5. Zaveér

Ze zjisténych dat a informaci vyplyvaji dva okruhy vystup( informujicich o mezerach v systému
zajiSténi péce o rodiny s détmi se specidlnimi potfebami. Prvni okruh Ize charakterizovat jako
celospolecenské problémy, které presahuji moznosti FeSeni v ramci realizovaného projektu.

Jedna se o:

1. Nedostatek détskych psychiatr(, psychologl, logopedU a pfipadné dle povahy Uzemi
i ergoterapeutl, fyzioterapeut( a dalsich lékarskych a zdravotnickych odbornik(l. To
zpUsobuje i dlouhé ¢ekaci doby, které maji na dalsi vyvoj ditéte negativni dopad.

2. Nedostatek PLDD zejména v odlehlejSich oblastech Uzemi, existuji déti, které nejsou
registrovany u PLDD.

3. Koncentrace odbornik(l a specialistl do krajskych mést a Prahy ztéZuje dostupnost lékarské
péce pro rodiny s détmi Zijici v odlehlych ¢astech sledovaného uzemi, zejména pro ty, které
jsou socialné znevyhodnéni a nemaji auto.

4. Pretizenost Skolskych poradenskych zafizeni ma negativni vliv na odbornou pomoc v terénu
(v MS) a také na kvalitu sluzeb pro rodiny s détmi (dlouhé éekaci doby).

5. ZtiZzena je i dostupnost specidlniho Skolstvi v predskolnim i skolnim stupni z dlvodu
koncentrace zafizeni v Plzni.

6. Institut asistenta pedagoga, ktery je nezbytny pfti integraci déti se SVP do béznych tfid, neni
legislativné dobte osetfen. V malych obcich je velmi obtizné na tuto pozici ziskat kvalitniho
pracovnika, a to pravé z divodu nestability tohoto zaméstnani (vazani asistenta na konkrétni
dité) a také nizkého platového ohodnoceni.

7. Narlst pocétu déti se SVP a zejména déti s PAS.

Ve druhém okruhu vystupl jsou uvedeny zjisténé problémy ¢i nedostatky, s nimiz lze v rdmci
realizovaného projektu dale pracovat.

Jedna se o:
1. ZajiSténi v€asné informovanosti rodin s détmi o rané péci

Napojeni rodin s malymi détmi se SVP na sluzbu rand péce je pro rodiny zasadni, rodinami je
spoluprace se sluzbou hodnocena velmi pozitivné. Sluzba rodinam pomaha s prvotni orientaci

v situaci, informuje a radi v souvislosti s pfispévkem na péci

a dalSimi pfispévky i finanni podporou, na které rodiny maji narok ¢i je mohou vyuzit. Ze strany
rodicu je velmi cenéna také psychosocialni podpora, kterou pracovnice sluzby rodinam poskytuiji,
predavani kontaktl na dalsi potfebné sluzby ¢i odborniky a vedeni pfi praci s ditétem ¢i zapUjcovani
pomdcek. Pfitom vcasné zahajena odborna prace s ditétem je zasadni pro rozvoj jeho schopnosti a
dovednosti. V neposledni fadé sluzba rodice podporuje v ziskani jistoty v praci s ditétem a v ziskani a
upevnéni rodi¢ovskych kompetenci, coz pozitivné ovliviiuje Zivot rodiny, obzvlasté v souvislosti s tim,
Ze po 7. roce véku ditéte pro rodiny jiz Zddna socialni sluzba podobna rané péci neni dostupna.
Podpora a pomoc sluzby pfispiva k pfijeti postiZzeni ditéte rodici, coz mlze byt pro rodice v zacatcich
problematické, a zaroven to ovliviiuje chovani a jednani rodicd ve vsech aspektech.

Napfti¢ vSemi subjekty v rozhovorech zaznéla nedostatecna informovanost rodin
s détmi. Rodiny informace ziskavaji nahodile, o systému davek se dozvidaji vétsinou pozdé a



z rliznych ndhodnych zdrojd (kamaradky, pfibuzni, specialisté atp.). Stejné tak nepfichazi véas ani
informace o moznosti vyuziti rané péce. Rodice potrebuji co nejdrive na pocatku situace ziskat
idedlné na jednom misté vSechny potrebné informace.

