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I. Metodologie

Do projektu Vzdélavani Gcastnikl komunitniho planovani socialnich sluzeb ve spravnich obvodech hl. m. Prahy, ktery
zastituje CSS Praha se zapojilo 20 prazskych méstskych Casti. V ramci tohoto projektu probéhlo v 11 méstskych
Castech resp. spravnich obvodech mapovani potieb uZivatell socialnich sluzeb na Gzemi jednotlivych méstskych ¢asti
za UcCasti obCanského sdruzeni Agora Central Europe.

Odborné a metodicky zajistovalo pfipravu prlizkumu potreb uzivateld socialnich sluzeb o.s. Agora CE. Obsahova napln
zalezela na rozhodnuti a potiebach jednotlivych pracovnich skupin v jednotlivych MC. Zplsob viastni realizace
mapovani potieb si zvolily pracovni skupiny v MC samy poté, co jim byly piedstaveny moznosti realizace této aktivity.

V rdmci plénovani rozvoje socialnich sluzeb vznikly v MC 3 — 4 pracovni skupiny, které se zaméfovaly na riizné
cilové skupiny uZivateld: osoby se zdravotnim postiZzenim*

- seniofi*

- rodiny s détmi a mladez

- osoby ohroZzené socialnim vyloucenim, osoby v socialni krizi a nouzi

‘Na schilizkach jednotlivych pracovnich skupin byly vytvareny dotazniky, jejichZz Ukolem bylo odhalit zkuSenosti se
sluzbami, potfeby a problémy uZivateld (klientd) r@znych socidlnich sluzeb v méstské Casti i mimo ni. Dale jejich
spokojenost se sluzbami, potfebu jinych sluzeb, které v méstské Casti chybi, nebo naméty na celkové zkvalitnéni
Zivota jednotlivych skupin uZivatelll v té které méstské Casti (napf. zdravotné postizenych obcant atd.).

Organizac¢né zajist'ovaly pribéh prizkumu a dohlizely na distribuci dotaznik{ jednotlivé méstské Casti prostrednictvim
svych koordinatori KPSS ve spolupraci s poskytovateli a uZivateli socialnich sluzeb.

Realizace mapovani potreb uZivatell probihala v zapojenych castech od zafi 2006 do kvétna 2008, tak jak se
jednotlivé MC do projektu zapojovaly.

Na prvni schlzce k pfipravé nazorového prlizkumu byly pracovnim skupinam predstaveny rlzné mozné zplsoby
distribuce a sbéru dotaznikd.

VétSina méstskych casti nakonec zvolila takové zplsoby distribuce dotaznikd, kdy cilem bylo dorudit dotaznik co
nejvétsimu poctu uZivatell (soucasnych a pfip. i potencialnich) ¢i osobam, které o né pecuji. Distribuce dotaznikd byla
ve vétsiné méstskych ¢asti zaloZena na cilené distribuci dotaznik{l prostfednictvim stavajicich poskytovatell socialnich
sluzeb i navazujicich socialnich sluzeb (napf. v pfipadé cilové skupiny seniorl byly velmi aktivni kluby
d@chodct/seniorl) a dale byly dotazniky k dispozici na vybranych mistech (napf. v podatelné UMC, na infocentrech,
na odboru socialnich véci, u 1ékafd, v Iékarnach atd.). Ojedinéle byla zvolena moznost distribuovat dotazniky plosné
véem obyvatellm (napf. jako pfiloha pravidelného radni¢niho zpravodaje) a nebo také s vyuzitim vyskolené sité
tazateld (tento zplisob se jako velmi efektivni ukézal napt. v MC Praha 9).

Vyplnéné dotazniky pak respondenti vhazovali do sbérnych box{ umistnénych po dané méstské Casti, event. je
vyplnéné predavali poskytovateldm socialnich sluzeb.

VySe uvedené zplsoby sbéru dat Ize vztahnout zejména na cilové skupiny seniofi, osoby se zdravotnim postizenim.
Rodindm s détmi byly dotazniky doruceny (a Casto také vybrany) prostiednictvim déti, resp. zakd materfskych a

* Ve &yrech MC pracovali skupiny zamé&fené na potteby seniorll a osob se zdravotnim postizenim spolen& a vytvofily jeden
dotaznik pro obé cilové skupiny. CoZ bylo vzhledem k podobnosti problémd, spoleCnym socidlnim sluzbam a v neposledni rfadé
vzhledem Kk prolinani obou skupin uZivateld mozné.
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zakladnich Skol. Zastupci cilové skupiny osoby ohrozené socialnim vylouc¢enim, osoby v socialni krizi a nouzi atd. byly

Casto dotazovani pracovniky organizaci, které s nimi intenzivné pracuji (napf. streetworkefi a dalsi terénni pracovnici).

V nésledujici tabulce vidite, jaké pracovni skupiny jsou v jednotlivych MC a kolik bylo shromazdéno vyplnénych
dotaznikd v jednotlivych cilovych skupinach.

Cilova skupiny ,osoby se zdravotnim postizenim" byla mapovana ve véech 11 MC, cilovd skupina ,seniofi* byla
mapovéna v 10 MC, cilové skupina“rodina, déti a mladez" byla mapovana v véech 11 MC a cilova skupina ,,0soby
ohrozené socialnim vylou¢enim, osoby v krizi a nouzi* byla mapovana ve tfech MC.

Tabulka &. 1 — Pehled sbéru dotaznikd v jednotlivych MC

cilové skupiny
méstska osoby se . » ohroZeni soc. p:i‘;i;xsviﬁh
&ast - ; rodina, déti a vyloucenim, A
seniori zdravotnim mlade? osoby v krizi a dotaznikd
postizenim nouzi
Praha 22% 107 33 392 532
Praha 20*x* 32 25 117 199
Praha 17 166 54 480 700
Praha 14 108 58 500 666
Praha 13 298 57 1025 1380
Praha 10 466 81 481 1028
Praha 9**x 278 93 1399 2 104
[ roros (NN o 03 5 23
Praha 7 155 84 441 278 958
Praha 6 245 170 162 577
Praha 3*xx 152 60 264 62 538
celkem 2 007 775 5670 116 9 205

* Seniofi a osoby se zdravotnim postizenim byly dotazovani spole¢né. Celkem 151 respondentd.
** Seniofi a osoby se zdravotnim postizenim byly dotazovani spolecné. Celkem 82 respondentd.
*¥* Seniofi a 0soby se zdravotnim postizenim byly dotazovani spole¢né. Celkem 705 respondentd.
****Seniofi a 0soby se zdravotnim postizenim byly dotazovani spole¢né. Celkem 215 respondentd.
V Praze 8 byly potreby cilové skupiny seniofi mapovany jinou metodou, jiZz pred zapocetim projektu KPSS.

Diléi analyzy tvofi jen jeden z podkladd pro praci jednotlivych pracovnich skupin. Pfi praci na samotném planu jsou
vsak velmi dllezité zkuSenosti a znalosti situace samotnych poskytovatell — ti jsou odborniky na mistni situaci a
potreby svych klientd velmi dobfe znaji a jsou schopni peclivé posoudit, jaka pomoc chybi a zohlednit své znalosti pfi
tvorbé patfitné Casti planu — a také zadavateld.

Je potfeba jesté pripomenout, Ze jednotlivé analyzy nepracovaly s reprezentativnimi vystupy, to znamena, Ze jejich
vysledky nelze zobecnit na celé cilové skupiny uZivatell. Napf. nemdZzeme tvrdit, Ze odhalené problémy a nazory plati
obecné pro viechny osoby se zdravotnim postizenim v konkrétni MC. Interpretovali jsme pouze nazory lidi, ktefi méli
chut’ a Cas zapojit se do Setfeni potreb, podélit se o své zkuSenosti a nazory a tim i pomoci nastavit systém sluzeb tak,
aby (v ramci moznosti) uspokojil co nejvice klientd.

Tento material vznikl jako sekundarni analyza vychazejici z 11 analyz potfeb uZivateld socidlnich a eventuelné
souvisegjicich sluzeb v 11 prazskych méstskych Castech. Vzhledem k tomu, Ze dotazovani a konkrétni dotazniky ve
sledovanych MC nebyly zcela identické, nemohla byt véechna ziskana data propojena. Avdak tento materidl poskytuje
zakladni informace pro 4 sledované cilové skupiny uZivatell soc. sluzeb z nasledujicich oblasti:
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> stavajici informovanost o socialnich sluzbach

>  jak zlepsit informovanost o socialnich sluzbach — efektivni informacni zdroje

> chybéjici socialni sluzby, chybéjici pomoc

> preferovany zplisob dlouhodobé péce a pomoci — smér vyvoje socialnich sluzeb (pouze pro cilové
skupiny seniofi a osoby se zdravotnim postizenim)

> problémy a navrhy na zlepSeni Zivota vybranych cilovych skupin

> dalsi dil¢i aspekty dle specifik jednotlivych cilovych skupin

> mira osobniho zapojeni do zlepseni situace konkrétni cilové skupiny

Poznamky pro Ctenare:

Jak jiz bylo feceno, tato analyza vznikla sekundarnim zpracovanim dat, ktera byla pofizena v prlbéhu obdobi zafi
2006 az kvéten 2008.

Je tfeba si uvédomit, Zze plvodni nazorové prizkumy nebyly pfipravovany s ohledem na jejich pozdéjsi agregaci za
celé mésto Praha. Navic pracovni skupiny v jednotlivych méstskych Castech mély vzdy svoji predstavu o tom, co
v ramci KPSS v jejich spravnim obvodu potfebuji védét a na co se tudiz chté&ji ptat v dotazniku. Proto se pokladané
otazky a predevsim varianty odpovédi v jednotlivych dotaznicich distribuovanych ve sledovanych MC mirné ligily. Vzdy
zalezelo, na ¢em se shodne pracovni skupina a jaké varianty odpovidaii situaci ¢i potfebam v té které MC.

