a pohodli.

Ma strach, Ze by ji pfitel mohl najit a ublizit ji. Déti byly hodné vystrasené a placlive,
kdyz ptitel utocil na R10, ted’ v AD se upokojily, a podle jejich chovani v détské herné je
vidét, Ze jsou to veselé, milé a komunikativni déti, které se citi bezpecné a spokojené, 1
kdyZz tam bydli kratkou dobu, zda se, Ze uZz zapomnély na vSechna piikofi, ktera
zazily. Planuje do budoucna bydleni s kamaradem, kterého ma ve mésté a zna ho uz

dlouho, aby si rozd¢lili platbu za najem a spolecné situaci zvladli.

Analyza problému spojena s adaptaci v AD: Na zacatku pobytu uvadi prekazky spojené
s adaptaci tykajici se lepSiho vybaveni pro déti. Podle jejich slov na zahrad¢ chybi
alespon piskovisté a houpacka nebo skluzavka, je to tam takové prazdné a smutné, uvadi
klientka R10. Jediné, co ji vadi, Ze si nemiize pfivést navstévu a dat si na pokoji spolecné
kavu, nebo ¢aj. A vypravi také, ze jediné, co ji z vybaveni bytu chybi, je rychlovarna
konvice, kterd na pokoji nebyla a jes$t€¢ neni. Na vlastni zatim nemd dost financi,

to ji komplikuje ptipravu kojeneckého mléka a jidla pro déti.
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Na dotaz, jak dlouho trvalo zabydleni v AD, mi R10 odpovédéla, ze to byla docela rychlé,
protoze ji v zacatku velmi pomohla kamaradka. A diky pomoci matek ze socidlnich
siti, dostala veSkeré potiebné vybaveni pro dit€¢ i pro sebe, takze ji nakonec nechybélo
vubec nic. Respondentka nezminiuje v odpovédi na zadnou z otdzek profesiondlni péci
socialnich pracovnikl, dedukuji, ze to muze byt spojené s kratkou dobou pobytu
v AD a s pretrvavajicim psychickym stavem spojenym s traumatizujicimi zkuSenostmi

z blizké minulosti a stavem po porodu.

Socialni diagnéza: R10 se jevi jako nespokojena, coz je ptfirozené vzhledem k tomu, ¢im
si ve vztahu prosla, ale je zodpovédnd matka a vzorné se o déti stara, pomalu si zacina
uvédomovat, ze nemusi bydlet s agresorem a dokaze se postavit na vlastni nohy i sama a
Ze existuje pomoc, ktera ji usnadni Zivot a pomize v piipadé, kdyz potiebuje. V jejim
pfipad€ je na misté navstéva psychologické poradny, ale i poradna détského psychologa
pro déti. Je snaziva a véfi, ze se ze svych problému dostane, a bude schopna zacit od znova
v klidném prostiedi, ¢i uz ve spolubydleni s kamaradem, nebo sama v pronajatém byté
s détmi. Planuje se Casem vénovat §iti na stroji, to by ji mohlo pomoct pracovat z domova a

byt schopna finan¢né se osamostatnit a plnohodnotné a bez problémi se postarat o déti.

V kapitole 8 jsem sepsala kazuistiky deseti klientek, které¢ v dobé mého vyzkumného
Setfeni pobyvaly v azylovém domé. Kazda kazuistika je rozdélené do Etyt Casti — Anamnéza,
Status praesens, Analyza problému spojena s adaptaci v AD a Socidlni diagnoza. V kazdé
ze Ctyf Casti jsem systematicky popsala informace, které¢ konkrétné definuji jednotlivé
¢asti kazuistik. Anamnéza popisuje udaje z minulosti klientky, status praesens definuje
soucasny stav klientky, v analyze problému spojené¢ho s adaptaci v AD se zaméfuji na
prekazky spojené s adaptaci, prib¢h adaptacniho procesu a péfi zaméstnanci AD a
v socialni diagndze se zamétuji na identifikaci socialniho problému a pfi¢in vzniku v ramci

socialni péce v AD.

8. ZHODNOCENI VYSLEDKU VYZKUMNEHO SETRENI

V této kapitole shrnuji a sumarizuji ziskané vysledky vyzkumného Setfeni
s respondentkami azylového domu. Uvadim zde poznatky, které jsem ziskala z jejich
vypoveédi a sepsala je do deseti kazuistik. Z divod ochrany osobnich udaji jsem zamérné

nékteré konkrétni nazvy organizaci, nebo jména zminéna respondentkami pozménila.
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Mohlo by byt ziejmé o kom, nebo o ¢em dany text pojednava. Zjisténi, ke kterym jsem
dospé€la, popisuji formou kratkych shrnuti odpovidajicich na vyzkumné a dil¢i vyzkumné

otazky.

Tabulka 1 — Zékladni informace o respondentkach (dale jen R)

Respondentky | Veék Vzdélani Zaméstnani Pocet déti Vek déti
R1 58 zakladni nezaméstnana 3 5,7,11
R2 30 zakladni nezamestnana 3+ 3,8,11
gravidita
R3 38 zakladni + nezaméstnana 3 6,9, 17
rekvalifikaéni
kurz
R4 31 zakladni MD 2 Novorozené, 7
R5Z+M | 32431 | stfedoskolské MD 2+ 2,5 roku, 7
+ vyuceni + neschopnost gravidita
automechani
k
R6 24 vyucena MD 4 4m.,3,4,6
R7 34 zakladni nezamgéstnana 4 5,9,12, 15
R8 31 vyucena MD 6 5 m., 2,5 roku,
5,8,12, 15
R9 29 vyucena MD 6 2m.,3,4,6,8,
9
R10 26 zakladni RD 4 8 m., dvojcata
2,5 roku, 4

