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V 4
UVOD
Osamostatnovani...

Jednim z nejvyraznéjsich rozdilQ, ktery nas lidi odliSuje od nasich
pfibuznych druh( z fiSe zvirat, je délka péce o mladata. Mladata nékterych
druhd nabyvaji autonomie v fadu hodin nebo dn, vyjimecné mésicd,
lidsky mozek plné dozrava kolem 25. roku véku a péce o lidska mladata se
tak pocita na desetileti. Av priibéhu tohoto nesmirné dlouhého pecovani,
trpélivé podpory a zrani probiha sotva postrehnutelny proces nabyvani
samostatnosti. Pokud se krfehky a mnohdy pro vSechny zicastnéné
narocny proces osamostatiovani podafi, neni jeho vysledkem samota,
ale primérena mira svébytnosti, sebeurceni a autonomie v blizkych
vztazich. Kazdy, kdo to zaZil - z jedné nebo z obou stran - vi, jaka je to
drina...

Ated si predstavme, jak naroc¢né to musi byt v situaci, kdy je lidské mladé
zranitelnéjsi nez ostatni...

Samostatny Zivot déti, dospivajicich a mladych dospélych se zdravotnim
znevyhodnénim byl tématem bezmala dvouletého programu nadacniho
fondu Abakus s nazvem Akcelerator osamostatriovani, ktery se pokusil
témto lidem a jejich rodindm usnadnit cestu k osamostatnéni. Pro
rodice déti se zdravotnim znevyhodnénim byva samostatny Zivot jejich
potomka spojen s mnoha otazkami, na které nedostavaji jednoznacné

Uvod

auspokojivé odpovédi. Ve vétsiné pripadd je jejich vyhled do budoucnosti
pochmurny. V Analyze potfeb rodi¢l déti s postizenim nebo chronickym
onemocnénim (Schola empirica 2020) uvedlo 60 % respondentd, Ze se
velmi obavaji chvile, kdy uz o dité nebudou moci pecovat. Jen 23 % si
mysli, Ze péce pravdépodobné skonci tim, Ze ji uZ jejich dité nebude
potrebovat.

Program Akcelerator osamostatfiovani vychézel z pfesvédceni, Ze v Ceské
republice i v zahranicni praxi existuje cela rada metod a pfistupd, které
mohou rodindm proces osamostatnéni jejich potomka se zdravotnim
znevyhodnénim usnadnit. Do programu bylo vybrano 12 organizaci,
které ziskaly financni prostredky ve vysi aZ 1,5 milionu korun na rozvoj
vybranych metod a pristupti od cervna 2022 do Cervna 2024:

. APLA Jizni Cechy

. Centrum LIRA

. Parent Project

. PéCe bez prekazek

. Rytmus Stfedni Cechy

. Zet-My

. Asistence

. Diakonie CCE - Stfedisko kfestanské pomoci v Litomé&ficich
. NAUTIS

10. PEFERDA

11. Psychiatrickd nemocnice Jihlava - Centrum dusevniho
zdravi Jihlava

O 60 N O 1 b W N B

12. Rytmus - od klienta k obcanovi
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https://www.zet-my.cz/
https://www.asistence.org/
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https://www.nautis.cz/
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https://www.pnj.cz/cdz/informace_o_cdz
https://www.pnj.cz/cdz/informace_o_cdz
https://rytmus.org/

Tyto organizace pracuji s riiznymi cilovymi skupinami lidi se zdravotnim
znevyhodnénim: s détmi, dospivajicimi ¢i mladymi dospélymi s men-
talnim, fyzickym i kombinovanym postiZzenim, s poruchou autistického
spektra, s dusevnimi nemocemi a pracuji také s rodinami téchto lidi.

Kroméfinancnipodpory organizacim nabidlAkcelerator osamostatiiovani
i doprovodny program zaméreny na spolecné hledani vhodnych
systémovych zmén, méreni dopadu i udrZitelnost realizovanych aktivit.
Doprovodny program pro nadacni fond Abakus vedl odborny partner

Ceské centrum fundraisingu.

LV prvni vyzvé chceme Zzjistit, jak organizace, které se v Cesku
osamostatriovani mladych dospélych se zdravotnim znevyhodnénim
vénuji, k problematice pristupuji a proc. DileZita je pro nds komplexni
prace s celymi rodinami. Bude nds také zajimat, co organizace pro
svoji prdci potfebuji a jaké systémové zmény by podle nich byly pro
usnadnéni osamostatriovani potrebné,“ uvedla pred zacatkem projektu
Katefina Kotasova, programova manazerka nadacniho fondu Abakus.

ZkuSenosti a poznatky tuctu zucastnénych organizaci s tim, jak je
mozné podporovat, posilovat a rozvijet osamostatniovani déti a mladych
dospélych se zdravotnim znevyhodnénim v Ceské republice, jsme se
pokusili shrnout v tomto sborniku. Jeho smyslem je naznacit moZnosti,
ukazat varianty pristupd, vytvorit baterii priklad( a sdilet praktické
zkuSenosti, které mohou poslouzZit jako inspirace a snad i posunout
startovni ¢aru pro dalsi rodice, pecujici, organizace i mladé dospélé, kteri
se rozhodnou a odhodlaji vydat se nesnadnou cestou osamostatriovani.

Uvod

Publikaci délime do dvou hlavnich kapitol. Kapitola Pfiprava na
osamostatnovani uvadi priklady toho, jak Sest organizaci pomahalo
riznymi zpUsoby détem, dospivajicim a jejich rodindm pfipravovat se na
to, Ze budou mozna nékdy zit oddélené. Kapitola Vlastni osamostatriovani
ukazuje praci organizaci s mladymi dospélymi a jejich rodinami. | tam
Slo Casto o pripravu na osamostatnéni, ale u nékterych klientd skutecné
doslo i na to, Ze zacali zit mimo plvodni rodinu.

Jake jsou zkuSenosti s pripravou

a podporou osamostatnovani u déti,
dospivajicich, mladych dospélych

a jejich rodin?

Navazani spoluprace organizace s rodinou klienta pfi jeho
osamostatiiovani je naprosto zasadni. Pro rodie je osamostatriovani
obtiZzné téma spojené s mnoha obavami. Budoucnost je néco, s ¢im se
musi vyrovnavat. Maji tendenci se pred ni chranit, vyhybat se predstavam
o ni, aby je jejich vlastni obavy neparalyzovaly. Je pro né tézké vnimat
vlastni dité jako dospivajiciho ¢i dospélého clovéka, ktery by mél mit
urcité kompetence, dovednosti, zodpovédnost, uréitou miru svobody bez
ohledu na znevyhodnéni. A je to tim tézsi, ¢im vyssi je mira znevyhodnéni
jejich ditéte a zavislost na péci. Nékdy mUize byt obtizné svoje dité viibec
»pustit. S tim jim miZe pomoci psychoterapie a sdileni s dal$imi rodici
v podobné situaci. Motivacni je sdileni zkuSenosti peer rodice, ktery uz
celym procesem prosel a jeho dospélé dité Zije samostatné. Zaroven je


https://fundraising.cz/

nutné obavy a negativni pocity rodici legitimizovat a akceptovat - jsou
pochopitelné a ziejmé i nevyhnutelné. O to dlleZitéjsi je, aby rodiny
ziskaly véas dobrou zkuSenost s funkéni siti podpory a dokazaly si co
nejdrive predstavit, Ze o jejich dité mlze byt dobre postarano. A také aby
zazily konkrétni posuny v rozvoji sobéstacnosti ditéte. Inspiraci pro né
mUzZe bytislyset pribéhyjinych dospélych se zdravotnim znevyhodnénim,
ktefi Ziji samostatné. Nékdy je také potreba, aby rodice dostavali zcela
praktickou pomoc socialnich pracovnikii pfi jednani a vyfizovani
nejriznéjSich zalezitosti na Gradech, pri orientaci v systému sluzeb, pfi
jejich koordinaci a podobné.

Déti a dospivajici (a nékdy i dospéli) potfebuji ziskat zazitek péce i od
jinych osob neZ od téch nejblizsich. Potfebuji také svij €as bez rodicu,
¢as s vrstevniky. K tomu mnoha organizacim slouZily vicedenni vyjezdy -
bud pouze s détmi, nebo s détmi a rodi¢i dohromady - v takovém pripadé
je vsak dilezité, aby na pobytech mély déti, stejné jako jejich rodice,
i samostatny program. Osvédéuje se tréninkové bydleni (mizZe jit
o spolubydleni) na omezenou dobu, s mozZnosti navratu domd,
pripadné i s mozZnosti prestéhovat se do zcela samostatného bydleni
s podporou terénnich sluzeb. Mladi dospéli si tak mohou vyzkouset Zivot
bez rodiny a ujasnit si, jakou potrebuji podporu a co zvladaji zcela sami.
Pro rodice je zase pfinosem zjisténi, Ze jejich déti mohou alespor néjakou
dobu Zit bez nich. Déti také potrebuji ziskavat nové praktické a socialni
dovednosti, které jim dovoli spoléhat se vice na sebe. Ty mohou ziskavat
pfi individualnich i skupinovych nacvicich. Dospivajici a dospéli lidé
se zdravotnim znevyhodnénim rovnéz resi téma sexuality a vlastniho
intimniho Zivota. V tomto ohledu je dileZitd podpora sexualnich
duvérnika.

Uvod

Zasadni podminkou osamostatriovani je, aby prostredi bylo celkové
inkluzivni: aby déti mohly chodit do krouzk( a vénovat se zajmovym
aktivitam, aby mohly chodit do Skoly, bydlet na internatu, chodit na
brigddy, do zaméstnani, pohybovat se po obci bez bariér a tak dale.
| déti, dospivajici ¢i dospéli dosud Zijici s rodinou by méli byt podporovani
a posilovani v rozvijeni predstav o vlastnim samostatném Zivoté.

Pro Uspé3né samostatné bydleni je nezbytné vénovat se finanénimu
zajisténi mladého ¢lovéka, stejné jako finanénimu zajisténi pelujici
osoby, kterd miZe s odstéhovanim svého potomka prijit o pfijem
v podobé prispévku na péci.

Aby si mohli déti i jejich rodice zalit realisticky predstavovat svou
budoucnost, musi zkouset travit cas jeden bez druhého. Aby déti mohly
ziskavat nové dovednosti, a nakonec i Zit oddélené od rodi¢, musi mit
k dispozici socialni sluzby: odlehcovaci sluzby, osobni asistence, podporu
samostatného bydleni, socialni rehabilitace... Pri soubéhu sluzeb
musi jejich koordinaci zajiStovat case manazer, ktery by mél socialni
sluzby koordinovat nejen mezi sebou, ale také se sluzbami zdravotnimi
a Skolskymi. Kromé toho musi byt pro klienty zajisténo také dostupné
bézné najemni bydleni, a to bezbariérové.




Co program prinesl?

Program prinesl, diky praci vsech 12 zapojenych organizaci, mnoha lidem
do Zivotazménu. Rodice mohli pozorovat posuny v samostatnosti svych
déti. Néktefi si uvédomili, Ze jejich déti mohou Zit svij Zivot nezavisle na
tom jejich. Poprvé zazili koordinaci riznych druhti podpory a spolené
Usili vice aktérl. Zacali uvaZovat o budoucnosti svych déti v nové
perspektivé. Nékdy Slo o perspektivu spojenou s vétsi nadéji, jindy pohled
do budoucnosti odhalil zoufalou neschopnost systému podpory reagovat
na soucasné a budouci potreby jejich détiijich samych. Pfinejmensim ale
zacali do budoucnosti vice hledét a snazit se na ni aktivnéji pfipravovat.

Mnoha détem a mladym dospélym program prinesl zkuSenost péce
dal3ich osob, zazitek nezavislosti a samostatnéjsiho rozhodovani, nové
praktické a socialni dovednosti, zkusenost s doCasnym samostatnym
bydlenim. A fadé mladych lidi projekt umoznil bydlet bez rodicl a zacit
tak Zit dospély Zivot.

Na zavér je na misté poznamenat jesté jednu dlleZitou véc. Kromé celé
rady dilcich zjisténi a konkrétnich vystup, které tento program prinesl,
ukazal a obnafZil také absenci jakékoliv systematictéjsi podpory tohoto
tématu ze strany statu. Desetileti skloriovana ,deinstitucionalizace®
sluZeb se v Cesku nesnesitelné vlece a nékdy se vyvoj dokonce ubira
opacnym smérem. Terénni sluzby jsou na mnoha mistech stale zcela
nedostupné, vefejné financovani je nadale smérovano primarné do
pobytovych sluZeb, v nichZ se Clovék - pokud ma vibec Sanci se do
nich dostat - sice moZna separuje od rodicl, ale Casto se také izoluje od
bé&Zného Zivota ve spole¢nosti. V tomto smyslu v Cesku stile nechdvame
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pecujici rodiny i mladé dospélé se zdravotnim znevyhodnénim, kteri
se snaZi proces osamostatnéni zvladnout jinak nez prestéhovanim do
Ustavu, na holickach. Bez potrebné podpory, bez koordinace péce, bez
penéz, Casto vyCerpané, zoufalé a osamélé. To je potfeba zménit.

Projekt Akcelerator osamostatriovani ukazuje, Ze je to mozné délat jinak
a Ze tu existuji organizace a lidé, ktefi védi, jak na to. Je nacase, aby se
tohoto tématu ujaly politické strany a statni sprava i mistni samosprava
a zacaly na ném strategicky pracovat. Jednim z vystupl projektu bylo
také uvédomeéni, Ze to politici ani Urednici nezacnou délat sami od sebe,
protoZe lidem se zdravotnim znevyhodnénim a jejich rodindm nejsou
zvykli naslouchat, nejsou zvykli se jich ptat nebo se ani ptat nechtéji.
A lidé se znevyhodnénim a jejich rodiny se zatim neuméji ozvat, nebo jim
na to nezbyva sil. | to je nutné zménit: je potreba, aby lidé se zdravotnim
znevyhodnénim a jejich rodiny méli hlas a moc ovliviiovat systém péce
a podpory.

Jan Kroupa a Jan Palecek,
privodci Akceleratorem osamostatfiovani



https://fundraising.cz/ccf/tym-ccf/
https://tudytam-vzdelavani.cz/experti/honza-palecek/

Zdroj: Abakus

Poznamka nadacniho fondu Abakus

Nasledujicich 12 prikladl z praxe bylo do sborniku sepsano zapojenymi
organizacemi. Proto C(tenare predem upozorfiujeme na moznou
terminologickou i stylistickou nesladénost. O to jsou mozZna vypovédi
zapojenych organizaci autentictéjsi a véfime, Ze z nich lze Cerpat napady
i inspiraci.

Na prvni béh Akceleratoru osamostatiovani navazujeme podporou
dalsich organizaci, které budou aktivity ve prospéch osamostatriovani
mladych dospélych se zdravotnim znevyhodnénim a jejich pecujicich
realizovat v letech 2024 a7 2025. V ndvaznosti na zkuSenosti z Akceleratoru
jsme zorganizovali workshop o budovani koalic se zahrani¢ni lektorkou
a vstoupili do dlouhodobé podpory organizaci, sebeobhajctl a pecujicich
s cilem zvySeni dostupnosti sluZzeb potrebnych pro nezavisly Zivot
v komunité.

V Abakusu véfime, Ze kazdy ¢lovék ma pravo a schopnost Zit v komunitg,
pokud ma k tomu vytvorené spravné podminky. Doufame, ze financni
podporou, naslouchanim, propojovanim a partnerskym pristupem ke
vSem zlcastnénym k takovému svétu alespon trochu pfispéjeme.

Katefina Kotasova, nadacni fond Abakus



https://abakus.cz/

ZAPOJENE
ORGANIZACE:

I. Priprava na osamostatnovani
(organizace, které pracovaly

s osobami se zdravotnim
znevyhodnénim mladsSimi

18 let a jejich rodinami)

APLA Jizni Cechy
Centrum LIRA

PARENT PROJECT
Péce bez prekazek
RYTMUS Stfedni Cechy
Zet-My

I1. Vlastni osamostatinovani
(organizace, které pracovaly

s osobami se zdravotnim
znevyhodnénim od 18 do 30 let

a jejich rodinami)

Asistence
Diakonie CCE - Stredisko kfestanské pomoci v Litomé&ficich

Narodni Ustav pro autismus
PFERDA
Psychiatrickd nemocnice Jihlava

Rytmus - od klienta k ob¢anovi




I.
PRIPRAVA NA
OSAMOSTATNOVANI

Prace s osobami se zdravotnim
znevyhodnénim mladsimi 18 let
a jejich rodinami



1. NACVIKY
A POBYTY

APLA JiZni Cechy, z. 1.
Realizace: JihocCesky kraj
www.aplajc.cz

A. NACVIKY

Popis aktivity

Individualni prace s klienty

Sluzba nabizi individualni nacviky socialné komunikacnich dovednosti
a nacviky praktickych dovednosti, které maji za cil usnadnit klientim
s poruchou autistického spektra (PAS) zaclenéni do spolec¢nosti a zvyseni
jejich samostatnosti a kompetenci pro samostatny Zivot, kterad jsou
adekvatni jejich veku.

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Skupinova prace s klienty (,,V dZungli velkomésta“)

Sluzba byla v ramci projektu nabizena dospivajicim s Aspergerovym
syndromem. Béhem nacvikl jsme se zaméfili na situace, které mohou
klienty potkat v prostfedi mésta, za Gcelem jejich osamostatnéni od
rodicl v oblastech komunikace, financi, bezpecnosti, nakup( a orientace.
Probéhlo Sest skupinovych nacvikli béhem Sesti tydni a jedno nasledné
setkani po pulroc¢ni pauze s cilem zhodnoceni pokrokl. Skupiny nabidly
klientim prostor pro sdileni - jak téZkosti, tak ndvodd na reseni obtiznych
situaci a vzajemné povzbuzeni.

Velikost cilové skupiny

Individualné jsme pracovali se 14 klienty. Skupinové prace se zucastnili
Ctyfi klienti.

Nosné prvKky pro
osamostatnovani

Individualni prace s klienty

o konzultace

« individualni nacviky v organizaci

« individudlni nacviky v terénu

« prace s videonahravkou pfi sezeni - natoceni a rozbor
« prehravaniroli

10
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Skupinova prace s klienty

« zmapovani miry samostatnosti (prostrednictvim dotazniku i osobné)
« podpora zdravého sebevédomi a iniciativy

« jednotlivé nacviky zamérené na konkrétni dovednosti

« prace s modelovymi situacemi

« nacvik vterénu

« sdileni zkusenosti

o zpétna vazba po jednotlivych nacvicich

Bariéry, na které jsme narazili

Individualni prace s klienty

Néktefi klienti neplnili ,domaci Gkoly“ - nacvik mezi sezenimi. Nékdy
se stavalo, Ze klienti odmitali nacvik dovednosti ziskanych v chranéném
prostredi aplikovat v terénu. Obcas vazla spoluprace s rodinou, ktera
dale klienta nepodporovala v dohodnutych cilech, a bariérou také byla
nedochvilnost ¢i nespolehlivost nékterych klientl (nepfisli na sezeni,
neplnili koly...). Tyto bariéry by mohly byt feseny vétsi praci s vnitini
motivaci klienta, aby byla prace efektivnéjsi.

Skupinova prace s klienty

Pfi ndcvicich nam nékteré aktivity narusovala nekomunikativnost
a nezapojovani se klientd do spoluprace, coz bylo ovlivnéno jejich
aktualnim rozpolozenim. Moznym feSenim by v budoucnu mohlo byt
dlouhodobéjsi setkavani a opakovani témat.

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Individualni prace s klienty

V ramci individudlniho planovani jsme s kazdym klientem na zacatku
vyplnili dotaznik, diky kterému jsme zmapovali a nastavili cile spoluprace.
PFi ukonceni spoluprace jsme dotaznik hodnotili bud rozhovorem, nebo
jeho znovu vyplnénim.

S klientkou s Aspergerovym syndromem probihal nacvik socialné
komunikacnich dovednosti. Nasledné pak probéhlo za pritomnosti
¢len jeji rodiny planovani pomoci metody CESTA:, metoda sjednani
cilé a jasného stanoveni konkrétnich tkoll a osob za né zodpovédnych.
Nasledovaly schlzky nad planem, s klientkou, rodinou, dalsi
zainteresovanou socialni sluzbou. Vystupem je, Ze klientka dokoncila
jazykovou Skolu, nasla si praci, ma vyrizeny castecny invalidni dlchod,
je doma podporovana v nacviku vareni. Pfi konzultacich dale probirame
jeji budoucnost ve smyslu samostatného bydleni (finan¢ni narocnost,
hospodareni, ¢asovy horizont osamostatnéni).

Klienta (9. tfida ZS) Cekalo od zafi dojizdéni na SS do jiného mésta.
Diky vcasné zahajenym nacvikim dokaZe nyni samostatné cestovat

! Metoda MAPA a CESTA ndm napomahaji spolecné s klientem a jemu blizkymi mapovat
jeho stavajici situaci as ohledem na jeho prani a potfeby sestavovat plan aktivni podpory
na jeden rok pfi vyuZiti zdroji v ramci jeho pfirozené komunity, socialnich vazeb, siti,
v kterych Zije.
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do/ze skoly (cesta autobusem, vlakem, pohyb po mésté). Nacvik
probihal ambulantné i v terénu, za pomoci tajného asistenta. Klient
si sam priSel na to, Ze by rad déle pracoval na organizaci volného casu,
aby épe zvladl planovat a dochazet na domluvené schiizky atd. Klient
si diky individualnimu nacviku dokazal najit nové volnocasové aktivity,
ziskal dovednosti, jak si je zafidit (nakup sportovnich potieb, vyhledani
krouzku, cestovani...).

Skupinova prace s klienty

U této aktivity jsme neméli pripravené specialni dotazniky. Od vSech
rodicd klientd jsme méli predem vyplnéné souhrnné. Pfi prvnim
setkani jsme zaroven udélali formou hry kratké mapovani jednotlivych
dovednosti primo s klienty, na které jsme méli v planu se zaméfrit. Na
poslednim nacviku jsme naopak rozhovory zjistovali zpétnou vazbu pfimo
od klientl. V tomto pripadé nam jejich hodnoceni nepfislo vypovidajici
(Casto se podcenovali, nebo naopak precenovali). Domluvili jsme si tedy
jesté jedno setkani po pétimésicni pauze, aby klienti s odstupem mohli
zhodnotit své dovednosti.

Posuny klientd jsme sledovali individualné a délali si vlastni nahled
na to, jak co zvladaji a v ¢em potrebuji jesté vice podpofit. Ze zpétné
vazby vyplynulo, Ze nejpfinosné&jsi pro né bylo sdileni svych problémd
s ostatnimi.

APLA Jizni Cechy, z. G.

Priklady z praxe

Individualni prace s klienty

S jednim klientem jsme v ramci individualnich nacvikt
zacali trénovat nakupovani ve vétSich supermarketech.
NejdFive jsme na konzultacich hrali hry spojené s nakupy,
nasledné jsme si procvicili fraze pfi nakupovani a nakonec
jsme spolecné vyrazili na nakup. Klient zvladl nacvik bez
vétsich potiZi a po splnéni odchazel pozitivni a posileny

v sebevédomi. Stejné tak jsme pracovali s objednavanim
v kavarné. Jednotlivé dovednosti si mohli otestovat

i béhem pobytd.

Se dvéma klienty jsme pracovali na nacviku pracovniho
pohovoru. S klienty jsme tak individualné prosli téma
prace (Uvazky, smlouvy, mzda apod.). Nasledovalo

téma pracovniho pohovoru, ¢astych otazek, neverbalni
komunikace a vhodného pusobeni. Po teoretické ¢asti
nasledovalo praktické zkouseni - probéhly dva az tfi
tréninkové pohovory (pokazdé s jinou kolegyni, ktera hrala
budouciho zaméstnavatele). Celé pohovory byly natacené
na kameru, abychom si zpétné mohli zhodnotit priibéh

a vratit se k jednotlivym odpovédim.




Vénovali jsme se také samostatnému cestovani do Skoly.
Bé&hem nékolika mésicti se nam podafrilo natrénovat cestu
autobusem/vlakem z mista bydlisté klienta do mista,
kam od zafi nastoupil na stfedni $kolu. Klient absolvoval
nékolik jizd s pracovnikem nebo s ,tajnym asistentem«
(kolegyné, kterou klient nezna a ktera sleduje dovednosti
klienta v terénu a zarover je ,,pojistkou“ pfi Feseni
nenadalych situaci). Pak jsme rozebirali situace, které
mohou nastat pf¥i cestovani a jak na né reagovat.

S klientem jsme rovnéz mapovali jeho dalsi potFeby
pomoci planovani metodou CESTA, z néhoz vzesly mimo
cestovani i dalsi cile, na kterych nyni pracujeme.

na autobusové zastavce a kolem néj jdou dva pracovnici,
co na néj pokf¥ikuji) vyuzil taktiku ignorovani posmésku

a nadavek. Zpétné hodnotil, Ze to bylo narocné, ale Ze se
ucil myslet na néco jiného a filtrovat, co se kolem néj déje.
Dostalo se mu velkého ocenéni od ostatnich klienti, coz
jej posililo. Zvladnuti této obtiZné situace se projevilo

v jeho samostatnosti pFi cestovani do/ze Skoly a vétsi
psychické pohodé.

Skupinova prace s klienty

Jeden z klienti, ktery dochazi na individualni konzultace,
kde s nim pracujeme na komunikaci s okolim a na rozvoji
sebejistoty, se diky skupinovému nacviku zvladl postupné
ve skupiné prosadit, vyjadrit svlij nazor a iniciativu. PFi
trénovani modelové situace, se kterou se bézné setkava
(napf. nepfijemna situace se spoluzaky, ktefi na néj
pokfikuji a sméji se mu), se naudil reagovat a zvladat
momenty, které jsou pro néj v béZném Zivoté narocné.
Pred sehranim scénky probéhl souhrn napadi moznych
reakci, co vdany okamZik délat, od viech pritomnych.
Klient nasledné pri sehrani modelové situace (klient ceka

APLA Jizni Cechy, z. G.

Co se osveédcilo? Co je pro
osamostatnovani dulezité
¢i nezbytné?

Individualni prace s klienty

Uzka spolupréce s rodinou: podpora pfi plnéni tkoll, povzbuzovani
v trénovani dovednosti mezi sezenimi, pomoc s planovanim ¢asu.
Prace na zakazce klienta, ne rodiny: vede to k vyssi motivaci, lepsi
spolupraci klienta.

sKontrolni schiizky“ pfi planovani metoda CESTA, MAPA: revize

cilti, rozhovor nad plnénim danych Gkoll, podpora, aktivizace
jednotlivych osob zainteresovanych na plnéni cill, predavani
zodpovédnosti.
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« Prenaseni zodpovédnosti na klienty: jasné stanoveni hranic, prace
s motivaci klienta.

« Prinaseni napadd, v jakych dalSich oblastech lze trénovat
osamostatiovani: nékdy klienta ani pecujici osobu nékteré situace
nenapadnou, mdZe jit napriklad o situaci, kdy je ¢eka nastup na
SS, potFebuji nacvicit samostatné cestovani, ndkup v obchodé,
volnocasové aktivity...

Skupinova prace s klienty

« Cilené ,postrceni“ do aktivit: nékteré situace by rodice nenapadly,
nebo by je neudélali/neprobirali.

« Ponechanivolného prostoru pro sdileni zkusenosti: klienti ve
Skolach resi podobné problémy, diky predavani osobnich zkusenosti
se klienti vzajemné podporuiji.

« Mensiskupina klient( a idealné sudy pocet: pro nas byl idealni pocet
Ctyr klientl, pritomni byli vZdy dva pracovnici.

« Jedno setkani po del$im ¢asovém odstupu ma pozitivni pfinos pro
klienty i pro pracovniky, ktefi mohou jasnéji vidét a zaznamenat
pokroky.

Co se neosvedcilo?