V rozhovorech zaznély moZzné ndavrhy na zajisténi i zlepSeni v€asné informovanosti rodin o
moznostech podpory, a to:

v

Informace o rané péci predavaji rodinam PLDD prostfednictvim napf. letacku rané
péce co nejdfive pfi nesprdvném vyvoji ditéte Ci pfi stanoveni diagndzy.

o PLDD ziskavaji potfebné informace a letacky v rdmci spoluprace se socidlnim
odborem MU ORP (moZnost pravidelného setkavani pracovniké MU a PLDD za
ucelem preddavanim aktudlnich informaci, pfikladem dobré praxe je pravidelné
setkavani PLDD na socialnim odboru v Rokycanech).

o PLDD ziskavaji potfebné informace v ramci svych vzdélavacich akci ¢i setkani.

Informace ziskavaji matky v porodnici, napf. prostfednictvim socidlnich pracovnic ¢i
v predporodnich kurzech.

Informace rodiny ziskdvaji prostrednictvim informacni brozury, ktera je k dispozici jak
v ordinacich PLDD, tak napt. v MS & u specialist(i.

Informace o socidlnich sluzbach a davkovém systému ziskavaji rodiny na socidlnim
odboru MU ORP. Z rozhovord vyplynulo, 7e viechny subjekty (kromé rodin) néjakym
zpUsobem vice ¢i méné spolupracuji s organem socialné-pravni ochrany déti
(OSPOD), ktery je soucasti socidlnich a zdravotnich odbor& MU SO ORP. Pfimo
specifikovana je spoluprdce OSPOD s PLDD v metodickém pokynu ve Véstniku MZ €.
10/20221 ,Postup praktickych lékard pro déti a dorost pfi podezieni na tyrané,
zneuZzivané a zanedbdvané dité (syndrom CAN)“. Socidlni odbory sice nepovaZzuji
rodiny s détmi se zdravotnim hendikepem za prioritni klienty, ale ve spolupraci

s PLDD je potencial vyuZiti socidlnich odbord jako zdroje informaci o ddvkovém
systému a socialnich sluzbach také pro tyto rodiny.

Potfebné informace rodindm preddva osoba, kterd v regionu poskytuje podporu
pecujicim osobam, napf. koordinator pro pecujici osoby, case manager, sdileny
socialni pracovnik apod. MiiZe se jednat o pracovnika soc. odbord MU ORP ¢&i

o pracovnika hrazeného z fond(i EU v ramci projektd, které mohou realizovat napf.
mistni MAS, socidlni sluzby, neziskové organizace, obec a dalsi. V tomto ptipadé je
tfeba resit finanéni zajisténi pro dlouhodobé plisobeni pracovnika v regionu.

2. Zajisténi informovanosti rodic¢ti malych déti, u kterych doslo k odliSnému vyvoji v prabéhu
prvnich mésict ¢i let Zivota, o Centru vyvojové péce FN Plzen

Centrum je specializovanou neonatologickou ambulanci neonatologického oddéleni FN Plzer.
Cinnost CVP spociva zejména v dal$im sledovani déti po propusténi do domdaci péce, a to predeviim
déti s rizikem vyvojového postizeni v oblasti motorické, mentalni a senzorické. Pro rodice je v centru
k dispozici psycholog, rehabilitacni pracovnik a specialni pedagog a v pfipadé potieby jsou rodice
nakontaktovani také na dalsi odborniky z dalSich klinik a ambulanci FN Plzen (napf. neurologie,
ortopedie, socialni péce).

V péci ambulance CVP jsou pfevaziné déti narozené ve FN Plzen, kam se dostavaji vSechny déti
z Plzeriského a Karlovarského kraje, které jsou narozeny do 34. tydne. Sledovany jsou zde i budouci



rodicky z obou krajl v pfipadé, Ze jsou problémy jiZ v prenatalnim obdobi. Nastanou-li v jinych
porodnicich komplikace pfi porodu, nebo se narodi dité se zdravotnim problémem, jsou tyto déti
svazeny do FN Plzen specidlni sanitkou. CVP vSak mohou vyuZit i déti, jejichZ vyvoj neprobiha
standardné a rodic¢e sami zavolaji na zakladé svych pochybnosti, nebo je na ambulanci CVP odkdaze
PLLD. Z rozhovor( vyplynula nedostate¢na informovanost matek o CVP — matky, jejichz déti byly

z porodnice propusténé jako zdravé a problémy ve vyvoji nastaly az v nasledujicich mésicich Zivota, o
zafizeni vibec nevédély.