Zdroj: vlastni vyzkum
V tabulce 1 uvadim zakladni informace o respondentkach, zde mé zajimaly udaje

jako je jejich vek, dosazené vzdélani, zaméstnani aktualni neboli zdroj aktualniho pfijmu,

vek déti a pocet déti celkem.
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Tabulka 2 — Zékladni informace o respondentkéch (déle jen R)

Pocet Pobyt déti | Bydleni pied Pocet Délka
Respondentky | détiu mimo AD AD pobyti v aktualni
sebe v AD pobyt v AD
AD
R1 2 1 (Klokanek) | maringotka ZK 1 8 mésicl
R2 3 0 méstsky byt 8 6 mésicu
R3 3 0 pronajem 2 14 dni
v RD
R4 1 1 (u otce) pronajaty byt 1 14 dni
R5 Z+M 2 0 pronajaty byt 2 11 mésicii
R6 4 0 prondjem 4 10 dni
v RD
R7 4 0 pronajaty byt 2 4 mésice
R8 4 2 (umatky) | pronajaty byt 2 3 mésice
R9 2 4 (DD) 6 mésici ulice 3 3 mésice
R10 4 0 pronajaty byt 1 14 dni

Zdroj: vlastni vyzkum

V tabulce 2 uvadim pokracovani shrnuti zdkladnich informaci, jako je pocet déti,
kter¢ ma klientka v azylovém domé u sebe, dale pocet déti které se nachazeji v jiném
zatizeni, kde klientka s détmi bydlela pfed nastupem do AD, pocet pobyti v AD celkem a
casovy usek, jak dlouho aktualné bydli v AD.

8. 1. VYSLEDKY HLAVNI VYZKUMNE OTAZKY

Na zaklad¢ zpracovani a vyhodnoceni rozhovorii respondentek jsem rozdélila
faktory usnadnujici adaptaci do tii kategorii (potieb, prostiedi a péce), které blize
specifikuji v teoretické casti pisemné prace v podkapitole 5.3.2. Informantky oznacuji
faktory usnadnujici adaptaci v mnohych pfipadech identicky, kdy se li§i jen v minimalni
mife, na zakladé odliSného slovniho projevu. V oblasti potieb informantky téméf

jednohlasné uvadeji uspokojeni zakladnich potieb, potieb bezpeci a ochrany.
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Dalsi faktory v této kategorii spojené s hygienou a vybavenim pro dité se 1isi podle
vypovédi jen miniméln€. V oblasti prostiedi informantky jednoznacné€ uvadéji bez vyjimky
dostatek soukromi, tiché, klidné a pfijemné prostiedi a pln¢ vybaveny Cisty byt se soc.
zafizenim. V oblasti péCe se faktory shoduji t¢éméf u vSech informantek v oblasti intenzivni
spoluprace a podpory socidlnich pracovnikii v zacatcich a také materidlni a potravinova
pomoc. Pouze v jednom ptipad¢ doslo ke konfliktni situaci klientky se zaméstnancem a
v jiném piipad¢ informantka popisovala nedostatecnou materialni a potravinovou pomoc.
Kategorie jsem tvofila na zéklad¢ zpracovanych vypovédi informantek a opirala jsem

se o odbornou literaturu, kterou uvadim v teoretické casti diplomové prace.

Tabulka 3 — Faktory usnadnujici adaptaci klientek v AD

Kategorie Faktory usnadiujici adaptaci

uspokojeni zakladnich potieb

potteby bezpeci, ochrany a péce o déti
Potieby moznost dodrzovat hygienu
vybaveni pro dité

tepla voda a vlastni socialni zafizeni

pfijemné a krasné prostiedi
Cistota v AD
Prostredi tiché a klidné prostiedi

dostatek soukromi

vV V. V V V|V V VYV VYV V

Cisty, utulny, vybaveny byt s vlastnim socidlnim

zafizenim

\4

podpora ze strany soc. pracovnikl, vedouci AD
(vstficnost, ochota, opora, individudlni ptistup)
pomoc kamaradky (rodiny, znamych)

Péce materidlni pomoc a vybaveni pro déti
potravinova pomoc

ptatelské chovani jinych klientek AD

vV V V V V

intenzivni spoluprace v zacatcich

Zdroj: vlastni vyzkum
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V tabulce 3 shrnuji na zaklad¢é vypovedi respondentek hlavni faktory usnadiiujici a
urychlujici efektivni adaptaci v AD, které samy respondentky uvedly a popsaly

v rozhovorech. Faktory jsem rozdélila do kategorii potieb, prostiedi a péce.

8.1. 1. SHRNUTI VYSLEDKU HVO

Na zaklad¢ rozhovord s respondentkami jsem jejich vypovédi struéné shrnula a
interpretovala jsem vysledky na hlavni vyzkumni otazku. Nejde o doslovné citace
respondentek, ale o parafrdze shrnujici hlavni faktory usnadnujici a urychlujici efektivni
adaptaci v AD. K témto zavérim jsem dosla na zéklad€ zpracovani kazuistik a vypsala jsem

faktory u kazdé respondentky na podklad¢ jeji vypovéedi.

HVO - Jaké jsou hlavni faktory, které usnadnuji a urychluji adaptacni proces klientek a

Jjejich déti v azylovéem dome?

RESPONDENTKA ¢. 1 — Pro R1 mezi dulezité faktory uspé$né adaptace patii socialni
pracovnice, jako klicova osoba prvniho kontaktu pfi pfijeti do AD. Dalsim dilezitym

faktorem je u této klientky uspokojeni potteby bezpeci, ochrany a péce o déti.

RESPONDENTKA ¢&. 2 — R2 jako pozitivni faktory adaptace povazuje plné vybaveny byt

se sprchou a toaletou, kde ji viibec nic nechybi.