Individualni prace s klienty

Zapojeni rodicl - ocCekavali jsme vyssi miru zapojeni ze strany rodicd -
ti v mnoha pripadech ,predali zodpovédnost“ na pracovnika, o pribéh
sezeni a pokroky se pfilis nezajimali.

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Plnéni Ukold - planovani MAPA, CESTA - oproti nasemu ocekavani byla
opét z naseho pohledu mala iniciativa. Klienti si pozvali na planovani
pouze ¢leny rodiny, nedokazali zainteresovat vétsi okruh osob.

Skupinova prace s klienty

Zpétna vazba od klientl - byla vétSinou neutralni. Hodnoceni navic ¢asto
neodpovidalo realité. Nékteri klienti v dotaznicich napriklad uvadéli, ze
se nic nenaucili, pfitom jsme posuny klienti zaznamenavali pozorovanim
¢i jsme se o ném dozvédéli od rodica.

Casova dotace - je tfeba del3i ¢as ndcviku, aby mél kazdy vétsi prostor.
Obcas jsme citili Casovy tlak.

Co jsme se naucili?

« Stanovovat si mensi cile, které je realnéjsi naplnit, aby nedochazelo
k frustraci ani u klientd, ani u pracovnika.

« Udit klienta vétsi zodpovédnosti, zaméfrit se na planovani a domluvu
s nim (bez pomoci rodica), hledat nastroje, aby spoluprace
fungovala. UCit je samostatnosti pfi domlouvani, hlidani si terming,
pfipadné vhodné omluveé ze setkani.

« Vice podnécovat rodice k osamostatriovani déti v domacim
prostredi. Rodice tak budou vice nechavat své déti délat bézné véci
samostatné a primérené k jejich véku.
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Jak to dale vyuzijeme?

Individualni nacviky jsou soucasti nasich sluzeb, budeme v nich nadale
pokracovat. Budeme se snazit o vyssi aktivizaci a zkompetentinovani
- predavani zodpovédnosti na klienty. Téma osamostatiiovani déti
a dospivajicich se diky projektu stalo prirozenou soucasti socialné
aktivizacni sluzby, kterou nase organizace poskytuje jako zakladni sluzbu.

Osvédcil se nam nacvik pomoci hrani roli, modelovych situaci a vyuZiti
videonahravek. Proto tuto aktivitu budeme dale vyuzivat.

Stejné tak dobre fungovala prace ,tajnych asistent, ktefi mapuji miru
dovednosti klienta v redlné situaci, aniZz o tom klient vi. Jisti ho, pokud
by se néco délo, a mohou dat zpétnou vazbu pracovnikovi, jak v nacviku
dale pokracovat.

Skupinové nacviky jsou v nasi organizaci soucasti sluzeb. Tentokrat
jsme je ale poprvé volili i pro starsi klienty se zamérem osamostatnéni.
Skupinové setkavani vidime jako velice prospésné i z hlediska sdileni
zkuSenosti jednotlivych klientd a vzajemné podpory. Radi bychom
navazali a umoznili setkavani i pro dospélé klienty, ktefi by méli prostor
sdilet a radit se nad svymi Zivotnimi tématy.

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Je treba vice vtahovat cleny rodiny, cinit je spoluzodpovédnymi.
V nékterych pripadech naopak rodinu umirfiovat v mife podpory svého
ditéte, aby mélo Sanci zadit véci zkouSet samostatné.

PFi planovani metodou MAPA, CESTA je tfeba dat si samostatnou schiizku,
kde si da pracovnik dostatek Casu na vysvétleni procesu planovani
a vtaZeni co nejvice osob.

Bylo by dobré si dopredu stanovit presny pocet setkani s danym tématem
a po nich vzdy jednotlivé zhodnotit.

Pro skupinové nacviky bychom zvolili delsi ¢asovy blok. Vhodnéjsi by

bylo dlouhodobéjsi setkavani a také delsi cas jednotlivych nacviki, aby
kazdy dostal prostor, ktery potrebuje.
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B. POBYTY
Popis aktivity

Vikendovy pobyt pro rodiny s dospivajicimi détmi s Aspergerovym
syndromem (,,Jak vykouknout z hnizda*)

V ramci pobytl probihala terapeuticka prace s rodicovskou skupinou.
S rodi¢i bylo v ramci terapeutickych skupin otevirano téma
osamostatiiovani jejich déti (jejich obavy, emoce, stanoveni planu
a jeho plnéni, adaptace na zmény, sexualita). Pfi pobytech probihaly
také aktivity s dospivajicimi détmi, které jim pomahaly s nacvikem
aupevnénim dovednostivedoucich kosamostatnéni (vareni, nakupovani,
prezentace pred skupinou, cestovani, orientace ve mésté...). Tyto aktivity
klienti pak sami prezentovali rodi¢dim, aby rodice vidéli na vlastni oci, co
vSechno jejich dité zvladne.

Pobyt pro klienty s Aspergerovym syndromem bez rodin (,,Jak
vykouknout z hnizda aneb rodice nechame tentokrat doma“)

Prvnim krokem bylo samostatné stravit skoro Ctyfi dny bez rodici
nebo pecujicich. Pobyt rozvijel dospivajici v aktivitach, které jsou
k samostatnému Zivotu potrebné, jako jsou navazovani novych socialnich
vztah(, respektovani jeden druhého, spoluprace ve skupiné nebo
s jednotlivcem pfi rliznych Cinnostech (cestovani vlakem, orientace po
mésté, priprava jidla, nakupovani, sestaveni nabytku, stipani dreva...).

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Velikost cilové skupiny

Prvni vikendovy pobyt pro rodiny s dospivajicim détmi absolvovalo
pét dospivajicich s Aspergerovym syndromem, devét rodi¢li a jeden
sourozenec. Druhého pobytu se zlcastnilo pét dospivajicich a osm
rodicd. Na pobyt pro samotné klienty bez jejich rodin a pecujicich vyjelo
celkem osm dospivajicich s Aspergerovym syndromem.

Nosné prvky pro
osamostatnovani

Terapeuticka podpora rodicu

podpora rodicd ve vnimani vlastniho ditéte jako dospivajiciho
Clovéka, ktery by mél mit urcité kompetence, dovednosti,
zodpovédnost, urcitou miru svobody bez ohledu na jeho
znevyhodnéni

sdileni mezi rodici, vzajemné posileni, pfiklady dobré praxe z jinych
rodin

uvédomeéni si vlastnich pocitl jako rodic, zda dokazu ,,pustit své
dité, snést primérena rizika, zmirnit se v ochranitelské vychove,
aktivné dité v osamostatnéni podpofrit

prostor pro vysloveni obav, prani a sestaveni planu s konkrétnimi
kroky, moZnost nastavit si, s ¢im se da zacit okamzité

podpora a poradenstvi socialniho pracovnika, terapeuta, sexualniho
poradce

podpora rodicl/pecujicich, aby prenechali péci o své dité nékomu
jinému
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Podpora dospivajicich déti

« nacvik nakupovani a pfiprava jednoduchych jidel, objednavani
v restauraci

« orientace dle mapy a hledani spravné cesty, cestovani ve mésté,
nakup jizdenek

« vytvoreni prezentace v PowerPointu, prezentace pred skupinou

« nacvik fungovani v kolektivu vrstevnik( - respektovani jeden
druhého, ¢ekani, spoluprace a naslouchani ostatnim, umét fici,
co potrebuji, nebo naopak nechci délat

« zvladnout nékolik dni bez rodicd nebo jiné pecujici osoby,
a to v prostredi kempu (v urcitém nekomfortu)

« posilovani klientd v jejich kompetencich/sebevédomi -
»ja to zvladnu, uz jsem dospivajici”

Bariéry, na které jsme narazili

Podpora rodicti

« Rodice Casto Ziji se svym ditétem v socialni bubliné. Pokud
nedochazi na rodicovské skupiny, podpdrna setkani, svépomocné
skupiny, nesetkavaji se bliZze s dalsimi rodici déti s autismem, miZe

tim byt ,blokovano“ premysleni nad jejich rodinnou situaci, situaci

jejich ditéte, moZnostmi podpory, rozvoje, posunu. Mohou zlstat
»zamrzli“ v kazdodennosti, strach je mlze udrZovat v necinnosti

a muZe blokovat zmény. Pokud mohou sdilet s ostatnimi rodici, vidét
je jako vzor, slySet o dalSich mozZnostech (sluzeb, rozvoje...), mohou

zacit uvazovat o tom, Ze zména neni nemozna.

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Rodic¢tim chybi informace. Nevédi napfriklad, co se stane, az jejich
dité bude plnoleté, kdy maji zadat o invalidni dichod, kdo jejich dité
zaméstna, jestli tomu mohou né&jak pomoci, jaké jsou moznosti na
trhu prace, co s majetkem, aZ tady nebudou...

Nejsou dostupné sluzby (asistencni, pobytové).

Rodice by velmi ocenili prednasky a individualni konzultace

s odbornikem na dané téma, ktery s nimi bude moci velmi detailné
probrat jejich situaci a poradit.

Podpora dospivajicich déti

Pro dospivajici s Aspergerovym syndromem neni dostatek vhodnych
Skol v ramci bydlisté, Skola nechce umoznit, aby mél klient asistenta
pedagoga, pripadné je obtiZzné sehnat vhodného asistenta.

Po dokonceni $koly sice existuje moznost pracovat, neni vsak mnoho
pracovnich mist, které by pro né byly vyhovujici. Zaroven chybi
navazujici socialni sluzby pro dospivajici a dospélé, které by jim
nadale byly podporou. Pokud chtéji lidé s Aspergerovym syndromem
najit praci, nékdy se setkaji s nepochopenim od zaméstnavatele.
Pokud potrebuji asistenci, je pro né kvili nizkému prispévku na

pécCi nemozné bydlet samostatné, protoZe si to nemohou dovolit.

V Jihoceském kraji je mala kapacita podporovaného bydleni pro tuto
cilovou skupinu.

Prekazkou v osamostatriovani mohou u nékterych klient( byt sami
jejich rodice (nadmérna pomoc, malo prileZitosti pro samostatné
zvladani situaci, nadmérna ochrana rodi¢em, spoléhani se na rodice
ze strany ditéte, zavislostni vztahy).

Dany klient nema zajem o zZadnou aktivitu, aktivné se nezapoji, tim

i posuny nemusi byt tak znatelné. Tuto bariéru nelze zcela odstranit.
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Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Rodice i klienti vypliovali na zacatku a na konci projektu dotaznik
zaméreny na dovednosti souvisejici s osamostatriovanim, ve kterém jsme
sledovali posuny, kterych dospivajici dosahnou béhem celého projektu,
a to i v ramci dalSich aktivit (individualnich a skupinovych nacvikd).
Zaroven klienti vyplnovali dotazniky na zac¢atku a na konci pobytd, které
byly zamérené na dovednosti, ve kterych se na pobytech zdokonalovali.

S rodici probéhly na konci posledniho pobytu hodnotici rozhovory, ze
kterych mame provedené zapisy. Rodice vypovidali, Ze béhem projektu
doslo k aktivizaci jejich déti, rodi¢e predavaji détem vétsi kompetence,
doslo k uplnému, ¢i alesporni ¢astecnému plnéni cile, ktery si stanovili na
jare.

K nejvétsimu posunu doslo u klient( dle dotaznikl i naseho pozorovani
v téchto dovednostech:
> samostatné vareni a priprava jednoduchych jidel
> orientace ve mésté i v prirodé€, samostatné cestovani
> nakupovani a objednavani v restauraci
> prezentace pred skupinou lidi
> fungovaniv kolektivu vrstevnikd - klienti se naucili respektovat
jeden druhého, ¢ekat, spolupracovat a naslouchat
>posilenisebevédomidospivajicich klientlive zvladanibéznych
dennich ¢innosti i Zivotnich situaci

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Nékteré klienty nadale podporujeme i pfiindividualni praci, a tak pro nas
bylo velmi pfinosné si nékteré véci ,,otestovat pfimo v terénu ve skupiné
a vidét, jak danou véc klient zvlada.

Priklady z praxe

Podpora rodicu

Rodice si vyzkouseli na terapeutickych skupinach prozitkové
techniky, aby si zvédomili, kde jsou oni sami na cesté
osamostatnéni rodice od ditéte. Jedna maminka se toho aZ
lekla, kdyz zjistila, jak tézké pro ni je dceru pustit. Vyzadala si
hned béhem vikendu individualni sezeni s terapeutem

a uvédomila si, proc se ji to déje.

Po otevieni urcitych témat na pobytu nas rodina poté
kontaktovala s Zadosti o schuizku k FeSeni zaleZitosti
spojenych s bliZici se plnoletosti, pravni odpovédnosti,
nakladanim s financemi, doprovodem k lékafi nebo
sdélovanim informaci.
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Néktefi rodice, zvlasté otcové, byli skepticti k tématu
sexuality, prednasce i osobé sexualniho poradce.

Po pfednasce a osobnim rozhovoru s nim byli nadseni, na
téma zacali nahliZet s vétsi otevienosti, ujistili se ve své roli.
Jeden z otcli, ktery je v rodiné spisSe pasivni, se po pfednasce
a rozhovoru vymezil, Ze toto téma by mél Fesit se synem on.
Syn si nasledné vyZadal, Ze se o téchto vécech chce bavit jen
s otcem, ne s matkou, ktera s nim resi vSe ostatni. Rodice jsou
vdécni za informace a jsou si védomi toho, Ze uz nyni, nebo
aZ ta doba nastane, se mohou v oblasti sexuality a provedeni
svych déti timto tématem obratit na odbornika.

Priklady vypovédi rodicli po prezentaci aktivit z Pobytu
rodin:

- ,WVypliiovani dotazniku pfed pobytem nas nakoplo k aktivité.
Dcera si hned druhy den méla chystat svacinu do $koly sama.“
- ,Vidim syna, jak se tu uvolnil.“

- ,,PFib&hy ostatnich mé nakoply, je tfeba byt trochu sobec.”
(Je diileZité myslet sam na sebe).

- ,Ziskal jsem v syna diivéru.«

- ,,Ma vétsi schopnosti, neZ jsem si myslela. Mohu mu vice vérit.
Otevrelo mi to oci, neni takovy chudacek.“

V dobé terapeutickych skupin méli dospivajici program, kde
s nimi asistenti pracovali na sebeobsluznych dovednostech
- chystali rodi¢iim obcerstveni na vecer a ,,pub kviz*, byli
nakupovat, sli dle mapy, vafili si v pfirodé na vafricich a tak
dale. Asistenti vSe fotografovali, rodi¢iim jsme fotky na
zavér vikendu promitli a doplnili komentaFem k jednotlivym
aktivitam a popsali, jak to jejich déti zvladaly. Bylo vidét
jejich prekvapeni.

Podpora dospivajicich déti

APLA Jizni Cechy, z. 1.

Dospivajici klientka, ktera s nami jela na pobyt, pred pobytem
i po pobytu sama sebe ohodnotila v dotazniku. Zjistili jsme,
Ze se velmi podhodnocuje a vétsinu véci zvladne lépe, nez do
dotazniku zaznamenala. Pokud néco délala poprvé, stadilo ji
slovné Fict nebo ukazat, o co u dané ¢innosti pujde. Do vétSiny
aktivit se zapojovala a zkousela je. Zvladla se nékolikrat
prekonat a kdyz citila, Ze tato aktivita bude uz nad ramec
jejich moZnosti, dokazala si Fict. V této situaci Slo o velky
obchod, ze kterého ma strach a nerada tam chodi nakupovat.
Pro tuto klientku je naro¢né, kdyz je v hluéném prostredi,
nosi i specialni sluchatka na zmirnéni zvukovych viemi. Nam
se ale stalo, Ze zvladla jednu snidani bez sluchatek a pak se
sluchatky dokazala s celou skupinou pfi pusténé hudbé varit
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v kuchyni, kde si celou aktivitu velmi uzila. Domnivame se,
Ze to bylo i tim, Ze byla se svou vékovou skupinou a dostala
néjaky ukol, ktery chtéla splnit. BEhem pobytu vafila,
michala, krajela, strouhala, nakupovala, hrala hry s ostatnimi
a mezi vrstevniky velmi pékné fungovala. Tento pobyt ji
urcité pomohl s navazovanim kontaktu a prosazovanim
vlastniho nazoru, ale hlavné v tom, Ze se zapojila do nékolika
¢innosti, které doma nedéla. V ramci dalSiho pobytu bylo
mozné vyuZit bazén. Rodice zapomnéli dcefi vzit plavky.
Vznikl tak spontanné ukol, aby si plavky dosla koupit. Divka
zvladla vybér, komunikaci s prodava¢em i samostatny nakup,
a to vSe v obchodnim domé plném lidi a hluku.

Po pobytu rodici s détmi nasledoval samostatny pobyt

déti opét s programem zamérenym na sebeobsluhu, orientaci
a cestovani. U klientl byl znaény posun v tom, s jakou
samoziejmosti se do aktivit zapojovali, posilili své
dovednosti.

Klient si po pobytu pozadal o dal$i nacviky cestovani

a zacal také vymyslet, jaké nové aktivity by rad za podpory
pracovnika vyzkousel. Zacal byt v planovani nacviku novych
dovednosti aktivni. Zkusil si stfileni z luku, nasledoval
samostatny nakup luku v obchodé se sportovnimi potfebami,
vyhledani a cestovani do lokality za méstem, kde muize
strilet, nebo vyhledani si volno¢asového krouzku pod Domem
déti a mladeze.

Klient, ktery doposud nechodil samostatné nakupovat, si
dokazal dle instrukci asistenta p¥i pultovém prodeji vyzadat
zboZi, které mél na seznamu, zaplatit a obstarat vSe, co
bylo treba.

APLA Jizni Cechy, z. G.

Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatnovani dulezité
¢i nezbytné?

Podpora rodicu

Z vikendového pobytu jsme si jako pracovnici odnesli poznani, Ze alfou
a omegou v osamostatriovani mladych dospélych je edukovany rodic,
ktery dokaze respektovat vyvojové stadium svého ditéte s handicapem
a vnimat, Ze i pres jeho znevyhodnéni ma potfebu osamostatnéni (vice
svobody, vice rozhodovacich kompetenci sam za sebe, odlouceni,
samostatny Zivot). Rodic, ktery svému ditéti véri, je mu podporou a sam
se dokaZe odpoutat od péce o néj.

Prace na zpracovani tématu osamostatnéni je efektivni ve skuping,
kdy je kaZda rodina na své cesté jinak daleko a mohou vzajemné sdilet
zkuSenosti - podporovat se, zbavovat se strachu, byt motivujici pro
ostatni, opecovat se. V individualnich sezenich by rodic zlstal, i pres
odborné ¢i terapeutické vedeni, mnohem déle ve své bubliné strachu,
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obav a nazoru, Ze soucasny stav je spravné a neni tfeba nic ménit. Takova
je nase zkusenost.

Pokud ma rodi¢ dostatek informaci a kontaktl na odborniky, na které se
mUZe obratit, je vice aktivni a méné se nékterych témat obava.

Dalsi strankou véci je mira pfipravenosti systému prijmout déti se
zdravotnim znevyhodnénim, které se chtéji osamostatnit (Skoly, internaty,
brigddy, zaméstnani, sluzby...). VSe ale zacina u rodice, ktery je hybnou
silou procesu, a jediné tehdy, pokud on je pfipraven, mizZe hledat sluzby,
Skoly, moZnosti, vyvijet tlak Ci pracovat na posunech u svého ditéte
alespon v podminkach, které aktualné ma.

Také se osvédcilo pobyty rodin nabizet stejnym rodinam opakované, aby
bylo mozné na témata navazovat a také aby se klienti mezi sebou uz lépe
znali.

Podpora dospivajicich déti

Osvédcil se intenzivni Cas straveny s klienty ve skupiné. Pracovnik
klienta lépe pozna, vidi, jak se chova ve skupiné vrstevnikd a v rliznych
situacich. Pracovnik pak muze |épe individualné pracovat s klientem
po skonceni pobytu a podporovat ho nejen v dalSich dovednostech, ale
i v osamostatiiovani. | z tohoto ddvodu je optimalni, kdyZz se pobytu
ucastni kli¢ovi pracovnici, ktefi pak mohou s klienty navazovat na vybrana
témata i po jeho skonceni (v ramci individualnich a skupinovych nacviki
nebo konzultaci).

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Na obou pobytech se osvédcil trénink v terénu bez rodicd. U mnoha
klientd jsme zaznamenali rozpor v tom, jak je hodnoti rodice, ktefi si
mysli, Ze jsou jejich déti méné kompetentni, a tim, jak situaci déti realné
zvladaly. Je patrné, Ze klienti naucené spoléhaji na rodice, Ze véci vyresi,
zaridi a Casto ani nemaiji pfrileZitost si véci samostatné zkouset. Rovnéz
bylo pro vSechny pfijemné, Ze tyto dovednosti trénovali ve skupiné, kdy se
navzajem podporovali, dokazali ocenit, motivovalo je chovani vrstevnika.

Osvédcilo se nam vzpomenout si na sebe vtomto véku, co jsme uz délali,
co jsme zvladli. A ucit to klienty.

Bylo dobré brat klienty jako rovnocenné partnery, co nam pomahaji.
Fungovalo, kdyz jsme se na vSem domlouvali.

Neni potieba byt stale aktivnim pracovnikem. Klienti oceni, kdyz maiji
svlj vlastni prostor, zabavi se samostatné a dle zajmu, vloZi do programu

vlastni iniciativu.

Osvédcilo se nam zapojovat klienty do béZnych provoznich aktivit, dat
jim zodpovédnost.
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Co se neosvédcilo? Co jsme se naucili?
Podpora rodict Podpora rodici
Né&kdy je obtizné pfedem odhadnout, jak si rodi¢ovska skupina sedne. «  Potvrdili jsme si, Ze realna zkuSenost a proZitek (proZitkové
Pokud je zde nékdo ,osobnostné narocny*, mlZe to ostatni zatéZovat, terapeutické techniky, fotografie déti pfi Cinnostech, které doma
brzdit v komunikaci, brénit otevienosti. béZné nedélaji) byly pro rodice déti z pobytu nejvice hybnym

momentem ke zméné.
Jeden rodicovsky par je stile zam&feny na vykon své dcery ve Skole, ~ * Skupinova prace s rodici mimo domov (vikendovy pobyt ve srovnani
i pFes sdileni s ostatnimi a rozhovory na téma osamostatnéni, vidi mozné s ambulantnimi skupinami) se zda byt nosnéjsi, a to diky vytrzeni
posuny u dcery jen ve zlepSeni znamek z matematiky. Ani intenzivnim z kazdodenni rutiny. Rodi¢ ma pak i prostor pro relax, své osobni
sdilenim tématu a vysvétlenim si, co osamostatfiovani znamena, se je volno bez déti a moznost dobrovolného sdileni s ostatnimi nad
nepodafilo pro toto téma vice ziskat. ramec programu. Neni zatiZen ,provozem* rodiny a praci. Ma cas

na vstfebani témat a myslenek ze skupiny.

Podpora dospivajicich déti

Nevniméme to tak, e by néktera aktivita viibec nepinesla vysledky. ~ Podpora dospivajicich déti
VEimli jsme si ale, 7e prace s mapou u? neni pro mladou generaci tak ~ * Nauilijsme se davat klientim vétsi prostor pro jejich iniciativu
aktualni jako GPS v telefonu. a nelpét na informacich od rodic(, co dany klient zvlada a co ne.

Je tfeba si dovednosti klientl ovérit sami v jiném neZ domacim
Na&i snahou bylo, aby dospivajici komunikovali mezi sebou, co? se prostredi. Nechat klientdm dlveéru se o sebe postarat a vnimat vék
povedlo. A troufame si fict, Ze néktefi se i diky pobytu stali prateli. klientd.
Probéhla vyména kontakt(i a naSe podpora, Ze si miZou napsat, zavolat ~ ° Vnimat, Ze osamostatfiovani neni jen vareni, nakupovani, ale
nebo se vidét mimo spoleény vyjezd. Zatim ale vime, Ze se tak nestalo. i trdveni né&jakého ¢asu bez rodicd, schopnost si fict, Ze néco nechci,
Do budoucna bychom chtéli pomoci klientim s tim, aby byli schopni nebo naopak, Ze néco chci.

mezi sebou komunikovat i mimo nami organizovanou akci. TakZe nechat
komunikaci jen na nich se nam v tomto pripadé Gplné neosvédcilo.

APLA Jizni Cechy, z. 1. 22



Jak to dale vyuzijeme?

Radi bychom pobyty v tomto konceptu realizovali i nadale jednou aZz
dvakrat do roka, aby méli moZnost se jich zicastnit nejen novi klienti,
ale i ti, ktefi jiZ na pobytu byli. Vzhledem k Gzemi, na kterém nase sluzby
poskytujeme (cely Jihocesky kraj), se nam nedafri zorganizovat skupiny
pro rodi¢e ambulantné u nas na pracovisti. Vikendovy pobyt se nam
osveédcil jako prostor pro intenzivni praci s rodici. Méli jsme také moznost
sledovat, Ze intenzivni prace s klienty na pobytech je velmi pfinosna
a klienti se obohacuji navzajem. S klienty pak pracujeme na vybranych
tématech naindividualnich sezenich a motivujeme je k novym ¢innostem.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Podpora rodicu

Téma osamostatiovani jsme na skupiné rodict vnimali jako citlivé téma.
Je tfeba, aby skupinu vedli zkuseni psychoterapeuti, ktefi dokazi zajistit
osetreni rodice v pripadé, Ze se na skupiné otevre citlivé téma, trauma.

APLA Jizni Cechy, z. 4.

Zdroj: APLA Jizni Cechy

Podpora dospivajicich déti
Jako pracovnici bychom se vice upozadili ve vidci roli a mife podpory,
aby klienti méli vétsi prostor s pfimérenym rizikem zazivat véci sami.

Vice bychom propojovali klienty mezi sebou i po pobytu, protoZe vime, Ze
chtéji byt v kontaktu, jen mozna jesté poradné nevi jak.

Dlkladnéji bychom se zamérili na skladbu programu. Nékdy jsme

vnimali, Ze program byl hodné nabity, ale klienti potfebovali zaroven cas
i pro sebe a na odpocinek.
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2. S PODPOROU

K SAMOSTATNOSTI

Centrum LIRA, z. 1.
Realizace: Liberecky kraj
www.centrumlira.cz

Popis aktivity
Aktivity projektu lze rozdélit do tFi zakladnich oblasti:

Podpora déti a dospivajicich s poruchou autistického spektra (PAS)
Podpora byla zamérena na zvySovani kompetenci potfebnych pro
samostatny Zivot (funkéni komunikace, socialni interakce, sebeobsluha,
samostatnost v béznych cinnostech, sebepfijeti, emocni regulace...)
formouindividualnich a skupinovych setkani, v nabidce byloiindividualni
setkani s psychologem. To vyuZila jedna rodina.

Centrum LIRA, z. 1.

Podpora rodici déti a dospivajicich s PAS

Podpora méla dvé zakladni formy, a to edukacni aktivity a psychologickou
podporu.

V ramci edukacnich aktivit se konaly besedy, prednasky
a poradenstvi, které byly zamérené na témata souvisejici s dospivanim
a osamostatriovanim, jako jsou vzdélavani po ukonceni povinné skolni
dochazky, podporované zaméstnavaniz, podporované bydleni, dospivani
a sexualita ¢i problémové chovani a jeho feseni. Cilem bylo ziskani
informaci, rozsifeni spektra moznych reseni budoucnosti rodiny a sniZeni

obav z budoucnosti.

Psychologickd podpora a pravidelna setkani podplrné rodicovské
skupiny vedené psychoterapeutem byly zaméfené na témata moci
a bezmoci, psychohygieny, vztahu rodic(, vztahu se sourozenci, Sikany
ve Skole nebo viny. Dale méli rodi¢e moznost vyuzivat individualni
konzultace u psychologa.