Predtim nez se Ctenar pusti do Cteni dalSiho textu je tfeba vice vysvétlit pozadi pfipravy (vypoCtu a konstrukce
predkladanych proménnych) této analyzy. Bez této znalosti by ¢tenaf mohl dojit k myIné interpretaci predkladanych
Udajd. Je tfeba si uvédomit, Ze:

= Na pocatku bylo tfeba rozhodnout o zplisobu konstrukce vyslednych proménnych, resp. o zpdsobu vypoctu
hodnot za vSech 11 sledovanych méstskych casti. Prvni moznost byla vyuzit relativnich proménnych
z jednotlivych méstskych &asti (tj. procentuelni podil jednotlivych odpovédi) a utvofit z nich aritmeticky
prdmér. Takovyto vysledek bude znamenat, Ze v ném jsou rovnomérné zastoupeny hlasy ze vsSech
sledovanych méstskych Casti (napf. pokud se v néjaké mensi méstské Casti podafilo ziskat nazory jen od
nékolika malo respondentd, maiji jejich nazory stejnou vahu jako nazory od daleko vétsiho poctu respondentt
z jiné Casti Prahy). Druhy zplsob je nakladnéjsi a znamena, Ze se pro danou odpoveéd secteme pocet
respondentl, ktefi ji zaskrtli (bez ohledu na misto bydlisté respondentd) a vztahneme tento pocet k poctu
vsech respondentt, ktefi na danou otazku odpovédéli (tj. nejprve secist respondenty z riznych Casti Prahy a
pak znovu spocitat celkovy vysledek za celé mésto, resp. zapojené méstské Casti). Tento zplsob tak vice
respektuje nazory samotnych respondentl, tj. obyvatel Prahy jako takové, na Ukor jednotlivych méstskych
Casti. Nakonec jsme se rozhodli pro druhou variantu. Byt je obtiznéjsi na zpracovani, zda se nam, ze
poskytuje lepsi obrazek o nazorech obyvatel Prahy zastupujici rlizné cilové skupiny.

* Vanalyze bylo tfeba agregovat rlizné vice ¢i méné podobné proménné. Pokud se sledovany jev, problém,
sluzba apod. objevil ve vice sledovanych MC, byl zahrnut do vypoc¢tu préimérné hodnoty za sledované MC a
jeho hodnota je znazornéna v grafu (tj. pokud napfiklad byla dand proménna sledovana v 5 z celkem 11
méstskych Casti je jeji celkova hodnota vypoctena pouze z téchto 5 méstskych Casti a obvykle je v textu
upozornéno, které resp. kolik méstskych ¢asti danou proménnou sledovalo). Pokud nam pfipadal néktery jev,
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problém, moznost informovani atd. zajimavy & podnétny, ale byl sledovén jen v nékterych MC, je na to

upozornéno v textu, avsak tato moznost resp. jeji prdimérna hodnota se nenachazi v grafu.

Hodnoty v grafech jsou tedy spiSe orientacni, nejsou tak dilezité hodnoty samotné, jako Zebfi¢ek variant.
Jedna se o prdmérné hodnoty za véech 11 MC, resp. dotézanych z riiznych &asti Prahy. V jednotlivych MC se
varianty odpovédi v dotaznicich mirné lisily, dotazniky nebyly zcela jednotné a v ramci pracovnich skupin byly
navrzeny mirné odliSné mozné odpovédi. Stejné tak byla mirné odlisna i formulace nékterych otazek. Z pfisné
metodologického hlediska bychom méli agregovat pouze zcela identické proménné. To by ale ve vysledku
znamenalo, Ze bychom mohli analyzovat jen zlomek ztoho, ¢eho bylo v uplynulém obdobi dosazeno.
V analyze a vypoctech jsme si proto dovolili agregovat i proménné (jevy, problémy, otazky atd.), které si jsou
podobné.

V nékterych pfipadech nebylo mozné kvili zcela odliSné baterii odpovédi agregovat nékterém otazky do
jednoho grafu. V takovém pripadé jsme vybrali ty nejCastéji uvadéné odpovédi za kazdou méstskou ¢ast a ve
formé tabulky ¢i souhrnného piehledu je vloZili do textu.

Na vétsinu otazek mohli respondenti uvést vice odpovédi. Vybirali z navrzenych moznosti 3 — 5 (podle poctu
navrzenych variant) moznosti/odpovédi pro né nejdulezitéjsich, nejuzite¢néjsich, nejpostradanéjsich apod.
Celkovy soucet v grafech tykajicich se takovych typl otazek je vzdy vyssi neZ 100%. Uvadéna procenta se
vzdy vztahuji k poctu respondentl nikoliv poctu odpovédi, a proto je jejich soucet vyssi nez 100%.

Respondenti, ktefi dotaznik vyplnovali, nemuseli, pokud nechtéli, odpovédét na kazdou otazku, a proto je
u kazdého grafu uveden pocet respondentll at' jiz zfad osob se zdravotnim postizenim, seniord nebo
zastupcd rodin s détmi apod. ¢i osob v tiZivé situaci, ktefi na danou otazku odpovidali. V pfipadé, ze je
uvedeno N = 637, znamena to, Ze na otazku odpovidalo 637 respondentl zastupujicich tu kterou cilovou
skupinu.

Snazili jsme se, aby tento dokument byl Ctivy a pokud mozno velmi strucny. Nesli jsme tak cestou velkého
mnozstvi grafll a tabulek, ve kterych se Ctenar Casto nedokaze vyznat. Naopak nam Slo o vyzdvihnuti téch
nejddlezitéjsich a nejzajimavejsich zavérd, které mohou pomoci pfi formulaci priorit a opatfeni na UGrovni
hl. m. Prahy. Podrobnosti k jednotlivym sledovanym tématlim a problémlm je proto tfeba hledat v dilCich
analyzach pro jednotlivé méstské casti. Vsechny tyto analyzy (véetné dotaznikd) jsou obsazeny na CD, které
je prilozeno k tisténé verzi tohoto dokumentu.




Sekundarni analyza - pot feby uzivatel G socialnich sluzeb

2008

II. Osoby se zdravotnim postizenim

V ramci 11 prazskych méstskych Casti mame k dispozici nazory a informace od 775 osob se zdravotnim postizenim
event. od blizkych osob, které o né pecuji a pomahaji jim.

V priméru tvofi v ramci dotazovaného vzorku vétSi podil (cca Ctyfi pétiny) pfimo osoby s néjakym zdravotnim
handicapem, ktefi jsou klienty socidlnich sluzeb a jen v prdméru cca Ctvrtinu predstavuji lidé pecujici o blizkou
osobu/rodinného prisludnika se zdravotnim handicapem. Vyjimku predstavuji MC Praha 14 a Praha 13, kde prevaZoval
mezi respondenty podil pecujicich.

Ve véech MC bylo mezi respondenty vice 7en (s vyjimkou MC Praha 6). Z hlediska véku v préiméru predstavuji
respondenti ve véku 18 — 35 let pétinu vzorku, dalsi cca pétinu aZ Ctvrtinu predstavuji respondenti ve véku 36 — 49
let, necelou pétinu tvori respondenti ve véku 50 — 59 let a nejvétsi podil, vice nez tretinu tvofi respondenti 60-ti leti a
starsi. Z hlediska handicapu se nej¢asté&ji podafilo oslovit osoby s pohybovym postizenim. S vyjimkou MC Praha 14 a
Praha 6 tvori nejvétsi podil dotazovanych vzorkd pravé respondenti s pohybovym handicapem. Casto také respondenti
uvadeéli, ze maji kombinované postiZzeni. Osoby se zrakovym a sluchovym postiZzenim predstavovali jen malé podily
vzorkd, kromé Prahy 6, kde se podafilo oslovit vyznamnéj$i pocet osob se zrakovym postizenim. V MC Praha 13,
Praha 9 a Praha 10 tvorili zajimavou ¢ast vzorku lidé s mentalnim postizenim resp. jejich opatrovnici, peCujici o né. Ve
vétsiné MC byli dotaznikem osloveni i lidé trpici dusevnim onemocnénim.

I1. 1. Informace a informovanost

Jednou z nejdllezitéjsich oblasti pfi planovani rozvoje socialnich sluzeb, je oblast informovanosti at’ jiz stavajicich,
nebo potenciélnich klientl socilnich sluzeb. Casto jsme pfi setkani s pracovnimi skupinami naraZeli na neznalost nebo
nepochopeni ,nového" Zakona ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach, z néjz mimo jiné vyplyva nutnost ¢i moznost
aktivngjsiho pristupu klientd. Dale na pocit nedostatecné informovanosti a nedostupnosti informaci. Nutno
poznamenat, ze tento problém se Castéji vyskytoval mezi seniory oproti osobam se zdravotnim postizenim. Osoby se
zdravotnim postizenim byvaji, co se tyCe pfistupu k informacim, aktivnéjsi.

Ve vSech meéstskych Castech, které se zapojily do projektu KPSS a kde vznikly pracovni skupiny zabyvajici se
potfebami osob se zdravotnim postizenim bylo zjistovano, jaké jsou stavajici informacni zdroje, informacni kanaly.
Jinymi slovy, jak se stavajici klienti o socialni sluzb&, kterou v soucasnosti Cerpaji, dozvédéli. A v dalsSim kroku bylo
zjistovano, jak stavajici Uroven informovanosti zlepsit, jak proud informaci zefektivnit, tak aby ,doputovaly" ke vSem
potfebnym.

Ve tfetiné sledovanych méstskych ¢asti (MC) se pracovni skupiny shodly na tom, Ze je potfeba odhalit, zda jsou
v oblasti informaci néjaké problémy. Bud' pouze v obecné&jsi roviné — zda maji osoby se zdravotnim postiZzenim Ci
jejich rodinni pfislusnici a pomocnici dostatek potfebnych informaci, nebo konkrétnéji - jaké jsou s informacemi
problémy (napf. jsou pfilis slozité, nedostupné apod.)