RESPONDENTKA ¢€. 3 — R3 popisuje nejpozitivngjsi faktor Cistotu v AD, soukromi a

vyznamnou pomoc ze strany socialni pracovnice s vytizenim MOP.

RESPONDENTKA ¢. 4 — R4 usnadnilo adaptacni proces zajisténi vybaveni pro dité a
individudlni pfistup socialni pracovnice, ktera se ji vénovala hned od zacatku

od propustén z porodnice. Potad jesté prochazi adaptacnim procesem.

RESPONDENTI ¢&. 5 — Faktory, které respondentim R5Z a R5M usnadnilo zabydlet se,
bylo tiché a klidné prostiedi, pln¢ vybaveny azylovy byt, Cistota prostiedi. Velkym bonus
bylo pro né€ vlastni socidlni zatizeni s koupelnou bez nutnosti délit se s nékym jinym. Podle

slov klientil se na chvilku citili jako doma.

RESPONDENTKA €. 6 — R6 popisuje jako hlavni faktor adaptace v AD pfijemné a krasné
prostiedi, plnohodnotné vybaveny azylovy byt a podporu ze strany socialnich pracovnik,

zejména vedouci AD.
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RESPONDENTKA ¢. 7 - R7 uvadi, Ze nejvice ocenuje individualni piistup vedouci AD,
ochotné a vstficné jednani na zacatku pii ptijeti do AD, ochotu a velkou oporu ze strany

socialnich pracovnikd.

RESPONDENTKA ¢. 8 - R8 si velmi pochvaluje ¢istotu v AD v porovnéni s pfedchozim
azylovym bydlenim, kde byly S$ténice, a spole¢né socidlni zafizeni, hluk, vulgarn¢ se
vyjadiujici klientky a agresivni déti. Je velmi spokojena s plné¢ vybavenym bytem,
oceniuje vstiicnost a ochotu personalu AD a pratelské chovéani jinych klientek AD,

které ji na zacatku podali pomocnou ruku.

RESPONDENTKA ¢. 9 — Mezi faktory usnadiujici adaptaci v zac¢atcich pobytu klientka
R9 popisuje vstiicny pfistup socidlni pracovnice, kterd ochotné s klientkou v zacatcich
intenzivné spolupracovala na zajiSténi potifebnych nalezitosti k vyfizeni finan¢nich
prispévkli. Mohla se na ni spolehnout, ze kdykoliv se na ni miZze obratit
s jakymkoliv dotazem, nebo pozddat o radu, pokud bude cokoliv potiebovat.
Nejpozitivnej$im faktorem je podle K9 Cisty a utulny pln€ vybaveny byt, dostatek soukromi
a tiché klidné prosttedi AD.

RESPONDENTKA ¢. 10 — Na zacatku pobytu R10 vyrazné usnadnila zadaptovat se
pomoc kamaradky, kterd ji zabezpecila kompletni vybavu pro déti, materidlni a

potravinovou pomoc, kdy sama popisuje, ze diky tomu citila jako doma okamzité.
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8.2. VYSLEDKY DILCi VYZKUMNE OTAZKY C. 1

Na zakladé zpracovani vypovédi respondentek jsem zjistila bariéry, které adaptaci
v azylovém dom¢ znesnadiiuji a brani jejimu rychlému a uspéSnému prubéhu. Bariéry jsem
rozdélila do kategorii podle pti¢in vzniku. Zpracovala jsem ziskané vypovéedi do tabulky 4.

Jednotlivé bariéry popisuji blize v teoretické ¢asti praci v podkapitole 5.3.3.

Tabulka 4 — Bariéry pozorované respondentkami béhem adaptace v AD

Pri¢ina Bariéry béhem adaptace v AD

povinnosti a pravidla spojend s pobytem v AD
oznamovaci povinnost odchodi a ptichodii z AD
Prostredi nedostate¢né herni vybaveni pro déti na zahradé
zdkaz navstév v AD

chybéjici vybaveni v byté v AD (televize, détsky nabytek)

YV V V V V V¥V

velka vzdalenost Skoly spojené se v€asnym vstavanim déti

stesk po détech a strach o n¢

velké mnozstvi informaci v prvnich dnech
nekompletni rodina

problém se spankem v novém prostiedi

strach ze ztraty ciziho majetku (klice)

emocionalni stav spojeny s porodem a Sestinedélim
velky stres spojeny s hledanim vlastniho bydleni
Na strané klienta zavislost na pomoci druhého
pocit naruSovani soukromi

nedostatena potravinova a materialni pomoc

nervozita a stres spojeny se zmeénami

YV V.V V V VYV V V V VYV V VY

konfliktni situace sjinymi klientkami pii spole¢nych
aktivitach

» zhorSena adaptabilita na nové prostiedi a zmény

Na strané » bariéra v komunikaci a konflikty se sociadlnimi pracovniky

v

socialniho kontroly ze strany socidlnich pracovnikti

pracovnika » kontrola bytu 3x tydné

Zdroj: vlastni vyzkum
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V tabulce 4 shrnuji bariéry, které jsem zjistila z vyzkumného Setfeni, rozdélila jsem
je do kategorii podle pfi¢iny vzniku a vypsala jsem je jednotlivé podle vypovédi

respondentek do piislusnych kategorii podle pfic¢iny vzniku.

8.2.1. SHRNUTIi DVO 1

Na zaklad¢€ rozhovort s respondentkami jsem jejich vypovédi struéné shrnula a
interpretovala jsem vysledky na dil¢i vyzkumni otdzku ¢. 1. Nejde o doslovné citace
respondentek, ale o parafraze shrnujici bariéry branici rychlé a efektivni adaptaci v AD.
K témto zavérim jsem dosla na zaklad¢ zpracovani kazuistik a vypsala jsem bariéry u kazdé

respondentky na podklad¢ jeji vypovédi.

DVO1 - [. Sjakymi bariérami se klientky spolu s détmi setkdvaji béhem adaptacniho

procesu v azylovéem domeé?