2 Jednd se ¢asové omezenou sluzbu uréenou lidem, ktefi hledaji placené zaméstnani
v bézném pracovnim prostred.
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https://centrumlira.cz/

Podpora sourozencu déti a dospivajicich s PAS

Otevirani tématu v rodinach, vrstevnicka skupina sourozenct zamérena
na edukaci a sdileni vychazejici mimo jiné z predpokladu, Ze podpora
sourozencl déti s PAS a podpora sourozeneckého vztahu je zaroven
predpokladem mozné funkéni podpory v budoucnosti.

Velikost cilové skupiny

Projektu se zUcastnilo 22 rodin s détmi s PAS ve véku od 10 do 15 let.
Z nich 14 rodin bylo jiz v minulosti s nasi organizaci v kontaktu v ramci
Cerpani sluzeb rané péce nebo socialné aktivizacnich sluzeb pro rodiny
s détmi s PAS, osm rodin bylo novych.

Nosné prvky pro
osamostatnovani

« kontinualni, dlouhodoba podpora déti, dospivajicich a mladych
dospélych se zdravotnim znevyhodnénim od raného véku

« dlouhodoba podpora rodicd, ,otevirani“ tématu budoucnosti,
zména pohledu na jejich dité - jeho potreby a moznosti
samostatnosti od raného véku ditéte, respektive od vzniku
zdravotniho znevyhodnéni

« zprostredkovani informaci o moZnostech podpory v rliznych
oblastech Zivota

« dostupnost této podpory (sluzby, Skoly, zdravotni péce véetné
diagnostiky a psychologické podpory)

« peer podpora rodi¢l déti se znevyhodnénim

Centrum LIRA, z. 1.

Bariéry, na které jsme narazili

« Nedostupnost podpory ve vsech resortech - chybi kvalitni socialni
sluzby s dostatec¢nou kapacitou, pfipravené skoly s dostupnou
podporou specialné pedagogickych center, Skolniho psychologa
a/nebo specialniho pedagoga, zdravotni péce véetné diagnostiky
a psychologické podpory jak pro déti, tak pro pecujici.

« Bariéra je také v nastaveni spolecnosti, kde je nizka mira tolerance
k individualnim potfebam osob se zdravotnim znevyhodnénim,
neochota k pfijeti jinakosti.

« Mezirodici panuje nizké vSeobecné povédomi o pravech, potrebach
a moznostech osob se zdravotnim znevyhodnénim.

o Dusledkem a zaroven dalsi bariérou je vycCerpani pecujicich, kterému
se prakticky nelze vyhnout.

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Rodice na zacatku a na konci projektu vyplnovali dotaznik se skalovanymi

otazkami. Otazky byly zamérené na tyto oblasti:

« vztah k budoucnosti spojené s osamostatnénim ditéte s PAS

« kompetence ditéte potfebné k osamostatriovani

« kompetence rodi¢l potfebné k podpore ditéte

« dostupnost informaci a podpory pro rodiny

« zavérecny dotaznik byl doplnén o oblast zamérenou na dopad
projektu
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Na Uvodniizavérecny dotaznik odpovédélo vzdy 22 stejnych respondentd.
Dotazniky byly doplnény polostrukturovanymi rozhovory s rodici.

Vztah k budoucnosti spojené s osamostatnénim ditéte s PAS

Z porovnani vysledkd odpovédi spojenych s mirou obav z budoucnosti
na zacatku a na konci projektu je patrné, Ze u ¢asti rodin doslo v priibéhu
projektu k posunu z oblasti s nejvyssi mirou Uzkosti spojené s predstavou
budoucnosti do pasma s nizsi mirou tzkosti.

GRAF 1: Pri vstupu do programu:
Jake obavy citim, kdyz premyslim
o budoucnosti mého ditéte s PAS?

(1=velké obavy, 4 = nejsem sijisty/a; ptl na pll, 7=nemam zadné obavy)
Celkem 22 odpovédi
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Centrum LIRA, z. G.

GRAF 2: Pfi ukonceni programu:
Jaké obavy citim, kdyZ pfemyslim
o budoucnosti mého ditéte s PAS?

(1=velké obavy, 4 = nejsem sijisty/a; ptl na pll, 7= nemam zadné obavy)
Celkem 22 odpovédi
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Ve stejné sekci méli rodice uvést tri slova, ktera je napadnou jako prvni,
kdyZz premysli o budoucnosti svého ditéte. V nékolika pripadech doslo
k posunu oproti pocatecnimu stavu, objevovala se slova jako optimismus
a nadéje.

26




Slova uvedena v dotazniku Slova uvedena v dotazniku
na zaéatku projektu na konci projektu

osamélost, nepochopeni, obava, mirny optimismus
neusporadanost

obava nadéje

obavy, divny, obtizny obavy, izolace, nadéje

nadéje, omezena perspektiva
budoucnosti

strach, jinakost

Kompetence ditéte potfebné k osamostatiiovani

Otazky zjistujici kompetence déti s PAS byly zaméreny na komunikaci,
sebepojeti a osobni identitu, socialni vztahy, sebeobsluzné dovednosti,
denni rezim a $kolni dochazku, traveni volného ¢asu, péci o domacnost,
finanéni gramotnost a reakci na zmény. Otazky byly pouzity zejména pfi
sestaveni individualniho planu podpory. Jejich souhrnné vyhodnoceni
pomoci grafli se ukazalo jako velmi obtizZné.

JelikoZ u nékterych déti doslo ke zlepseni, nékdy i vyraznému, témeér
ve vSech oblastech, u jinych doslo v nékterych oblastech ke zlepseni
a v nékterych ke zhorseni, u dalSich déti rodice popisuji pokles ve vSech
oblastech, mohou se zde ale odrazet postupné zvysujici se naroky na dité
vzhledem k jeho véku.

Jako objektivnéjsi z hlediska pokrokl u déti se jevi odpovédi uvedené
u otazky zjistujici celkovy dopad projektu.

Centrum LIRA, z. 1.

Kompetence rodicii potrebné k podpore ditéte

Otazky byly smérovany na kompetence rodict tykajici se podpory rozvoje
jednotlivych oblasti vyvoje ditéte s PAS, nastaveni hranic a dislednosti,
rfeSeni problémovych situaci, podpory v osamostatriovani a podpory
sourozenctl. V odpovédich prevaZuje mirné zlepseni kompetenci, rodice
pfi tom v komentarich ocenuji podporu, kterou ziskali diky projektu:

« Vétsinou sivim rady, v pripadé nejasnosti je moZnost obrdtit se na
pracovniky Liry, mam moZnost probrat situaci na skupinovém sezeni
pro rodice, kde je k dispozici psychoterapeut.”

« ,Diky Lire a odbornikiim spolupracujicim s Lirou je to 0 100 % lepsi neZ
minuly rok.”

V nékolika pfipadech je popisovan mirny pokles nebo stagnace
kompetenci. Z komentard k odpovédim je patrné, Ze rodice na sebe
kladou vysoké naroky a jsou k sobé velmi kriticti:

« ,Mohlo by to byt lepsi, stdle jsou situace, kdy povolim a neméla bych.“

« ,Neodhadnu, kdy je schopen miij poZadavek splnit a kdy ne!*“

« ,Nezviadame. Nevime, jak uspokojit rozdilné potreby tii sourozenca.”

« ,Spatné sndsim jeho uréZlivé a hlasité komentare na mou osobu, kdyZ
ma Spatnou ndladu nebo se mu nedari. Snazim se po dobrém, ale
neustdle posouva hranice.“

« ,Dislednost je md Achillova pata.*

Rodina, u které doslo k celkovému zhorseni situace, oznacila propad ve
vSech rodicovskych kompetencich.
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Dostupnost informaci a podpory pro rodiny
Zlepsenivoblastiinformovanostia podpory je zporovnani grafli patrné na
prvni pohled. Zcela zmizely rodiny, které by nemély informace a nevédély,
kde mohou hledat podporu, naopak pribylo vice rodin pohybujicich se na
druhé strané skaly.

Dopad projektu

Vétsinarodin pozorovalav priibéhu Gcasti na projektu zlepsenive vnimani
budouciho osamostatriiovani jejich ditéte. Vnimala jej méné negativné.

U jedné z rodin doslo ke zhorSeni celkové situace, chlapec s PAS byl
v pribéhu roku opakované hospitalizovan na détské psychiatrii
a nelcastnil se zadného z nabizenych programd. Jeho rodice naopak
vyuzili nabidky témérvsech vzdélavacich akci ajeho mladsibratr dochazel
do vrstevnické skupiny. Rodina si preje zlistat s ndmi i nadale v kontaktu.

Zdroj: Centrum LIRA

Centrum LIRA, z. G.

GRAF 3: DOPAD PROJEKTU

Zménilo se za poslédni rok u Vas néco v otazce budouciho
samostatiovani Vaseho ditéte? (Celkem 22 odpovédi)

@® «Klepsimu

@ K horsimu

Priklady odpovédi o dopadu projektu:

« LAgresivni reakce jsou méné Casto, problémy ve skole se zmirnily.“

e ,Syn je samostatnéjsi, vic si veri.

« ,Lepsisocidlni interakce ve skupiné.”

« ,Syn bez potizZi pfestoupil na druhy stuperi ZS, zvlGd| velké zmény
v tridnim kolektivu, udrZuje pékné znadmky i pres zvyseni ndrocnosti
studia.“
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s ,Zmény usyna jsou velmi pomalé, nam vsak projekt prinesl spoustu
cennych informaci k feseni riiznych situaci a prehled o moZnostech
ziskani podpory v riznych oblastech.”

syn dokaZe aplikovat i naddle. DileZita pro nds byla i podpora

sourozence a podpora rodict v rodicovské skupiné, kterd mnohdy

pomohla k reflektovani situace v rodiné.*

« ,Dcera je schopna jet viakem asi 35 minut k dédovi, kdyzZ ji posadim do o, Prispéla k tomu individudlné nastavend péce o syna a zlepsila se
viaku. Sama se vice pohybuje venku okolo domu s kamaradkou.“ imad znalost a informovanost, jak pri individudlni konzultaci, tak i pri

« ,2Zvladne obcas pomoci, prinést néco, podat a tak ddle, zejména otci skupinovém sezeni.“

s handicapem. Nékdy se i sam nabidne, kdyZ muZe udélat kratkou o ,Myslim, Ze nejprinosnéjsi, kromé pokracujici prace se synem, byly
Cinnost, kterou uz délal.” predevsim informace z uskutecnénych prednasek.”
. ,Stacito, Ze se dcera dokdzZe na chvilku separovat ode mé.« « ,0véreni, Ze je schopny se samostatné zachovat zodpovédné a pri
« ,Chce délat vice véci bez nasi pritomnosti (doprava, knihovna, problému se snaZi sém najit vychodiska.”
nakupy).“

« ,Samostatné cestuje. Pokud mu na necem hodné zaleZi, je schopen se
radmcové domluvit.

Priklady z praxe

L4

Priklady odpovédi na otazku “Co pro vas

Rodina uzkostné 12leté divky s podezienim na Aspergeruv
e JOY ey wews syndrom, symptomatikou obsedantné kompulzivni

bylo nejdu l.EZIt jSI?”: poruchy a s poruchou pozornosti a emo¢ni regulace

vstoupila do projektu v obdobi, kdy u ni propukly dalsi

zavazné zdravotni komplikace vyZadujici ¢asta a obtizna

vysetieni u lékard. Rodina méla za sebou stéhovani

z jiného mésta, divka zménu skoly poté, co méla zkusenost

se Sikanou v puvodni tfidé. Byla nejista, méla problémy

« ,,Syn citil porozuméni, ne pouze kritiku.
nejlepsi formu terapie, a pevné doufam, Ze budou pokracovat. Dcera
chodi na socializacni skupiny, kam chodi velmi rada (coZ u ni neni
obvyklé - chodit do jakékoliv skupiny déti), a myslim si, Ze ji to pomdhad
v ziskavani vétsiho sebevédomi.”

« ,Profesiondlni pristup terapeuta.”

« ,Pochopenisyna, Ze je jiny a neni jediny.”

s navazovanim a zejména udrZenim vztahu s vrstevniky,
zaroven byla velmi socialné naivni. Své znevyhodnéni

a aktualné zhorseny zdravotni stav nesla velmi tézce,
pripadala si ,,divna‘, zarover se dle maminky velmi

« ,Pomohly skupinové ndacviky, kde byly déti podporovany

a podnécovany k samostatnému feseni praktickych situaci. Ty potom

Centrum LIRA, z. 1.

uzavirala a odmitala o svych odliSnostech a potfebach
jakkoliv mluvit. Matka tapala jak v diagnostice, tak ve




spravném pristupu k dcefi. Stala o nasmérovani v tom, jak
dcefi pomoci, aby se dokazala zaélenit mezi vrstevniky

a byla v Zivoté spokojena. Matka zaroven potifebovala
podporu pro sebe, trapily ji vycitky svédomi a citila se
vycerpana. ProZivala velké obavy ohledné budoucnosti
své dcery. V ramci projektu zacala divka dochazet na
individualni konzultace, béhem nichz ziskala velmi rychle
duvéru k pracovnici, oteviela se a byla ochotna s ni sdilet
své proZitky a myslenky o sobé samé. S prekvapenim
slySela, Ze si nemusi nechat viechno libit, Ze ma pravo byt
sama sebou a Ze je to tak v poradku. Nahle pro ni prestal
byt problém mluvit o tom, jak sama vnima svou odlisnost.
V pribéhu této spoluprace a nasledujicich konzultaci
matky s dcerou u psycholozky doslo k odkryti dalsi Sikany
v nové Skole. Divka tentokrat souhlasila

s nutnosti FeSeni dospélymi. Matka zaroveri dochazela

na podpurnou rodi¢ovskou skupinu, kde ziskala velkou
podporu a posileni k Feeni celé situace. Od pracovnice,

k niZz dochazela jeji dcera, slySela poprvé po dlouhé dobé,
Ze jeji dcera v nékterych oblastech vynika, Ze je velmi
mila a citliva, Ze s ni nejsou jen vécné problémy. V druhé
poloviné projektu se divka oproti mat¢inu ocekavani
uspésné zaradila do skupinového programu s vrstevniky

a od pocatku na néj dochazela velmi rada. Soub&zné

byla FfeSena pokracujici Sikana ve skole, rodina nakonec
na doporuceni Skolského poradenského zafizeni zvolila
prestup do chranéného prostredi specialni skoly, kde je

Centrum LIRA, z. G.

divka spokojena. Ke zlepseni jeji Zivotni pohody a posileni
sebevédomi pomohlo i zprostfedkovani individualnich
lekci hry na kytaru u nasi muzikoterapeutky, k niz

dochazi také velmi rada. V prubéhu spoluprace divka
ziskala vétsi sebevédomi, dokazala se vyjadfrit a obhajit
svlij nazor. Se svym zdravotnim znevyhodnénim se
pravdépodobné pomalu vyrovnava, zna své silné i slabé
stranky. Zaroven v chranéné skupiné vrstevniki ziskava
pozitivni socialni zkuSenosti, odlisné od dosavadnich
proZitkli poznamenanych opakovanou Sikanou ve $kolnim
prostiedi. Pro matku znamenalo zapojeni do projektu
prvni skute¢nou podporu. Velmi ocefiovala moznost mluvit
o svych problémech s odborniky a jako nenahraditelnou
podporu oznacila pravidelnou podpurnou rodicovskou
skupinu. Ucastnila se vétSiny seminari zamérenych na
témata spojena s dospivanim osob s PAS. V rodiné doslo

v prubéhu zapojeni do projektu k vyraznému zlepseni
situace. Popsané zmé&ny mohou mit pfimy vliv na
postupné osamostatiiovani divky i na diivéru rodicd,

Ze tuto cestu zvladne.
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Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatinovani dulezité
¢i nezbytné?

Podle nas je dilezité dat détem a dospivajicim s PAS divéru a podporu,
zprostredkovat jim nové zkuSenosti v bezpecném prostfedi a vytvorit
podminky a prostor podpory a péce pro rodice. Je treba také rodicim
zpfistupnit informace z oblasti, které v nich vzbuzuji nejvétsi obavy,
a nebat se otevirat jakakoliv témata a mluvit o nich.

Co se neosvedcilo?

Voot

projevili zajem. Velkou roli vtom hraje celkové, zejména Casové, pretizeni
pecujicich rodica.

Nepodafrilo se nam ziskat kvalitni zaméstnance na limitovanou dobu

projektu. V persondlnich otazkach tedy budeme nadile sazet na
dlouhodobé zaméstnance.

Co jsme se naucili?

« Téma budouciho osamostatnéni je treba otevirat co nejdrive
a kontinualné se k nému vracet.

Centrum LIRA, z. 1.

« Umime pracovatistrochu ,obavanou“ skupinou dospivajicich
s PAS a s tématy souvisejicimi s dospivanim. A bavi nas to.

« Kazda rodina potrebuje jinou formu podpory. V nékterych rodinach
starSich déti dochazi k vétsi potrfebé podpory na strané pecujicich
a k vétsimu ¢i mensimu utlumeni poptavky po podpore dovednosti
ditéte s PAS.

« Vrodinach s détmi s téZkou symptomatikou, pripadné s détmi
s chovanim narocnym na péci, je zajem o jiny druh podpory, nez
poskytujeme, obvykle se jedna spiSe o odlehcovaci sluzby.

Jak to dale vyuzijeme?

Rozsifili jsme cilovou skupinu poskytovani socialné aktivizacni sluzby
pro rodiny s détmi s PAS o cilovou skupinu zapojenou do projektu, tedy
o rodiny s détmi ve véku od 10 do 15 let. Dale mame dojednano
pokracovani podptirné rodiCovské skupiny vedené psychoterapeutem.
Chceme také navazat na poradani edukativnich besed a seminari pro
rodice. Osvédcila seionline forma, kterou jsme poprvé vyzkouseliv ramci
projektu.

Akcent na budouci osamostatfiovani a na nacvik praktickych dovednosti

déti a dospivajicich s PAS zaradime do bézné praxe prace s touto cilovou
skupinou.
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3. SPOLECNE K
BUDOUCNOSTI

PARENT PROJECT, z. s.
Realizace: celorepublikova
pusobnost

www.parentproject.cz

Popis aktivity

Drive se déti se svalovou dystrofii nedozivaly dospélosti, proto se nefesila
zdravotni a socialni péce pro dospélé ani mozZnost jejich samostatného
Zivota. Délka Zivota se nastésti prodluZuje a rodiny zacinaji potrebovat
podporu v osamostatriovani, kterd musi zacit jiz v détstvi. Dité potrebuje
téma zpracovavat béhem svého psychosocialniho vyvoje, pecujici
rodiCe potrebuji podporovat ve své specifické rodicovské roli. V ramci
projektu byly realizovany odborné aktivity zamérené na osobnostni
rozvoj, vztah k nemoci, rodinné vztahy, vzdélavani a pracovni uplatnéni,

PARENT PROJECT, z. s.

intimni vztahy, bydleni a vyuZivani osobni asistence. Aktivity podporujici
osamostatiiovani probéhly primarné na pobytovych akcich spolku
a v ramci terénni podpory a individualnich konzultaci.

Velikost cilové skupiny

Ze 170 clend naseho spolku se asi 50 zUcastnilo pripravy na
osamostatiiovani, 20 rodin bylo soucasti dotaznikového Setfeni. Na
pobytovych akcich jsme z této skupiny 50 rodin pracovali s 20 rodinami.

Nosné prvky pro
osamostatnovani

« Podpora déti v uvazovani nad vlastnim zapojenim ve spolecnosti,
nad Uvahou, jak chté&ji v dospélosti Zit a co pro to mohou udélat.

« Podpora vnimani déti a rodict jako oddélenych klient( (dilci kroky
- zaloZeni klientské online skupinky pro komunikaci s détskymi
Ucastniky pobytl, zapojeni déti do psani zprav z pobytt, détské
evaluacni skupinky aktivit, diskuze s détmi zamérené na jejich
potreby ve vztahu k osobni asistenci apod.).

« Podpora rodicli v Gvaze nad tim, jak si pfedstavuji svlj Zivot, aZ bude
dité dospélé.

« Psychologické konzultace pro rodice predevsim v oblasti
komunikace o nemoci a o budoucnosti.
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http://www.parentproject.cz

Poradenstvi a podptirna psychoterapie pro rodice cilena na
zpracovani vlastnich témat, ktera souviseji s osamostatriovanim
jejich ditéte.

« Konzultace se socialnim pracovnikem ohledné zajisténi osobni
asistence.

« Hledani moZnosti osobni asistence v misté bydlisté, prace s rodinami
na tom, aby umély specifikovat své potreby a popsat, kdo by jim
mohl nejlépe pomoci.

« Podpora mimoskolnich aktivit, hledani moznosti a rozvoj konick
¢i zajmovych skupin.

« Praktické vysvétleni mozZnosti podpory ze strany statu a rliznych
variant ,jak si s dospélym se specialnimi potfebami poradit.

« Moznost Gcasti na pobytovych akcich, kde je k dispozici osobni
asistence pro déti a kde se buduje ddvéra k jiné pecujici osobé.

« 0Odborné skupinové aktivity pro rodice na pobytech, cilené na

sdileni predstav a pocitl souvisejicich s osamostatiiovanim a jejich

zpracovavani ve skupiné pod vedenim odbornika.

Bariéry, na které jsme narazili

« Rodice nechtéji jit proti prani ditéte, které si v tomto véku
predstavuje, Ze bude v péci rodicl i nadale.

« Problematické byly predstavy rodicd, co pro né vlastné
osamostatiovani znamena. Narazeli jsme na blok ve smyslu ,svoje
dité do Ustavu nedam, bude Zit normalné s nami“.

« Objevovala se nedlvéra vici osobnim asistentdm a jejich

PARENT PROJECT, z. s.

odbornosti, vii¢i tomu, zda budou schopni bezpecné obstarat
klienta. Existuji bariéry zdravotné-socialni problematiky v socialnich
sluzbach (osobni asistent nesmi délat zdravotnické Gkony).

Rodice jsou vytizeni, z ¢ehoZ plyne mala mira spoluprace
(vypracujeme s rodici plan, oni nicméné neudélaji, co je z jejich
strany potreba).

Neni dostatek prikladd dobré praxe.

Ve skolach chybi koordinace péce dité-rodina-skola a skolsti
pracovnici-odborna konzultace, ktera by uméla dostate¢né
odpovidat na specifické individualni potreby ,nasich“ déti pfri
vytvareni a realizaci individualnich vzdélavacich pland, véetné
planl nasledného vzdélavani a planovani budouciho pracovniho
uplatnéni.

Ve skolach chybi komplexni programy prace s tfidnimi a Skolnimi
kolektivy zamérené na rozvoj respektu, spoluprace, rovnych
prileZitosti, zaCleriovani, jinakosti, vytvareni ,kruh pratel®, ,kruhd
podpory“ apod. Chybi i vzdélavani pracovniki ve Skolach a jejich
profesni podpora.

Neni dostatek strednich skol, na kterych by ,,nase“ déti mohly
pokracovat ve vzdélavani.
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Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Z 20 klientd dva nové vyuZzivaji sluZzeb osobni asistence.

Celkem pét rodin popsalo, Ze v péci o dité maji novou posilu. Dfive se do
péce zapojovali pouze rodice, nyni Sirsi okruh.

Z dotaznikovych Setfeni na zacatku a na konci projektu vyplynulo, Ze 10
déti a mladych dospélych ma za dobu trvani projektu nové kamarady
napriklad z nového prostredi i krouzkl. Z toho pét z nich navazalo
kamaradstvi online a pravidelné se schazi v online prostoru s vrstevniky.

Novy krouzek si v ramci projektu naslo sedm ucastnikd, jednalo se
napriklad o rybareni, nabozenskou vyuku nebo Sachy.

Pouze jedna rodina zménila odpovéd ,PovaZujete za mozné, aby vase
dité Zilo samostatnym Zivotem“ z ,Ne“ v dotazniku na zacatku projektu
na ,,Ano“ na konci projektu.

Pocet hodin, ktery ma pecujici sdm pro sebe, se nezménil. Primérna
zatéz rodice se za dobu projektu mirné zhorsila. Vyvozujeme tedy, Ze
osamostatinovani hraje sice ddleZitou roli v Zivoté pacient( a jejich rodin,
ale napriklad celkovou psychickou zatéz danou onemocnénim se zmirnit
u zapojenych rodin nepodafilo.

PARENT PROJECT, z. s.

Predpokladame, Ze znatelny posun v oblasti osamostatiiovani bude
znat na zakladé nékterych systémovych zmén (podafri-li se je prosadit)
av momenté, kdy klienti uvidi vice prikladi toho, Ze Zit samostatny Zivot
jako dospély klient se svalovou dystrofii je mozné.

Priklady z praxe

Klientem projektu pfiprava na osamostatfiovani je nyni

jiz 19lety chlapec se svalovou dystrofii V., ktery jezdi

s rodici na pobytové akce nasi organizace jiz nékolikatym
rokem. Studuje na stfedni $kole, kde je ubytovan pies
tyden na internatu, vikendy travi v domacim prostredi.

V priibéhu projektu jsme zaZili s rodinou nékolik riiznych
situaci souvisejicich se zdravotni péci ¢i kazdodennimi
¢innostmi. Rodice V. jsou ucastniky pobytovych akci Parent
Project, kde pravidelné téma osamostatiiovani otevirame.
Klienti jsou tazani, jak si predstavuji samostatnost

v dospélosti, diskutujeme, vyzyvame je, aby pojmenovali
svoje predstavy, plany a preference. U chlapce i rodiny se
v prubéhu projektu udalo nékolik rozhodnuti, ve kterych
vidime posun v osamostatnéni jak na strané V., tak jeho
rodic¢i (doufame a predpokladame, Ze ¢aste¢né pod vlivem
probéhlého projektu).

V. se v pruibéhu sledovaného obdobi rozhodl k podani
prihlasky k dalSimu studiu, které znamena dalsi pobyt

na internatu, prodlouZeni samostatného bydleni a také
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rozvoj uZitecnych pracovnich dovednosti. Rodic¢e maji
radost, obtiZzné synovu samostatnost zpracovavaiji, i kdyz
reflektované (k tomuto probéhla konzultace v ramci
projektu). V. zaroveii premysli nad pracovnim uplatnénim
po skonceni studia a ma prehled o moznych pracovistich
blizko rodného bydlisté.

V. byl v priibéhu projektu osloven zastupcem Parent
Project, zda se muiZe zucastnit béhem skolniho dne
televizniho vysilani a odpoledne spolecné tiskové
konference spolku. Rodice V. souhlasili s tim, Ze vSak
nemaji moznost zajistit prevoz do televizniho studia ¢i
pozdéji na akci spolku. V. se obratil na znamé a podafilo se
zajistit jak ucast jak v televiznim studiu, tak na odpoledni
akci spolku. Byla to pro néj viibec prvni situace, kdy prevoz
domluvil sam. (V komunité pacientt s dystrofii ztistava
pravidlem, Ze byt jsou jiZ klienti dospéli, na potfebné misto
se dopravuiji s rodici, nebo necestuji viibec.)

V. se zaroven stal podptirnou osobou pro mladsi sestru,
ktera se obtiZné adaptuje na stfedni Skolu. To ukazuje
posun ve vztahu sourozenci, posun ve zralosti, smérem

k dospélejsimu fungovani, rozvoj jeho osobnosti a vztahi

v rodiné i mimo ni.

V. v prubéhu projektu presel z détské zdravotni péce
do zdravotni péce pro dospélé pacienty s Duchennovou
svalovou dystrofii. S lékaFi mluvi primarné V., nikoliv

PARENT PROJECT, z. s.

rodice, jak je mnohdy u dospélych pacienti zvykem. Kdyz
fesil nové vznikly zdravotni problém, obratil se na tym
Parent Project sam a poZadal o radu.

Rodice komunikuji svoje zkuSenosti na pobytech s dalSimi
rodinami, pfi svépomocnych skupinach i neformalnich
setkanich. Pisobi edukativné, osvétové - jsou podporou
pro dalsi rodiny.

Rodina nam sdélila, jak je V. spokojeny. A je to na ném
vidét.