3. Zajisténi dostateéné podpory pracovniki MS pfi integraci déti se SVP

Z rozhovorl vyplynulo, Ze integrace déti se SVP do béZnych materskych skolek se dafi stéle vice,
presto ne ve vsech zafizenich. Stale nejsou ve vSech zafizeni pro integraci vytvoreny podminky. Zalezi
pritom hodné na personalnim obsazeni a pfistupu jednotlivych skolek. Jednim z divodl mize byt
neznalost persondlu, jak k ditéti se specifickymi potfebami pFistupovat a jak s nim pracovat. Casto se
také stava, ze specifické vzdélavaci potfeby se u déti objevi az ve skolce v rdmci pobytu v kolektivu.
Pokud se tak stane, feSeni situace (stanoveni diagndzy a konkrétnich doporuceni pro praci s ditétem)
trva dlouho vzhledem k dlouhym ¢ekacim dobam u odbornikd, které jsou disledkem celkové
pretizenosti SPZ a nedostate¢nych kapacit nékterych odbornikd. Po tu dobu dité nadéle dochazi do
matefrské skolky a se situaci si musi poradit samy pracovnice Skolek na zakladé svych dosavadnich
zkudenosti a ve vzajemné spolupraci s rodici. Pfetizenost SPZ také neumozriuje dostate¢nym
zplisobem saturovat potfebu ¢astéjéich navstév a konzultaci pfimo v MS ze strany béznych a
specialnich MS (nebo t¥id). Velmi kladn& hodnocené navétévy rané péce

u ditéte v MS ze strany pracovnic MS nemohou nahradit konzultace SPZ, nebot rana péce se
zaméruje na potreby v oblasti vyvoje ditéte, a ne primarné na jeho potfeby ve vzdélavani ¢i vychové.
DaleZitost zajisténi dostate¢né podpory pracovnikd MS pfi integraci déti se SVP nardista v souvislosti
s rostoucim poctem déti, které zaznamenavaji témér viechny SPZ (kromé SPC pro vady zraku).

V ramci ndvrhi na zlepSeni prace s détmi se SVP zaznél navrh na zfizeni funkce sdileného specialniho
pedagoga, ktery by byl pro 5-6 MS a pomahal by Fesit aktuaini problémy s integraci v MS. Mohl by
byt vyuzity i pro konzultace s rodici.

Na potfebu podpory pracovniki MS pfi integraci déti se SVP projekt reaguje pfipravou a realizaci
akreditovaného skoleni v oblasti podpory komunikace pro pracovniky skol (zejm. materskych a
specidlnich) a poskytovatele socialnich sluzeb. Skoleni bude zaméfené na komunikaci s détmi a jejich
rodici. Soucasti Skoleni bude broZura s pracovnimi materialy pro ucastniky. V rdmci projektu se
uskuteéni 2 dvoudenni $koleni s pfedpokladanou kapacitou 15-18 ucastnika.

4. Jednotné stanovisko pro pouzivani plenek u déti v mateiské skolce

Ze zkuSenosti pracovnic rané péce byva nékdy problémem pro pfijeti ditéte do materské skolky
pouzivani plenek. Nékteré Skolky, které jsou ochotné k integraci, se viici pouzivani plenek vymezuiji.
To se pak mUzZe stat bariérou pro pfijeti ditéte, které je jinak Sikovné a integrace by nebyla
problémem, ale diky postizeni pouzivé pleny do pozdéjsiho véku. Skolskd legislativa dané téma nijak
neupravuje, materské skolky téma resi s hygienickymi stanicemi (Uzemnimi pracovisti Krajské
hygienické stanice Plzeriského kraje se sidlem v Plzni), které k tomu ale pristupuji riizné, od
stanoviska, Ze to neni problém, po pozadavek na nadobu pro nebezpecny odpad a svoz
nebezpecného odpadu. Sjednoceni stanoviska k pouzivani plenek u déti se SVP v mateiskych Skolkach
a zajisténi informovanosti materskych skol o tomto stanovisku by pomohlo k vyjasnéni situace a
jednotnému pfistupu.