RESPONDENTKA ¢. 1 — Prekazky u R1 na zacatku bylo mnozstvi informaci, které méla
problém zpracovat, povinnosti, se kterymi se béhem poslednich 16 let nesetkala, jako je
dodrzovani predepsanych pravidel, oznamovani odchodi a pfichodi, strach ze ztraty ciziho
majetku, vtomto piipadé klice, nebo zavislost na pomoci pfi neznalosti pouzivani

spottebice.

RESPONDENTKA ¢&. 2 — Bariéry, které popisuje je hlavné kontrola bytu 3x tydné, kdy
ma pocit naruSovani svého soukromi a neciti se jako doma, nedostatecna potravinova a

materialni pomoc, vadi ji kontroly ze strany socialnich pracovnikd.

RESPONDENTKA ¢&. 3 — Prekazky, které popisuje v zacatcich pobytu jsou pouze strach o

déti, které musi cestovat do Skoly do vzdalené lokality a musi velmi brzy vstavat.

RESPONDENTKA ¢. 4 — Nejvétsi piekazkou v zacatcich pobytu je jeji emociondlni stav
spojeny s porodem a strach o syna kterého dlouho nevid€la. Citi se jako matka, kterd

selhala, a tak veSkerou svoji lasku a péc¢i vénuje novorozenému synovi.

RESPONDENTI ¢&. 5 — Respondenti R5Z a R5SM popisuji bariéru na za¢atku zejména v
komunikaci se socidlnimi pracovniky, ktefi je nasmérovali, co vSe je potieba vyftidit
a museli si vSe vyfidit sami. Na ufadech ohledné¢ komunikace a vyfizovani davek
pak oba klienti zddny problém neuvadéji. Popisuji jesté velky stres z toho, jak si najit nové

bydleni, co vlastné fesi upln¢ od néstupu do AD.
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RESPONDENTKA ¢&. 6 — Na zacatku R6 nepopisuje zadné prekazky, které by ji branily
v adaptaci spolu s détmi, jen podotyka, ze by to bylo snazsi s televizi, velkou posteli a
détskym nabytkem. Dale R6 uvadi, ze ji stacily asi 3 dny, nez se seznamila se vSemi pravidly
a povinnostmi a utfidila si mnozstvi informaci, které pti nastupu kazda ptijata zadatelka se
svoji socidlni pracovnici prochazi a na podkladé toho spolu pak sepisuji individualni pldn na

3 mésice s cili, kterych chce respondentka dosdhnout.

RESPONDENTKA ¢. 7 — V zacatcich R7 popisuje pouze problém se spankem v novém

prostiedi, zddné dalsi prekazky neuvadi.

RESPONDENTKA ¢. 8 — Na zacatku pii pfichodu do AD se klientka RS8 citila nesva,
protoze nemd rada zmény a trva ji delsi dobu si n€kde zvyknout. Jako piekdzku povazuje

nekompletni rodinu, kdy nemohla mit u sebe vSech Sest déti.

RESPONDENTKA ¢€. 9 — R9 popisuje jako jednu z prekazek konfliktni situace s jinymi
klientkami pti spole¢nych aktivitdch, kdy doslo k neshodam, ale bliZe to rozvadét nechtéla.
Nejvétsi prekazkou je v jejim piipade fakt, Ze nemiize mit u sebe vSech Sest déti, aby mohli

byt jako kompletni rodina.

RESPONDENTKA ¢. 10 — R10 jako prekazky adaptace uvadi nedostatecné herni vybaveni

pro déti na zahrad¢ a zdkaz navstév, ktery samoziejme respektuje, ale osobné ji to vadi.
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8.3. VYSLEDKY DILCI VYZKUMNE OTAZKY C.2

Na zéklad¢ zpracovani vypovédi respondentek jsem zjistila, jakym zplsobem

probiha adaptacni proces klientek v AD a zpracovala jsem konkrétni vypovédi do tabulky 5.

Adaptacni proces popisuji blize v teoretické ¢asti praci v kapitole 5.3.

Tabulka S5 — Shrnuti prib¢hu adaptacniho procesu u respondentek v AD

Kategorie

Adaptaéni proces

Pribéh adaptace

YV V.V V V V V V V

bezproblémovy prubéh

rychlé zabydleni se v AD

adaptacni proces porad probiha
komplikovanéjsi prib&h

rychly a bezproblémovy pribéh

rychlé pfizptisobeni se novému prostredi
uspésné zadaptovani v kratkém cCase

uspésné dokonceny adaptacni proces
individualni a intenzivni spoluprace se
socialnim pracovnikem k dokonc¢eni adaptace

konfliktni situace se soc. pracovniky

Doba trvani

2 tydny

trvani par dni

delsi doba ptizplisobovani a sZziti s prostiedim
delsi doba — intolerance zmén

bezmadla mésic

3 dny

kratk4 doba adaptace

trvani tyden

14 dni

Prozivani

stereotypni proZivani bez emoci
pocit deficitu socidlni pomoci

uleva a zbaveni se stresu

Obtize

VIV V V|V V V V V V V V V|V

podobné podminky adaptace ve vSech AD

Zdroj: vlastni vyzkum
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V tabulce 5 uvadim shrnuti informaci, kde jsem odpovédi respondentek rozdelila do
kategorii a vypsala jednotlivé odpovédi z vyzkumného Setfeni a zatadila jsem je do

prislusnych oddild.

8.3.1. SHRNUTI DVO 2

Na zaklad€¢ rozhovori s respondentkami jsem jejich vypovédi strucné shrnula a
interpretovala jsem vysledky na dil¢i vyzkumni otdzku €. 2. Nejde o doslovné citace
respondentek, ale o parafraze shrnujici zptisob prubéhu adaptacniho procesu klientek v AD.
K témto zavérim jsem dosSla na zéklad¢ zpracovani kazuistik a vypsala jsem pribéh

adaptacniho procesu u kazdé respondentky na podklad¢ jeji vypovedi.