Napt. v MC Praha 6, kde se pracovni skupina oblasti informaci vénovala detailn&ji, mezi dotdzanymi osobami se
zdravotnim postizenim a jejich pecCovateli previada spiSe negativni vnimani Grovné informovanosti ve smyslu, Ze
nemaji dostatek informaci o nabidce socialnich sluzeb a o jejich poskytovatelich, o moznostech péce a pomoci a
akcich pro osoby se zdravotnim postizenim. Jen cca desetina nezavahala a uvedla, Ze ma informaci dostatek. Témér
tretina dotazanych uvedla, Ze sice informace ma, ale ma jisté vyhrady k Urovni vlastni informovanosti — ,spiSe ma
dostatek informaci®. Co se tyCe obsahu informaci, nejvice lidé postradaji informace o moznostech pomoci v jejich
situaci, stavu a dale informace o podminkach vyuZzivani/Cerpani sluzeb. A podobna situace, na zakladé zkusenosti
z pracovnich skupin, je i v daldich MC. Obecné previada podil osob, které maji pocit, Ze nejsou nedostate¢né
informované.
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VMC Praha 7 a Praha 10 jsou ¢astym problémem (podle vice nez dvou pétin dotdzanych osob se zdravotnim

postizenim) nespravné informacni kanaly — informace se nedostanou k potfebnym. A dal$im problémem v téchto dvou
MC (podle ¢tvrtiny dotazanych) je obecné nedostatek informaci. V MC Praha 9 jsou nejfrekventovanéjsimi problémy
varianty, Ze se informace nedostanou k potfebnym a Ze jich je malo — stéZuje si zde vSak mensi podil dotazanych.
Pfestoze problémy s informovanosti nebyly detailn&ji zkoumany ve véech sledovanych MC, z dal$iho dotazovani mezi
osobami se zdravotnim postizenim a jejich rodinnymi pfislusniky vyplynulo, Ze rozhodné je co zlepSovat a
informovanost je nutno posilit. Dotazovani byli schopni navrhovat efektivni informacni zdroje, které jsou pro né
osobné snadno dostupné.

II. 1a. Stavajici informovanost o socialnich sluzbach

Ve viech sledovanych 11 MC byly osoby se zdravotnim postizenim - uZivatelé socidlnich sluZeb - dotazovani, jak se
o sluzbé & sluzbach, které v soucasnosti vyuzivaji/Cerpaji, dozvédéli. V jednotlivych MC jsou rdizné &iroké nabidky
poskytovanych socialnich sluzeb a respondenti také s ohledem na typ handicapu vyuzivaji rlizné sluzby.

Mezi klienty socialnich sluzeb pro osoby se zdravotnim postizenim jsou nejfrekventovanéjsi dva zdroje
informaci. NejCastéji se uZivatelé o ,své" sluzbé (uvadi v priméru tietina stavajici uzivatell) dozvédéli neformalni
cestou, Ustnim podanim - od svych pratel, spolupracovnikd, sousedll, nebo v ramci rodiny. V priméru témeér
Ctvrtina dotazanych osob se zdravotnim postizenim dostala informace eventuelné doporuceni na sluzbu ¢ pomoc od
lékare (at’ jiz praktického nebo odborného).

Graf €. Il. 1 — Stavajici informa ¢éni zdroje
Wo 1Wo 0% 30%

pratelé, spolupracovnici, sousedé, rodina 34%
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-
|
|
|
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:
|

radniéni noviny/tisk :| 10% |
|
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|
|
|
|
|
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|

pracovnik/pracovnice organizace, o kieré vim ze podobné sluzby poskytuie —| 5%
nésténky, letély, vyvésky apod. [ ] 5%
internet :I 4%
média (tisk, rédio atd) [ 1%
webova stranka MC :| 1%
infocentra :| 1%
cirkev :| 1%
(Fad préace :| 1%

organizace ZP'seniort ] 0,4%
katalog socidlnich sluzeb ] 0,4%

Respondenti nohli vybrat vice nez
jednu odpovéd. Uvadéna procenta
, se vztahuji k po&tu respondentd,

psycholog ] 0,3% proto je jejich soudet vyssi nez
veletrh socialnich siuzeb [| 0,3% 100%.

jinak 8% N=673

neviminevzponindmsi 4% ‘
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Dalsi informacni zdroje byly vyuZity shodné pfiblizné desetinou stavajicich klientl sluzeb. Dozvédéli se o sluzbé pfimo

od organizace, ktera sluzby poskytuje, na prislusném (radé své méstské Casti, nebo od clovéka, ktery fesil podobny
problém, potfeboval podobnou pomoc ¢i z radnicnich novin, radni¢niho zpravodaje vydavaného radnici v méstské
Casti, kde Zije.

Jelikoz jen desetina dotazanych uZivatel@ ziskala informace na pfisludném odboru UMC, neni jesté véeobecné vzito, Ze
pravé na socialnim odboru je kazdému poskytovano zakladni poradenstvi. Lidé se jesté nenaucdili brat Gfad jako svého
partnera a pomocnika.

Ukazalo se, Zze webové stranky méstskych casti a internet obecné prilis nefunguji jako informacni zdroj
o socidlnich sluzbach a moznostech pomoci. Otézkou je, zda potfebné informace na webech jednotlivych MC nejsou
dostatecné. Nebo jen respondenti nejsou zvykli hledat informace na internetu. Déale se ukazuje, Ze respondenti
necerpaji z Katalogd socialnich sluzeb, co? je ovéem dano tim, Ze ve vétsiné sledovanych MC takovy katalog neni
k dispozici, nebo teprve v rdmci projektu Komunitniho planovani vznika. Vlastni katalog maji dvé ze sledovanych MC
(Praha 8 a Praha 7).

Rovnéz tak veletrhy socialnich sluzeb nejsou frekventovanym zdrojem informaci. Z diskusi v pracovnich skupinach
vyplynulo, Ze takovou akci poradaiji pravdépodobné jen dvé MC (Praha 13 a Praha 8).

Ze srovnani jednotlivych MC vyplyva, e nadprimérné frekventovanym zdrojem oproti ostatnim MC je neformalini tstni
prenos informaci v MC Praha 6 a naopak podprimérné frekventovanym je v MC Praha 13.

Lékafi nadpr@mérné informuji své pacienty v MC Praha 3, Praha 9 a Praha 13 a naopak podprimérné vyuzivanym
informa¢nim zdrojem jsou Iékafi v MC Praha 14, Praha 17 a Praha 20.

Podivejme se je$t& na srovnani vyuzivani radnicnich zpravodaijtl v jednotlivych MC — nadpréimémné frekventovanym
zdrojem informaci je v MC Praha 22 a Praha 14.

S touto problematikou velmi Uzce souvisi i otazka informovanosti o moznostech pomoci v nestandardnich
situacich. Lidé se zdravotnim postiZzenim Casto nevédi, kam se obratit o radu ¢i pomoc s feSenim rliznych zaleZitosti,
s feSenim necekanych problémd a komplikovanych situaci. Lidé v sedmi pracovnich skupinach se shodli na tom, ze
toto je vazny problém a prostiednictvim dotaznikd bylo testovéno v sedmi MC, zda samotni zdravotné postizeni
vnimaji tento aspekt jako problém. V prliméru nedostatecnou informovanost ¢i neznalost vnima jako problém témeér
Ctvrtina dotazanych (23%). Tento podil dotazanych se milze zdat nizky, nicméné respondenti vybirali ze seznamu cca
15 polozek — ,co plsobi zdravotné postizenym nejvétsi problémy v jejich zivot€" a mohli vybrat max. 3 — 5
Uradech a institucich, problémy se ziskanim zaméstnani, problémy tykajici se bezpecnosti. Problém s nedostatecnou
informovanosti rozhodné existuje a nelze jej opomijet.

Mlzeme zde také pFipomenout problém neinformovanosti ,naruby". To znamena, Ze vétSinova spolecnost,
minéno lidi bez zdravotnich handicapd, nejsou prilis informovani o Zivoté a problémech osob se zdravotnim
postizenim. Z dotazovani vyplyva, Zze jednim z aktualnich problémd, ktery trapi handicapované je nezajem a neochota
okoli. Lidé neumi nebo chtéji poskytnout zdravotné postizenym drobnou pomoc v béZnych situacich jako napf. nastup
a vystup do/z dopravnich prostfedkl, poradit s dopravnim spojem, uvolnit misto v hromadnych dopravnich
prostiedcich uréené pro voziky a koc¢arky apod. Mnohdy také dochazi k nedorozuménim a pocitu nevhodného chovani

v.vs

zdravotnim postiZzenim nebo jejich peCovatell a asistentl trapi nezajem a nepochopeni ze stany okoli.
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II. 1b. Jak zlepsit informovanost o socialnich sluzbach — efektivni informacni zdroje

Jak spravné zacilit informace? Jak z diskusi a dotazovani vyplyva, Castym problémem je, Ze se informace nedostanou
k potfebnym, s nejvétsi pravdépodobnosti neputuji spravnymi informacnimi kanaly.

Pfedstavitelé osob se zdravotnim postizenim byli ve véech 11 sledovanych MC dotazovani, co by podle jejich nézoru
pomohlo k lepsi informovanosti o stavajicich i nové zfizovanych socialnich sluzbach a rliznych akcich poskytovateld
socialnich sluzeb event. sluZeb souvisejicich v jejich méstské casti.

Z vypovédi vyplyva, ze existuji dva hlavni informacni kanaly, které dotazovani postradaiji, nebo které by posilili.
Nejcastéji postradaji osoby se zdravotnim postizenim katalog poskytovatel& socialnich sluzeb — v priiméru se
jednd o téméF polovinu dotdzanych predstavitel& osob se zdravotnim postizenim ve sledovanych 11 MC. Jiz bylo
zminéno, Ze takovy katalog maji doposud jen ve dvou sledovanych MC. Pokud jiz katalog existuje, maji dotazovani
zajem o jeho vcasnou a pravidelnou aktualizaci a lepsi distribuci ve smyslu snadné dostupnosti pro vSechny. Z diskusi
v pracovnich skupinach vyplynulo, Ze osoby se zdravotnim postiZzenim ocCekavaji, ze v ramci projektu KPSS takové
katalogy pro jednotlivé méstské Casti budou vznikat. Objevil se i zajem o kompletni katalog poskytovatell socialnich
sluzeb pokryvajici celou Prahu. V pfipadé tak obsahlého tisténého materidlu vSak bude problém s jeho aktualnosti.
Diskutovalo se, ze by bylo efektivnéjsi, aby takovy katalog/adresar byl umistén na webu magistratu ¢i Méstského
centra socialnich sluzeb — tedy na internetu, kde je snadné udrzovat informace stale aktualni. Pfestoze internet neni
tak frekventovanym médiem. Avsak vztah k internetu se rychle méni.

Nadpr@mérny zajem o katalog (poskytovatel@) socidlnich sluzeb projevili dotazani v MC Praha 13, Praha 14, Praha 22
a Praha 17.