Co se osveédcilo? Co je pro
osamostatnovani dulezité
¢i nezbytné?

Vidime velky smysl v poradani pobytovych akci pro rodiny s détmi
se svalovou dystrofii. Déti se tim prirozené uci o svych potrfebach
komunikovat s jinym clovékem, nez je rodic. Osvédcilo se nam rodinam
nabizet podporu (napf. formou otazek na rodice), a tim rozsifovat jejich
obzory. Od rodin i zaznélo, Ze si teprve v pribéhu nasi spoluprace
uvédomily, Ze dité mlze chodit na krouzky, Ze je mnoho moznosti, po
kterych se mohou porozhlédnout. Osvédcilo se nam otevirat diskuzi nad
tim, co pro rodiny osamostatfiovani znamena. Mnohdy bylo pro urcitou
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rodinu vystupem zjisténi, Ze si vlastné ani jedna strana osamostatiovani
nepreje (ani dité, ani rodic), nékdo si naopak uvédomil, Ze to nemusi
znamenat, Ze bude jejich dité v dospélosti Zit samostatné, ale Ze bude
napriklad pracovat Ci vyuZivat osobni asistenci bézné, tak aby pecujici
mohl napriklad pracovat. Osvédcila se nam individualni prace s rodinami,
jelikoZ kazdy se nachazi v jiné Zivotni situaci, bydli na jiném misté a ma
specifické potreby.

Co povazujeme za nezbytné a co bychom potrebovali?

« dostat vice déti do 3kol po ukonéeni ZS

« najit pracovni uplatnéni pro mladé dospélé

« zfidit dim, kde by mohli mladi lidé se svalovou dystrofii bydlet
oddélené od rodicl (trvale nebo obcas)

« zajistit perspektivu dostatecné osobni asistence (5. stupen,
6. stupen)

« zajistit dostupnou a dostatecnou asistenci i pro déti

Co se neosvedcilo?

V planu jsme méli pridani vikendového pobytu pro dospélé klienty bez
jejich obvyklych pecujicich (rodicd). Z prace s touto skupinou nicméné
vyplynulo, Ze by na takovy vikend pravdépodobné nevyrazili. Vidime,
Ze rodice dospélych klient jiz nechtéji téma osamostatiiovani otevirat.
Zaroven i my, jako Parent Project, mame omezené moznosti zajisténi
bezpecnosti ohledné potrebné zdravotni péce, napriklad béhem plvodné
planovaného vikendového pobytu.

PARENT PROJECT, z. s.

Co jsme se naucili?

« Ovérilijsme si, Ze s pripravou na osamostatiiovani je potreba zacit
velmi brzy. Déti téma osamostatinovani z nasi zkusenosti zajima
a jsou rady, kdyZ s nimi toto téma nékdo otevira a rozviji - [épe ale
bez pritomnosti rodica.

« Zjistili jsme, Ze Skoly Casto nevédi, co si s timto tématem pocit, stejné
tak asistujici osoby.

« Nynilépe vime, jak doprat klientovi samostatnost adekvatni jeho
véku.

« Také jsme se naucili, Ze je potfeba pracovat jak s ditétem/mladym
dospélym, tak s rodici a Ze mnohdy prani obou stran stoji proti
sobé. Projektem rezonovala zkusenost, Ze déti se v soucasné dobé
nedostanou v osamostatiovani dal, nez kam je pusti nebo kam jim
umozni se dostat jejich rodice.

« Taky jsme se naucili, Ze to, Ze klientdm pomUZeme k osamostatnéni,
nemusi nutné znamenat ulehcéeni celkové zatéze zplisobené
nevylécitelnym onemocnénim.

Jak to dale vyuzijeme?

Radi bychom zachovali pobytové akce pro rodiny déti se svalovou
dystrofii, dal na nich podporovali/vedli diskuze o osamostatriovani
a nabizeli prostor ke sdileni zkusenosti a napadd.
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Radi bychom rozvinuli praci s nejblizSim okoli rodiny - napriklad
s pracovniky Skolek, skol nebo s lokalnim poskytovatelem sluzeb, jako je
osobni asistence ¢i domaci péce. V téchto aktivitach nyni pokracujeme
a doufame, Ze se nam podafi je co nejvice rozvinout.

Co bychom délali jinak? Na co si
dat pozor?

Tésime se na to, Ze téma osamostatriovani uchopime i u mladsich déti,
nez se kterymi jsme pracovali - napfiklad jiZz na prvnim stupni ZS.

DlleZita je otevienost k tématu na strané klientské. MoZzna bychom
zaméfili méné pozornosti na skupinu dospélych a jejich rodicd, u které -
jak nyni vime - téma nebylo prilis vitané.

zdroj: Abakus

Ilustraéni foto,
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Péce bez prekazek, z. s.
Realizace: Hlavni meésto Praha

Popis aktivity

Spolecna tematicka setkavani

Pro Gcastniky projektu (prevazné pecujici maminky) bylo nachystano
12 osobnich a dvé online setkani. Obsah setkani souvisel s tématikou
osamostatiiovani. V potaz jsme brali prani jednotlivych ucastnikd
k obsahu. Podstatnou casti spolecnych setkani bylo kromé vzdélavani
i sdileni vlastnich zkuSenosti.

Mezi probiranymi tématy byly napfiklad tyto: profil na jednu stranku,
proces osamostatriovani u déti se zdravotnim znevyhodnénim, jaké to je
byt sourozencem ditéte s postizenim, pravni nalezitosti kolem plnoletosti
jedince se zdravotnim znevyhodnénim, prehled socialnich sluZeb, setkani
se ,sluzebné starSim“ rodicem, relaxacni muzikoterapeutické setkani
a sdileci pokracovani v kavarné a deprese pecujicich.

Individualni psychoterapeuticka sezeni

Kazdé rodiné zapojené do projektu bylo doporuceno az sedm (minimalné
pét) psychoterapeutickych setkani na 90 minut. Schiizky si rodiny
samy domlouvaly s pridélenou psychoterapeutkou. K dispozici byly
tfi terapeutky zvyklé pracovat s pecujicimi rodinami, coZ pro nas byla
zasadni podminka pfi jejich vybéru.

Pro setkani byla vytvorena osnova, opét se zamérenim na témata
souvisejici s osamostatriovanim, které se mohli GcCastnici i terapeutky

3 Profil na jednu stranku je srozumitelné a jednoduse napsany souhrn zakladnich
dalezitych informaci o ¢lovéku a o zplisobech, jak jej co nejlépe podpofit. Profil na
jednu stranku pomaha lidem uvédomit si své silné stranky a ujasnit si to, co je pro né
dalezité.
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drzet. U nékterych rodin se osnova (viz priloha 1 - Jakd témata
by mél psychoterapeut s rodinami otevrit) ukazala jako kli¢ova pomocna
sberli¢ka“ v pripadé obav z pribéhu terapii.

Navstévy zarizeni socialnich sluzeb

Navstévy vybranych zafizeni socialnich sluzeb v Praze a stfednich Cechach
byly naplanovany na druhou polovinu projektu, aby méli Gcastnici po
prfedchozich vzdélavacich setkanich jasnéjsi predstavu o tom, jakou
sluzbu by si pro své dité do budoucna predstavovali.

Velmi pomohlo opét voditko k navstéve zafizeni v podobé seznamu
otazek (viz priloha 2 - Navstéva zarizeni socidlnich sluZeb - na co se ptat),
na néz se rodi¢e méli ptat. Diky tomu jsme ziskali obdobné informace ze
vSech zafizeni a bylo mozné je porovnat. Rodi¢im bylo doporuceno jet
samostatné nebo v malych skupinkach po dvou az tfech, aby je zafizeni
byla ochotna pfijmout.

Velikost cilové skupiny

Do projektu se zapojilo 12 rodin pecujicich o dité s tézsim kombinovanym
postizenim ve véku od 10 do 18 let. V pfipadé volnych kapacit bylo
pfizvano na spolecna setkani celkem osm dalSich pecujicich rodicd.
K online setkanim se pripojilo kolem 20 pecujicich rodicd.

PFiloha 1: Jaka témata by mél psychoterapeut
s rodinami otevfit?

Zivot rodi¢e v obdobi péce: jak si udrzet
vlastni ,,prostor® i pfi velmi naro¢né péci;
napln ,volného ¢asu“ - zaliby, dobrovolnictvi,
zaméstnani; finanéni stranka; nastaveni péce
v ramci rodiny i mimo ni; aktivni pfistup

k Zivotu navzdory (postupujici) socialni
izolaci; hledani podpory a vhodného zafizeni
vcas; vyuZzivani pomoci dalSich pecujicich
osob a sluzeb (osobni asistence, odlehéovaci
sluzby, denni stacionéare atd.) X finan¢ni
stranka X psychické zabrany pecujiciho
(oboustranna fixace)

sdileni a predavani péce: pocity rodice -
obavy, vina (dal jsem dité do péce nékomu
jinému), otazka davéry v druhé (ne vse bude
dle mych predstav) a davéry v dité (Ze to
zvladne); prijeti skute¢nosti, Ze o dité bude
pecovano jinak nez doma, mozna i hir;
problematika spravného nacasovani - mam
dité svérit do péce zafizeni, ve které nemam
plnou dGvéru, nebo hledat dél od domova

(a co kdyZ vyhovujici sluzbu nenajdu)

Zivot ditéte bez rodice: priibéh
osamostatriovani u ,zdravych“ déti; specifika
osamostatriovani u déti s postizenim; hledani
moznosti, jak dité pfipravit na samostatny
Zivot; zvédoméni, Ze za separaci ditéte

s tézkym postizenim je zodpovédny pravé
rodic/e; jak si predstavuji budoucnost ditéte;
spoleéné bydleni v instituci

co kdyz pecujici doCasné nemUze pecovat:
zavazna nemoc, planovana operace, Uraz - jak
tuto situaci fesit - rtizné plany, SOS karta pro
pecujici

Zivot rodice po ukonéeni péce - co kdyz rodi¢
zemfe/vyrazné se zhorsi jeho zdravotni stav:
prazdno, ,nenormalni“ pocity - kdyz si rodi¢
v skrytu duse pfeje, aby jeho dité umfrelo dfiv
nez on, protoZe se obava o jeho budoucnost
(kdo se postara, kdyz uz to nebudu zvladat,
kdyz v¢as nenajdu vhodné pobytové zafizeni)
atd.

situace pecujicich coby ,,sandwichové
generace“: co to obnasi, mit srovnano, ze
obé strany dokonale neopecuji; komu dat
prednost; nenechat sebou manipulovat...
zdravi sourozenci v rodiné: prehazovani péce
na né, nebo naopak udrzovani odstupu;

postaraji se, az rodice nebudou; jejich prostor
v rodiné; jak se citi, jak situaci vnimaji - maji
obavy, Stve je to; nechtéji zklamat rodice, co
maji uz tak dost starosti X snazi se upoutat
pozornost na sebe vselijakymi zplsoby

Priloha 2: Navstéva zafizeni socialnich sluzeb -
na co se ptat

Nasledujici otazky jsou voditkem, na co se

v zafizenich vyptat:

Cilova skupina? (kdo je nej¢astéji klientem
daného zafizeni - vékova skupina, typ
zdravotniho znevyhodnéni (mentalni, télesné
- prijimaji jedince imobilni, na voziku...,

s PAS, s naro¢nym chovanim na péci).

Jaka je aktualni volnd kapacita? (kolik mist,
pfipadné jak Casto se uvolni néjaké misto?)
Je mozné nechat své dité zapsat uz nyni na
poradnik? (co je k tomu potreba?)

Velikost zafizeni? (pocet klient(?)

Kdo je zfizovatel? (toto se obvykle da najit na
webu dané organizace - byva to kraj, nékdy
ministerstvo, dale Diakonie, Charita, pfipadné
jina organizace) a jestli pfijimaji jen klienty

z kraje, kde se zafizeni nachazi, nebo berou

i odjinud (typicky Stfedocesky kraj - Praha).
Jaké je vékové rozmezi klient(i? (tato otazka
je dUleZita tfeba v pfipadé, Ze napf. jde

o odlehéovaci sluzbu, kterd ma cilovou
skupinu registrovanou od 11 do 45 let, vy tam
chcete dat 11ileté dité, ale zjistite, Ze vétsiné
klient( je uz hodné pres 30 let a i vybaveni
tomu odpovida - zadné hracky ani polohovaci
vaky atd.)

Kolik klientd pfipada na jednoho pracovnika?
(vétsina nasich déti potfebuje viceméné
individualni péci jeden na jednoho, pfipadné
dva klienti na jednoho); jak maji zajisténou
zdravotni pédi (zvlast pokud vase dité

uziva néjaké léky, je krmeno sondou, miva
epileptické zachvaty apod.).

Zajimava muze byt také otazka na dopliikové
aktivity/sluzby nabizené klientdm (napf.
fyzioterapie, ergoterapie, socialni rehabilitace,
zajmové krouzky...).

V neposledni fadé nas vSechny zajima
aktudlni cenik. Alespori pro predstavu.
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Nosné prvky pro
osamostatnovani

V pripadé déti s tézsSim kombinovanym postiZenim je pro proces
osamostatiiovani klicové nastaveni jejich pecujici osoby - rodicd. Je to
pravé rodic, ktery potfebuje byt dostatecné podporen a srovnan sam
srodinnou situaci, aby byl schopen svému ditéti proces osamostatriovani
umoznit. K tomu v nasem projektu pomohla mentalni pfiprava rodice
skrze psychoterapii orientovanou na témata spojena s procesem
osamostatrovani.

Dale vzdélavani pecujicich vtématech spojenych s pecovanim, aby védéli,
¢eho se kde dozadovat, a dokazali si za svymi pozadavky stat. Zde se
ukazuje jako vyhoda mit v zadech né&jakou, napriklad rodicovskou nebo
pacientskou, organizaci.

K procesu osamostatiiovani kladné prispéje i podpora celé rodiny ihned
od narozeni ditéte s postizenim ¢i po zjisténi jeho diagndzy. DileZita je
pak kontinuita podpory se zamérenim na prelomové faze Zivota ditéte,
jako jsou nastup do skoly, puberta, konec skolni dochazky ¢i dospélost.

Pecujici rodice se dokazi vyznamné podpofit a motivovat i vzajemnym
sdilenim vlastnich zkusenosti.

Bariéry, na které jsme narazili

Jiz pred projektem se ukazovalo, Ze zasadni brzdou v procesu
osamostatiiovani budou chybéjici sluzby. Tento predpoklad se nam
potvrdil. Navic se ukazalo, Ze situaci mohou komplikovat i sluzby, které
neodpovidaji potfebam rodin - kvalitou, dostupnosti (financni ¢i mistni),
moznostmi poskytované péce (ukazovala se problematika Ukond na
zdravotné-socialnim pomezi, které Casto znemozni détem s tézSim
kombinovanym postiZzenim sluzbu vyuZivat).

S délkou pecovani téz vzrista psychicka i ekonomicka fixace rodice na
dité (samoziejmé i opacné). Na dité s postizenim je Casto vazan napr.
automobil, byt, prispévek na péci, ktery je bohuzel pro nékteré rodice
pecujici 24/7 o své dité s téZkym postizenim jedinym zdrojem pfijmu.

Nemalou bariérou je i nastaveni spolec¢nosti véetné predsudka i ve vlastni
Sirsi rodiné. Pecujici rodice jsou napf. odsuzovani za to, Ze ,,odkladaji“
své déti do socialnich sluzeb (mnozi si predstavi pouze doZivotni pobyt
v Ustavu). Néktefi prarodice téZce nesou, Ze jejich vlastni déti davaji své
dité s postizenim nékam do ,Ustavu“ (napr. do odlehcovaci sluzby), misto
aby se o ného starali doma ¢i ho svérili prarodi¢lim (ktefi uz ale na péci
nemaji dost sil).
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Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Na Gvod i na zavér projektu vyplriovali jeho pfimi Gcastnici (12 pecujicich
maminek) vesmés identicky mapovaci dotaznik, abychom mohli co
nejobjektivnéji zachytit zménu na cesté k osamostatnéni.

Probéhla téz fokusni skupina, kde Gcastnice odpovidaly na otazky
mapujici jejich subjektivni pocity popisujici zkuSenosti z projektu,
kroky a krlcky, které ony i jejich rodiny za dobu projektu na cesté
k osamostatnéni udélaly.

Vétsinu nabizeného programu nakonec absolvovalo 11 Gcastnic. Jedna
ucastnice odpadla z diivodu pracovni vytizenosti.

Predstavy rodicti o budoucnosti jejich ditéte s postizenim

V mapovacim dotazniku jsme zjistovali predstavy rodicd o Zivoté jejich
ditéte s postizenim po skonceni Skolni dochazky, potazmo situaci po 20
letech (vzdalena budoucnost). S koncem Skolni dochazky totiz pro rodinu
vesmés konci jistota, Ze je dité alespon po urcitou c¢ast dne v néjaké
instituci. Dale jsou rodiny odkazany na socialni sluzby, jichz je v Praze
a okoli dlouhodobé veliky nedostatek.

Z dotaznikd vyplyva, Ze vétsSina (devét) rodi¢ méla pred projektem
néjakou predstavu, co bude s jejich ditétem po konci Skolni dochazky.
Dva lidé odpové&déli, Ze nevi, co bude po Skole. Zaddnou predstavu

o0 Zivoté svych déti za 20 let neméli Ctyri rodice. Ostatni si predstavovali,
Ze situace za 20 let bude porad stejna jako v dobé po ukonceni skolni
dochazky jejich ditéte, jen se liSila pestrost sluzeb. Zmiriovany byly denni
stacionare, moznost smysluplné travit volny ¢as nejen s asistenty, ale
i v bézné spolecnosti. V dobé po 20 letech hojnéji pribyla predstava
vyuzivani pobytovych sluzeb (napf. chranéného bydleni) i vétsi miry
asistence poskytovani roding, pokud jejich dité bude Zit doma.

Po projektu a navstévé socidlnich zafizeni si dva rodice uvédomili, Ze
své dité do plvodné poZzadované sluzby dat nechtéji. U tfi rodicd doslo
k uvédoméni, Ze se budou muset mnohem vice sami zasadit
o pozadovanou kvalitu a viibec dostupnost sluzeb pro své dité.

VSechny rodiny vyuZivaly pro své dité néjakou socialni sluzbu, nejcastéji
odlehcovaci Ci asistencni. BEhem projektu se u rodin rozsitilo spektrum
vyuZzivanych sluzeb a u nékolika rodin i Cetnost navstév. Posun umoznila
i nové oteviena pobytova odlehcovaci sluzba v Praze. Dvé maminky
uvadi, Ze diky projektu prespalo jejich dité poprvé v Zivoté mimo rodinu.

Ze sluzeb, které rodiny vyuZzivaly pro svou podporu pred projektem
i po projektu, jsou nejcastéji uvadény odlehcovaci ¢i asistencni sluzby.
Vyjimecné psychoterapeuticka ¢i psychologicka podpora. Po projektu je
psychoterapeutickd podpora zmifiovana mnohem castéji. Jednou bylo
v dotazniku uvedeno také socidlni poradenstvi. Kromé sluzeb se objevily
i pojmy jako dovolena, pratelé, divadlo.

Nejcastéji uvadénym pranim rodicl do budoucna byla existence
koordinatora, socidlniho pracovnika, case managera, ktery by
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rodiny provazel celou jejich situaci a pomohl jim nachazet zejména
v prelomovych bodech, jako je napriklad konec skolni dochazky, navazné
sluzby ¢i jina reseni, ktera by rodindam umoznila pokracovat v zapocaté
cesté k osamostatnéni. Aby se treba s koncem Skolni dochazky nedostaly
do situace, kdy jim nahle zlstane jejich dité doma a dosavadni kroky
smérujici k samostatnému Zivotu jak rodi¢li (moZnost aspon Castecné
dochazet do zaméstnani), tak ditéte (socializace mezi vrstevniky a zvykani
si na podporu jinych osob nez jen rodicd) vyjdou nazmar.

Slovo budoucnost je na zakladé vyse uvadénych zkusenosti pro mnohé
pecujici rodice témér tabu. Kdyz méli pred projektem jmenovat tfi slova,
ktera je napadnou v souvislosti s budoucnosti jejich ditéte, objevovaly
se pojmy jako strach, nejistota, bezmoc, beznadgj, strach o dité. K ochoté
planovat budoucnost vlastniho ditéte jedna maminka uvedla: ,Ani
nemam kapacitu planovat a soustredit se, co bude pak. Nevim, co bude
zitra, nemdam energii mit vSe naplanovadno, je to tézké, je toho strasné
moc...“

Po projektu se na stejny dotaz nejCastéji objevoval pojem nejistota,
ubylo slova strach a nahradily ho obavy. Ve vice neZ poloviné odpovédi
se ale objevily i pozitivnéjsi, méné paralyzujici slova a slovni spojeni jako
nadéje, moznosti, nepropadat panice, nevzddvej to, mysli pozitivné, vira, Ze
bude dobre. Slova jedné maminky po projektu zachycuji celkem vystizné
rozpoloZeni mnohych ostatnich: ,Vidime ten smysl. Jsem moc rdda, Ze
vidim, jak dal. Bali jsme se a bojime se dal, budoucnost je porad désiva, ale
néjak to dame.“

Pred zahdjenim projektu . Na konci projektu

Poéet odpovédi

0 — I —
2 3 4 5 6

nemam 1 mam velké

Obavy z budoucnosti mého ditéte...

Dalsi pokroky, které ucastnice zmiriovaly v ramci fokusni skupiny

« schopnost delegovat odpovédnost na jinou osobu a dovolit nékomu
dalSimu spolupecovat o dité se znevyhodnénim

« rozhodnuti zacit pracovat

« nové nabyta schopnost fict si 0 pomoc, nalézt si Cas pro sebe

« VetsSi otevienost zkouset nové véci a vyuzit nabidky pomoci

« motivace aktivné hledat reSeni do budoucnosti, viibec toto téma
otevrit
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« lepsi nastaveni komunikace mezi rodici (i byvalymi partnery)
o Zzjisténi, Ze plivodné zamyslena budoucnost pro dité neni realna,
nutnost hledat nova reseni

Co rodiny v ramci projektu vytvorily?

Nasimcilemtézbylo,abysirodinyzprojektuodneslynéco ,,hmatatelného®,
co jim bude pomahat na cesté k osamostatiiovani. V ramci terapeutickych
sezeni tak méli G¢astnici projektu mozZnost promyslet krizovy plan pro
pfipad, kdy by nemohli z jakéhokoliv divodu o své dité pecovat. Na
zacCatku projektu nemél tento plan nikdo, na konci projektu ho alespon
zCasti mélo vypracovany pét rodin.

Dalsi praktickou podporou, zejména pfi vstupu do nového prostredi,
byva profil na jednu stranku, ktery stru¢né zachycuje osobnost ditéte -
jeho zajmy, potfeby, charakter. Dvé rodiny ho jiz vyuzivaly pro své dité
pred projektem, dalsi Ctyri si ho béhem projektu pro své dité vytvorily
a v jednom pripadé ho hned vyuZily pfi vstupu ditéte do denniho

stacionare.
Psychoterapeuticka podpora

Nedilnou soucasti projektu byla i psychoterapeuticka podpora. Na rozdil
od spole¢nych setkavani, kterych se zicastnily pouze pecujici maminky,
byla psychoterapie nabizena obéma rodi¢iim. Nékdy se sezeni zGcCastnily
nakonec i samotné déti. Kazda rodina dostala na zacatku projektu jednu
ze tfi zkuSenych terapeutek. Terapeuticka praxe, ale i znalost prostredi
pecujicich se ukazaly jako zasadni. K dispozici méli vsichniseznam okruht

tykajicich se osamostatriovani. U nékterych rodin se tento seznam ukazal
jako zasadni pro ochotu vstoupit do terapii, s nimiz doposud nemély
zkuSenost. | tak se v ramci setkani pravidelné otevirala dalsi témata, ktera
rodiny akutné fesily a kterd méla vliv na fungovani rodin, a tim i na jejich
kapacitu viibec osamostatriovani fesit. Napriklad zhorSeny zdravotni stav
ditéte Ci nékoho z rodiny, partnerské vztahy nebo zaméstnani.

Celkem pét z 11 rodin pravidelné se Ucastnicich projektu vyuzZilo vSech
pét doporucenych setkani. Vice jak polovina rodin vyuzila maxima
moznych setkani, tedy sedm. Nékteré rodiny se schazeji s terapeutkami
i po ukonceni projektu.

Zde uvadime vypovédi GcCastnic projektu k terapiim:

« ,Naprosto zdsadni, ta podpora, bez toho by to nefungovalo, kdyby
byly jenom ty semindre...

« ,Mné se libi propojeni psycholoZky se skolou. Je to lepsi pro syna,
nemusim ve skole rikat, co by bylo lepsi, ale zastoupi mé psycholozka.*
- Jedna z terapeutek totiZ pracuje pfi specialni zakladni skole.

« ,Terapeutka byla naslouchava, resily jsme, co bylo dileZité. AC jsem
byla skepticka... Musi to byt s nekym, u koho mam pocit, Ze vim, Ze
tomu rozumi.“

« ,DalezZita byla i specializace - hodné poradila i kam se obratit, méla
ndvaznost na skolu. Rady - udélej tohle, zjisti tohle konkrétniho - to
pro mé bylo zasadni, jasné dand instrukce.”
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Terapeutky k setkanim s rodinami uvadély, Ze pro né bylo cenné potkat Pv ;kl d
i otce od rodin, ktefi se bézné na terapiich vesmés neobjevuji. Pokud rikia y Z praxe

v rodiné funguiji, jsou pro jeji chod velmi pfinosni.
Odpovédi na dotaz: Jakych krucki ¢i kroki jste béhem projektu

Zaznélo i upozornénina ,,dvoukolejnost®, kdy kazdy z rodi¢d miZe byt (na dosahli?

cesté k osamostatiovani i k prijeti diagndzy ditéte) v jiné fazi a je tfeba na

to myslet avhodné s touto situaci pracovat. Kazdy rodi¢ mdze potrebovat

jinou podporu a jinak na situaci nahlizet. Maminka chlapce na voziku (12 let, détska mozkova
obrna): ,,Staci, aby se se synem ucil tatinek. Takova véc je uz

Zasadni je i pfipomenuti toho, Ze pecovani je dlouhodobé stresujici osamostatiiovani. Pak mi doslo, Ze je to kriicek, aby se ode

situace, z niz nelze moc vystoupit, a tudiz je tfeba se naucit ,vypinat* mé syn odstrihl.*

stres v téle - pomoci meditaci, relaxaci. Tatinek: ,,V ramci projektu si ho teda vezmu a pojedeme na

cely den nékam...“

Maminka dale vypravi: ,,Vozime syna ke kamaradce, ktera
je hodné akéni. Poifad mé tlacila, at nékam s muZem jdu,
Ze nam syna pohlida. Dvakrat jsme takhle vyrazili a ona to
zvladla skvéle. Ma také syna, kterému je 13 let a je mentalné
slabsi. Dokonce i vymyslela, Ze by kluci mohli jezdit MHD do
Skoly, misto toho, abychom je vozili. Trikrat jeli spolecné
s kamaradkou a pak dvakrat samostatné. Jeji syn, ac je
normalné ulitlej, se toho chopil. Dokazal mého syna uklidnit
a skvéle to zvladli. Také jsme se Z. (dalsi pecujici maminkou)
jely na vikend, co pil roku chceme vyjet...“ (A opravdu
vyjizdéji, byly jiz podruhé, na podzim 2023).
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Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatinovani dulezité
¢i nezbytné?

Individualni a skupinova podpora rodin se nam i dle vypovédi rodic
ukazala jako nejlepsi.

Osvédcilasetakéindividualnipracesterapeutem, kdesinékdyicelérodiny
mohly dovolit otevfit fadu otazek nejen v ramci tématu osamostatriovani.