DVO2 - 2. Jakym zpiisobem probihal adaptacni proces klientky spolu s détmi v azylovém

domeé?

RESPONDENTKA ¢. 1 — Proces adaptace probihal bez problémd, rychlé zabydleni se
v azylovém byté, zlepSeni zivotnich podminek oproti nevybavené maringotce.
Nejvétsim uspokojenim klientky a déti byla tekouci tepld voda, vlastni koupelna a
toaleta, kterd jim pfed tim chybéla, proto nemohli plnohodnotné dodrzovat zakladni
hygienu. Adaptacni proces podle slov klientky probihal asi 2 tydny, protoze se
potiebovala seznamit se vSemi povinnostmi, které je potieba dodrzovat a pomadhala ji

vyrazn€ pomoc socidlni pracovnice, na kterou se mohla kdykoliv obratit.

RESPONDENTKA ¢. 2 — Vzhledem k dlouholetym zkuSenostem s jinymi AD nema pocit,
ze by byly zacatky né€jak problematické. Popisuje velmi podobné podminky pfijeti do AD,
velké mnozstvi informaci, o kterych uz predem vi, rezim a pravidla jsou podle jejich slov
v téchto zafizenich velmi podobné. R2 svoji situaci od zacatku bere tak né&jak

stereotypné, nic a nikdo ji nepomtiZe, aby se dostala ze svych finan¢nich potizi.

RESPONDENTKA ¢. 3 — Adaptacni proces popisuje jako obdobi, kdy si oddychla, ze
maji stfechu nad hlavou, popisuje velké mnozstvi informaci ze strany socialni pracovnice a
nutnost vic-krat si zopakovat postup vyfizovani a opakované navstévy socialni pracovnice,
ktera individualné s R3 intenzivné spolupracuje a snazi se ji nasmérovat k dosazeni cilii které

si vyty¢ila pti zpracovani individualniho planu.
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RESPONDENTKA ¢€. 4 — U respondentky R4 adaptacni proces pofad jesteé probiha,
prochazi si tézkymi zacatky, seznamuje se s novym prostiedim a s persondlem AD.

Za pomoci své socialni pracovnice zjistuje vSe potiebné a uc¢i se z nové situace.

RESPONDENTI ¢&. 5 — U respondenttt R5Z a R5M probihal proces adaptace trochu
komplikované¢ kvili nespokojenosti a deficitu socidlni pomoci a konfliktd v AD.

Proces trval bezmala mésic, nez se situace uklidnila.

RESPONDENTKA ¢&. 6 — Adaptacni proces u R6 probihal velmi rychle a bezproblémove,
mozna diky pfedchozim zkuSenostem a velké spokojenosti pravé v tomto AD, kde ji
témer nic nechybi. Sdéluje, ze ji staily asi 3 dny k tomu, aby se tGspésné zabydlela a

citila se témét jako doma. Ke S§tésti ji chybi jenom pfitel, aby byli jako kompletni rodina.

RESPONDENTKA ¢. 7 — Obdobi adaptace popisuje R7 jako velmi kratkou dobu, nez si
uvédomila, ze mé stiechu nad hlavou a utulné¢ plné¢ vybavené bydleni, vzhledem
k ubytovani v AD po druhé jiz védéla, co ji na zacatku ¢ekd a velmi rychle se ptizptsobila
1 se zbytkem rodiny novému prosttedi azylového bydleni. Popisuje asi tyden, nez si

uvédomila, Ze se citi témef jako doma.

RESPONDENTKA ¢. 8 — Respondentka R8 popisuje delsi dobu, kdy si musela zvyknout
na nov¢ prostiedi, téméf 14 dni, protoze nemd radda zmény a htlife si zvyka na nové lidi a
nové prostiedi. AvSak diky pratelskému personalu, ¢istému a klidnému prostredi azylového

bydleni se ji povedlo Gspésné zadaptovat.

RESPONDENTKA ¢. 9 — Délku adaptac¢niho procesu v AD popisuje sama R9 jako obdobi
trvajici tyden, neZ se seznamila s pravidly, povinnostmi a zjistila vSechny potiebné
informace, které jsou potiebné k dosazeni vytyCenych cili, které spolu s socidlni

pracovnici stanovily.

RESPONDENTKA ¢. 10 — Respondentka R10 popisuje délku adapta¢niho procesu jako
velmi kratkou, diky uspokojeni zakladnich potfeb déti a diky pomoci kamaradky
se zabezpefenim kompletniho materidlniho a potravinového vybaveni v zacatcich, kdy
neméli vibec nic a byli skute¢né odkazani na pomoc od lidi, proto je kamarddce

velmi vdeécéna.
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8. 4. VYHODNOCENI KVALITATIVNIHO VYZKUMU

Hlavnim cilem mého vyzkumného Setfeni v kontextu socidlni prace bylo
ziskat relevantni informace metodou polostrukturovanych rozhovorl s respondentkami
azylového domu a proniknout do problematiky zabyvajici se adaptaci klientek spolu s détmi
a zamerfit se na faktory usnadnujici a urychlujici adaptacni proces a na druhé strané
zjistit prekazky, které efektivni adaptaci klientek brani. Také jsem zjiStovala, jakym
zpisobem adaptaéni proces probihd, jak dlouho trva a v neposledni fad€ jsem se dovédela
davody pobytu v azylovém domé. Primarné jsem se, ale zamétila na hlavni cil mé diplomové

prace popsany vyse.

Hlavni vyzkumnou otdzkou jsem tak snaZzila zjistit hlavni faktory usnadiujici a

urychlujici adaptacni proces klientek a jejich déti v azylovém domé.