V poradi druhym Zzadanym informacnim zdrojem jsou radnicni listy, radnic¢ni noviny, které vychazeji ve vSech
prazskych MC. Je to periodikum, které je pro obyvatele jednotlivych MC velmi dobfe dostupné, je distribuovano
pravidelné a zdarma do vSech schranek. V priméru dvé pétiny dotazovanych by byly rady, aby na strankach téchto
periodik bylo vice informaci o socidlnich sluzbach a moznostech pomoci, napf. formou pravidelné rubriky Ci
infostranky.

Nadprimérné frekvence posileni informacni hodnoty radni¢nich tiskovin udélili dotazovéani v MC Praha 8 a Praha 13.
Vzhledem k tomu, Ze dotazovani jsou v pravidelném kontaktu se svymi Iékafi a ti jsou zifejmé vnimani jako autority a
dbvéryhodné osoby (jako informacni zdroj figuruji I1ékafi na prednim misté Zebficku), radi by dotazani posilili pfenos
informaci i timto zpdsobem a ziskavali od |ékard (at’ jiz praktickych nebo odbornych) vice informaci.

Nadpriimérny zajem o informace od Iékad maiji osoby se zdravotnim postizenim v MC Praha 7, Praha 13 a Praha 8.
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Graf €. Il. 2 — Efektivni informa éni zdroje

0% 10% 20% 30% 40%
| | | |
katalog socialnich sluzeb | 45%
vice info. vradnicnim tisku | | 40%
vice info. u lékaiti | 28%

vice info. nawebu MC :| 11%
vice info. pfimo u poskytovatelti 7:’ 11%
vice info. na inf. tabulich, wméskach , nasténkach 7:] 10%
wivoreni infocentra/wuiti stavajiciho 7:| 10%
vice info. na UMC 7:| 9%

pravidelné rozesilani informaci 7:| 5%
kabelova TV, mistni rozhlas 7:| 4%
telefonni info-linka 7E| 2%
whoreni webu MC pro ZP 7E| 2%
bulletiny 7[| 2%

veletrhy soc. sluzeb 7[| 2%
adresar poskytovatell na webu 3%

jine [ 2%

nic neni treba 3%

nevim | 6%

Respondenti mohli whrat vice nez jednu odpoved.
Uvadéna procenta se vztahuji k poctu respondentd,
proto je jejich soucet wsSi nez 100%.

N=875

V prliméru desetina dotazanych by uvitala vice informaci na webové strance ,své" méstské Casti. Rovnéz desetina si
mysli, Ze vice informaci by méli poskytovat/sifit samotni poskytovatelé socidlnich sluzeb. Vhodné by také bylo
zverejnovat vice informaci na informacnich tabulich, rlznych vyvéskach a nasténkach v ramci méstskych casti.

V Sesti méstskych Castech se rozpoutala diskuse o smyslu a praktickém pFinosu informacniho centra, které by poskytlo
Sirokou $kalu informaci o socidlnich sluzbach, o jejich poskytovatelich, o nejriiznéjsich akcich tykajici se pfislusné
cilové skupiny (v tomto pfipadé osob se zdravotnim postizenim), obecné&ji o moznostech pomoci, o systému davek a
naroku na né apod. Zaroven by takové centrum mohlo fungovat jako misto setkavani, byla by zde moznost pfistupu
na internet atd. Nadpriimérny zajem o takové centrum projevili dotazovani zastupci osob se zdravotnim postizenim
v MC Praha 10, kde byl zp@isob informovani prostiednictvim info-centra na druhé nejvyssi pri¢ce pomysiného Zebricku
a v MC Praha 17. V nékterych MC informacni centra jiz existuji, ale nevénuji se takto cilené oblasti socialnich sluzeb a
pomoci a pravé takovy servis by ve stavajicich info-centrech dotazovani uvitali.

Diskutovalo se také o cileném rozesilani informaci tém, ktefi by méli zajem. Zplsob registrace a rozesilani informaci se
ve Ctyfech méstskych Castech, kde se o takové moznosti diskutovalo, liSil — napf. rozesilani mailem, formou sms,
tisténymi letaky apod.

Dalsi moZné zplsoby Siteni informaci a posileni informovanosti ziskaly preference v priméru 4% a méné — viz graf
¢ II. 2.
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II. 2. Chybéjici socialni sluzby, chybéjici pomoc

V kazdé z 11 MC pipravila pracovni skupina zaméFend na problémy a potieby osob se zdravotnim postizenim seznam
socialnich (eventuelné souvisejicich) sluZeb, které v MC na zakladé jejich zkudenosti a znalosti prostedi zcela chybi,
nebo jejich kapacita neni dostacujici. Predstavitelé osob se zdravotnim postiZzenim ¢i jejich peCovatelé z predloZzenych
seznam@ vybirali max. 3 — 5 sluzeb (dle délky seznamu), které podle jejich ndzoru v MC chybi, které by uvitali, nebo
které je potfeba rozsifit co do kapacity.

Kompletni seznam chybéjicich ¢i nedostatecnych sluzeb zamérenych na pomoc osobam se zdravotnim postizenim
v jednotlivych MC je v pfiloze.

V nasledujici tabulce jsou vzdy tfi az Ctyfi zcela chybéjici sluzby a sluzby, které je potfeba rozsifit ve smyslu
plisobnosti a kapacity v jednotlivych MC:

Tabulka ¢. II. 1 — Chybéjici nebo nedostatecné sluzby

- doprava pro zdravotné postizené (napt. ¢aste¢né hrazena sluzba
chybi: dopravy ,na zavolani* nebo ,na objednani") 29%
' - sluzby osobni asistence 16%
- odlehCovaci sluzby 16%
Praha 9 T o 7 == = > N =87
- lepsi informacni systémy na uradech (napr. pro smyslove
potieba postiZzené) 22%
Zlepsit: - rekondi¢ni pobyty 21%
| - oletfovatelskd sluzba 12%
- sluzby osobni asistence 24%
chybi: [ - domov pro seniory 21%
'"_"'"""'"""','v',""'7'""'""'""TL"","'TV """""""""""""""""" 0' ST
Praha 3 pomoc s peci o blizkou osobu, tisnova péce 14% N = 51
. - socialni poradenstvi 27%
potfeba  |--------- e S N
v - pravni poradenstvi 16%
rozsirit: b L
- rozsireni pecovatelské sluzby 16%
- respitni péce v domacnosti 37%
| - asistent, kt. zvladne drobné Udrzbafské prace a prace kolem | 37%
Praha 20 | chybi: domu N=19
| - pojovna kompenzanich poméicek | 32%
[ - rehabilitani cviceni pfimo v domacnosti | . 26%
- doprava pro zdravotné postizené (napft. Caste¢né hrazena sluzba
dopravy ,na zavolani* nebo ,na objednani") 42%
, - rehabilitace 36%
Praha 22 | chybi:  [......_. I, e e D N =33
- pujcovna nebo prodej zdravotnich a kompenzacnich pomucek 33%
- socidlni poradenstvi (napf. informace o moznych sluzbach,
pomoc pfi vyfizovani rdznych davek a pfispévkd apod.) 30%
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- pravni poradenstvi 27%
| - vznik krizovych l6zek | 24%
chybi: |
- doprava pro zdravotné postizené (napr. Castecné hrazena sluzba
Praha 13 dopravy ,na zavolani* nebo ,na objednani*) 22% | N =55
- podpora zaméstnavani zdravotné postizenych 31%
potteba | - pomoc rodiné pecujici o zdrav. postizeného pfimo v domacnosti |
rozsirit: (odlehcovaci sluzby) 25%
[ - nouzova signalizace pro okam#ité pfivolani pomoci | . 21%
- podpora zaméstnavani zdravotné postizenych 42%
Praha17 | chybi: | ....ro7en petovatelské sluzby (o vikendech, déle do veteraatd) | 30% |\ _ oy
- doprava pro zdravotné postizené (napft. Caste¢né hrazena sluzba 30%
dopravy ,na zavolani*, automobil se zvedaci plosinou)
- asistencni sluzby (osobni asistence) 30%
Praha 14 | chybi: _"-m_éé_rh_i_s;cé_’,cﬁé_bydiéh_i_b_r_d_db_s_bf\}éjféi_ osoby s kombi. a ment. | 26% N < 57
postizenim
| - chranéné bydleni, podporované bydieni | 23%
- psychosocialni pomoc osobam v obtiZzné Zivotni situaci 38%
chybi nebo | - pomoc v doméacim prostedi rodiné pefujici o zdravotné |
Praha 8 je tfeba postizeného (odleh¢ovaci sluzby) 36% | N =52
rozéifit: | - osobniasistence | 25%
[ - sluzby dobrovolniké | 23%
chybi nebo | - osobni asistence 25%
Praha 10 | nejsou [ - denni stacionr pro osoby se zdrav. omezenim | 15% | N =81
dostatecné: [ - alternativni dopravaprozf | 15%
- rehabilitacni centra 28%
chybinebo | - osobniasistence | 23%
Praha 6 | nejsou [ - chrénénébydleni 17% | N = 155
dostatecné: [ - osobni asistence v krizovych situacich | 16%
| - centra dennich aktivit | 15%
- moznost stravovani (zejména dietni jidelna) 30%
chybi nebo | - doprava pro zdravotné postizené (napt. Caste¢né hrazena sluzba |
Praha 7 nejsou dopravy ,na zavolani* nebo ,na objednani") 26% | N =77
dostate¢né: [ - pomoc v domacim prostredi rodiné pecujici o zdravotné |
postizeného (odlehcovaci sluzby) 20%

V souvislosti s nejrliznéjsimi problémy, které vstupuji do Zivota lidem se zdravotnim handicapem, se ve vétsiné
pracovnich skupin diskutovalo o ,pomoci na telefonu" neboli ,nouzovém tlacitku®. VétSinou se jednalo o tistiovou péci
Areion, kterou poskytuje o.s. Zivot 90. Predstavitelé zdravotné postiznych v pracovnich skupinach hovorili o tom, Ze
takova pomoc by jim velmi usnadnila Zivot a Casto by byli schopni zlstavat v domacnosti sami bez obav, Ze
v pfipadé né&jaké nehody i zhorSeni zdravotniho stavu se jim vcas nedostane pomoc. Pficemz se na setkani
pracovni skupiny dozvédéli, Ze takova sluzba je pro né dostupna a Ze jiz funguje i v jejich MC. Otazkou tedy zlistava,
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zda problém je ve Spatné informovanosti, nebo je potfeba né&jak klientdm pomoci tuto sluzbu zprostfedkovat & je

odkézat na spravné kontaktni misto. V Sesti MC byla zjistovana poptavka po takové sluzbé, resp. respondenti byli
dotazovani, zda neexistenci ¢ nedostupnost této moznosti pomoci ,na telefonu® ve své MC vnimaji jako problém.
V prliméru pétina dotazanych osob se zdravotnim postiZzenim vnima jako problém, Ze chybi pomoc ,na telefonu®. Na
Zebricku problém{ se tento problém objevuje v prvni poloviné téch nejfrekventovanéjsich.