Prinos méla i spole¢na informacné-sdileci setkani, ktera vytvorila kromé
vzdélavaciho potencialu i prostor pro vymeénu zkusenosti v ramci tématu,
které se na daném setkani probiralo. Nékdy se ukazovalo, Ze staci vytvorit
vhodny prostor ke sdileni a rodice si dokazi byt velkou inspiraci a motivaci.

Ve zpétné vazbé jedna z terapeutek uvedla: ,DileZitd byla provdzanost
terapii s projektem, kde se témata otvirala a rodice je pak prindseli do
terapeutickych sezeni. Napriklad po semindri o pravnim prechodu do
dospélosti se téma dostalo do sezeni vsech rodin.”

Co se neosvedcilo?

Nejméné vyuZitou casti projektu byla moZnost navstivit zarizeni
poskytujici socialni sluzby. Této moZnosti vyuZila necela polovina rodica,
hlavné téch, pro néZ byla nutnost sehnat navazné zarizeni po Skole

vvvvv

praktickych.

Dva rodice po navstévé zarizeni dospéli k poznani, ze dana sluzba pro
jejich dité urcité vhodna nebude, nechtéji ho do ni dat a budou muset
vymyslet jinou alternativu.

Co jsme se naucili?

Rodiny je tfeba pravidelné aktivizovat a v rlizné mife podporovat, aby si
na setkani, terapie udélaly cas, nemély z nich obavy. Je tfeba mit jednu
osobu, kterd s rodinami pravidelné udrZuje kontakt a zejména v Gvodu
projektu ¢i pri delSi pauze mezi setkanimi je s nimi ve spojeni.

Setkani je dobré mit naplanovana alespori na pul roku dopredu, aby si na
né pecujici mohli udélat ¢as (napf. zajistit si odlehcovaci sluzbu, asistenci
pro své dité).

Hodi se mit v zaloze nahradniky, dalsi pecujici rodice, ktefi se daji pozvat

naspolecna setkani pro vicero Ucastniki a mohou svou zkusenosti prispét
k pestrosti diskuze. | oni pak dokazi ,nasat“ myslenku osamostatiovani
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a pracovat s ni ve svém rodinném Zivoté, ac se nezlcastnili vSech casti
projektu.

Velkym uvédoménim také bylo, Ze vSe je proces, ktery potrebuje
k vyslednému efektu to, aby se poskladaly okolnosti z mnoha stran -
napr. rodi¢ mdZe byt nastaven smérem k osamostatnovani, ale pokud
nema k dispozici potrebné sluzby, dostatek financi ¢i se nahle zhorsi
zdravotni stav jeho ditéte, frustrace z toho, Ze on chce, ale nemlize, se
muze prohloubit.

Jak to dale vyuzijeme?

Chcemesse nadale setkavat s rodici, ktefi se projektu Gi¢astnili,a nabidnout
jim jednou za ¢as né&jakou podporu (vzdélavaci, relaxacni), ktera bude
spojena i s moznosti sdilet, jak jejich cesta k osamostatnéni pokracuje.

Ukazuje se nam, Ze je potreba zacit s osamostatiiovanim jiz v raném véku
déti, proto planujeme udélat projekt s pracovnim nazvem Kroky mladsi,
zacileny na rodiny s mladSimi détmi (6-12 let). Zde zajisté zirocime
zkusenosti ziskané projektem Kroky k osamostatriovani.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Je dobré mit v zaloze Sirsi okruh lidi, které je moZné zvat na spolecna
setkani, protoZe ne vzdy vSichni z projektu mohou v dany termin na
setkani. Problém byva sladit casové moznosti pracujicich a nepracujicich
pecujicich a Gplné specifiti (ve smyslu omezenych moZnosti) jsou
pracujici samoZivitelé.

Je tfeba koncipovat spolecna vzdélavaci setkani tak, aby méli ucastnici
dost prostoru na sdileni a spontanni popovidani. Neni dobré tento prostor
nechavat Gplné na zavér, protoze to pak mnozi uz nékam ,musi“ utikat
a raduji se z kazdych minut, o néz se driv skondi.

Navstévy sluzeb je dobré nechavat jako aktivitu samotnych rodicl
(neorganizovat je hromadné). Navstévy ve velké skupiné organizované
v ramci projektu zafizeni nevnimaji dobre. Je dobré dat rodi¢im
k dispozici navodné otazky, co vse chtéji ve sluzbé zjistit.
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5. OD DETSTVI
K SAMOSTATNOSTI

Rytmus Stiredni Cechy, o. p. s. Velikost cilové skupiny
Realizace: Sti’.edOéeSk)” kraj Projektu se zicastnilo osm déti s riznou mirou potrebné podpory, celkem

www.rvtmusstrednicechy.cz sedm rodiin.

Nosné prvky pro

Popis aktivity osamostatnovani

Sluzba se zaméfuje nafaktickou terénnipodporua provazenirodins détmi
se zdravotnim znevyhodnénim na cesté k béznému a samostatnéjsimu
zZivotu. Do standardniho konceptu sluzby osobni asistence prinasi vétsi
prostor pro praci s rodinou a okolim ditéte, multidisciplinarni pristup

« vcasné ziskana zkuSenost rodiny s funk¢ni siti podpory

« zkuSenost rodicli s konkrétnimi posuny v rozvoji sobéstacnosti ditéte
(fokus na rozvojovy potencial déti)

« legitimizace obav a nejistot na strané rodica, posilovani vnitini

a komplexné;jsi podporu zamérenou na rozvoj sobéstacnosti ditéte. ]
motivace

Rytmus Stiredni Cechy, o. p. s. 48
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« zapojeni externich odbornikl do spoluprace s rodinou: odbornik
na inkluzivni vzdélavani a podporu pozitivniho chovani (positive
behavior support, dale PBS), specialni pedagog, logoped, détsky
psycholog

« psychologicka/psychoterapeuticka podpora rodicl

« edukace rodicu, sluzby ci skoly v pristupu/metodé PBS

Bariéry, na které jsme narazili

« diametralné odlisné pfistupy kol

« fakticka nepfistupnost specialniho vzdélavani détem s tézsim
zdravotnim postizenim (chovanim naroc¢nym na péci, neverbalni
komunikaci)

« vylucovani ze vzdélavani, gradujici tlak na rodice, fokus na problémy,

nezajem hledat cesty, ménit thly pohledu, ignorace nabizené
podpory

« nedostupnost psychoterapeutické podpory pro déti (zejména pro
déti s poruchami chovani), ¢ekaci lhdta jeden rok

o krize vrodiné, destabilizace rodiny

Rytmus Stiredni Cechy, o. p. s.

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Déti

U vSech déti se sniZila zavislost na pritomnosti rodicd. Déti dokazi
travit ¢as a pfijimat pomoc od nékoho jiného, nez je rodina.
Vsechny déti si rozsitily socialni dovednosti. Maji vice podnét,
zkuSenosti, prozitkd.

Na 75 % déti se posunulo ve svych dovednostech a zvysilo miru
sobéstacnosti.

Celkem 25 % déti se zapojilo do péce o domacnost (v ramci svych
moznosti, s podporou).

Ctvrtina déti ma redln&jsi predstavu o vlastni budoucnosti a cesté
k jejimu naplnéni.

Rodice

VSichni rodice vyzkouseli praktické sdileni péce o své dité. Se sluzbou
osobni asistence se dokazali podélit o vice nez 1 678 hodin péce.
(Nemusime na to byt sami.)

Vsichni rodice tak ziskali urcity Cas pro odpocinek, seberealizaci
a/nebo péci o dalsi sourozence (Mit ¢as na sebe a pro sebe.)

U 86 % rodict doslo ke snizeni zatéze. (Vsechno nelze unést.)

Na 75 % rodi¢d ma zkusenost s posunem v dovednostech déti.
(Posuny jsou mozné.)

Celkem 43 % rodic¢ ma vétsi odvahu uvaZovat o budoucnosti (své

i svého ditéte). (Budoucnost je oteviend.)
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Priklady z praxe

Rodice vyhledali sluzbu osobni asistence s vizi sniZit do té
doby silnou vzajemnou zavislost mezi dvojcaty, 12letymi
divkami s poruchou autistického spektra (PAS), T. a E. Obé
divky maji stejny uces, obleceni a ackoliv ma E. mirnéjsi
projevy PAS, chovaiji se obé divky velmi obdobné.

Podpora divek se od sdilené podpory postupné presouva
k individualni podpofe a rozvoji kazdé z divek. Pfirozené
narusta i objem ¢asu, ktery travi divky (s podporou
asistentti) samostatné, kazda ,,po svém*,

E. se naucila samostatné cestovat do skoly, zvladne

i drobné prace vdomacnosti. Zménila styl oblékani a uces.
Pretrvavaji potiZe ve vztazich s vrstevniky, ale objevuji

se prvni kamaradi. T. ma velké potize ve skole. Skola ji p¥i
prechodu na druhy stupei ZS$ planuje preradit na jinou
Skolu. Vyhledavame externi odbornou podporu (specialistu
na inkluzivni vzdélavani a PBS) a nabizime ji rodiné a
Skole. Aktivujeme a propojujeme tym kolem T. - rodina,
$kola, sluzba osobni asistence (OA), specialné pedagogické

centrum a psychiatr. T. ziistava na pavodni, béZné ZS,
dvakrat tydné se vzdélava s podporou specialniho
pedagoga doma, zbytek tydne pracuje ve $kole. Pfi
vétsiné cinnosti béZného détského Zivota je stale, i kdyz
uz v mensi mite, zavisla na podpore druhé osoby. Je ale
také neobvykle vytvarné nadana a ma své sny. Sni o tom,
Ze bude ilustrovat knihy. Hledame zakladni uméleckou
Skolu (ZUS), ktera bude umét pracovat se specifiky PAS.
Dafi se najit otevienou a pfistupnou ZUS, ktera T. pomaha
realizovat své plany a predstavu o budoucnosti.

V dobé krize rodiny zafungovaly poskytované sluzby jako
zachytna sit. Flexibilné jsme zareagovali na zvySenou
potiebu sdilené péce (odchod otce od rodiny). Dale
zajistujeme matce psychologickou podporu. Matka zistava
v zaméstnani (sménny provoz) a s podporou sluzby OA,
psychologa a osobnich zdroju se ji dafi zvladat domacnost
i péci o déti. Matka i obé dcery proZivaji zkuSenost

s funkéni a dostupnou podporou.

Rytmus Stiredni Cechy, o. p. s.
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Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatinovani dulezité
¢i nezbytné?

o budovat dlivéru na strané rodicu (naslouchat jim, respektovat jejich
zkusenosti)

« nechat si poradit (multidisciplinarni pristup)

« vnimat situaci rodiny a déti komplexné

« nespéchat, jit malymi kroky

. zajistit psychologickou (pfipadné psychoterapeutickou) podporu
rodicl

« mit kompetence k vedeni rozhovori s rodici (motivacni rozhovory,
systemicky vycvik)

« pomahat v krizové situaci

Co se neosvedcilo?

Zajisténi odborné podpory pro skolu (odbornik, finance) je funkéni
aucinné pouze u skol, které jsou oteviené k hledani cesty a maji podminky
pro udrZeni zmény (doporucenych postupa).

Rytmus Stiredni Cechy, o. p. s.

Co jsme se naucili?

« jesté vétsi pokore
« tésnéjsi spolupraci s rodinou
« vnimat situaci rodin s détmi s postizenim mnohem komplexnéji,
v SirSich souvislostech
« sitovani
« nebatse
« stéZejni je skutecna flexibilita sluzby (Casova, obsahova, personalni)

Jak to dale vyuzijeme?

Chceme udrzet osvédceny model OA pro déti, ktery stavi na komplexni
podpore a multidisciplinarnim pristupu. Nikoliv jako ,nadstavbu®, ale
jako zakladni design sluzby, jako standard.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Zpétné vnimame, Ze:
« nam chybél a chybi vétsi vhled do Skolské problematiky,

« rodice by méli mit dostupnou psychologickou, pfipadné
psychoterapeutickou podporu co nejdrive.
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6. SANCE NA SAMOSTATNOST
VSECH DETI S POSTIZENIM

Zet-My, z. s.
Realizace: Olomoucky kraj

WwWww.zet-my.cz

Popis aktivity

Rodice déti s kombinovanym postizenim a s vy$si mirou potrebné
podpory (primarné déti s PAS) vytvorili svépomocnou pracovni skupinu.
Soucasti této skupiny byla supervizorka a specialni pedagog organizace.
Rodice formulovali své predstavy o budoucnosti svych déti, sdileli své
obavy a nakrocili na cestu k osamostatriovani jejich déti v rdmci pfirozené
separace a v definovani jejich budouciho sméru.

V ramci projektu byly rodinam nabidnuty tyto Ctyri zakladni podptrné

aktivity:
« svépomocné pracovni skupiny se superviznim vedenim zamérené

Zet-My, z. s.

na podporu rodin v pojmenovani svych potfeb vzhledem
k tématu samostatnosti (tyto skupiny byly rozdéleny tematicky
na terapeuticky podpUrné skupiny a na skupiny zamérené na
multidisciplinarni setkani s odborniky)

« podpora rodin s vyuZitim specialniho pedagoga pro individualni
mentoring v rodiné a v domacnosti

« podpora rodin ve zprostredkovani stazi v organizacich slouzici
k mapovani dostupnosti sluzeb a formulovani predstav o nich

« individualni psychologicka podpora

Velikost cilové skupiny

Projektu se zUcastnilo devét rodin déti s kombinovanym postizenim s vyssi
mirou potfebné podpory ve véku od 10 do 18 let. Specifikum této skupiny
spociva v tom, Ze se jedna o déti, které budou i v budoucnosti potrebovat
pro zajisténi svych potreb podporu 24/7. Jejich rodic¢e maji z velké vétsiny
v péci dalsi nezletilé dité. U poloviny déti se vyskytuje chovani narocné na
péci, takZe se rodiny stéhuji do samostatné stojicich domd, coZ zatéZuje
rodiny financné. Soucasné rodiny uvadi, Ze jsou vyCerpané uz ted, a to
jsou jejich déti jesté ,malé“
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Nosné prvky pro Bariéry, na které jsme narazili
osamostatnovani

Bariéry vnitini, tykajici se samotnych rodin

« dostupnost informaci o tom, jaké ma rodina pro sebe a své dité
realné moznosti ve svém okoli, aby si peCujici mohli postupné
ujasnovat svoji predstavu

Za jednu z bariér lze povazovat potrebu dlouhodobého navazani vztahu
pecujicich rodin pro ziskani ddvéry. Pro vétsinu rodicd byla tato prileZitost
vyuZit podporu a mluvit oteviené o svych obavach z budoucnosti jejich
prvni zkuSenosti. Zména, ktera by v tomto pripadé pomohla, by byla
nabizet rodi¢im otevirani témat osamostatiovani drive, jiZ na zacatku
Skolni dochazky. Rodiny jsou dlouhodobé zvyklé spoléhat se jen na své
sily a z rdznych dlvodd vétsina z nich, kromé plnéni skolni dochazky

« komplexni koordinovana podpora tak, aby rodina mohla své kroky
planovat v€as a v ndvaznosti na své potreby, které jsou individualni
a mohou se v Case velmi ménit
« komplexni podporou se rozumi:
> navaznost jiné sluzby nebo podpory na ranou péci
> podpora rodiny vdomacim prostredi
> provazanost vzdélavacich instituci a rodiny - moZnost
individualni podpory ditéte ve vyuce zamérené
na sebeobsluhu déti a socializaci (Skolni druziny
a krouzky i pro déti se zdravotnim postizenim)
> podpora rodiny vdomacim prostredi - case manager,
specialni pedagog
> dostupna psychologicka/terapeuticka individualni
i skupinova podpora (rodicovské skupiny, sdileni

nevyuzivala zadné jiné sluzby a ani nerozsifila kompetence v péci o dité
mezi vice Clenl rodiny. KdyZ rodina zaZije jednu Spatnou zkusenost,
vzdava se dalsi prosby o pomoc. V disledku téchto pricin a chybégjici
podpory zvenci vznika Casto velka fixace na dité. U rodin se objevuje
velka vyCerpanost a neddivéra ve zménu systému.

Bariéry vnéjsi, systémové

Neexistuje komplexni podplrna sit pro rodiny déti s vy$si mirou potrebné
podpory, kapacita psychologickych a terapeutickych sluZeb je také
nedostate¢na. Chybi koordinace podpory v ramci Skoly a poradenskych
sluzeb (specidlné pedagogickd centra, pedagogicko-psychologické
poradny) a systém vzdélavani déti s vysokou mirou potfebné podpory
je nefunkéni - jsou Spatné nastavené vzdélavaci plany, mély by byt
zamérené na sebeobsluhu a socializaci, mélo by dojit k Gpravé prostredi
a rehabilitace déti s fyzickym postizenim by méla byt soucasti vzdélavani.

zkuSenosti a vzajemna podpora a inspirace rodicl)
> dostupnost odbornik{ (zdravotnici, rehabilitacni
stfediska, podpora pozitivniho chovani, opatrovnictvi)

> dostupné socialni sluzby (mistng, financné,
prizptsobené individualnim potfebam klientl) - osobni
asistence, socialni rehabilitace, odlehcovaci sluzby
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Dale by se ucitelé a asistenti pedagoga méli pravidelné vzdélavat,
chodit na supervize a celkové by prospélo posileni kapacit tymu tridy.
Druzina a krouzky by mély byt nabizeny vSéem détem. Chybéji také sluzby
nebo kapacity sluzeb, jako jsou volnocasové aktivity, denni a tydenni
stacionare, odlehcovaci sluzby, osobni asistence, socialni rehabilitace Ci
letni tabory.

Funguji pouze sluzby, které neodpovidaji potfebam rodin s vyssi mirou
potfebné podpory - maji skupinovy charakter, nedostate¢né upravené
prostory, koncentruji se jen ve velkych méstech, neprevazeji klienty
automobilem, tudiZ jsou nedostupné, maji omezenou provozni dobu
a zaméstnanci nejsou proskoleni na specifika lidi s PAS.

Nastaveni spolecnosti je stigmatizujici, neni zde dostatecnad osvéta
spolecnosti. | ze strany odbornikl se dostava rodinam rad, které hranici
se zakladnimi lidskymi pravy (napf. psychiatfi v oblasti sexuality, restrikce
ve skole).

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Pecujici rodice

« vytvorili svépomocnou skupinu, kterd s podporou bude dale
pokracovat i po ukonceni projektu

« pojmenovali své potreby a vyslovili své obavy, se kterymi zacali
pracovat

Zet-My, z. s.

« zformulovali své predstavy o tom, jak by mélo vypadat vzdélavani
pro déti s vy$si mirou potfebné podpory a néktefi z nich se podileji
na tlaku pro vznik nové Skoly (specialné pro déti s PAS)

« oslovili odborniky, se kterymi jsou dale v kontaktu (samostatné
spani, sexualita, chovani narocné na péci)

« dozvédéli se vice o svych pravech a moznostech (z oblasti
opatrovnictvi a svépravnosti, medikace)

« snazi se postupnymi kroky o mensi zavislost svych déti na jejich péci
(dva rodice prestali spat s détmi v jedné posteli)

« rozsituji okruh pecujicich o dité, at uz v rdmci vlastni rodiny, nebo
sluZeb tak, aby si mohli odpocinout nebo ziskat prostor pro jinou
seberealizaci

« néktefi z pecujicich poprvé vyuZili moznosti prespani ditéte mimo
vlastni domov nebo socialni sluzby vibec

« néktefi pecujici se prihlasili do projektu homesharing’ (s cilem ziskat
podporu komunity)

« maji redlnéjsi predstavu o tom, jak postupovat pfi premysleni
o spolubudovani budoucnosti pro své déti

*Homesharing je komunitni sdilend péce, v ramci které péci o dité se zdravotnim
znevyhodnénim prebira na domluveny ¢as dobrovolnik/hostitelska rodina.
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Priklady z praxe

Kazuistika slecny Daniely

V ramci svépomocné skupiny oteviela sviij problém
pecujici maminka ohledné své dcery Daniely (14 let).
Matka se potyka s problémy, které ma dcera ve $kole.
Jedna se o divku s atypickym autismem, s poruchou
chovani, stfedné téZkou mentalni retardaci, Prader-Willi
syndromem, epilepsii, ADHD, poruchou propriocepce,
ktera se navic nachazi v obdobi puberty. Ve $kole se stava,
zZe divka opakované fyzicky napada ostatni spoluzaky
(3krabe je, Skrti, taha za vlasy). Matka byla nékolikrat na
setkani ve Skole s vedenim 3koly a rodici spoluzaku, ktefi

pozadovali vylouceni divky ze Skoly a zdtraznili,

Ze by méla Fesit situaci zvySenou medikaci. Skola mluvila
s matkou o pripadném odchodu Zakyné s cilem chranit
ostatni spoluzaky. Objevily se i restrikce u Zakyné,

aby se zabranilo utokiim. Specialni pedagog projektu
zorganizoval multidisciplinarni setkani k potfebam divky
ve Skole za podpory odbornika na podporu pozitivniho
chovani (PBS). Setkani na pudé skoly se ucastnil odbornik
na chovani naro¢né na péci, rodic ditéte, dvé socialni
sluzby, které dité vyuziva mimo skolu, Feditelka Skoly

a zastupci pedagogti. Odbornik mél pred setkanim

k dispozici vSechny dostupné materialy o ditéti a také

konzultoval aktualni stav ditéte se vSemi zucastnénymi
jednotlivé. Pro doplnéni viech informaci ke kazuistice
stravil ve Skolnim zafizeni s ditétem jeho béZny den. Na
nasledném setkani byly diskutovany postupy, které mohou
byt pouzity jako prevence k chovani naroénému na péci
vychazejici ze spoleénych zkusenosti rodicti i odborniku

a také metody PBS. Doslo také ke vzajemné vyméné
materialii mezi socialni sluzbou a skolou, ktera se oteviené
zavazala, Ze bude sdilené postupy aplikovat, adaptovat

do svého skolniho systému a dale je vyuzivat. Uspésnost

a zpétnou vazbu pribézné s rodici i Skolou konzultujeme

a zatim byl dopad tohoto setkani uspésny, divka ve $kole
zustava, etnost chovani naroéného na péci se snizila

a pokud se vyskytne, $kola vi, jak postupovat, restrikce
byly zruseny. Skole byla dale nabidnuta dlouhodoba
spoluprace s odbornikem na chovani naro¢né na péci

a seminare k proskoleni zaméstnancu. Toto setkani posililo
kompetence viech zucastnénych, rodice v diivére k tomu,
Ze Skola vice chape potreby jejich ditéte, a ve schopnosti
lépe je komunikovat. Skolu a sluzbu setkani podporilo

ve schopnosti lépe Cist potieby ditéte v pfitomném case

a pochopeni souvislosti ve spolupraci s rodinou.

Zet-My, z. s.
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StaZe v organizacich a advokacie rodin na krajském uradé
V ramci Ucasti rodicii na staZich jsme mapovali dostupnost
mistnich sluZeb ve vztahu k adaptaci na osamostatiiovani
a k vizi budouciho samostatného bydleni pro déti

z projektu. Nasim cilem bylo ukazat rodi¢im nabidku
socialnich sluZeb nejen v nasem kraji, ale i v ostatnich, aby
méli srovnani, co by jednou pro své déti chtéli a co nikoliv.
Pecujici navstivili odlehéovaci sluzbu, denni i tydenni
stacionar, transformovanou ustavni sluzbu v podobé
komunitniho chranéného bydleni, domov se zvlastnim
rezimem, domov pro osoby se zdravotnim postiZzenim

a nové vznikajici sluzbu chranéného bydleni. PFi téchto
cestach se postupné ukazovala realna situace malého
poctu sluZeb, a tim padem jejich nedostupnost a kapacitni
limity. A to hlavné sluZeb odlehcovaciho, dlouhodobéjsiho
charakteru, jako je moznost vikendového odlehéeni,
denniho stacionare pro rodiny, kde budou déti v nejbliZsi
dobé koncit skolni dochazku, a také moznost budouciho
dostupného bydleni. Také se ukazalo, Ze stavajici sluzby
nevyhovuji potfebam osob s PAS a s vy$$i mirou potfebné
podpory a jsou zaloZeny na kolektivnim poskytovani
(sluZby jsou poskytované vice klientiim zaroven). Rodice

postupné formulovali ve spolupraci se supervizorkou

a celym tymem svou predstavu a shodli se na osloveni
zastupcu kraje k prezentaci programu nadaéniho fondu
Abakus Akcelerator osamostatiiovani a jeho vysledkim
s diskuzi nad chybé&jicimi sluZzbami. Pod zastitou
organizace oslovili dopisem zastupce kraje a pozvali je
ke kulatému stolu s nazvem ,,Jak mohou pecuijici rodice
ovlivnit systém planovani sluzeb do budoucna.

Kulatého stolu, na kterém rodice predstavili projekt

a sdileli své prib&hy a vystupy, se zicastnili zastupci
Olomouckého kraje a dalsi odbornici z oblasti sluZeb,
Skolstvi a poradenstvi. Mluvilo se o transformaci nékterych
druhi sluZeb, byly predany moznosti a cesty formalni
zpétné vazby pro pecujici, bylo navrZeno vytvoreni
platformy pro setkavani se zastupci kraje. Rodice se
nasledné setkali se zastupcem jiné advokacné zkusenéjsi
rodicovské skupiny, aby posilili své kompetence

k dal$imu jednani, a rozhodli se po konzultaci

s advokaénim odbornikem na dalsSich postupech, jak
prosazovat sva prava a své potireby na uradech.

Zet-My, z. s.
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Svépomocné rodicovské skupiny a individualni prace
s rodinami (specialni pedagog, socialni pracovnik)

Rodice dostali na za¢atku projektu dotazniky, jejichz
ukolem bylo zmapovat jejich rodinnou situaci a miru
zatéZe péce. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo primarné
to, Ze nikdo z rodicli nezna tzv. ,,Plan zastupu v péci

a jejich nejvétsi obava je, Ze kdyZ nebudou moci pecovat
nebo budou v do¢asné indispozici, nebude nikdo, kdo by
byl schopen se o jejich dité adekvatné postarat, protoze
nikdo jiny nezna jeho potreby a dité by muselo byt
umisténo ve zdravotnickém, primarné psychiatrickém
zafizeni. Specialni pedagog pomohl kazdému rodici
vypracovat Krizovy plan. Rodiny si tak priibéZnou praci na
planech zmapovaly své moZnosti a aktivovaly dalsi éleny
rodiny ke spolupodileni se na péci. Shodly se prozatim

na vytvoreni planu pro uZsi a Sirsi rodinu, ktery nasledné
individualné sdilely a konzultovaly se svymi blizkymi. Po
konzultaci s odborniky nemaji plany zastupu v pé&i zatim
budoucnost ve vefejném sektoru tak, aby byly plné funkéni
(3kola, socialni sluzba, prakticky lékafF), proto se rodiny
obratily primarné na ¢leny své rodiny.

Zet-My, z. s.

Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatnovani dulezité ¢i
nezbytné?

Otevirani asto palcivych a velmi citlivych témat spojenych se
samostatnosti a formulovani specifickych potreb rodin déti

s kombinovanym postiZenim v bezpecném prostredi skupiny

i jednotlivé ma svij nezastupitelny vyznam a prinasi posun a nové
uhly pohledu ve vnimani a premysleni rodin o samostatnosti jejich
déti.

Ma smysl spolupracovat napfic resorty a v pripadé téchto rodin

a jejich specifik je kooperace odbornikd, rodiny, instituci a sluzeb
naprosto nezbytnou nutnosti a slouZi jako prevence vyhoreni
pecujicich.

Osvédcila se dlouhodoba spoluprace.

Je dllezité dat rodicim moznost promluvit za sebe.

Co se neosvedcilo?

Tlacit na dlvéru v nabizené aktivity - kazda rodina ma svou cestu
atempo.