Neni vibec ptekvapivé, Ze nejéastéjSimi faktory usnadnujicimi efektivni adaptaci
v oblasti potieb uvedly respondentky — uspokojeni zakladnich potieb.

Dale respondentky uvedly potfebu bezpec¢i a ochrany déti a konkrétni faktory, jako
je dostatecné vybaveni pro déti v azylovém domé, tekouci teplou vodu a vlastni socialni
zafizeni. Pokud bych reflektovala tyto skutecnosti, které respondentky uvedly, vysledné
faktory adaptace jsou spojené s pifedchozim zivotnim stylem respondentek, jelikoz mély
uréity nedostatek v uspokojeni potifeb pifed pobytem v této socidlni sluzbé nebo
v ptedchozich azylovych domech. Pravé ted’ pfi soucasném pobytu jsou tyto potieby
uspokojeny a ony je povazuji za faktory, které jim usnadiiuji Zivot a pomohly jim pfizptisobit

se tak rychleji na nové prostiedi spolu s détmi.

Faktory spojené s prostredim popsaly respondentky jednohlasné jako dostatek
soukromi v samostatnych péknych, ¢istych a pln€ vybavenych bytech s vlastnim socidlnim
zafizenim a pfijemné, Cisté, tiché a klidné prostiedi azylového domu a okoli.

V neposledni fad€ v oblasti péce uvedly respondentky jako faktory usnadiujici
efektivni adaptaci podporu ze strany socidlnich pracovnikl a zejména ze strany vedouci
azylového domu, jejich vstficnost, otevienost a ochotu. Respondentky taky uvedly faktory
jako materialni a potravinovou pomoc, pratelské chovani ze strany jinych ubytovanych
klientek AD, intenzivni pé¢i a individudlni pfistup socidlnich pracovnikd azylového

bydleni, pfedev§im v prvnich dnech po pfijeti do azylového domu.

78



Hlavnimi prekazkami branicimi efektivni adaptaci matek s détmi v azylovém
domé jsem se zaobirala v prvni dil¢i otdzce, kde m¢ zajimalo, jaké konkrétni prekazky

brani efektivni a rychlé adaptaci respondentek v zacatcich béhem adaptacniho procesu.

Priciny piekazek spojené s prostiedim, které jsou zaméfené piimo na azylovy
dim, uvedly respondentky povinnosti a pravidla stanovend v AD, nedostate¢né
uspokojeni potieb déti kvuli chybéjicimu hernimu vybaveni, nadstandardni vybaveni bytu

jako tfeba televizni pfijimac, nebo zadkaz navstév na pokojich ¢i zahradce.

Prekazky vzniklé na strané respondentek jsem identifikovala podle vysledkd
vyzkumu jako stesk, smutek a strach o déti, problém se zpracovanim velkého mnozstvi
informaci v prvnich dnech po pfijeti do azylového domu, velky stres, nervozitu,
nedostateCnou materidlni a potravinovou pomoc, nebo konfliktni situace s jinymi
uzivatelkami socialni sluzby. Piekdzky spojené s péci socidlnich pracovnikli uvedly
zejména Casté kontroly azylovych bytl a s tim spojené narusovani osobniho soukromi a

konfliktni situace a ojedin€le bariéru v komunikaci se socidlnimi pracovniky.

Pribéh adaptacniho procesu jsem popsala ve druhé dil¢i vyzkumné otazce,
kde mé zajimal pribéh adaptace, doba trvani, prozivani ze strany klientek a piipadné
obtize. Ve vysledku byl prubéh adaptaéniho procesu kromé tii respondentek rychly a
bezproblémovy, vjednom piipadé potfdd probihal a ve dvou piipadech mél
komplikovanéj$i pribéh z divodu konfliktni situace se socidlni pracovnici a také
z divodu horsi adaptability respondentky, ktera sama uvedla, Zze se Spatné adaptuje
na jakoukoliv zménu. Dobu trvani adaptace respondentky uvedly v Casovém
rozmezi 3 dnl aZ bezmala mésice v jednom piipadé€. Delsi obdobi bylo variabilni v délce
nékolik dni aZz n€kolik tydnt, trvalo ale méné nez mésic. Respondentky v ramci pocitd
a prozivani uvedly deficit socidlni pomoci nebo naopak ulevu a zbaveni se stresu

po tspésném zadaptovani se na nové prostiedi azylového bydleni.

Na zaklad¢ zpracovanych kazuistik jsem se dovédéla dllezité informace
o respondentkach, zjistila jsem divody uZivani socidlni sluzby a pficiny vzniku
nezadouci problémové zivotni situace v dusledku kterych se ocitly v tomto zafizeni.
Na zéklad¢ jejich zivotnich pfibeéht jsem ziskala ptfedstavu, kdo jsou vlastné uzivatelky

pobytové azylové sluzby, jaké plany a vize maji do budoucna.
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Svéfily se mi se svymi pocity a prozitky a na zakladé jejich upfimnych vypovédi
jsem se dokazala vzit do jejich zivotni situace a bylo zjevné, Ze respondentky jsou
odhodlané svou situaci fesit a snazi se intenzivné spolupracovat se socialni pracovnici na

zménach, které zkvalitni jejich Zivotni situaci.

8.4.1. ZHODNOCENI AKTUALNIHO PRINOSU PRO PRAXI

Vyzkum v azylovém domé ve StfedoCeském kraji mize mit piinos hlavné
pro praxi, jelikoz na =zakladé konkrétnich zjisténi lze cestou péce socidlnich
pracovniki posoudit, jak je mozné zlepSit zplisob adaptace klientek s détmi, usnadnit a
urychlit proces pfizptisobeni se na nové prostiedi na zakladé relevantnich faktorti a
zaméfit se na prekazky, které brani rychlé a efektivni adaptaci nové ptichozich matek
s détmi v tizivé situaci.