II. 3. Bariérovost a dalsSi problémy

Problém bariér se tahne jako ¢ervena nit celym projektem KPSS a véemi méstskymi ¢astmi. Casto by handicapovanym
stacila relativné jednoduchd pomoc, aby mohli byt v nékterych zaleZitostech sobéstacni. Casto narazeji na bariéry a
prekazky, které nemohou prekonat a jsou tak odkazani na pomoc blizkych ¢i asistentd, ale nékteré prekazky jsou
neprekonatelné i s pomoci asistenta.

Prostrednictvim dotaznikl byly mapovany nejvétsi problémy a tézkosti, které trapi osoby se zdravotnim postizenim.
Na vrcholu pomysiného Zebficku dominuje pravé problém s pohybem po méstské Casti (v prlméru uvedlo 43%
dotdzanych) a na druhém misté je potfeba vyfidit si osobni zaleZitosti na Ufadech a institucich (uvedlo 32%
dotazanych).

Co se ty¢e pohybu po méstské casti, shoduji se dotazovani na tom, Ze chybi bezbariérové prechody, problémy maji
na Spatnych & neopravenych chodnicich, neni snadné a vzdy mozné nastoupit do nékterych dopravnich prostfedkd,
mnohde jsou neprekonatelné nastupni ostrlvky, chybi najezdy/sjezdy a sniZeni, Spatna kvalita zastavek apod.
Prestoze vétSina stanic metra je bezbariérové pristupna, obyvatelé Prahy 6 (ale i navstévniky Prahy 6) trapi, Ze stanice
metra Dejvicka nema bezbariérovy pristup. Obyvatelé Prahy 14 si zase posteskli, Ze pfestoze vstup do stanice metra
Rajska zahrada je pro bezbariérovy, na elektrickém voziku nelze prekonat mezeru mezi vagéonem metra a
nastupistém, a tak je pro né metro nepfistupné. Po celé Praze stdle nejezdi dostatek nizkopodlaznich tramvaji a
autobusd. V dopravnich prostfedcich mnohdy nefunguje zvukové nebo vizualni hlaseni/oznacCeni stanice nebo
neodpovida trase. V nékterych MC si &lesné handicapovani stézuji, ze jsou pro né fyzicky nedostupnd zdravotnicka
zarizeni a ordinace lékafl. Ozvuceni pfechodl je dosti rozsifené, ale také neni vzdy funkcni. Zdravotné postizeni
obzvlasté télesné postizeni jsou Casto odkazani na automobilovou dopravu a s tim souvisi dalsi problém, a to problém
s parkovanim (uvadi v priméru pétina dotazanych).

Vyfizovani osobnich zalezZitosti na Ufadech a dalsich institucich, kdyZ uz se tam handicapovani obcané
dostanou, je dalsi vyzvou. Casto jsou odkézani na pomoc asistenta. Pfimo na GFadech nastavéa problém s komunikaci,
je potfeba napf. tlumoceni do znakové feci nebo chybi orientacni systém pro zrakové postizené, Casto také Urednici a
zaméstnanci rliznych instituci neuméji komunikovat s handicapovanymi klienty a ne vzdy prokazi dostatek trpélivosti a
taktu. Pro handicapovaného clovéka je velmi naroéné a mnohdy nemozné cekani v dlouhych frontach, nebo se stava,
7e nékteré dvere jsou zaviené a je fyzicky narocné nebo nemozné je oteviit. V nékterych MC vyvstal problém, ze
Ufady a instituce nejsou bezbariérové pfistupné. Nemluvé o zafizenich, kterd zdravotné postiZzeni ,nemusi®
navstévovat — rlzna kulturni zafizeni, kina, divadla, sportovni zafizeni konkrétné plavecké bazény apod. Dalsi
komplikace je ve Skolskych zafizenich, ktera také velmi Casto nejsou bezbariérové pristupna — od materskych skol az
po stiedni i vysoké Skoly.

KaZzdopadné z diskusi v pracovnich skupinach vyplyva, Ze je potfeba zmapovat jednotlivé MC co se tyce bariér a do
takového mapovani je nezbytné zapojit obyvatele se zdravotnim postiZzenim. Mélo by se jednat o lidi s rlznymi typy
handicapu, protoze pfi diskusi ¢lenové pracovnich skupin Casto odhalovali mista v ramci své méstské casti, ktera jsou
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po Upravach sice bezbariérova pro osoby s télesnym handicapem (konkrétné pro vozickare), ale jsou nebezpecna a

problematicka pro zrakové postizené. A takovych komplikaci bylo v jednotlivych MC odhaleno vice.

Ke zkvalitnéni Zivota osob se zdravotnim handicapem v ,jejich® MC by dle nazoru tfetiny dotdzanych vyznamné
prispélo zlepseni bezbariérového pohybu po MC. To by rovnéZ prispélo k vétsi sobéstacnosti zdravotné postizenych,
na které si velmi zakladaji a mnohdy by tak nepotiebovali pomoc socialnich sluZzeb napf. ve formé asistentd.
Nadprémérny zajem & potiebu zlepdeni bezbariérového pohybu po MC projevili dotdzani v MC Praha 8, Praha 14,
Praha 6 a Praha 17.

Dalsimi problémy, které nesouvisi vZdy nutné jen s fyzickymi bariérami, ale Casto také s bariérami psychickymi, jsou
omezené moznosti pracovniho uplatnéni pro zdravotné postizené (jako vazny problém je vnima témér tretina
dotazanych) a s tim souvisejici uzsi moznosti vzdélani. Dale si dotazani stézovali na nedostatecnou integraci déti
se zdravotnim handicapem.

Nejen nastavenim optimalni funkcni sité socialnich sluzeb pomahajici lidem se zdravotnim postizenim a odbouravanim
nejriznéjsich bariér mizeme usnadnit jejich Zivot a poskytnout jim tak velkou miru samostatnosti a nezavislosti. Jejich
zivot v rdmci MC je mozné zkvalitnit i dal$imi zp8soby. V pracovnich skupinéch takovych ndmétd vznikla celi fada.

V nasledujici tabulce je prehled nejfrekventovanéjsich namétd na obecné zkvalitnéni Zivota osob se zdravotnim
handicapem v jednotlivych MC a preference té&chto ndmétd.

Tabulka ¢. II. 2 — Jak obecné zlepsit Zivot osob se zdravotnim postiZenim

- zlepseni bezbariérového pohybu po MC 56%

Praha 14 |- vice vefejnych bezbariérovychwC 31% | N=55
- nabidka kulturnich a volnocasovych aktivit pro osoby se zdrav. postizenim | 18%
- odbourani predsudkl vici zdravotné postizenym a zlepSeni mezilidskych vztahd | 37%

Praha 10 |- lepsiinformovanost o tom, co se na Praze 10dé&je | 32% | N=79
- Zlepseni bezbariérového pohybupoMC 32%
- vice nizkopodlaznich tramvaji a autobus{ 46%

Praha3 |- zlepseni kvality a Udrzby/Uklidu komunikaci (zejména chodnikl) | 26% | N =57
- dostatek socialnich bytd 23%
- zvydeni pocitu bezpedi na izemi MC Praha 9 40%

Praha9 |- bezbariérovy pohyb poM¢ 37% | N=90
- vice vefejnych (zejména bezbariérovychywc | 30%
- zlepdeni bezbariérového pohybu po MC 46%

Praha 6 |- zlepieni Udriby a kvality komunikaci [ 30% | N =161
- lepi informovanost o tom, co se v Praze 6 d&e | 27%
- zvySeni bezpetnosti v Praze Repich 24%

Praha 17 |- vé&téi moznosti vzd&lavani pro zdrav. postizené (napf. prace s PC a internetem) | 33% | N =53
- lepsi dopravni dostupnost lékard | 33%
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- vice linek MHD s nizkopodlaznimi autobusy 48%
Praha 20 |- zastdvka pied lééebnym a rehabilitaénim strediskem Chvaly | - 48% @ N=21
- vice lavitek na Gzemi MC 43%
- zlepdeni bezbariérového pohybu po MC 36%
Praha 22 |- (driba komunikaci (zejména chodnikd) | . 32% | N=31
- bezbariérovy kryty bazén pro vefejnost [ 32%

II1. 4. Preferovany zpisob dlouhodobé péce a pomoci — smér vyvoje socialnich sluzeb

Pfestoze toto téma bylo diskutovano jen v deviti zjedenacti sledovanych MC, zavéry jsou jednoznacné a jsou
v souladu s trendy rozvoje socialnich sluzeb, tak jak je zamysli Ministerstvo prace a socialnich véci a k ¢emu by méla
sméfovat i podstata Zakona ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach. Naprostd vétSina predstavitell osob se
zdravotnim postiZzenim by rada Zila ve svych domacnostech za podpory resp. pomoci terénnich socialnich

sluzeb.

Graf €. Il. 3 — Preferovany zp Gsob dlouhodobé pé €e a pomoci

sluzby zgjistujici pomoc blizkych
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Osoby se zdravotnim postizenim byly dotazovany, jakému zplsobu dlouhodobé péce a pomoci o svou osobu by
v pfipadé moznosti volby daly pfednost.