Kratky ¢asovy horizont - bylo by potreba vice ¢asu pro navazani
ddvéry ke konzultaci v domacim prostredi, takto konzultace
probihaly na neutralni plidé (jako moZnost konzultace doma by se
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jevila podpora ze strany peer pecujiciho, ktery vzbuzuje vétsi diveéru
svou sdilenou zkusenosti a ktery by alespon mohl pomoci cestu
otevrit).

Jeden specialni pedagog nemize byt odbornik na vSechno - je
potreba navazat spolupraci s ostatnimi odborniky.

Casta setkavani (vice neZ jednou za tfi tydny) jsou pro pecujici
narocna.

Celodenni exkurze jsou vycerpavajici.

Co jsme se naucili?

Bez komplexnéjsi podpory nem(ze k Zzadnému osamostatriovani déti
a rodin dojit.

Je dlleZité opravdu naslouchat tomu, co rodiny potrebuji, a vyhnout
se tomu, Ze si myslime, Ze vime, co potrebuji.

Zacatek spoluprace mezi skolou, socialni sluzbou a dalSimi
pracovniky by mél byt veden velmi citlivé s ohledem na specifika

a vychozi pozice viech zucastnénych - ¢asto maji jiné moznosti

v tom, co si mohou s ohledem na sva vnitfni pravidla dovolit a co
museji dodrZovat.

Nékteré sluzby jsou naklonény prizplsobit se rodinam déti s
chovanim naro¢nym na péci a potfebam jejich rodin, ale jsou
limitovany zakonem a financemi.

Zet-My, z. s.

Jak to dale vyuzijeme?

« Budeme pokracovat v poradani svépomocné skupiny, bud formou
spolku, nebo neformalni cestou.

« Rozsifime svépomocné skupiny o dalsi pecujici.

« Vznikne navrh platformy, ktera zajisti efektivni, ale nezatéZujici
komunikaci pecujicich s krajem.

« Budeme vyuZivat peer rodice ve skupiné.

« Ve spolupraci s rodici, Fakultni nemocnici Olomouc a dalsimi
odborniky vznikne broZura pro rodice déti se zdravotnim postizenim
pro pripravu na anestezii.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

« Vice bychom provazali supervizora ve skupiné a psychologa
individualnich setkani, predstavili bychom oba terapeuty v Gvodnich
skupinach spolecné.

« Pro konzultace s psychologem bychom na zacatku zvolili nabidku
uritych témat, aby nevznikl zbyte¢ny blok na strané pecuijicich
a jejich obavy.
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1.
VLASTNI OSAMOSTATNOVANI

Prace s lidmi nad 18 let
a jejich rodinami



1. ZIT SVU]J
ZIVOT (CASE
MANAGEMENT)

Asistence, 0. p. s.
Realizace: Hlavni meésto Praha

www.asistence.org

Popis aktivity

Ve sluzbé socialni rehabilitace jsme rozsifili nabidku sluzeb a program(
o prvek case managementu, ktery umoznuje klientdim s dlouhodobou
potfebou podpory Cerpat pomoc pfi koordinaci péce a sledovat
provazanosts jejich potfebami. S predpokladanym tbytkem sil pecujicich
osob prichazi i potreba vétsiho zapojeni dalSich sluzeb nebo zvyseni miry
samostatnostiaidealné celkové osamostatnénise.Vramciosamostatnéni

Asistence, 0. p. s.

vidime dlezité tfi oblasti: posileni nebo rozvoj dovednosti potrebnych
pro samostatny Zivot a podporu formou planovani, organizovani
a koordinace toho, co klient ve svém Zivoté potrebuje (socialni a zdravotni
sluzby, finance, osobni aktivity, bydleni...), a dostatecna podpora pfri
vyjednavani s tfetimi stranami.

Cilem spoluprace v programu case management je, aby klienti méli
zmapované, co ajak ve svém Zivoté potrebuji, aby mohli ¢erpat potfebnou
pomoc a podporu verejnych sluzeb, druhych osob a spolki dle potreb,
méli zajisténou podporu v komunikaci a vyjednavani s nimi a aby mohli
zvladnout obtizné, slozité nebo krizové situace.

Béhem individualnich spolupraci, do kterych se zapojovali i dalsi osoby
arodinniprislusnici, jsme zjistovali souc¢asnousituaciklienta a vyhledavali
oblasti pro vétsi samostatnost.

Do spoluprace je zahrnuta i priprava krizového planu pro pfipad

necekaného vypadku pecujici osoby. Pro pecujici nabizime spoluprace
v ramci programu pro rodice.

Velikost cilové skupiny

Programu se zUcastnili Ctyfi klienti a jejich pecujici osoby (tfi matky).
Jeden z uvedenych klientl byl bez aktivniho zapojeni pecujicich.
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http://www.asistence.org

Nosné prvky pro
osamostatnovani

« Velmi silné presvédceni klienta, Ze chce fungovat ve svém Zivoté
samostatné, pripadné presvédceni jeho rodicd o potrebé se
osamostatnit (pripadné ujasnit, jak by potomek fungoval bez rodice,
na kterém je nyni zavisly, protoZe je jeho hlavnim pecujicim).

« Odbornost sluzby a know-how pracovniki (rodi¢ mize ziskat
ddvéru, Ze je mozné predat nékteré své kompetence druhé osobé).

« Individualni podpora klienta, pripadné jeho rodiny - porozuméni
jeho situaci, tomu, ¢im a jak byl formovan, dodani sebedivéry
a rozebirani obav a prinosu dané véci na vsech stranach.

« Individualni planovani, stanovovani cild, které jsou i vzdaleng;jsi
(nezamérovat se jen na aktualni operativu), a nastavovani
naslednych krokd.

« Realizace podplrnych opatreni pro rodice, ktera mu umozni lépe
zvladat osamostatriovani potomka, pripadné poskytnuti moznosti
hovorit o tématech s tim souvisejicich (psychologicka podpora
rodica).

« Ochota rodici predat kompetence druhé osobé - case managerovi.

« Podpora rodicli pfi hledani aktivit, jimiZ mohou naplnit cas, ktery
dosud vénovali péci o potomka.

« Kladeni dirazu na feseni situace tak, aby byla dlouhodobé
udrZitelna.

« Poskytovani podpory v oblasti, kterou klient potfebuje a zaroven je
pro rodice zatéZova (napt. pomoc s koordinaci sluzeb).

Asistence, 0. p. s.

Podrobné mapovani, které ukaZe témata, jez je potreba resit.
Pribézné hodnoceni spolupréace (jak se situace posunula) kazdé tri
mésice, kterého se zucastni vSichni zapojeni (pecujici, klient, asistent
nacviku...).

Vytvareni prehledu vSech spolupraci a aktivit a jejich drZeni
pracovnikem.

Podpora pfi feseni financniho zabezpeceni.

Nabidka dalSich sluZeb a podpora pfi jejich kontaktovani.

Podpora pfi feeni se tfetimi stranami i v rdamci rodiny.

Ubytovani (napf. nas Spolubyt), kde si klienti mohou vyzkouset
samostatny Zivot, zjistit, jakou potrebuji podporu druhé osoby pro
ucely dojednani podplrnych sluzeb, a vytvorit si predstavu, jak by
to mohlo fungovat.

Bariéry, na které jsme narazili

Spolupraci se sluzbami pecujici/ klienti vyhledavaji, az kdyz
nezvladaji svou situaci, jsou vycerpani nebo maji zkusenost s

tim, Ze nejsou schopni zajistovat péci, kterou dosud poskytovali
(napt. z dGvodu hospitalizace). Tito pecujici vSak primarné nemaji
zadjem osamostatriovat potomka nebo se pfipravovat na budoucnost,
ale potrebuiji resit aktualni, dil¢i obtiZe nebo zaleZitosti.

Bariérou mohou byt predchozi zkusenosti rodin se sluzbami a jejich
riznymi podobami. Sluzba v jiném formatu maze byt pro klienty

i rodi¢e nesrozumitelna, mohou ji povazovat za neuzite¢nou

(napt. dfive to Slo/bylo jinak...).
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« Jsme prvni, s kym pecujici téZké téma oteviraji. Nemaji to
zpracované a je to pro né tézké, ale socialni pracovnik neni
kompetentni tato témata resit.

« Pecujici/klient chce, aby pracovnik prinesl rychlé Feseni a rozhodnul
za né. Sluzba ale nemiZe rozhodovat za né. Ze strany pecujicich je
to pak vnimano jako zdlouhavy a tézky zptsob spoluprace.

o ,Ztraci se Cas“ reSenim dilcich Gkold, na kterych se buduje vztah.
Neni vSak jisté, Ze pokud pracovnik na tento zplsob fungovani
pristoupi a stane se jakymsi ,asistentem rodiny“, posune se
spoluprace dale, napriklad k reseni dlouhodobé nefesenych,
ale klicovych témat (finance, svépravnost, bydleni).

« Uklientd s kombinovanym postizenim jsme shledali problém
v porozuméni nabizené sluzby.

« Setkali jsme se také s nestalosti klientt nebo rodict v postojich
a predstavach o vlastnim osamostatriovani, nerozhodnosti klienta
nebo pelujici osoby. Casto se tak vykond velké mnoZstvi prace bez
konec¢ného vysledku.

« Objevuji se obavy z néceho nového, nepoznaného.

« Pecujici nemaji dostatek prostoru na feseni tématu osamostatnovani
svych potomk{ a nemaji dost trpélivosti. Nevnimaji v tu chvili téma
jako dulezité.

« Predstava pecujiciho a potomka se muze lisit v pribéhu
osamostatriovani a v samotném nastaveni spoluprace.

« Rodice maji malou kapacitu pro feseni dlouhodobych a sloZitych
témat. SluZbu to narusuje, reSeni véci se soustavné prodluzuje,
posouva a odklada.

« Rodice nechtéji za péci platit, pokud ji zvladaji samotni - radéji spofi
finance pro budoucnost.

Asistence, 0. p. s.

« Do spoluprace je vnaseno prilis mnoho témat. Pracovnici se citi pod
tlakem mnozstvi predkladanych pozadavka a potreb k aktualnimu
reseni.

« Pracovnici ve sluzbé jsou nestali. Zameéstnanci se stridaji napric
sluzbami, coz brani udrZeni vztahu a linie spoluprace.

« Pro pracovniky je obtizné udrzet spolupraci, byt si védom specifik
Zivotniho pribéhu rodin, vyvazit naroky na né kladené a zaroven vést
sluzbu k dlouhodobym cilim.

« Chybi stabilni financovani, které by umoznilo cerpat dostatek
potrebnych sluZeb, zejména osobni asistence.

« Sluzby pro danou cilovou skupinu nejsou dostate¢né zasitované.
Sluzby nejsou nebo maji plnou kapacitu. Je obtizné udrzet linii case
managementu, protoZe pracovnici supluji i jiné socialni sluzby.

« Pecujici ¢asto trpi socialni izolaci.

« Bariérou je také omezena mobilita klientl a verejné prostory
a sluzby jsou Casto nedostatecné pristupné a jejich poskytovatelé
nejsou ochotni se potfebam klientd prizplsobit.

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

« klienti ziskali zkusenost se zaméstnanim

« poznali okoli svého bydlisté a zlepsila se jejich orientace

« zlepsilo se jejich financni zajisténi

o ziskali zkuSenost s jednanim s tfetimi stranami

« podarilo se nalézt oblasti potfebné k dalSimu osamostatrovani
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« zapojeni klienti ziskali zkusenost s planovanim a organizovanim
potfebné podpory ze strany socialnich sluzeb

« zkusenost s vyuZzivanim podpory case managera (osoby, ktera je
neznama, neni to rodic) pfi koordinaci sluzeb

Priklady z praxe

Mlada Zena S. H., 28 let, oslovila sluZbu se zakazkou
osamostatnéni se od rodiny, od niZ ma v tomto tématu
plnou podporu. Po seznameni s programem sluzby zacala
spoluprace na planovani a realizaci jejiho cile ziskat vlastni
byt. Spolecné s pracovnikem se pracovalo na zmapovani
soucasné situace v riiznych oblastech, schopnostech

a potiebach klientky. Prvnim a hlavnim cilem bylo najit
vhodny byt a za¢it proces presunu z rodinného domova.
Klientka byla motivovana a nads$ena z této prileZitosti,
sama zacala vyhledavat na realitnich portalech vhodné
byty, ale jen do doby, neZ si uvédomila své finanéni
moznosti a jejich udrZitelnost. ReSenim této prekazky
bylo zaZadat o byt zvlastniho uréeni, ktery ma benefit
snizeného najemného. Pro podani Zadosti je nutné

priloZit rizné dokumenty. Problém se vyskytl ve chvili,
kdy klientka ¢asto zapominala na diileZité podklady

a dokumenty, které byly nezbytné pro pokracovani
spoluprace, coz vedlo k prodlenim a komplikacim procesu.
Pracovnik sluZby se rozhodl vénovat ¢as na rozvoj

Asistence, 0. p. s.

dovednosti klientky ohledné organizace

a sledovani ukolti. Spole¢né zacali pracovat na vytvareni
jednoduchého planu, kam si klientka zaznamenavala
terminy, ukoly a vSe potiebné. Postupem ¢asu se klientka
stava vice organizacné schopna a zacina citit pfebirani
zodpovédnosti za svou osobu. Pfekazku pro dosaZeni
vétsi samostatnosti - neorganizovanost - se tedy podafrilo
vyfesit. Spoluprace probiha i nadale. Z pfipadu jsme si
odnesli, Ze je tFeba jit k hlavnimu cili postupné a cestu
krokovat, protoZe se v jejim prub&hu muze objevit oblast,
bez jejihoZ vyFeseni nelze pokracovat.

MuZ V. L. ve véku 25 let se nedavno prestéhoval

v ramci osamostatnéni do Spolubytu (byt provozovany
organizaci). V minulosti byl zvykly na podporu rodiny

ve viech zaleZitostech tykajicich se jeho osoby, rodina
casto jednala jeho jménem. Klient se rozhodl vstoupit do
spoluprace se sluzbou socialni rehabilitace, aby pracoval
na svém postupném osamostatnéni a ziskal schopnosti
potiebné k samostatnému fungovani. Zacal spolupracovat
na zpiehlednéni svych aktivit a dosahovani krokii smérem
k osamostatnéni. Klient ale neprojevoval soustavnost

ve svych planech a téZko se rozhodoval, ktera témata
prioritizovat. Kvuli jeho zvyklosti spoléhat se na rodice
pro néj byl cely proces novy a naro¢ny. Pracovnik sluzby
musel ¢asto drzet téma spoluprace a postupné vkladat do
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procesu dalsi planované kroky, aby klientovi ulehéil

v uréovani sméru. S podporou pracovnika se klient
postupné ucil planovat a organizovat své kazdodenni
aktivity. ZlepSoval se v prioritizaci ukoll a zacal nabyvat
jistoty ve svych schopnostech. Postupné se ukazalo, Ze
neni na takové urovni, aby byl schopen resit samostatné
planovani osobni asistence, tuto oblast tedy prevzal
pracovnik sluZby - case manager. Tato zména byla klicova
pro jeho dalsi osamostatiiovani, ackoliv klient z po¢atku
v této zméné projevoval nejistotu. S odstupem ji hodnotil
jako velmi pfinosnou a ulevnou. Osamostatnéni klienta je
dlouhym procesem, ktery zahrnuje zmény v jeho mysleni
a zpusobu Zivota. | kdyzZ byl klient nékdy nesoustavny ve
svych planech a zapasech s novymi vyzvami, postupné

se mu dafi dosahovat cilii a posilovat svou nezavislost.
Pracovnik sluzby hraje kli¢ovou roli v podpore klienta,

ktery ziskava dovednosti potfebné k samostatnému Zivotu.

Asistence, 0. p. s.

Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatnovani dulezité
¢i nezbytné?

vytvoreni bezpecného prostredi, kde si klienti mohou zkouset byt
samostatnéjsi

podpora rodinnych pfislusnikid (schopnost péci predat treti osobeé)
naladéni pracovnika na klienta, prizplsobovani se klientovi

ajeho rodiné, podpora v oblastech, které klient nebo rodic

vnima jako dullezité

pribézné hodnoceni spoluprace, které umozni sledovat, zda vede
spoluprace k dohodnutym cilim v fesSeni situace klienta
psychologicka podpora pecujicich v mimoradnych a aktualnich
situacich

doprovazeni klienta a pecujici osoby na schlizky s tfetimi osobami
kdy je potreba udrZet informace dilezité pro spolupraci

predavani kontaktl a nabizeni navazujicich sluzeb

aktivni pristup v oblasti financi, protozZe funk¢ni feseni v této
oblasti je nutné pro zajisténi kli¢ovych Zivotnich oblasti (sluzby,
bydleni apod.)

pocitat s tim, Ze rodice vnimaji case managera skrze jeho ,0sobni
pribéh“ a Zivotni zkusenosti (zejména vék a zda ma déti, zkusenosti
s péci o nékoho)
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Co se neosvedcilo?

« Klienti/pecujici prichazi s tématem, které chtéji odbavit, a dokud jej
neodbavi, nechtéji pracovat na vétsim tématu. V ramci spoluprace
se ma resit dlouhodobé téma - osamostatnovani, ale klienti
primarné chtéji resit zaleZitosti, které je aktualné pali. Spoluprace
na osamostatriovani tim miZe byt narusena, protoze priibézné
prichazeji dalsi a dalsi palciva a urgentni témata.

« Nezaznamenali jsme velky zajem o komplexni mapovani vsech
oblasti Zivota, v nichZ se lze osamostatriovat, které z pohledu klienta
nékdy mozna plsobilo az moc rozsahle. Klienti/pecujici osoby ne
vzdy chapali smysl komplexniho mapovani, protoZe vnimali spise
pritomnost, ne nutnost resit dalekou budoucnost.

« Nezaznamenali jsme velky zajem o pripravu planu na situaci
vypadku pecujiciho, prestoze pripravu na takovou krizovou situaci
povazujeme za zasadni.

« KdyZ uz byla urcita oblast (napt. Cerpani socialnich sluzeb)
kompletné zmapovana a pfipravena na to, aby ji case manager
od rodice prevzal, pecujici osoba nechtéla oblast pustit.

Asistence, 0. p. s.

Co jsme se naucili?

Naucili jsme se vnimat rodinné pfrislusniky, rozumét tomu, co

ajak je mohlo a miZe ovliviovat v tom, jak Ziji, co potrebuij,

a nehodnotit je (tolik).

Zlepsili jsme se v planovani spolecnych schiizek s klientem a jeho
pecujici osobou a v budovani vztahu diveéry u klienta ¢i pecujici
osoby.

Naucili jsme se oslovovat dalsi sluzby a spolupracovat s nimi.
Vybudovali jsme si vétsi trpélivost, ddvame klientovi ¢as. Mame vyssi
miru empatie.

Nyni umime dlouhodobé spolupracovat s klienty.

V rozhovorech s klientem si vybirame témata, ktera jsou opravdu
dllezita pro nasi spolupraci a klientovo nasledné osamostatnéni.
Lépe reagujeme na potreby klientl a umime se prizplsobovat dle
nastaveni programu.

Naucili jsme se, Ze ne vzdy je spoluprace jen pozitivni a fesitelna.
Ziskali jsme schopnost se citlivé bavit o smrti s pecujici osobou

i klientem.

Vedle prace s klienty jsme se naucili pracovat s pecujicimi osobami,
jejich motivaci k osamostatriovani potomka i s hledanim aktivit

v oblasti osamostatfiovani, které mohou vyuZzit.
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Jak to dale vyuzijeme?

« Diky zjisténi, co klienti potfebuiji, jsme upravili program sluzby,
ve kterém budeme dal spolupracovat na osamostatiovani jiz
zapojenych i novych klientd.

« Planujeme rozsitit kapacitu, protoZe vnimame, Ze podpora pfi
osamostatfiovani je pro nase klienty dulezita.

« Chceme ucit spolupracovat rizné typy sluzeb. Budeme pracovat
na tom, aby byly stavajici sluzby pro nasi klientelu otevreng;si
(napf. pomahat pracovnikiim dalsich sluzeb hledat cesty, jak
realizovat schlizky s klienty, pomahat jim zhodnotit, zda jsou fyzicky
pripravené na klienty s pohybovym omezenim).

Asistence, 0. p. s.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Vice bychom se zaméfili na pocatecni jednani s klientem a jeho
rodiCem. Je tfeba opravdu mit jistotu, Ze klientovi i jeho rodici je
jasné, o ¢em nase sluzba je (co je jejim obsahem, k ¢emu sméfuje,
jak probiha spoluprace). S tim souvisi i jasn&jsi vymezeni cilové
skupiny, respektive socialnich situaci, které sluzba resi. (V pribéhu
projektu doslo ke zméné obsahu i zplisobu spoluprace, ovsem
plvodni klienti v programu setrvali, i kdyZ ne zcela odpovidali nové
definované cilové skuping).

Zajemce a klienty musime umét odesilat jinam, pokud pro né
existuje vhodnéjsi sluzba nebo nechtéji kompletni sluzbu case
managementu.

Nastavili bychom vyssi frekvence hodnoticich schizek (spolecnych
s pecujici osobou i klientem).

Je dilezité reagovat na aktudlni potreby a stavét i na malém
Uspéchu, ale stale drzet hlavni cil spoluprace.
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Diakonie CCE - Stiedisko
krestanské pomoci

v Litoméricich
Realizace: Ustecky kraj

Popis aktivity

Sluzba chranéné bydleni vybudovala dva komunitni byty urcené pro
spolubydleni vice lidi, ktefi spolu bydlet chtéji a zvladaji to. V soucasné
dobév komunitnim bydleni nové bydli pétlidi.V chranéném bydlenivznikl
tréninkovy byt pro zajemce, ktefi momentalné nemaji akutni potrebu, ale
do budoucna je jejich osamostatnéni zadouci, rodina o osamostatnéni
uvazuje a chce své dité posouvat dal.

Podnikali jsme vylety, Gcastnili se kulturnich akci, navstévovali muzea,
galerie, kina, hrady, zdmky a rGzné vystavy. Klienti absolvovali kurz
spolecenskych tanci (Ceka nas Vénecek a pravidelné sportujeme). Vyjeli
jsme na Ctyfdenni dovolenou.

Vmensichskupinkach probihalacanisterapie,tanecniterapie,ergoterapie,
artefiletické skupiny pro klienty a také individualni psychoterapie pro
klienty i rodice. V oblasti sexuality probéhlo skoleni pro rodice a edukace
nasich klient(i. Oslovili jsme organizace v Usteckém kraji a svolavame
schlizky sexualnich divérnikd pro lidi se zdravotnim postizenim.

Vénovali jsme se také intenzivni komunikaci s rodinami, citlivému
otevirani témat osamostatiovani a budovani vztahu neformalni cestou
(pozvolna nabidka aktivit, popovidani ,na chodbé®, castéjsi telefonicky
kontakt). Komunikace probihala pfi jakékoliv prileZitosti béhem celého
projektu.
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V druhé pilce projektu probihaly individualni schlizky s klientem, jeho
rodiCi a pracovniky. Ptali jsme se na zmény, které podle jejich nazoru
v rodiné nastaly, mapovali jsme zvyklosti rodiny a moznosti klienta
v raznych oblastech (cestovani, sebeobsluha, volny cas, pracovni
prileZitosti...). Spolecné jsme hledali moZnosti, v jaké oblasti a jak klienta
podporit, ptali se na jejich predstavu budoucnosti.

Oslovili jsme Skoly v okoli - praktické $koly, SS s n&kterymi ucebnimi
obory (jako jsou obory kucharské, zahradnické...). Prezentovali jsme
zde sluzby socialni rehabilitace, staZe na nasich Gsecich (chranéné dilny,
restaurace, Cajovna, nabytkova dilna), chranéného bydleni a podpory
samostatného bydleni.

Dale jsme se vénovali také rozvoji dobrovolnictvi, poradali jsme rlizné

workshopy pro rodiny a spolecna setkavani. Soucasti projektu byly také
tranzitni programy.

Velikost cilové skupiny

Celkem se projektu ztcastnilo osm rodin.

Nosné prvky pro
osamostatnovani

Prvni bydleni mimo rodinu

« budovani si ddvéry k novym osobam v Zivoté - asistentiim

« moznost vice rozhodovat o vlastnim Zivoté

« budovani komunity a vzajemné podpory, rozvijeni pratelskych
vztah(, které nejsou fizené rodicem

« zajisténi klienta do budoucna s ohledem na vék rodicd

« prijeti rodice jako soucasti sluzby (klient je stale soucasti rodiny)

« moznost postupného seznamovani s prostredim chranéného bydleni

« vice Casu pro rodinu, kdy nemusi pecovat a mlady dospély si zvyka
na pobyt

« Co nejvétsi samostatnost klienta mimo domov s pomoci asistentky,
budovani vztahu rodiny se sluZzbou (vznika vzajemna dlivéra)

« zapojovani zajemcl o prespavani i do jinych akci organizace (jsou
vice vtahovani do déni mimo rodinu)

« tematizovani chranéného bydleni nebo obecné byti mimo rodinu
a osamostatnovani (téma prestava byt strasakem)

Aktivni traveni volného ¢asu mimo rodinu
« setkavani se s vrstevniky

« vznik novych pratelstvi

« podpora pfi ,plnénisni“
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Prace s aktualnimi tématy (dospélost, osamostatiiovani atd.)

alternativnimi formami

canisterapie - pes jako prostrednik k prozitku, budovani vztahu

« tanecni terapie - velmi rychlé prozivani emoci skrze vlastni télo,
uvédomovani si pocitd

o artefiletika - vytvarné uméni jako forma komunikace

Sdileni Zivotnich pfib&ht a zkuSenosti, navazani novych pratelstvi

o ziskavani divéry rodicl - rozhovory o obavach a potrebach celé
rodiny

« motivace k pozitivni zméné (rozhovory o tom, co ziska dité, co rodic)

« komunikace a spolecna setkavani (ukazalo se jako jedna

vvvvv

Rekapitulace posunu klienta ze tfi stran - klient, rodice, pracovnici

« seznameni se s moznostmi sluzby a dalSimi moZnostmi (jiné sluzby,
dobrovolnici)

« mapovani a popis oblasti (vyvstavaji konkrétni napady a prani na
osamostatnovani, které lze vnaset do individualniho planu)

Osloveni kol
« prezentace nasich sluzeb a mozZnosti
o exkurze v Diakonii

Bariéry, na které jsme narazili

« neddvéra rodicl ve schopnosti , ditéte“

« potreba a prani klienta, které haji pracovnik, jsou jiné nez potreby
a prani rodice

« nedostatecna kapacita a previs zdjemci do chranéného bydleni,
nedostatek byt

« nedostatek tréninkovych byt

« doprava na akce bez pomoci dobrovolnikd (rodice se boji dat vice
volnosti svym détem, i kdyz by to zvladly samy)

« podceriovani klient( ze strany rodi¢l (usoudi, Ze aktivitu jejich dité
nezvladne, tak mu ji neumozni)

« negativni pocity rodicl pfi citlivych tématech (,,nechci plakat pred
ostatnimi“), coz nékdy vedlo k tomu, Ze aktivity predem vzdali

« rodice nejsou zvykli opecovavat se a vénovat se sami sobé

« smrtvrodiné (setkali jsme se s Umrtim tatinka) a reSeni krizovych
situaci

« pozdni otevreni tématu osamostatiovani (klient je prilis dlouho
v roli ditéte, téma osamostatriovani se v rodinach otevira pozdé,
s ¢imZ souvisi obavy,

« nechut se osamostatnit, zpomaluje se cely proces)

« obavy rodicd (neuméli si predstavit, Ze jejich dité by zvladlo
samostatné bydlet, travit volny ¢as mimo rodinu)

« vytésnéni mozné budoucnosti
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MozZna resSeni

vCasna informovanost rodin (lékaf, Grady, Skoly, sluzby atd.)
ziskavani vétsi davéry rodi¢t pomoci komunikace a spole¢ného
setkavani

uzsi spoluprace s rodinami pfi poskytovani sluzby,
,0samostanovani“ nabizet jako téma hned na zac¢atku vstupu do
sluzby (rodictim i jejich détem)

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

pét nastoupenych obyvatel do chranéného bydleni

Ctyri zadosti do chranéného bydleni

tfi realizovana tréninkova prespani v chranéném bydleni

zapojeni klientd do dobrovolnickych akci

realizace akci ,,na miru“ dle potreb a zajmu klientd (klienti si o né
umi fict).

navazani na terapie (z tanecni terapie vznikla potfeba klient( tancit)
méné obav z budoucnosti - klienti se ji tolik neboji, hovori o ni na
rlznych skupinach pozitivné, maji chut a odvahu si néco nového
vyzkouset (napfr. chranéné bydlené, tréninkové prespavani)
setkdvani sexudlnich ddvérnikd Usteckého kraje

ddvéra rodicl - Castéji se na nas obraci

vznikaji konkrétni ikoly, napady, které realizujeme

osloveny tfi Skoly - probéhly prezentace i exkurze, domlouvame
mozné staZe a besedy pro rodice a spolupraci $kol s Ufadem prace
v Usti nad Labem na besedy v rdmci zamé&stnavani absolventd

Priklady z praxe
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terapii (canisterapie, artefiletika). Planujeme v budoucnu
nabizet i jednorazové prespavani v chranéném bydleni
a navazat na dobrovolnické akce.