Vysledky vyzkumu adaptace klientek by mohly byt pouzité k vypracovani novych
pravidel adapta¢niho procesu a individualniho planu nové ptichozich zadatelek o azylové
bydleni, ptipadné stavajici postupy doplnény a nésledné vyzkousené v praxi pfimo v tomto

konkrétnim azylovém zafizeni ve Stfedoceském kraji. Ale to jsou zatim jen moje hypotézy.

8.4.2. NAVRH A MOZNOSTI ZLEPSENI

Moznosti zlepSeni v oblasti adaptace nové pfichozich matek s détmi v krizové
situaci osobné vidim nejen cestou zpracovani jednodus$si administrativy, kde nebudou
zadatelky zahlcené obrovskym mnozstvim novych informaci, (tyka se to prvotné osob, které
ptichazeji do AD poprvé, protoze zadatelky, které maji za sebou nekolik pobytti v AD, tuto

skute¢nost v takové mife neuvadéji).

Velké mnozstvi formulafi pii pfichodu nové Zadatelky o azylovou socialni sluzbu
jeste prohlubuje stres a nepohodu, ve které se Zadatelka s détmi aktudlné€ nachazi, protoze
administrativa v AD je mnohdy zdlouhava, Ginavna a v nékterych ptipadech zbyte¢na.

Dale ze strany socialnich pracovniki by bylo efektivni zaméfit se na prekazky, které
respondentky uvadéji a v rdmcei redlnych moznosti, pfekazky zredukovat, pokud je to mozné,

nebo je uplné odstranit.
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Vramci efektivnéj§i adaptace na nové prostiedi, by bylo vhodné faktory
usnadnujici adaptaci a bariéry branici efektivni adaptaci zapracovat do individualniho
planu klientky AD jako samostatné kolonky, kde se 1ze na zakladé opakujicich se vypovéedi

zam¢fit na jejich vyteseni, nejlépe tplné odstranéni.

Adaptabilita kazdé z uzivatelek socidlni sluzby je jind a ve vysledku se vSechny
prizpisobi doCasnému zivotu v azylovém domé, jen v rozdiln€¢ dlouhém casovém obdobi.
Podle vypovédi informantek je zjevné, Ze adaptace na nové prostiedi je zavisla ve znacné
mife na spokojenosti déti, a pokud matka z riiznych divodi nema své déti u sebe, neciti se
spokojend a také ji delsi dobu trva, nez pteklene slozité obdobi v zacatcich a adaptacni

proces tak trvd mnohem delsi dobu.

Déale chci uvést intenzivni edukaci uzivatelek socidlni sluzby, kdy je nutné
pochopeni  smyslu této socialni pomoci, stejné dilezité je, aby se snazily pracovat
na zlepSeni své zivotni situace a s pomoci socialnich pracovnikti hledaly vychodisko, které
je bude motivovat ke zméné a snaze osamostatnit se a oprostit se od zavislosti na socidlni
pomoci, aby déti vyrlstaly v rodinném prostiedi, nikoli v socidlnim zafizeni azylového
domu.

V mnohych ptipadech jsem postiehla, ze klientky, které byly v azylovém domé
opakovang, jiz braly pomoc této sluzby spise jako samoziejmost nez doasnou pomoc na
pteklenuti slozitého obdobi. A podle vypovédi bylo jasné, Ze jejich situace je bezvychodna,
Zze nejsou schopné spolu sdétmi opustit azylovy dim z finanénich divodi a
pfed ukoncenim smlouvy na dobu jednoho roku jiz s piedstihem hledaly dal$i volné misto
vjiném socialnim zafizeni kdekoliv v CR, kam se budou moci pfestéhovat, aby

neskoncily bez stiechy nad hlavou.

Bydleni pro tuto cilovou skupinu je velkym problémem v dnesni dobé&, protoze je
enormni narast zadatelek o azylové bydleni a velky nedostatek volnych mist v AD. Jen
malo obci a mést je schopnych finanéné piispét na vystavbu socialnich byt pro matky
s détmi i kdyZ snaha je znacna. Pofad chybi posloupnost v socialnim bydleni v CR a tento
problém aktualn¢ neni feSitelny tak, aby bylo mozné dosahnout zlepSeni bytové
problematiky v socidlni sféfe, 1 kdyz nékteré obce a mésta skutecné velice intenzivné bojuji

za vystavbu socidlnich byti praveé pro matky s détmi z azylovych domd.
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V neposledni tfadé¢ chybi zdravotni a psychologickd péfe pro uzivatelky
socialni pobytové azylové sluzby. Mnohdy si prosly naroénym obdobim, nebo se
staly obétmi fyzického a psychického nasili a psychologicka intervence je dulezitou
soucasti nasledné terapie, coz bohuzel z diavodi nedostatku odbornikli neni mozné.
Stejné tak chybi zdravotni péce v piipadé nemoci pro déti v misté aktudlniho pobytu
v AD. Osobné jsem byla svédkem toho, ze se v pifipad¢ zdravotniho problému u
ditéte (kaSel, teplota, ryma) okamzité volala RZP i kdyz nebyla indikace k této urgentni

zdravotni péci.

Skutecnosti je, ze azylovy dim nema svého lékate (prakticky lékaf, pediatr),
a protoze uzivatelky AD pochazeji z riznych ¢asti CR a nemaji 1ékafe v aktudlnim misté
pobytu a zdivodu naplnénych kapacit se ani zaregistrovat u praktického Iékare,
nebo pediatra nelze. V tomto ptipad¢ je v této oblasti do budoucna velka rezerva k zlepSeni,
protoze si myslim, ze o déti v azylovém domé by mélo byt postardno nejen po socialni
strance, ale téz po té zdravotni. Ptispélo by to ke spokojenosti matek a nasledné k jejich

rychlejsi a efektivnéjsi adaptaci na nové prostiedi AD.
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IV. ZAVER

Ve své diplomové praci jsem se pokusila pfiblizit problematiku azylového bydleni
pro matky s détmi ve StfedoCeském kraji. Snazila jsem se zjistit hlavni faktory Gspésné
adaptace matek s détmi a piekazky, které efektivni adaptaci na nové prostiedi brani.