V priiméru uvadi témér Ctvrtina dotdzanych, Ze by radi zlstali/Zili ve své vlastni domacnosti za pomoci svych blizkych.
Dvé pétiny dotazanych by také chtély zit ve vlastni domacnosti s vyuZitim pomoci socidlnich sluzeb a eventuelné
pomoci rodiny a blizkych. Dalsi témér pétina dotazanych by volila Zivot ve vlastni domacnosti a kombinaci pomoci
socialnich sluzeb s pobytem ve stacionafi (dennim ¢i tydennim) a eventuelné pomoc rodiny a blizkych. Jen maly podil
dotdzanych by volil moznost Zzit v néjakém typu chranéného bydleni ¢ v podobném typu bydleni, jaky
poskytovaly/poskytuji domy s pecovatelskou sluzbou. V prdiméru desetina dotazanych osob se zdravotnim postizenim
by si vybrala pobyt v néjakém rezidencni zafizeni poskytujici dlouhodoby pobyt napf. Ustavy socialni péce, domovy
pro seniory apod. Pro desetinu dotdzanych byla tato otazka pfilis tézka k posouzeni, doposud se nad tim nezamysleli a
v danou chvili nevédéli, jaky zplsob péce a pomoci by si zvolili.
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Jen nepatrny podil (cca 2%) dotazovanych v MC Praha 13 projevil zéjem o formu péce v pobytovém zafizeni

poskytujicim dlouhodoby pobyt. A naopak nadprmérny zajem o pobytové zafizeni projevili dotazani v MC Praha 9 a
Praha 20.

Pfestoze s platnosti ,nového" zakona o socidlnich sluzbach je v nékterych MC nejasnd situace kolem domd
s pecovatelskou sluzbou (DPS), je to lakavy zplsob bydleni nejen pro seniory, ale i pro osoby se zdravotnim
postizenim. O tzv. DPS se v pracovnich skupinach hodné diskutovalo. Ve dvou MC byla moznost bydleni v DPS
nabizena jako jedna z moznosti dlouhodobé péce a pravé v MC Praha 22 o tento zplisob péce byl velky zajem mezi
osobami se zdravotnim postizenim — témér Ctvrtina dotazanych by volila takovou moZnost péce a pomoci.

11. 5. Mira osobniho zapojeni do zlepsSeni situace osob se zdravotnim postizenim

Zcela v souladu s principy komunitniho planovani byl také sledovan zajem zapojit se do prace v méstské Casti, kde
dotazovani ziji. Pfedstavitelé osob se zdravotnim postizenim i jejich rodinni pfislusnici byli dotazovani, zda vibec a
jakym zplisobem by sami chtéli ¢i mohli zlepsit situaci osob se zdravotnim postiZzenim ve ,své" méstské Casti.

Graf é. II. 4 — Osobni zapojeni do zlep$eni situace osob  se zdravotnim postizenimvM €
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jinak jz%

|
nem(iZe se zapgjit nebo nechce 18% |
|
|

nevim 34%

Velky podil dotazanych byl touto otazkou zaskocen, nedokazali odpovédét a volili variantu ,,nevim®. V prliméru pétina
dotazanych priznala, Ze se do podobnych aktivit zapojit nemUze a néktefi pfimo vyjadrili nezajem o podobné aktivity.
Kromé& materidlni a financ¢ni pomoci, které jsou nejméné frekventované mezi dotazovanymi jsou ostatni moznosti
zapojeni se do zlepSovani situace zdravotné postizenych v jednotlivych MC zastoupeny rovnomérné: neceld pétina
dotazanych by byla ochotna a schopna predavat zkusenosti (napf. v ramci rlznych krouzkl a kurzd), stejny podil
dotazanych by mohl poskytnout dobrovolnou pomoc nebo pomahat v ramci sousedské vypomoci. Vice nez desetina
dotazanych projevila zajem zapojit se do verejného planovani socialnich sluzeb a podilet se na diskusi o budoucnosti
socialnich sluzeb ve své méstské Casti. Vice neZ desetina nabizi spiSe pasivnéjsi zplsob pomoci, Feknéme zlepSovani
informovanosti — doporuceni sluzby pratelim a znamym.
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III. SeniorFi

Seniofi predstavuji velmi pocetnou klientelu socidlnich sluzeb, kterd i nadale bude posilovat. V ramci 10 prazskych
méstskych Casti resp. spravnich obvodl byly zkoumany problémy a potfeby seniord. Mame k dispozici vypovédi
2 007 predstaviteld seniord eventuelné jejich blizkych, ktefi o né pecuji. Pecovatelé tvofi v prdiméru maximalné
desetinu dotazovaného vzorku. V drtivé vétSiné se do dotazovani zapojili pfimo seniofi (predstavuji v priméru 85%
vzorku). Vétsinou se jedna o stavajici uzivatele nékteré ze socialnich sluzeb zaméfenych na pomoc a péci o seniory.
V pr@iméru Ctvrtina dotazanych seniord doposud Zadné socialni sluzby nevyuZiva, neni jejich klientem. Nejvice senior(,
ktefi nevyuzivaji pomoc socialnich sluzeb se podafilo oslovit v MC Praha 22 (52% senior( neni klientem Zadné sluzby)
a naopak v MC Praha 20 byli téméF vsichni (kromé 3% dotézanych senior() klienty nékteré ze socialnich sluzeb.

Co se tyCe véku dotazovanych senior, v priméru neceld desetina respondentd je ve véku mezi 50-ti a 60-ti roky,
pétina ve véku 60 — 70 let a nejvétsi podil, téméF tfi Ctvrtiny dotazanych seniorl jsou ve véku 70 let a starsi.

V prdiméru téméf tfi pétiny z nich Ziji v domacnosti sami. Nebo Ziji se svym partnerem/partnerkou jiz bez déti
(Ctvrtina z nich) a néktefi také Ziji ve vicegeneracnich domacnostech (v priiméru priblizné desetina).

Ve ¢tyiech MC byly cilové skupiny seniofi a osoby se zdravotnim postizenim dotazovany spolecné stejnym dotaznikem.
Pro tuto analyzu byla data dlisledné rozdélena. Potreby téchto dvou skupin se velmi ¢asto pfekryvaji, mezi seniory je
velky podil lidi, ktefi maji né&jaky zdravotni problém, zdravotni handicap. V nékterych pfipadech bylo tézké tyto osoby
rozdélovat do dvou skupin, Casto i samotni dotazovani vahali, zda patfi do skupiny osob se zdravotnim postizenim,
nebo do kategorie seniofi.

III1. 1. Informace a informovanost

Jiz bylo zminéno, Ze oblast informaci je pro planovani rozvoje sluzeb kliCovou oblasti. Mezi seniory asi panuje o
trochu vétsSi nepochopeni a neznalost ,nového" zakona o socidlnich sluzbach nez mezi osobami se zdravotnim
postizenim. Také z diskusi v pracovnich skupinach vyplynulo, Ze v nékterych MC jsou seniofi pfi ziskavani informaci o
néco pasivnéjsi nez osoby se zdravotnim postizenim. A tak se stavajici informacni kanaly i ty ,idedlni*, které by pro né
byly dobfe dostupné trochu lisi od informacnich kanall osob se zdravotnim postiZzenim.

Ve véech deseti MC, kde byly mapovény potieby a problémy senior(l, byla sledovéna oblast stavajici informovanosti i
moznosti efektivnich informacnich zdroja.

Ve ¢tyfech MC z deseti se ¢lenové pracovnich skupin zaméFfenych na seniory shodli na tom, Ze otdzka informovanosti
respektive neinformovanosti mdze byt pro seniory jednim z vaznych problémd. Varianta ,nedostatek informaci
(nevi o co mohou Zadat, kdo jim mdze pomoci apod.)" pfidana do vyctu nejvétsich obtizi/problémd v ramci
domaciho prostiedi, ze kterych respondenti vybirali 3 — 5 pro né nejvaznéjsich problémd. V priméru téméf Ctvrtina
dotazanych seniord vnima nedostatek informaci jako jeden z nejvaznéjsich problémd, se kterym se potykaji.

D&l byly testovany problémy/obtize, se kterymi se seniofi potykaji mimo své domaci prosttedi (v osmi MC) a do jejich
vyCtu byl zafazen problém ,nevi, kam se obratit o radu ¢i pomoc s FeSenim riiznych zaleZitosti®. A tento
problém se jevi jako vazny v priméru pétiné dotdzanych seniord.

Ve tfech MC se v pracovni skupiné shodli, Ze budou prostfednictvim dotaznikd zjidtovat zda jsou néjaké problémy
s poskytovanim informaci o socidlnich sluzbach. V prlméru tfetina dotdzanych si mysli, Ze informace se
nedostanou potfebnym, ctvrtina dotdzanych si mysli, Ze informaci o socialnich sluzbach je malo, desetina vnima
informace jako neprehledné ¢i nesrozumitelné. A naopak 13% dotazanych si mysli, Ze informaci je dost a témér
pétina fika, Ze s dostupnosti informaci neni zadny problém. TéméF pétina dotazanych se nedokazala rozhodnout,
fikaji, Ze nevi, zda je néjaky problém s dostupnosti informaci.
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V MC Praha 6 byl zjistovan subjektivni pocit dostatku informaci o socidlnich sluzbach a jejich poskytovatelich,

organizacich seniorll a akcich pro seniory. Mezi respondenty v Praze prevlada mezi seniory pocit, Ze nejsou dostatecné
informovani. Vice neZ desetina svou informovanost hodnoti negativné — ,urcit€" nemaji dost informaci a témér dvé
pétiny se kloni k nazoru, Ze ,spise”™ nemaji dost informaci. Jen asi desetina ma ,urcit€" dostatek informaci a pétina se
klani k nazoru, ze informace maji, ale s jistymi vyhradami (spiSe ano).

III. 1a. Stavajici informovanost o socialnich sluzbach

Stejné jako v pFipadé osob se zdravotnim postizenim byli seniofi, ktefi momentalné vyuzivaji nékterou ze socialnich
sluzeb, dotazovanim jak se o sluzbé ¢i jejim poskytovateli dozvédéli?

Mezi seniory jsou nejfrekventovanéjsi dva zdroje informaci — vice nez tfetina dotazovanych se o sluzbé, kterou vyuziva
dozvédéla neformalné, Gstnim podanim od svych pratel, spolupracovnikll, sousedd, znamych nebo v ramci rodiny.
Vice nez ¢tvrtina ziskala informace o sluzbach od Iékafe at’ jiz praktického nebo odborného.