V tomto pripadé se nam osvédcila dlouhodoba spoluprace
s rodici, ¢asta komunikace a prubézné schiizky,
individualni nastaveni podpory ve sluzbé chranéného
bydleni a diikladné mapovani potieb. Dobre zafungovalo
sestaveni krizového multitymu pfi hospitalizaci otce a po
jeho umrti a nasledné tréninky dovednosti dcery i matky.

Diakonie CCE - Stredisko kiestanské pomoci v LitoméFicich

Dlouhodoba klientka I. vyuzivala sluzby centra

dennich sluZeb a socialni rehabilitace. Jeji maminka je
koordinatorkou dobrovolnictvi v Diakonii. Klientka ma
sniZzenou koordinaci, hiife chodi a ve verbalni komunikaci
zvladne jen nékolik slov. Jsou na sebe s maminkou hodné
fixované. Maminka zacala s pripravou do chranéného
bydleni dlouho pFed otevienim komunitniho bydleni.
Klientka v socialni rehabilitaci trénovala dopravu na riizna
mista a nakupy podle karti¢ek. Do chranéného bydleni se
velmi tésila, ale po ¢ase bydleni zacala byt hodné smutna
a nékdy méla i zachvaty vzteku. Maminka odlouceni také
nesla hodné tézce. Posledni dny klientka méla zachvaty
place, nevnimala, co ji kdo Fika, stale ukazovala znak
,domu*. Snazili jsme se zvysit pocty dnui, kdy bude

u rodiny, ale chtéla se vratit uplné. V soucasnosti dochazi
asistenti do rodinného prostredi, kde s klientkou trénuji
drobné domaci prace, pfipravy svaciny, pokracuji

v tréninku cestovani apod.

Diky ,,neuspéchu* s klientkou I. v chranéném bydleni jsme
zacali s dalSimi klienty pracovat pomalej$im tempem,
davame diiraz na dukladné mapovani toho, co klient

i rodina potFebuji a nabizime pozvolné modely spoluprace
(napf. tfi dny v chranéném bydleni, ¢tyFi dny u rodiny).
Také se otevrela dalsi moZnost pracovat s klientkou

v domacim prostredi, ¢imZ se rodiné hodné ulevilo. Tuto
mozZnost miZeme nabizet i dal$im rodinam jako dalsi
formu budouciho modelu osamostatfiovani.
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\"4 v e °
?
Klient F. navstévuje sluzbu socialné terapeutické dilny, CO se OsvedCIIO' CO Je pro
bydli s matkou a mlad$im bratrem. Je to hodné manualné b4 2224 AS it
zdatny a komunikativni klient. Na zac¢atku projektu OsamOStatnovanl dulethe
nebyla témér Zadna spoluprace s matkou. Klient ve svém éi nezbytné>
[ ]

volném case nikam nechodil, protoZe se o néj matka bala.
Po osloveni rodiny se zacal klient ucastnit vétsiny akci -
dobrovolnickych akci, terapeutickych aktivit, tancovani.
Bavilo ho byt s kamarady, zaZivat nové véci. Maminka
byla v projektu také hodné aktivni. Postupné se klient

o hodné komunikovat - s rodici, klienty

« nabizet témata - i kdyzZ jsou téZka (kdyzZ prijde nemoc, stari, smrt)

« zavadét funkcni ritudly (prechodovy ritual k bydlent, ,,dusi¢kovy
ritudl)

« nebat se rodi¢l zeptat na rovinu na planovani budoucnosti

« stéhovani do chranéného bydleni - nebat se krokd zpét, délat malé,
pozvolné kroky (klientl i rodicd)

naucil samostatné nebo s mirnou pomoci cestovat (najit
spravné nastupisté a spoj) a zapojil se do nové vzniklych
pravidelnych aktivit (hrani florbalu, kurzy spolecenskych
tanct). Diky tanecni terapii, ktera ho nadchla, se prihlasil
do vyuky spolecenskych tancli, které mu natolik sly, Ze se

jim chce vénovat dal - objevil se jeho pfirozeny talent CO se ne()SVédéil()?

a lektorka se mu nyni vénuje individualné.

« terapie pro rodice (boji se jich)

Poprve v zivote byl na dovolene bez matky, coz pro nej « dovolend s dobrovolniky - vyZaduje vétsi p¥ipravu, kterou jsme
bylo narocne. ProtoZe chce jet i tento rok, prihlasil se na ji nedali, nap¥. pozvolné&jsi prespavani mimo domov, posilit fady
kratkodobé prespavani v tréninkovém byté chranéného dobrovolnikii o vic pracovniki

bydleni. Pro spolupraci bylo dobré, Ze jsme oslovili
maminku a ziskali si jeji dlivéru. P¥i praci s motivaci
klienta se osvédcily dobrovolnické aktivity a také rozvijeni
talentu v oblasti tance.
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Co jsme se naucili?

« otevirat citliva témata pomoci terapeutickych skupin

« jesté lépeindividualné pracovat s rodinami a reagovat na jejich
potreby -

« zajisténi volného Casu, hledani vhodného dobrovolnika ,,na miru“

« otevirat témata osamostatnéni s rodinami, které se napf.

« nezapojuji do akci sluzeb, jsou zdanlivé ,neviditelni“ a potrebuiji
podporu

« fungovat v krizich (Umrti v rodiné, rychla a profesionalni pomoc)

« pracovat formou case managementu (ladime)

Jak to dale vyuzijeme?

Planujeme:

vytipovavat rodiny, které si o pomoc nefikaji, a poskytovat jim
podporu na miru

v rdmci nasich sluZeb otevirat s rodici a jejich détmi téma
osamostatnéni jako néceho prirozeného (,,bali¢ek® pro rodice

i klienty)

pokracovat v tranzitnich programech a vnést téma osamostatnovani
do skol v komplexnéjsi podobé, spolupracovat s tradem prace
provozovat tréninkovy byt pro zdjemce o samostatné bydleni,
nadale vyuZzivat nékteré terapie v tomto tématu (canis, arte...)
oslovit organizace v okoli (napf. zrealizovat seznamku pro klienty)
vice se zaméritna individualni dobrovolnictvi,

jet na staZe do jinych organizaci, inspirace

motivovat rodiny k asistenci u nich doma (pro mnoho z nich je to
zatim nepredstavitelné)

provozovat homesharing

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Do vseho bychom $li se stejnym elanem a nadSenim. | krok trochu vedle
je velka zkusenost.
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3. OSAMOSTATNOVANI MLADYCH
LIDi S AUTISMEM

Narodni astav pro

autismus, z. 1. (NAUTIS)
Realizace: Hlavni meésto Praha,
Stredocesky kraj
www.nautis.cz

Popis aktivity
Aktivita case managementu byla vedena pod sluzbou Poradna NAUTIS
- realizovana v Gzkém propojeni se socialni rehabilitaci, chranénym

bydlenim, terapeutickymi sluzbami atd.

Sluzba prostrednictvim case managementu cili k co nejefektivnéjsSimu
a nejudrzitelné&jSimu osamostatriovani a zmocnovani mladych dospélych

Narodni ustav pro autismus, z. 4. (NAUTIS)

lidi s poruchou autistického spektra a jejich rodin. Case manager (CM) je
néco jako klientlv spolecnik a priivodce, ktery mu pomaha najit cestu
v systému sluzeb. Mladi dospéli tak ziskavaji privodce, ktery detailné zna
jejich situaci, prostredi, potfeby, rozumi jejich specifikiim, je schopen je
ijejichrodiny provéstsystémemsocialnihozabezpeceni,svétemsocialnich
sluZeb a jinych podptirnych opatreni napfic resorty i prirozenymi zdroji
klienta, a umi tyto zplsoby podpory koordinovat. Jednalo se o praci
hloubkovéjsiho charakteru, ¢asové narocnou, na mensim poctu pripadd.
Spoluprace se ¢asto ubirala smérem k prevzeti kontroly nad situaci, a to
u klientd a rodin, jiz z riznych ddvodU nejsou ,managery“ svého Zivota,
ale kde je zaroven vile a potencial k osamostatriovani.

Velikost cilové skupiny

Projektem nadacniho fondu Abakus byl pokryt 1,0 Gvazek socialni
pracovnice. Ta méla okamzitou momentalni kapacitu na 12 pripada.
Celkové pracovala na 14 pripadech. Skute¢nost, Ze okamZzita kapacita se
(vice méneé) kryje s vykazovanym celkovym poctem resSenych pripadd,
doklada, Ze takto pojaty individualni intenzivni case management (ICM) je

74



https://nautis.cz

spiSe dlouhodobého charakteru a nema vétsinou podobu kratkodobych
intervenci. Nad pocet 14 pripadd
a vyhodnocovala situaci dalSich 10 klientd (potazmo rodin) plvodné
indikovanych pro CM, posléze ji vyhodnocenych jako podpofitelnych épe
formou jiného typu sluzby (socialni rehabilitace, podpora samostatného

jesté pracovnice mapovala

bydleni, chranéné bydleni, stfednédobé socialni poradenstvi v ramci
Poradny NAUTIS). Pracovnice organizacné také zastitovala tzv. rodi¢ovska
setkani, tedy edukacné-podptirna setkani vzdy pro zhruba 12 rodici
(pokazdé jina skladba rodici) dvakrat mési¢né.

Nosné prvky pro
osamostatnovani

Jako nosné pro osamostatiiovani mladych dospélych vhimame:

« paralelni terapeutickou praci s rodi¢em na jeho obavach,
katastrofickych scénarich a zménach v sebepojeti (kdy smyslem
dosavadniho Zivota je do velké miry péce, ze které je vtomto ramci
nyni Zadouci spiSe ustupovat - at uz predavanim nékomu jinému,
nebo zmocriovanim a vytvarenim prostoru samotnému dospélému)

« zvySovani povédomi o fungovani socialnich sluzeb

« pomoc s finan¢nim zajisténim dospélého pro samotnou mozZnost
udélat krok smérem k osamostatnéni

« vytvareni prostoru pro sdileni rodi¢i mezi sebou (néktefi jsou jiz
»dal®)

« sdileni zkuSenosti jinych dospélych se zdravotnim postizenim, ktefi
Ziji samostatné, formou pribéhd smérem k rodic¢iim

Narodni ustav pro autismus, z. 4. (NAUTIS)

« posilovani pohledu rodicli ve vnimani vlastnich déti jako dospélych,
a to bez ohledu na miru potrebné podpory

« spolecné a opakované schlizky pracovnik-rodi¢-dospély (aby byla
jasné artikulovana ocekavani obou)

« zachovani nebo rozsiteni podpory v ramci sluZeb a jejich koordinace

Bariéry, na které jsme narazili

NarazZeli jsme na nékolik typu situaci riizné kvality, které mély pro
spolupraci brzdici efekt nebo kdy bylo potieba vice zpomalit a hledat
jiné cesty.
o Rodicejsou ,nékolik krok(i za klientem*.
> Priklad: V planu je, Ze si dospély ma (a chce) vice varit a uklizet
sam, rodi¢e mu ale pravidelné vozi jidlo a provadéji generalni
aklid.
« Nedostupnost ,pfilezitosti*.
> Priklad: V planu je najit cenové udrZitelny byt v Praze, klient
i rodina jsou pripraveni, zadny byt vSak neni k dispozici.
Alternativni feSeni (Méstska najemni agentura) trva déle.
> Priklad: Klientka i rodina jsou pripraveny. Pobytova sluzba
pro osoby s naro¢nym chovanim ale neni kapacitné dostupna.
« Neddvéra v socialni sluzbu.
> Priklad: Klientka je indikovana k tréninkovému bydleni
s podporou. Rodi¢ nema ve sluzby obecné dlvéru
a planovany pobyt zrusi.
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« Neefektivni pfedavani informaci mezi sluzbami.
> Priklad: Pfipad se zadrhava kvali nehladké spolupraci mezi
dvéma sluzbami, které si neefektivné vyménuji informace.
Jedna spoléha na druhou a klienta si ,,prehazuji“

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Podafrilo se nalézt dostupné bydleni klientovi s PAS bez poruchy intelektu
(24 let), kterému hrozilo bezdomovectvi (nebylo v moZnostech primarni
rodiny situaci resit, kvili nevyhovujicimu prostredi). Spoluprace s CM
méla formu témér kazdodenniho kontaktu po dobu celého roku.

Uspé&chem bylo i udrZeni bydleni v méstském byté u klienta s PAS
a naroénym chovanim (23 let), dobre fungovala koordinace sluzeb
a konsolidace dluh( a pohledavek.

Klientovi (muz, 28 let) jsme pomohli najit terapii, udrzitelné bydlené
a zaméstnani. CM mél charakter koordinace sité sluzeb okolo klienta.
Probihala také samotna socialni prace v reZii pracovnice CM.

Muz (25 let), v priibéhu spoluprace zacal studovat na vysoké skole. Jeho
rodina méla pfitom obavy, Ze to nezvladne.

Podafrilo se zménit sebepojeti rodice v pristupu k budoucnosti dcery

(33 let) se silnou symptomatikou PAS a stfedné tézkou poruchouintelektu,
a to diky otevreni tématu a vyuZiti podpurnych sluzeb.

Narodni ustav pro autismus, z. 4. (NAUTIS)

Vyhodnocenitii,skdrovacich“ otazek v polostrukturovanych rozhovorech
uc¢inénych pfi vstupu do projektu a na konci projektu:

Z dotazniku, které vypliovali rodice a klienti na zacatku projektu a na
jeho koncis, vyplyva, Ze Gcast v projektu znamenala u dospélych klient(
i rodicd narlst v mife planovani a zabyvani se budoucnosti. Mira zabyvani
se planovanim vlastni budoucnosti nemusela nutné vést ke sniZzeni miry
obav; v nékterych pripadech tomu tak bylo, a to vyrazné. V 80 % pripadd
se podafilo (z pohledu klienta) zlepsit spolupraci odborniki
a profesionald okolo néj, ve 20 % pripad zlstala stejnd. Z pohledu rodice
doslo ke zlepseni spoluprace mezi odborniky v 50 % pripadd, v 50 %
pripad( zlstala stejna.

5 Zahrnuty byly pouze dotazniky, které byly vyplnény rodicii klienty, jak na zacatku, tak
na konci projektu.
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GRAF 5: Zabyvani se planovani Piiklady z praxe
budoucnosti - klient

8 Helena je jednadvacetileta Zena s PAS+s, tézkou poruchou

7 intelektu a vysokou mirou potrebné péce. Pecuje o ni
matka, Ziji v dvouclenné domacnosti. Za poslednich
sedm let se jim podafilo ziskat sluzby pouze v rozsahu
jednoho dne v dennim stacionafi. Maji bohatou zkuSenost
s odmitanim z divodu nespadani do cilové skupiny. Case
managerka jménem matky podala Zadost o zajisténi
sluZeb krajskym poskytovatelem. Doslo k nékolika

o I setkanim zastupcu kraje a vedeni vybranych organizaci,

1 2 3 4 5 6 7 8

proces zjistovani potreb, ujasfiovani kapacit a naléhani
trval zhruba pul roku. Nakonec se podafrilo zajistit denni

N w » (] )]

1 (vlibec se tim ted nezabyvam)

- 7 (planuji svou budoucnost velmi intenzivné)

Klient 1, 2, 3... . P¥i vstupu do projektu . Na konci projektu
stacionar, ktery Helenu pfijal, a jednou mési¢né (na
' ' 4 ' ' - ’ o . . L4 ~ K4 2
GRAF 6: Za byva ni se pla novani pravidelné bazi) i respitni pobyt (prodlouzeny vikend).
budoucnosti _ rod iE Pracovnice s obéma Zenami naplanovala v horizontu ¢ty¥

let postupny pfechod do pobytové sluzby komunitniho
typu, kde by Helena dlouhodobé a stabilné Zila. Na hledani
idealni sluzby, pfipravé prechodu a osamostatnéni bude

(novy) case manager s rodinou i nadale spolupracovat.
Matka vnimala spolupraci jako velmi efektivni, jako
stejné efektivni ji ale hodnotila i pred zapocetim case
managementu. Mira zabyvani se budoucnosti byla
I I u rodice stejna pri vstupu do projektu i po roce spoluprace,
I I vyznamné vsak doslo ke sniZeni obav z budoucnosti.
o i
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¢ Porucha autistického spektra s chovanim naro¢nym na péci.
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Rodic¢ 1, 2, 3... . P¥i vstupu do projektu . Na konci projektu
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Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatinovani dulezité
¢i nezbytné?

« koordinace a spoluprace pri soubéhu poskytovani vicero sluzeb

« sjednoceniinformacnich kanald, které mezi sluzbami, klientem
a jeho rodinou proudi

« organizacni flexibilita prace

« umoznéni proaktivniho az asertivniho pfistupu v feSeni situace
(klienty sluzby byli pravé lidé a rodiny, ktefi ,,nedrZi“ svou situaci
pevné v rukou®)

Co se neosvedcilo?

Neosvédcilo se nam jit pouze po potrebé rodice - konkrétné umistit
»~nNékam“ svého syna s naro¢nym chovanim - a to bez utvoreni aliance se
samotnym klientem, ktery o zménu nestal.

Narodni ustav pro autismus, z. 4. (NAUTIS)

Co jsme se naucili?

Potvrdili jsme si, Ze jit nékdy za hranice klasického poskytovani socialni
sluzby (poradenstvi, péce, nacvik), tedy délat nékdy ukony za klienta,
s jeho povérenim a v jeho zajmu, mlze byt uziteCné, nékdy nezbytné.
MUZe to vést k uschopnéniazadouciudrzitelné socialnizméné. Pro ziskani
nebo udrZeni hlubsi socialni zmény je nékdy zapotrebi i kazdodennich
intervenci.

V pripadech, které nejsou prfimocaré (fesitelné v ramci jedné sluzby), je
potreba nadsluzbové koordinace, nejlépe s jednim akénim/individualnim
planem.

Naucili jsme se (i diky rodicovskym setkanim) |épe rozumét obavam
rodicd, ale i objektivnim nesnazim, kterym rodice dospivajicich
a dospélych s PAS v Zivoteé Celi.

Potvrdilijsmesi,Ze pokudjedospély s postizenim nadale pod neformalnim

vlivemrodi¢inebo nékoho z nich, musime nazméné pracovat ve spole¢né
alianci.
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Jak to dale vyuzijeme?

Pozici case managera mame v umyslu v nabidce nasich sluZeb udrzet
a osamostatriovani dospélych touto formou prace nadale podporovat.
Pracovnice ,projektové“ pozice nyni nastupuje na materskou dovolenou;
na jeji misto je od ledna vybrana nova socialni pracovnice.

Zabér Kklientskych situaci rozsifime z osamostatiovani z rodiny
o osamostatriovani z dlouhodobych pobytl ve zdravotnickych zafizenich
(dlouhodobé hospitalizace a bludny kruh ,,hospitalismu¥).

Zaroven jsme pripraveni z poskytovani sluzby ustoupit v pfipadé
prosazeni a skutecného fungovani systémové spravnéjsiho reseni, tj. case
managementu na Grovni samosprav.

Rodicovska setkani budou nadale probihat i v roce 2024.

Pro samotnou praci s dospélymi s PAS a jejich rodinami (bez ohledu na
case management jakoZto zplisob prace) si odnasime radu konkrétnich
poznatkl, na které chceme navazovat napfi¢ sluzbami. Konkrétné
chceme vyuZivat podklad pro polostrukturovany rozhovor s rodici
a dospélym klientem o osamostatiiovani i v jinych sluzbach (pocinaje
socialni rehabilitaci).

Narodni ustav pro autismus, z. 4. (NAUTIS)

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Predné je zapotrebi pevné asrozumitelné vymezenipozice CM ve strukture
organizace. Pokud se struktura organizace déli na stfediska nebo jiné
autonomni Useky sluzeb, které navic nesidli na jednom misté, muze
byt pozice vykonavana obtizné a je vice zavisla na tom, jaka osobnost ji
zaujme (tj. individualni schopnosti musi vyvaZovat nepruznost systému).
V takovém pripadé je potfebné, aby byl pracovnik zaclenén do jemu
nejblizsiho tymu (potaZzmo strediska). V modelu interdisciplinarnich
tym0 (napt. centrum dusevniho zdravi) je vykon této pozice hladsi.

Vice bychom se zamérovali na cestu lidi s postizenim ven z dlouhodobych
pobytl (de facto ziti) ve zdravotnickych zafizenich.

Rozmysleli bychom si investici do pripadd, které jsou daleko (napriklad
klient z Usti nad Labem feen z Prahy).
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4. MAMI, TATI,
JSEM DOSPELY

PFERDA z. u.
Realizace: Kralovehradecky kraj

www.pferda.cz
WWWw.osamostatneni.cz

Popis aktivity

~Mami tati, jsem dospély“ je systém aktivit zamérenych na praci
s rodinou a podporu rodin v procesu osamostatnéni mladého dospélého
s handicapem. V ramci stavajicich socialnich sluZeb, které v organizaci
provozujeme (predevsim tedy socialni rehabilitace), jsme uz delsi dobu
citili potfebu zapojit do procesu zmény v Zivoté mladého dospélého

Vees

(sourozence, babicky atd.).

PFERDA, z. 1.

Vytvorili jsme tedy novou pracovni pozici ,asistent pro rodiny,
coz je socialni pracovnik, ktery byl v pravidelném kontaktu

s rodinou, snazil se upozorfovat rodice i mladého dospélého na
dudlezZité momenty v jejich posunu a motivovat je k dalsi zméné.
Predevsim se pak mél vénovat rodiciim a jejich zakazkam.

Navazali jsme spolupraci s externimi odborniky, ktefi asto byvaji
nedostupni, a zpfistupnili jsme tak rodinam odbornou pomoc
(psychologové, sexualni ddvérnik, peer pracovnik).

Zavedli jsme skupinova setkavani rodic, na kterych méli rodice
moznost setkavat se spolu a vzajemné sdilet néktera témata. Na
kazdé setkani jsme prizvali odbornika, ktery se vénoval jednomu
vybranému tématu, rodice tak méli moznost i sdilet své konkrétni
pripady a ptat se na konkrétni otazky primo k jejich situaci.
Zrealizovali jsme psychorehabilitacni pobyt, na kterém jsme se velmi
intenzivné vénovali motivaci rodin k osamostatnéni jejich potomkd
a dali rodicim zaZit pocit, Ze jejich déti dokazi spoustu véci samy

a také to, Ze je dllezité dat prostor i sam sobé.

Zprovoznili jsme webovy portal www.osamostatneni.cz, kde jsme
se snazili dat dohromady veskeré informace, které by mohly zajimat
kazdého, kdo uvaZzuje nad samostatnym Zivotem. Web jsme se
snazili koncipovat tak, aby byl vyuZitelny jak pro mladé dospélé

s handicapem, tak jejich rodice nebo tfeba i dalsi odborniky pracujici
v pomahajicich profesich s podobnou cilovou skupinou.
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Velikost cilové skupiny

Zadobutrvaniprojektujsmeoslovili15rodin,ztohos11jsmesystematicky
pracovali.

Nosné prvky pro
osamostatnovani

« pravidelny kontakt se socialnim pracovnikem (asistentem pro
rodiny) - vedeni rodi¢l v procesu osamostatnéni jejich dcery/syna,
motivace k jednotlivym kroklim, poradenstvi a podpora

« psychologické konzultace pro rodice a mladé dospélé

« individualni konzultace se sexualnim ddvérnikem pro mladé dospélé
i pro rodice

« skupinova setkavani rodicl, vzajemna podpora a sdileni zkusenosti

« kontakt s peer konzultantem

« navazani kontaktu s ostatnimi rodinami, kde fesi podobné situace

Bariéry, na které jsme narazili

Strachy rodicu (,,Zvladne to? Vidyt témér veskery &as travime
spolecné.”)

Z rozhovor s rodic¢i jsme zjistili, Ze jsou v mnohych pripadech v ,pasti
péce”. Byva pro né Casto snazsi o mladého dospélého pecovat nez ho
motivovat a podporovat v tom, aby to zvladl sdm. Vénuji mu mnoho

PFERDA, z. 1.

Casu a je pro né velmi tézké prijmout, Ze jejich syn/dcera spoustu véci
zvladne, i kdyZ ne tak kvalitng, jak by si predstavovali. V tomto tématu
hodné pomahala skupinova setkani, kde si mohli rodice navzajem sdilet
zkuSenosti a ,porovnavat” svoje déti. Hodné také pomohlo vysvétleni
rodicdim, jaké existuji dostupné socialni sluzby, které by jim v tomto
strachu mohly ulevit, napr. podpora samostatného bydleni.

»Mama hotel*

Mlady dospély i rodi¢ jsou vlastné spokojeni se stavajicim stavem.
Ackoliv je mlady dospély pripraven a plné kompetentni k tomu zahajit
samostatny Zivot, nema dostatecnou motivaci k tomu opustit pohodIné
rodinné bydleni, kde ma veskery komfort (s rodici si rozumi, vychazeji si
vstric, nemusi za bydleni platit a ma vSe, co potrebuje). V samostatnosti
vidi obé strany spiSe nevyhody. V takovém pripadé jsme spi$ jen mluvili
o tom, jaké okolnosti by musely nastat, aby se mlady dospély rozhodl pro
osamostatnéni.

Jak si zvladne sam vyplnit sviij volny ¢as?

RodiCe védi, Ze jejich dcera/syn by zvladl/a samostatné se postarat
o domacnost i o vlastni osobu, maji ale strach z toho, Ze by neumél/a
spravné vyuzit volny cas, pfipadné si poskladat sv(ij denni harmonogram
(nevédél/a by, v kolik hodin jit do prace, celé dny by sedél/a doma
a koukal/a na televizi atd). Rodiciim jsme vysvétlili, jaké funguji socialni
sluzby, které by mohly mladému dospélému pomoci s planovanim jeho
Casu (napt. podpora samostatného bydleni nebo socialni rehabilitace).
Rodice také vidi nedostatek nabidky volnocasovych aktivit pro mladé
dospélé, pripadné maji strach, Ze jejich dcera/syn navaze kontakt
s nevhodnymi lidmi. V tomto tématu by rodice dle svych slov uvitali,
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aby se podpofrilo setkavani jejich potomkd navzajem, pripadné aby
byla nabidka volnocasovych aktivit pro mladé dospélé s handicapem.
V pribéhu projektu se nam podarilo navazat spolupraci s jednou
dobrovolnici, ktera se ve svém volném case vénovala jednomu z nasich
klientd a v ramcivolného ¢asu s nim chodila plavat. Radi bychom vytvorili
sit dalSich takovych dobrovolniki, ktefi by mohli vénovat svij volny cas
pravé vybranym klientim. Dale jsme se pokusili zmapovat sit dostupnych
volnocasovych aktivit.

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

« Rodice a mlady dospély zformulovali, jak idealné by mélo vypadat
budouci bydleni a samostatny Zivot mladého dospélého (kazdy
jednotlivé).