5. Podpora asistentil pedagoga v podobé vzajemného sdileni a pfedavani zkusenosti
a znalosti

Jak je uvedeno v predchozi ¢asti, Uprava legislativniho oSetfeni asistenta pedagoga presahuje
moznosti feSeni v rdmci realizovaného projektu. Lze vsak realizovat aktivity na podporu pracovnik(
na této pozici. Vzhledem k nizkému platovému ohodnoceni plsobi jako asistenti ¢asto lidé, které
prace s détmi bavi a naplfiuje, lidé se socialnim citénim a ochotou pomahat. Na rdznych mistech
klatovského a domatzlického regionu plsobi fada dobrych asistent(, ktefi jsou vsak ve své praci
osamoceni. Casto museji sami pFichazet na to, jak si poradit v situacich, které ve své praci fesi. Velkou
podporou by pro né byla moznost se setkat, sdilet své zkusenosti, vzajemné si poradit a prfedat, co se
osvédcilo, co funguje.

6. Zajisténi dostatecnych kapacit rané péce pro jednotlivé cilové skupiny déti se specifickymi
potiebami

Aktudlné dvé organizace rané péce (Motyl a Diakonie CCE — Stiedisko celostatnich programd a
sluzeb) maiji plnou kapacitu a registruji cekatele na sluzbu. Cilovou skupinou obou sluzeb jsou déti

s mentalnim, télesnym nebo kombinovanym postizenim, dale s poruchou autistického spektra,
opozdénym psychomotorickym vyvojem a ohroZenym vyvojem. Volnou kapacitu ma Rand péce Kuk
(pro déti se zrakovym a kombinovanym postizenim). Centrum pro détsky sluch Tamtam pro déti se
sluchovym postizenim uvadi plnou kapacitu, k ¢ekacim dobam ale nedochazi, nebot v ramci
celorepublikového plsobeni jsou pracovnici vyuzivani tam, kde je potfeba. Organizace rané péce
projednaji moznost navazat ¢ekatele na sluzbu na organizaci s volnou kapacitou a zpusob, jak dale
spolupracovat.

Organizace s plnou kapacitou se zaroven dotykaji hranic a limitQ pro svij personalni rozvoj. V pfipadé
narlstu poctu klient(, ktery se da ocekavat v souvislosti s narlstem poctu déti se specifickymi
potiebami (zejm. déti s PAS a vadami feci) a se zvySenim informovanosti o rané péci bude tedy
zapotiebi hledat jiné cesty zajisténi dostatecnych kapacit téchto sluzeb nez jen navyseni poctu
pracovnikl stdvajicich organizaci, bude tfeba hledat cesty, jak podpofit vznik dalSich, novych
pracovist. Toto je téma pro komunitni planovani socidlnich sluzeb, které se mistné realizuje

v nékterych SO ORP Plzeriského kraje. Sluzba rané péce ma vsak v jednotlivych SO ORP vidy jen
mensi pocet klientl a neda se predvidat, kde k narlstu klient(l dojde, je proto Zadouci fesit rozvoj
celokrajsky plisobicich sluzeb v ramci KPSS na krajské trovni.

7. Zajisténi potifebnych socidlnich sluzeb odlehcovaciho charakteru a volnocasovych aktivit
v daném utzemi pro rodiny s détmi se specifickymi potfebami

Téma je k feSeni idedlné v ramci mistniho procesu KPSS. Je tfeba resit i moZnosti soubéZného
zajisténi domaci zdravotni péce, ktera je pro odlehéeni u déti s tézkym postiZzenim v nékterych
pfipadech nezbytna.

Na Domatzlicku neni poskytovdna sluzba osobni asistence a terénni odlehcovaci sluzba, zajemci o
sluzby se mohou obracet na zafizeni Stfedisko Vitecek — Osobni asistence

a projednat s nimi mozZnosti zajiSténi osobni asistence. Na Susicku a Horazdovicku poskytuje Charita
Susice odlehcovaci sluzbu osobam se zdravotnim postizenim bez omezeni véku, na Klatovsku
poskytuje Oblastni charita Klatovy osobni asistenci osobam se zdravotnim postizenim bez omezeni
véku. Dlouhodobé se nedafi obé sluzby zajistovat rodindm s malymi détmi. Na Klatovsku byl

v minulosti diivodem celkovy nedostatek persondlu a také neochota personalu pracovat s malymi
détmi s postizenim. | pracovnice Charity Susice se obavaji prace s malymi détmi s postizenim. Obé
organizace také nezaznamenavaji poptavku po sluzbach ze strany rodin s détmi. Aktualné se



pfipravuje ve spolupraci s Berkana SAS pro déti se zdravotnim postizenim Skoleni pro pracovniky
téchto organizaci pro praci s détmi a rodici. Po vyskoleni pracovnikd, ktefi budou s rodinami a détmi
pracovat, bude mozné sluzby rodinam aktivné nabizet.