Z diskusi v pracovnich skupinach vyplynulo, Ze pravé seniofi jsou pravidelnymi ¢tenafi radnicnich novin, radnicnich
zpravodajti, které v MC vychazeiji. Jsou také k obsahu téchto zpravodajd nejkritict&jsi. Néktefi méli pocit, Ze by se
tento informacni nosi¢ mohl 1épe vyuzit, v tom smyslu, Zze by pfinasel vice uZiteCnych informaci pravé pro seniory.
Nicméné pétina dotazovanych predstaviteld senior(l ziskala informace o socialnich sluzbach pravé z téchto zpravodajl.

Graf €. Ill. 1 — Stavaiici informa €ni zdroie
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Pfiblizné desetina dotazanych se o sluzbach a moznostech pomoci dozvédéla od pracovnikd prislusného UMC. Necela
desetina prostfednictvim cirkve. Méné nez desetina dotdzanych ziskala informace od Clovéka, ktery se nachazel
v podobné situaci, resil podobny problém anebo pfimo od poskytovateld socialnich sluzeb.

Ostatni informacni zdroje, které nejsou tak frekventované, jsou zaznamenané v grafu . III. 1.
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Rozhodné se potvrdilo, ze samoziejmé kromé vyjimek, seniofi téméf vibec nevyuzivaji jako informacni zdroj internet

resp. webovou stranku ,své" méstské Casti.

Nadprimérné ve srovnani s ostatnimi MC své pacienty o socialnich sluzbach informuiji lékafi v MC Praha 3 a Praha 9. A
naopak podprimérmé casto uvadéli lékare jako zdroj informaci predstavitelé seniord z MC Praha 22 a Praha 17.
Nadprmérné vyuzivanym informacnim zdrojem mezi seniory je radni¢ni zpravodaj v MC Praha 13 a naopak velice
podprlimérné vyuzivané jsou radni¢ni tiskoviny v MC Praha 9, Praha 7 a Praha 10.

II1. 1b. Jak zlepsit informovanost o socialnich sluzbach — efektivni informacni zdroje

Vzhledem ke zlepSeni informovanosti seniorl a eventuelné jejich rodinnych prislusnikd byly ve véech 10 MC testovany
mozné informacni zdroje, které by pomohly k lepsi informovanosti o stavajicich i nové zfizovanych socialnich sluzbach
a rliznych akcich poskytovatelll socialnich sluzeb event. sluzeb souvisejicich.

Informovanost by podle vypovédi seniord rozhodné zefektivnilo posileni informacni hodnoty radnicnich novin,
radnicnich zpravodajl. Jak jiZz bylo zminéno, jsou tyto zpravodaje mezi seniory velmi oblibené. Vychazeji pravidelng,
vétsinou zdarma a jsou dorueny do vdech schranek v MC. TéméF polovina dotazanych seniorl by uvitala vice
informaci o socialnich sluzbach a moznostech pomoci, o poskytovatelich socialnich sluzeb a nejriiznéjSich akci pro
seniory ve zpravodaji napf. formou pravidelné rubriky ¢i infostranky.

Jiz bylo zminéno, Ze katalog poskytovatel@ socialnich sluzeb ve vétsiné MC neexistuje, nebo neni aktudlni nebo
se na ném teprve v rdmci tohoto projektu pracuje. Témér tretina predstaviteld seniorl by takovou pomfcku uvitala.
V MC Praha 3 a Praha 6 byla diskutovana uZite¢nost katalogu socidlnich sluzeb poskytujicich piehled o celé Praze a
Ctvrtina seniord v téchto dvou MC projevila zajem o ,celoprazsky" katalog z&jem.

Pétina seniord spoléha na lékare a vnima je jako d@véryhodny zdroj informaci. Uvitali by vice informaci od ,,svych®
praktickych ¢i odbornych IékaFt.

Graf & Il 2 — Ffektivni infarma éni zdroie
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Nadpr@mérny zajem o pravidelnou rubriku & infostranku v radni¢nim tisku projevili seniofi v MC Praha 17 a Praha 20

a naopak podpréimérny zajem je mezi seniory v MC Praha 10.
Nadprimérny zjem o katalog socialnich sluzeb je mezi seniory v MC Praha 6 a Praha 17 a naopak podpréimérny
zajem maji seniofi v MC Praha 10.

Porovname-li preferované informacni zdroje osob se zdravotnim postizenim a seniord, je patrné, Zze mezi osobami se
zdravotnim postizenim je vétsi zajem o katalog socialnich sluzeb a naopak mezi seniory je vétSi poptavka po
informacich v radnicnich novinach. PfestoZe obé cilové skupiny na pomysiném Zebficku na tfetim misté poptavaji vice
informaci u Iékafd, je podil osob se zdravotnim postizenim vétsi nez podil seniord.

V nékterych MC vznikly v pracovnich skupindch i dalsi napady, jakymi cestami §ifit informace a tedy zefektivnit
informovanost seniord. Ve ¢tyfech MC byl diskutovan ndmét o pravidelném rozesilani informaci senior@im, ktefi by méli
zajem a byli by zaregistrovani. O takovou sluzbu vSak mezi seniory nebyl témér zadny zajem.

Ve dvou MC se diskutovalo o informacni telefonni lince poskytujici informace a rady ohledné moznosti pomoci a
socialnich sluzeb, o takovou telefonni linku by stala pétina dotazovanych seniord.

Ve tfech MC se hovorilo 0 moznosti informovat prostrednictvim kabelové televize. Tato moznost zaujala desetinu
dotazovanych seniord. Nejvétsi zajem je v MC Praha 17.

V MC Praha 6 projevila ¢tvrtina seniorl zajem o katalog volnocasovych aktivit pro seniory.

II1. 2. Chybéijici socialni sluzby, chybéjici pomoc

Stejné jako v pripadé osob se zdravotnim postiZzenim pfipravily i pracovni skupiny zaméfené na problematiku seniord
ve véech sledovanych deseti MC seznam socidlnich (eventuelné souvisejicich) sluzeb, které v MC na zakladé jejich
zkuSenosti a znalosti prostiedi zcela chybi, nebo jejich kapacita neni dostacujici. Zastupci seniorl z predlozenych
seznam@ vybirali max. 3 — 5 sluzeb (dle délky seznamu), které podle jejich ndzoru v MC chybi, které by uvitali, nebo
které je potfeba rozsifit co do kapacity.

Kompletni seznam chybéjicich ¢ nedostate¢nych sluzeb zaméfenych na pomoc seniorlim v jednotlivych MC je rovnéz
v priloze.

V nasledujici tabulce jsou vzdy tfi az Ctyfi zcela chybéjici sluzby a sluzby, které je potfeba rozsifit, ¢i zlepsit apod.
v deseti sledovanych MC:

Tabulka ¢. IIL. 1 — Chybéjici nebo nedostatecné sluzby

- nepretrzita pecovatelska sluzba (24 hodin) 24%
chybi: | - doprava pro zdravotné postizené (nap. Caste¢né hrazena sluzba |
dopravy ,na zavolani* nebo ,ha objednavku" 21%
Praha 9 [ - hospicovésluzby " |18% | N=260
. - pecovatelska sluzba (donaska obédl, pomoc s Uklidem) 15%
O R £ .Y
- oSetrovatelska sluzba (podavani Iékd, prevazy) 10%
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- domov pro seniory (domov ddchodcl) 28%
chybi: | - domov se zvldstnim rezimem pro nesobéstacné seniory | 18%
|- tisfovapéte T 16%
Praha 3 - socialni poradenstvi (napt. informace o moznych sluzbach, N = 137
potfeba |- pomoc pfi vyFizovani riznych davek a pfispévkliatd.) | 32%
roziit: - doprava pro zdravotné postizené/seniory (napf. ¢astecné
hrazena sluzba dopravy ,na zavolani* nebo ,na objednavku" 28%
| - rozditeni peovatelské sluzby | 19%
- rehabilitacni cviceni pfimo v domacnosti 21%
Praha20 | chybi: | reSPmiplevdomdonosti 1 17% |y
- asistent, ktery zvladne drobné Udrzbarské prace a prace kolem
domu (napr. sekani travy, uklid snéhu) 17%
- doprava pro zdravotné postizené (napft. Caste¢né hrazena sluzba
dopravy ,na zavolani* nebo ,na objednavku" 46%
Praha 22 | chybi: [ - Domovproseniory  |'37% |N=104
| - ptjcovna nebo prodej zdravotnich poméicek | 27%
[ - rehabilitace | 27%
chybi nepo | - domovddchodctt . |52%
Praha 13 | nejsou - ddm s pecovatelkou sluzbou 31% | N = 269
dostatecne: 2" "moinost pomoci yna telefonu™ | 20%
- dlm s pecovatelskou sluzbou 55%
praha17 | chyb: |- DY spefovateiskousiutbou 3% o
- socialné-oSetfovatelska I0izka 23%
[ - pravniporadenstvi | 2%
- domov pro seniory 40%
Praha 14 | chybi: | - pomocs ddrzbou domécnosti | 32% | N=89
| - staciondf pro seniory |16%
chybi nebo | -  zvySeni kapacity domova senior{ 27%
Praha 10 | nejsou | - zvygeni kapacity domu s peovatelskou slubou | 24% | N = 458
dostatetné: | - zvydeni kapacity donaskové sluzby | 9%
- doprava pro seniory napt. ,senior taxi* na zavolani/na objednani | 45%
chybinebo | - jidelny pro seniory s cenové pfistupnou stravou odpovidajici |
Praha 6 nejsou potfebam senior{ 33% | N = 211
dostate¢né: | - zafizeni pro dlouhodobé a trvalé pobyty seniord | 22%
| - Vet3i kapacita pecovatelské sluzby | 19%
- zvySeni kapacity dom{ s pecovatelskou sluzbou 48%
chybi nebo [ - stravovani pro seniory | 38%
Praha 7 NEJSOU | oo N =141
dostatecns; |~ ZWseni kapacity domova seniortt | 33%
- nouzova signalizace pro seniory pro okamZité pFivolani pomoci 24%
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V péti MC mezi nejpostradanéjdimi sluzbami figuruje domov pro seniory/domov diichodct a ve dvou MC je podle

nazoru dotazanych seniorll potfeba navysit kapacitu téchto zafizeni. Nicméné na tomto misté je nutno podotknout, ze
kdyby seniofi pro sebe potfebovali zajistit stalou péci, pfiblizné Ctvrtina z nich by volila zafizeni zajistujici dlouhodoby
pobyt, tedy Domov pro seniory, zatimco dvé tretiny preferuji Zivot ve vlastni domacnosti s rliznymi stupni dopomoci.
Toto téma bude bliZze rozebrano v dalsi ¢asti analyzy. Z diskusi v pracovnich skupinach vyplyva, Ze respondenti Casteji,
kdyz zminuji Domov pro seniory, mysli na starsi lidi, ktefi potfebuji pomoc a jsou osaméli, nikoliv pfimo na sebe. Nebo
uvazuji, ze by mozna nékdy v dlouhodobém horizontu takovou sluzbu mohli potfebovat, a proto by méla byt na blizku.
Domov pro seniory Castéji postradaji seniofi ve vyssim veku.