Okrajové jsem se pokusila priblizit pribéh adaptacniho procesu v zacatcich

po prijeti zadatelek do pobytové socidlni sluzby azylového bydleni.

V teoretické casti se veénuji problematice azylového bydleni a specifikim
spojenym s touto socialni sluzbou. Popisuji konkrétni organizaci azylového bydleni, cilovou
skupinu, specifika prace s uzivatelkami a jejich détmi a definuji adaptacni proces matek
s détmi v azylovém bydleni.

Ve vyzkumné ¢asti prace popisuji realizovany kvalitativni vyzkum, jehoZz cilem bylo
ziskat informace o klientkdch azylového domu zaméfené na faktory uspésné adaptace
a bariéry branici efektivni adaptaci klientek v zafizeni. Vyzkum jsem zpracovala formou
kazuistik, ve kterych jsem popsala ptibéhy respondentek na podkladé ziskanych udaja.

Zameéftila jsem se na problematiku, které jsem se v celé praci zabyvala.

Zajimavym fenoménem v dneSni dobé je fakt, ze klientela socidlnich sluzeb jiz
nejsou jen osoby bez vzdélani a ze socidlné nizSich skupin. Klientela je variabilngjsi,
uzivatelkou socidlni sluzby azylového bydleni se nestavaji jen Zeny a matky z niZsi
ekonomické tridy, ale cilovd skupina azylového bydleni zahrnuje také uZivatelky
vzdélané, pracujici a finanéné€ nezavislé, které se do tizivé situace dostavaji v disledku
péce o déti, protoze jejich financni ptijem rapidné klesne z diivodu vysokych Zzivotnich
naklad®, hlavné v oblasti bydleni spojenych s enormnimi cenami za najem a energie a
nizkym piijmem z ptispévku na péci o déti.

V horsi situaci se jeSte ocitaji Zeny, které¢ s détmi zlstanou Upln€ samy a dostanou
se tak do svizelné situace, a nevédi, jestli maji uhradit mési¢ni pohledavky za bydleni, nebo

nakrmit a oSatit deti.

Azylové bydleni poskytuje uzivatelkdm ubytovani na piechodnou dobu a pomaha
jim zacit nanovo s pomoci erudovanych socidlnich pracovniki cestou profesiondlni
pomoci. Ziskaji na omezenou dobu ,,domov“, pocit bezpe¢i a ochrany, je jim
poskytnuta pomoc s vychovou déti, doporucena dostupna zdravotni péce a v individudlnich

ptipadech i psychologicka intervence.
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Je zjevné, Ze intervence socialni sluzby azylového bydleni pro matky s détmi je
nenahraditelnou soucésti socialniho systému. Je do¢asnym utocistém v krizovych situacich
na omezen¢ dlouhou dobu. Nejvétsim problémem pro tyto matky s détmi je pak dostupnost
vlastniho bydleni, protoze socidlnich byt je mélo a schopnost udrzet si vlastni pronajaty
byt je pro n¢ ve skutecnosti kratkodoba zalezitost, protoze se pro platebni neschopnost
ocitaji v zaCarovaném kruhu a jsou nucené znovu vyhledat socidlni pomoc cestou

doc¢asného azylu, ubytovny nebo nocleharny, v nejhorsim ptipadé skonci na ulici.

Ale podle mého nézoru matky s détmi, které projdou nékolika azylovymi domy, jiz
nemaji takovy problém s adaptaci na nové prostfedi v porovnani s témi, které se dostaly
do azylového domu poprvé. Subjektivné dokazou porovnat aktudlni pobyt v zatizeni jako
lepsi, nebo horsi, nemaji potfebu vlastni nezéavislosti a berou socialni pomoc azylového
bydleni spiSe jako samoziejmost. Podle zjisténi z mého vyzkumného Setfeni se jedna
zejména o zZeny se zakladnim vzdélanim bez pracovnich zkuSenosti a bez motivace se dale
rozvijet, za svou jedinou povinnost povazuji pé¢i o déti a najit volné misto v jiném
azylovém domé na dalsi rok. Je to smutna skutecnost, protoze v tomto ptipad€ nedochazi
k naplnéni poslani azylové pobytové sluzby, ale tyto matky s détmi maji zjevné jiz

vypéestovanou zna¢nou zavislost na socialni pomoci.

Na Uplny zavér chci uvést aktudlni informaci spojenou se socidlnim bydlenim
ve Stfedoceském kraji. Charita ve mésté, pod kterou spadd azylovy diim, o kterém jsem
podrobné&ji psala v teoretické €asti, mé pred sebou velky projekt socidlniho bydleni pro
matky s détmi z azylového domu, které jsou pfipravené na samostatny zivot, ale béZznou

cestou nemaji moZznost vlastni bydleni ziskat.

Planuje se v nasledujicich mésicich realizace projektu socialniho bydleni se Sesti
samostatnymi bytovymi jednotkami v nejmenované ptilehlé obci za pomoci finan¢nich
prostiedki ziskanych z charitativnich sbirek, finan¢nich dart od sponzord, ale i fyzickych
osob a zejména s pomoci dotaéni podpory mésta. Mésto spolu s oblastni profesiondlni
Charitou do budoucna planuje postupné projekt socialniho bydleni rozsitit v okolnich obcich

a také piimo ve meésté. Prozatim, ale chybi dostatek finan¢nich prostiedkti (Charita, 2024).
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