8. Vétsi vzajemna informovanost viech subjektt vstupujicich do podpory rodin s détmi se
specifickymi potfebami, vétsi provazanost specialisti v péci o déti s postizenim

Napfic subjekty ze vSech oblasti (socidlni, Skolstvi, zdravotnictvi) zaznéla jako nedostatecna vzdjemna
informovanost o tom, jaké organizace, sluzby, odbornici v podpore rodin plisobi, a 0 moZnostech
spoluprace. Jako dobra byla vyhodnocena informovanost a spoluprace v socidlni oblasti, a to
konkrétné mezi ranymi pécemi

a ranymi pééemi a dalSimi socialnimi sluzbami, a také mezi ranymi pécemi a SPC. V ostatnich
oblastech vzajemné informovanosti a spoluprace jsou vnimany rezervy.

Z oblasti socidlnich sluzeb jsou pozadovany nejen informace o rané péci a mistni odlehcovaci sluzbé ¢i
osobni asistenci, ale také o sluzbach, které spolupracuji s rodinami ohrozenymi socidlnim vyloucenim.
Jedna se o rodiny, pro které neni vidy priorita co nejlépe rozvijet své dité, ¢i se samy potykaji

s rlznymi problémy, jako je nezaméstnanost, nevhodné bydleni, zavislosti rizného druhu apod.

S témito rodinami se setkavaji jak SPZ, tak MS i zdravotniéti pracovnici.

Jako nastroj pro vzdjemnou informovanost byly zminény:

v" mezioborovd setkani, jejichz realizace je zd&astnénymi subjekty vzdy kladné
hodnocena,

dny otevrenych dvefi,
kazuisticka setkani, napf. s ranou péci,

odborné prednasky, napf. o rlznych formach projevli PAS,

AN N

masivni kampan cilena na PLDD.

e Jako nedostatec¢na je vnimana také provazanost specialistl v péci o déti s postizenim,
zejména v oblasti zdravotnictvi. Rada déti, zvlasté s t&7$im postizenim, vyuziva sluzeb fady
odbornikd a rdznych specialistQ. Jejich neprovazanost mlze zplsobovat problémy pfti feseni
dalsiho postupu u ditéte ¢i koordinaci dalSich sluzeb.

Na potrebu vétsi vzajemné informovanosti a propojenosti subjektl reaguje projekt nékolika
aktivitami:

v Realizace mezioborovych setkéni, tzv. kulatych stol pro odbornou vefejnost z oblasti
socidlni, Skolstvi a zdravotnictvi — v rdmci projektu se uskutecni 5 setkani na témata
vzesla z analyzy Ci v prlibéhu realizace projektu. Cilem setkani je zvysit informovanost
a spoluprdci subjekt(, sdilet znalosti
a zkusenosti odbornik( v péci o rodiny, rozvijet znalosti odbornik( nad ramec jejich
odbornosti a nastavit model spoluprace sluzeb
a subjektl ve prospéch rodin s détmi.

v" Pilotni zavedeni a realizace modelu ,,tym okolo ditéte” — v rdmci projektu se
uskutecni na Zadost 3 rodin s détmi setkani ,,tymu okolo ditéte”, na kterém se sejdou
pracovnici a odbornici z fad socidlnich a ndvaznych sluzeb, Skolstvi
a zdravotnictvi a budou sdilet znalosti, zkuSenosti a doporuceni k rozvoji daného
ditéte.



v Realizace Balintovské skupiny jako skupinové metody fedeni problému — v ramci
projektu se uskutelni Sest setkani Balintovské skupiny; setkani jsou uréena
odborniklim z rdznych oblasti, ktefi budou pod vedenim vedouciho skupiny dle
predem stanového postupu diskutovat konkrétni situace z praxe pfi podpore rodin
s détmi.

v' Osvéta odborné vefejnosti, kterd bude zaméfena na odbornou vefejnost (napf.
PLDD) a na prezentaci zkusenosti s realizaci jednotlivych novych néstrojud
mezioborové spoluprace v ramci projektu.

Na vySe uvedend témata bychom radi zaméfili diskuze u kulatych stol(l. Pfedmétem diskuzi mohou
byt i dalSi témata, kterd se objevi v prlbéhu realizace projektu.