« Uvedli obavy a prekazky, které jim brani v osamostatnéni,

a postupné pracuji na jejich feseni.

« Rodice predali svym détem vice kompetenci (omluveni se za absenci
v praci nebo v socialni rehabilitaci, samostatna cesta do prace Ci
socialni sluzby, samostatné nakupovani).

« Rodice a mladi dospéli navazali nebo prohloubili spolupraci
s psychologem a sexualnim ddvérnikem.

« Rodice se dozvédéli od ¢lovéka s vlastni ispésnou zkusenosti
s osamostatnénim potomka s postizenim, jaké prekazky a obavy na
této cesteé resil jak rodic, tak potomek.

« Rodic s vlastni Uspésnou zkusSenosti s osamostatnénim potomka
s postizenim se rozhodl, diky pozitivni zpétné vazbé od rodica, stat
se profesionalnim peer pecovatelem.

PFERDA, z. 1.

Do procesu osamostatnéni potomka se vice zapojili otcové mladych
dospélych s postizenim.

Rodice ziskali vice informaci k tématu sebeobétovani, psychohygieny
a také k tomu, co délat v pripadé vypadku pecujiciho (nemoc, smrt),
a to od Clovéka s vlastni zkuSenosti s osamostatnénim potomka

s postizenim (profesionalni peer pecovatel).

Mlady dospély si vyzkousSel samostatné bydleni ve startovacim byté,
po Sesti mésicich se prestéhoval do komercniho bydleni, nyni bydli
samostatné s mensi pomoci sluzby podpory samostatného bydleni,
dale presel po Sesti letech z chranéného trhu prace na volny trh
prace.

Rodice mladé dospélé dcery, ktefi si na zacatku projektu neuméli
predstavit, Ze jejich dcera bude Zit samostatné, projevili zajem

o zapsani dcery do poradniku zajemct o bydleni ve startovacim byté.
Rodice i diky moZnosti sdileni svych obav se sexualnim dlvérnikem
a psychologem umoznili spolecné bydleni své dcefi a jejimu priteli.
Rodice se dozvédéli vice o tématu opatrovnictvi a dostali konkrétni
odpovédi na téma soukromého opatrovnictvi od externiho
odbornika (metodicky verejného opatrovnictvi).

Mlady dospély nastoupil do socialni rehabilitace, aby mohl trénovat
¢innosti potfebné k samostatnému bydleni. ,,Chci mit bézny rezim

a Zivot jako vsichni ostatni, ale nejprve se chci ucit samostatnost

v tréninku,“ rika.

Rodice pomohli vytvorit web www.osamostatneni.cz, misto, kde

je mozné najit potrebné informace z rliznych obord k tématu
osamostatnéni ¢lovéka s postizenim.
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Priklady z praxe

Renaté je 27 let. Bydli v domacnosti s rodici a svym
mlad$im bratrem. Nékolik let je zaméstnana jako servirka
v nasem socialnim podniku kavarna Lary Fary. Prace ji
moc bavi a je velice Sikovna. Kdyz rodice vstupovali do
projektu, neuméli si vubec predstavit, Ze by jejich dcera
nékdy méla Zit sama, i kdyz vnimali, Ze je potreba se
touto myslenkou zabyvat. Renata uZ delsi dobu chodi do
socialni rehabilitace. Rodice se aktivné zapojovali do vSech
nabizenych aktivit. Jsou v pravidelném kontaktu

se socialni pracovnici pro rodiny, byla jim nabidnuta
sluzba psycholozky. Renata také vyuzZiva konzultace se
sexualni divérnici. Rodina véetné obou sourozencii se
zUcastnila psychorehabilitacniho pobytu a témér vsech
skupinovych setkani. Rodice velmi ocenili predevsim
kontakt s dalSimi rodici a moZnost predavat si zkuSenosti.
Veskeré aktivity pro né byly natolik inspirativni,

Ze nakonec projevili zajem o zafazeni do poradniku
zajemci o startovaci byt. Bohuzel tato moZnost jim

zatim nebyla umoZnéna z diivodu obsazeni bytu
vhodnéjsim uchazecem. Renata ale stale dochazi do
socialni rehabilitace a rodice jsou jiZ rozhodnuti, Ze na
osamostatnéni budou nadale intenzivné pracovat.

PFERDA, z. 1.

Michalovi je 28 let. NeZ vstoupil do projektu ,,Mami tati,
jsem dospély“, bydlel v jedné domacnosti s matkou

a jejim pritelem. V domacnosti mél sice sviij pokoj, ale sam
zminoval, Ze neni s bydlenim tplné spokojeny. Ackoli je
jeho matka zaroven jeho opatrovnice, nema Michal uplny
prehled o svych financich. Michal ma nékolik dluhi, které,
jak tvrdi, nema jeho vinou. Michal uz nékolik let pracuje

v naSem socialnim podniku v kavarné Lary fary jako ¢isnik.
Prosel socialni rehabilitaci a velmi by si pral bydlet sam.
Michal v minulosti uz zkousel bydlet sam, a to v chranéném
bydleni, po kratké dobé se ale vratil zpét domu. Jeho
matka moc nedtivéruje tomu, Ze by byl schopen bydlet
sam, ale jeji pfitel vidi, Ze by to vSem moc prospélo -

snazi se ho tedy v samostatnosti maximalné podporovat.

V pribéhu projektu se Michal i jeho rodice potkavali se
socialni pracovnici a navazali spolupraci s psycholozkou.
Podafilo se mimo jiné také sjednat Michalovi insolvenci

a Castecné tak regulovat jeho dluhy. Michalovi byla také
nabidnuta moZnost vyuzit startovaci byt, coz udélal.

S nastupem do samostatného bydleni byla také Michalovi
sjednana podpora samostatného bydleni - spole¢né

s asistentkou Fesil napriklad nakupy a hospodareni

s financemi, pé¢i o domacnost a o vlastni osobu nebo také
hledani bézného komeréniho najemniho bydleni. To se
také povedlo a po pll roce, co stravil Michal ve startovacim
byté, se prestéhoval do ,,vlastniho“ bydleni. | nadale
vyuziva sluzbu podpory samostatného bydleni. Michal
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také projevil zajem o pomoc se zménou opatrovnika -
dlouhodobé byl s matkou coby opatrovnikem nespokojeny.
Spolecné se socialni pracovnici sluzby podpora
samostatného bydleni tedy napsali a podali navrh... Michal
se s matkou a otéimem zucastni druhého podzimniho
pobytu. Michal absolvuje staZ v Technickych sluzbach,
jelikoz chce pracovat na volném trhu prace.

Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatnovani dulezité
¢i nezbytné?

Startovaci byt

Diky velmi dobfe navazané spolupraci s méstem Nachod mlzeme
nasim klientdm nabizet byt, ktery je situovan v domé, kde maji sidlo
i dalsi sluzby, které nase organizace (PFERDA) provozuje. Byt sousedi
s tréninkovym bytem socialni rehabilitace a mésto je schopné tyto byty
nabizet za minimalni najemné. Byt je nové zrekonstruovany a vybaveny
zakladni vybavou. Je tedy Uplné idedlni jako startovaci byt pro mladého
dospélého, ktery se rozhodl| pro osamostatnéni - diky nizkym nakladim
si mlZe snadnéji naSetfit napriklad na kauci v komer¢nim najmu
a diky poloze bytu ma zajisténou velmi vysokou miru podpory. Najemce
se také automaticky zavaZe k tomu, Ze bude vyuZivat sluzbu ,podpora

PFERDA, z. 1.

samostatného bydleni“ a Ze spole¢né s pracovniky sluzby bude pracovat
na tom, aby nejpozdéji za rok mohl startovaci byt opustit a presunout se
do bytu ,vlastniho®

Psychorehabilitacni pobyt

S nékolika vytipovanymi rodinami jsme vyrazili na nékolik dni do pfirody
Orlickych hor. Cely vikend mél za cilintenzivnéji podpofit rodiny v procesu
osamostatnéni. Na vikendovy pobyt jsme si pfizvali i spolupracujici
psychology, sexualni ddvérnici a peer maminku. Po cely vikend mohli
rodiCe mezi sebou sdilet pocity, zkusenosti, zazitky atd. ze Zivota
a vychovy mladych dospélych s handicapem. Dali jsme jim zazit i pocit,
Ze muiZou byt cely den bez svého syna/dcery, a dali jsme jim i prostor
pro relaxaci. VSichni zGcastnéni velmi pozitivné hodnotili cely vikend
a v mnoha zpétnych vazbach se objevovalo kladné hodnoceni zejména
na sdileni a poznavani se mezi sebou - velkou roli tu hral pocit ,nejsem
nato sam¢

Komplexnost sluzeb PFERDY (,,Pferdi zazemi*)

Organizace PFERDA provozuje Ctyfi socialni podniky (dvé kavarny,
pekarnu a uklidovou firmu) a tfi socialni sluzby (socialné terapeutickou
dilnu, socialni rehabilitaci a podporu samostatného bydleni). Vizi nasi
organizace je ,pomahat lidem s handicapem Zit bézny Zivot*. Diky tomu,
Ze sluzby a podniky jsou nastavené tak, aby na sebe vzajemné navazovaly,
mame pro klienta velmi dobre pfipravenou cestu, pokud sméfuje
k osamostatnéni. Do projektu ,Mami tati, jsem dospély“ jsme tak zapojili
vétsinu téch, ktefi u nas bud pracuji v podniku, nebo vyuzivaji socialni
sluzby. Tyto sluzby jsme i dale zapojenym klientlim nabizeli.
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Co se neosvedcilo?

Zapojeni externich odbornikii

V plvodnim zaméru bylo, Ze navaZzeme spolupraci s mnoha dalSimi
odborniky Predpokladali jsem, Ze budeme mit v tymu i specialistu
pres financni oblast (dluhy, exekuce, davkovy systém atd.), realitniho
specialistu (ziskavani nabidek k bydleni, zajistovani smluv atd.), pravnika,
psychiatra... Spolupraci s témito specialisty se nam vSak nepodafilo
navazat. VyuZzité byly pouze sluzby psychologl, sexualni diivérnice a peer
maminky.

Rodicovské skupiny

Skupinova setkavani plivodné zamyslena k tomu, aby méli rodice prostor
mezi sebou sdilet vybrana témata, nam postupné zacala velmi slabnout.
Na prvnich setkanich, kdy hostem byly peer maminka, sexualni dGvérnice
Ci psycholozky byl zajem velky, ale pozd€ji uz zacala ucast velmi klesat.
Pro pfristé bychom zvolili jiny styl vedeni téchto skupinovych setkavani.

Lokalita (konkrétné Trutnov)

Ackoliv jsme tuto lokalitu také zaradili do projektu, Zadnou rodinu
z této oblasti se ndm nepodafilo zapojit. Myslime si, Ze je to tim, Ze na
Trutnovsku mame pouze terénni sluzbu podpory samostatného bydleni
a ta pracuje s lidmi, ktefi jiz maji své samostatné bydleni. BohuZel se nam
nepodafrilo navazat rodiny, které by byly Gplné mimo organizaci. Diky
osvété, kterou jsme v ramci projektu provadéli ve skolskych zafizenich
a v ostatnich sluzbach, se nam ale zacinaji objevovat novi zijemci
o terénni socialni sluzbu.

PFERDA, z. 1.

Co jsme se naucili?

Osamostatnujeme rodice

V mnohych pfipadech bylo pro nas ,aha momentem®, Ze jsme prisli
na to, Ze podpofit v procesu osamostatnéni potrebuji hlavné rodice,
protoZe pravé ti jsou mnohem vic navazani na své dité. Mluvili jsme také
o tématech jako je sebeobétovani nebo sebepéce. Naudili jsem se obratit
svoje premysleni o praci tim smérem, Ze klient je pro nas vlastné cela
rodina a Ze i rodice si zaslouzZi vice pochopeni a péci.

Tymova komunikace

Komunikace napfi¢ tymem nam délala velky problém. Naucili jsme se, Ze
je velmi dulezité v procesu vzdy zvolit jednoho ,klicového pracovnika“
ktery bude mit prehled o celé situaci klienta a bude koordinovat praci
vSech zapojenych do pripadu. Na zakladé téchto zkuSenosti jsme se také
dali do vyjednavani s krajskym uradem a pokousime se vyjednat pozici
case managera pro rodiny, ktera by méla fungovat v ramci stavajici sluzby
socialni rehabilitace od ledna 2024.
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Jak to dale vyuzijeme?

Implementace do socialni rehabilitace

VSechny osvédcené metody a poznatky bychom radi nadale aplikovali
do stavajici sluzby socialni rehabilitace. Radi bychom, aby se rodina stala
soucasti prace s klientem v ramci socialni rehabilitace. Radi bychom
v této sluzbé dale pokracovali v aktivitach, které se nam osvédcily.

Case manager

Na zakladé zkuSenosti také dale pracujeme na vytvoreni pracovni pozice
pracovnik pro rodiny/case manager. Ten by mél mit na starosti to, aby
proces pripravy klienta na samostatnost bézel systematicky a neunikaly
informace pomoci informacnich Sumu v organizaci a celd komunikace
okolo pripadu byla jasna a transparentni.

Spoluprace s externisty

JiZ delSi dobu mame v organizaci vlastni sexualni ddvérnici, coZ se nam
velmi osvédcuje. Na zakladé projektu ,Mami tati, jsem dospély“ bychom
radi udrZeli i spolupraci s psychology a peer maminkou, abychom mobhli
jejich sluzby nabizet nasim klientdm a jejich rodicdim.

Tranzitni program

Radi bychom také vénovali vétSi prostor spolupraci se skolskymi
zarizenimi a vytvorili koncepci tranzitniho programu.

PFERDA, z. 1.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Koncept rodi¢ovskych skupin

PFilis se ndm neosvédcilo prinaset témata a hosty narodicovska setkavani.
PFisté bychom tyto skupiny koncipovali spiSe smérem k svépomocnym
skupinam a nabidli vice prostoru pro sdileni aktualnich témat rodica.

Systém klicového pracovnika
MéEli jsme v pribéhu velky problém se sdilenim informaci a spolupraci

jednotlivych pracovnikii zaangaZovanych u jednoho klienta. Pristé
bychom sli cestou klicovych pracovnikid nebo case managera.

Nabizet to, co vime, Ze splnime

S timto jsme se potkavali nejcastéji na Trutnovsku, kde jsme nabizeli
nase sluzby zakim na Skolach a pfipadné v jinych sluzbach. Nabizeli
jsme sluzby, které sice provozujeme a mohly by byt pfinosné, ale nejsou
dostupné v daném regionu.
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5. 0SAMOSTATNOVANTI -
BYDLENI, NACVIKY

Psychiatricka nemocnice Velikost cilové skupiny
thlava - Centrum dusevnlho Do projektu se celkem zapojilo devét osob.
zdravi Jihlava

Realizace: Vysocina Nosné prvky pro

www.cdziihlava.cz osamostatnovani

« podpora rodici ve vnimani vlastniho ditéte jako dospélého navzdory
. . e zvysené potrebé péce
POplS aktIVlty « vedeni a priprava rodicd na opusténi ditéte, vytvoreni si vlastnich
rituald, traveni volného ¢asu podle sebe a podpora v sebepéci
Centrum dusSevniho zdravi (CDZ) Jihlava propojuje zdravotni a socialni « psychologické konzultace pro rodice, workshopy na témata tykajici

sluzby zamérené na osoby s dusevnim onemocnénim z okruhu zvlasté se ,opousteni“, ,sebeobétovani“ apod.

zavaznych dusevnich poruch. PéCi poskytuje multidisciplinarni tym. « konzultace se socialnim pracovnikem ohledné financniho
Aktivita sluzby probiha formou osobnich schlizek s klienty (pfipadné zabezpeceni, mozZnosti bydleni, dalSich ndvaznych sluzeb
jejich rodinnymi prislusniky), formou nacviki vareni, doprovodu na v okoli apod.

urady, pomoci pfi hledani zaméstnani apod.
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« skupinova setkani rodicl s asistentkou, ktera si jako rodic také
prosla procesem osamostatriovani jejiho dospivajiciho ditéte -
tzv. peer-maticka

« motivace rodiny k podpore klienta

« motivace klienta k plnéni vlastnich cill

« setkani rodicu, klient a pracovnikd CDZ

« prima osobni podpora klientd pfi zajisténi bydleni, prace, nacvicich
vareni, uklidu apod.

Bariéry, na které jsme narazili

« stigmatizace osob s dusevnim onemocnénim ve spole¢nosti

o dekompenzace

o prostfediv rodiné (materialni zazemi, hygienické podminky...)
« nespoluprace rodiny

« nedostupnost bydleni

« omezeny pocet chranénych dilen

« nizka nabidka zkracenych Gvazki v béznych firmach

Psychiatricka nemocnice Jihlava — Centrum dusevniho zdravi Jihlava

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

Rodice méli mozZnost zhodnotit v osobnich rozhovorech a dotaznikovém
Setfeni posuny ve zvladani naplanovanych aktivit v osamostatnéni svych
potomki, a to Ctyrikrat za projektové obdobi. Hodnoceni bylo pozitivni,
z pohledu rodici se klienti posunuli v dil¢ich ¢innostech (nacviky vareni,
uklidu, denni reZzim, schopnost samostatného bydleni...).

V dotaznikovém Setrfeni (sebehodnoceni) a osobnich rozhovorech
jsme také zjistovali spokojenost klientd s dosazenymi vysledky. Klienti
vyjadrovali spokojenost s tim, co se jim podafilo, nezaznamenali jsme
Zadnou negativni reakci. Klienti si financni podpory z projektu vazili
a uvédomovali si i jakysi zavazek pokraCovat v nastaveném reZimu
i do budoucna.

U vSech klientd (s vyjimkou jednoho, ktery spolupraci s CDZ predcasné
ukondil), doslo k né&jakému pozitivnimu posunu alespon v jedné
z nasledujicich oblasti: v dovednosti nakupovani, pfipravé stravy,
uklidu, pfi sportovnich a pohybovych aktivitach, v posileni sebevédomi,
vzaméstnani, pfisplacenidluh, v oblasti bydleni (jeden klient napt. zacal
diky projektu uvaZovat o separaci od rodiny a dostal se do chranéného
bydleni, jiny si nasel byt a odstéhoval se od babicky).
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Priklady z praxe

Klient Filip vyrustal jako jedno z dvojcat pouze s matkou.

S otcem je ve sporadickém, mizivém kontaktu. Pred
zafazenim do projektu byl jiZ néjakou chvili klientem

CDZ, postupné se navazoval kontakt s nim a jeho rodinou.
Klient studoval na VS v jiném mésté, ale studium ukoncil

Vv prvnim roce a vratil se zpét k matce. Zpocatku pracoval
jako pomocna sila na riiznych stavbach, jezdil po kraji

a na schiizky dochazel velmi sporadicky. Bylo pro néj tézké
vystoupit ze stinu druhého z dvojcat a zarover opustit
obydli, kde s matkou a bratrem Zil. Projekt byl pro klienta
impulsem, kdy se rozhodl najit si stalejsi praci na smlouvu,
zkusit najit bydleni, nasetfit si néjaké finance

a osamostatnit se. Prvnim krokem bylo nastaveni denniho
rezimu tak, aby byl schopny vstavat do prace, coz se diky
kazdodennim rannim nacvikiim s pracovnici podafilo.

| pFes par pozdnich prichodti do prace se klientovi s nasi
podporou podafilo denni rezim nastavit a zacit pracovat

v chranéné dilné.

V ramci spoluprace s dalsi socialni sluzbou zacal klient
bydlet v chranéném bydleni. Byl rad za chranény prostor
a podporu v pocatku, kdy nebyl na samostatné bydleni
jesté pripraven. Nejprve bydlel v chranéném bydleni

s bratrem, ktery po kratké dobé chranéné bydleni opustil.
Byla to z naseho pohledu zasadni zména v Zivoté klienta.

Udil se bydlet sam za sebe, v ramci nacviki se ucil starat
se o domacnost. S nami zacal také nacvicovat vareni, kdy
se naucil vyhledavat recepty, orientovat se v obchodé,
nakupovat podle slev - umét na zakladé toho vybrat jidlo
a uvarit si ho.

Nyni pokraujeme v udrZovacich nacvicich, kde si tyto
dovednosti upeviiuje a neustale se u¢i novym. Klient si
poté sam nasel praci na otevieném trhu prace. Byla pro
néj asové, psychicky narocna, proto se rozhodl vratit

do chranéné dilny, u toho ma jesté prileZitostné brigadu

v obchodé. Po novém roce by rad opét zkusil praci na
otevieném trhu prace. V chranéném bydleni se citi jiz
dobre, usetfil si i néjaké finance na pfipadné bydleni,
jesté se vSak na prechod do samostatného bydleni neciti.
V prubéhu roku klient bojoval s naplni volného ¢asu, coz
vedlo k jeho kratkodobé dekompenzaci, ktera vyustila

v kratkodobou dobrovolnou hospitalizaci. Diky intenzivni
podpofie kolegy peera, ktery s klientem dlouhodobé
spolupracuje, se ho podafrilo provést hospitalizaci, naplnit
volny ¢as sportovnimi a jinymi aktivitami. Klient

se aktivné vénuje florbalu, diky projektu si mohl zakoupit
vybaveni. Dale hraje fotbal, jezdi na kole a béha. Tyto
aktivity ho udrzuji nejen ve fyzické, ale predevsim

v psychické pohodé.

Psychiatricka nemocnice Jihlava — Centrum dusevniho zdravi Jihlava
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Co se osveédcilo? Co je pro Jak to dale vyuZijeme?
OsamOStatnovanl dulethe Nabyté zkuSenosti a materialni podpora z prostredkd projektu budou
éi nezbytné? nadale vyuzivany. Budeme se dale vénovat témto aktivitam:

« nacviky vareni

« Osvédcila se nam moznost konkrétni nabidky pro klienty (pofizeni »  samostatne bydlen

konkrétni véci, pomoc s ndjmem apod.). Bylo pro né pfinosné, Ze si
mohli néco poridit nebo udélat hned (napr. uvarit).

« Fungovalo zaméreni se na silné stranky klienta.

« Dobré je také zplnomocriovani klient(

« zdravy Zivotni styl
« rucnidomaci prace

« Osvédcilo se i navazani vztahu s klientem v jinych nez béZnych CO bychom délali jinak?
aktivitach, prostredi. . ,
Na co si dat pozor?
CO Se neOSVédéilO? Intenzivnéji bychom pracovali s rodinou, velmi ovsem zaleZi na

socialnim prostredi rodiny.
« Stridani pracovnikd.
« Mit pfehnana ocekavani.

Co jsme se naucili?

o Ziskali jsme zkuSenosti (pozitivni i negativni).
« Klientijsou schopni se osamostatnit, kdyZ jsou zdroje, podminky
(materialni, nehmotné) a podpdrna rodina.
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6. TRENINKOVY BYT

JAKO PROSTREDEK K
OSAMOSTATNOVANI MLLADYCH
LIDI S MENTALNIM POSTIZENIM

Rytmus - od klienta Popis aktivity

\ "4 [ 4
k ObcanOVl’ Z. U. Prostrednictvim tréninkového bytu nabizime lidem s postizenim moznost
[ ] Vd \ 4 v . ’ . . o ’
Reallzace: Hlaan mesto Praha, vyzkouset si bydleni bez rodiny, pouze s podporou asistentl. Diky tomu

ziskavaji zkusenosti s béznymi Cinnostmi v byté tak, aby v budoucnu
BrnO mobhli bydlet samostatné.

WWW.rytmus.org . o s .
Velikost cilove skupiny

Pracovali jsme se 14 klienty.
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Nosné prvky pro
osamostatnovani

Osamostatiovani probiha v redlnych podminkach a v redlném case,
to znamena, Ze lidé maji pres den béZnou denni napli (Skola nebo
zaméstnani) a v tréninkovém byté zacinaji s nacvikem dovednosti az
odpoledne a vecer, tak jako v béZném Zivoté. Zpét domd se vraci aZ po
nékolikadenni zkusenosti z tréninkového bytu. Kazdy ma k dispozici tolik
podpory od asistentd, kolik aktualné potrebuje k tomu, aby se zlepSoval
v dovednostech.

Bariéry, na které jsme narazili

NedostateCna provazanost podpory v tréninkovém byté a nasledné
v domacim prostredi, kdy se rodina vraci k ,pohodln&jsimu“ chodu
domacnosti, a mladi lidé tak nemaji prilezZitost posilovat své nabyté
dovednosti.

Zmény, posuny, vysledky
v osamostatnovani

S kazdym klientem probéhlo hodnoceni pomoci nastroje SIS (Supports
Intensity Scale). Nastroj zkouma potrebnou miru podpory pfi nastupu
do tréninkového bytu a pak pfi jeho ukonceni. Kazdy se posunul

Rytmus - od klienta k obcanovi, z. u.

v jiné oblasti (napriklad chodit sdm na nakup, vstavat sam na budik,
pfipravovat si svacinu do Skoly na dalsi den, cestovat sam do Skoly a zpét
do tréninkového bytu, komunikovat a vychazet se spolubydlicim apod.).

Priklady z praxe

Ivan, 19 let, pFi nastupu do tréninkového bytu vyuZival
ranni asistenci pred odchodem do $koly, po navratu ze
$koly mu asistenti pomahali rozplanovat odpoledne, co
vse je potfeba nakoupit, uvafrit, uklidit. V tréninkovém
byté stravil nékolik tydnt a na konci pobytu odchazel do
Skoly bez podpory asistentky, vstaval sam na budik. Naucil
se napsat si nakupni seznam podle receptu pfed odchodem
na nakup, podporu potiebuje uz jen pfi vareni sloZitéjSich
jidel. Naudil se uklizet cely byt, véetné prani pradla.

S nac¢asovanim jednotlivych ¢innosti potrebuje pomoc,

ale naudil se pracovat s dennim harmonogramem, ktery
mu pomahaji sestavit asistenti. Rodina se posilila ve
védomi, Ze jejich syn se miiZe v budoucnu osamostatnit,

a ukazalo se, Ze je schopny bydlet sam, ale dobre vychazi

i se spolubydlicim.

92



Co se osvédcilo? Co je pro
osamostatinovani dulezité
¢i nezbytné?

Celkové koncept tréninkového bytu provozovany v redlnych podminkach
se nam osvédcil. Pro mladé lidi je dileZité si vyzkouset bydleni bez rodicu
a pro rodice je zase dllezZité zjistit, Ze se jejich déti mohou osamostatnit.
Setkani pro rodice se také osvédcila. Rodi¢e méli moznost sdilet své
obavy a zkuSenosti a zaroven se vzdélavat.

Co se neosvedcilo?

Neosvédcilo se stridani lidi v tréninkovém byté po tydnech. Jeden tyden
za mésic byla pfrilis kratka doba a nebylo mozné navazat na to, co se
¢lovék naucil.

[ ) v e [ )
Co jsme se naucili?
Bylo potfeba zménit koncepci (viz bod vyse). Je potreba komplexnéjsi

spoluprace s rodinou (pfipadné se Skolou a dalSimi organizacemi), aby
mohli mladi lidé zlrocovat své ziskané dovednosti i mimo tréninkovy byt.

Rytmus - od klienta k obcanovi, z. u.

Jak to dale vyuzijeme?

Podafrilo se nam tréninkovy byt zaregistrovat jako socialni sluzbu v Praze
i v Brné a v realizaci budeme nadale pokracovat. ProtoZe chceme sluzbu
co nejvice prizplsobit potfebam jednotlivych rodin, budeme i nadale
pracovat na vylepsovani koncepce.

Co bychom délali jinak?
Na co si dat pozor?

Doporucujeme dlkladné predem oSetfit rizikové situace (vyména
plynového sporaku za elektricky, manual, co délat v krizovych situacich).
Také doporuCujeme si predem vyjasnit pravidla navstév rodicd
v tréninkovém byté a zasahovani rodici do pribéhu pobytu
v tréninkovém byté.
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