Velmi vyznamnym poskytovatelem pomoci seniorlim je ve véech MC pedovatelska sluzba, seniofi ¢asto maiji zajem
0 jeji rozsifeni do vecernich hodin a o vikendech, uvitali by také dalsi Ukony, které by jim usnadnily Zivot ve vlastni
doméacnosti. Ovéem v nékterych MC se diskutovalo o tom, Ze byl ucinén pokus o rozsiteni plisobnosti pecovatelské
sluzby, ale ze strany senior(l nebyl dostate¢ny zajem. Na to néktefi seniofi reagovali slovy, ze ,,0 tom nevédéli®.

Podle vykladu Zakona ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluZzbach v soucasné dobé neexistuji domy s pecovatelskou
sluzbou. Avsak o tomto zplisobu péce a pomoci seniorim se v pracovnich skupinach také dosti diskutovalo. Seniofi
maji o DPS velky zajem, mohou it ve vlastni domacnosti, avdak pomoc je jim nablizku. Ve ¢tyfech MC se zajem
o domy s pecovatelskou sluzbou objevil mezi tfemi nejpostradanéjsimi sluzbami.

V péti MC se pracovni skupiny shodli na tom, Ze pro seniory je ¢asto vaznym problémem, Ze neexistuje ,pomoc na
telefonu", moznost pfivolat si v pfipadé nutnosti okamzité do¢asnou pomoc ¢i sluzbu. Tento problém vnima jako jeden
z nejvaznéjsich vice nez desetina dotazanych seniort v téchto MC.

II1. 3. Problémy komplikujici Zivot seniortim

Seniofi se ve svém Zivoté potykaji s celou fadou problém(, které komplikuji jejich Zivot. Ne vZdy nutné potrebuji
pomoc socialnich sluzeb. Mnohdy sta¢i mensi pomoc, aby se problém vyfesil a Zivot seniorl se tak zkvalitnil Ci
zjednodusil. Ve véech deseti MC v rdmci setkani pracovnich skupin vznikly seznamy nejvétsi obtizi, problémd, na které
seniofi narazeji. S vyjimkou tfi MC byly tyto problémy jesté rozdéleny na problémy v domacim prostiedi a na problémy
mimo domaci prostredi.

V nésledujici tabulce naleznete prehled nejfrekventovanéjsich probléma v jednotlivych MC:

Tabulka &. III. 2 — Nejfrekventovanéjsi problémy, trapici seniory v jednotlivych MC

- chybi kontakty na spolehlivé a levné femeslniky na drobné opravy
, v domacnostech, které jiz seniofi nezvladnou 53%
Y QIO | pooeee bavy o | bezpecnost T 580, | N = 95
T, = n =
prostredi: | .- ° avyoezpecos ...... . S S °
- nedostatek informaci (nevi, o co mohou zadat, kdo jim muze
Praha 14 .
pomoci apod.) 27%
mimo - obavy o bezpecnost 49%
doméci - bezohlednost Gcastnikd silniéniho provozu 32% | N =100
prostfedi: | - pohyb po MC (chybi bezbariérové prechody, $patné chodniky atd. | 28%
- omezeni kontaktli a osamocenost 23%
[ - vyfizovani osobnich Zalezitosti na dfadech | 2%
Praha 10 e U HH N = 460
- vztah okoli k seniorum 13%
[ - nevi, kam se obrétit o radu & pomoc s feSenim réiznych zalezitosti | 13%
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. - zajisténi chodu domacnosti 45%
v domacim -----:3--:- D T I Ly SRR LR EEEEEEEEEEDE EPREELLE
tedi - chybi pece pri omezené sobéstacnosti po kratkou dobu 25% [ N =129
prostiedi: | --....._. . . Y S
- obavy o bezpecnost 21%
Praha 3 v 2 °
mimo - bezbariérovy pohyb po méstské casti 52%
domaci | - obavyobezpetnost 136% | N=139
prostfedi: | - vyfizovani osobnich zaleZitosti na Gfadech apod. | 35%
o - obavy o bezpecnost 36%
v domacim [.._...__. . Y
v - zajisténi chodu domacnosti 32%
prostredi: | Tl )T
- nedostatek informaci 26%
Praha 13 ! vr I °
mimo - obavy o bezpecCnost 42% | N = 254
doméci | - bezbariérovy pohyb po méstské &asti | 38%
prostfedi: | - dopravni dostupnost lékaté | 23%
- omezeni kontaktli a osamocenost 45%
Praha 9 - potteba vyridit si osobni zalezitosti na Uradech a institucich 25% | N = 264
| - nevi, kam se obrétit o radu & pomoc s Feenim réiznych zaleZitosti | 18%
- pomoc pfi opravach a Udrzbé bytu 41%
vdomacim | - dkid 40%
S Y D N = 216
prostredi: - nedostatek informaci (nevi, o co mohou zZadat, kdo jim m@ze 28%
Praha 6 pomoci apod.)
mimo - pohyb po MC, pochiizky, ndkupy 48%
domaci | - obavyo bezpednost ] 42% | N = 225
prostiedi: | - Zivotni naklady neodpovidaji pfijmdm 32%
- pomoc pfi opravé a udrzbé bytu 49%
v domécim | - nedostatek informaci (nevi, o co mohou 7adat, kdo jim méze | 41%
prostredi: pomoci apod.) N = 145
_ """""" P T I 6'"
Praha 17 . omezené moznvostl pomoci s chodem domacnosti 35%
mimo - obavy o bezpecnost 67%
domaci - dopravni dostupnost Iékard (napft. chybi spoj do nemocnice e
prostredi: o vikendech) 43% -
- pohyb po MC (chybi bezbariérové prechody, nastupovani do MHD) | 30%
- pochdzky po Ufadech, navstévy u lékare 60%
Praha 20 - osamélost " |'23% [N=30
| - nemoznost postarat se sam o sebe, zavislost na drunych | 20%
v domacim | - pomoc pti opravach a udrzbé bytu 53%
prostfedi: | - osamocenost 32% | N = 135
braha 7 | - omezené moznosti pomoci s chodem domacnosti | 29%
raha
mimo - dlouhé cekaci Ihdty na misto v Domové dichodcli, DPS apod. 48%
domaci - obavy o bezpe¢nost 47% | N = 141
prostredi: | - pohyb po méstské &asti 35%
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v doméacim | - chybi kontakty na spolehlivé a levné femeslniky na drobné opravy

prostredi: v domacnostech, které jiz seniofi nezvladnou 56%
L Jajigni chodu domécnosti T g NS 104
| - obavy o bezpetnost | 28%

Praha 22 - - T e ,v Ty

mimo - potreba vyridit si osobni zalezitosti na uradech, u lékare apod. 42%

domaci | - nevi, kam se obrétit o radu ¢i pomoc s fesenim riiznych zalezitosti | 39%

prostfedi: | - obavy o bezpecnost |38y, | N =107
| - bezbariérovy pohyp poMC | 37%

Nejvice se mezi problémy, které trapi seniory, objevuje otdzka udrZeni chodu domacnosti, postarat se o byt, zvladnout
drobné opravy. Druhym nejvétsim problémem je pro seniory bezbariérovy pohyb po MC, ¢asto postradaji prechody,
udrzované a opravené chodniky, problémem je nastoupit do MHD (nizkopodlaznich spojl jezdi stale nedostatek)
apod. V. momenté&, kdy potfebuji drobnou pomoc, narazi ¢asto na nepochopeni a nepfijemné chovani okoli.

Alarmujici je, ze se seniofi neciti pfiliS bezpecné. Tento problém zminovali jako problém v rdmci domaciho prostredi
(obavy z rliznych podvodnikd, falesnych femeslnik( apod.), ale také mimo domaéci prostredi - maji strach z pfepadeni,
okradeni i z neohleduplnych Gcastnik{ silni¢niho provozu.

Castou komplikaci jsou také jednani na Gfadech a institucich, a to hned ze dvou hledisek. Jednak byva problém na
Ufad di instituci se dostat, dopravit a nasledné néktera jednani jsou pro seniory pfilis slozita, jsou unaveni z dlouhého
Cekani ve frontach a pfistup Grednikd neni vzdy ukazkovy.

V neposledni fadé také seniory trapi jejich osamélost. Casto Ziji ve své domacnosti sami bez svého partnera.

Zkvalitnit Zivot seniorll miZe jednak dobfe funguijici sit’ socialnich sluzeb, ale mnohdy staci méné komplikované zasahy
do Zivota méstské Casti. Obecné mze Zivot senior(l zkvalitnit a naplnit nabidka volnoCasovych aktivit, dostatek zelené
a lavicek, dostatek nizkopodlaznich spojl, bezbariérové pristupy do kulturnich zafizeni apod.

V nésledujici tabulce je prehled moznosti, jak obecné zlepsit Zivot seniorl v esti MC. Dotazovani seniofi vybirali
z navrzenych seznam 3 — 5 moznosti, které by ve své MC uvitali.

Tabulka ¢. II1. 3 — Jak obecné zlepsit Zivot seniord

- vice straznikd v ulicich 53%

Praha 14 |- vicelavitek — |38% | N=97
- vice vefejnych bezbariérovychwC 130%
- kontakty na levné a spolehlivé femesliniky pro drobné opravy v domacnosti 37%

Praha 10 |- Vicelaviek pocelé Praze10 7 1'30% | N=459
- Zzlepdeni bezbariérového pohypu 1 25%
- vice nizkopodlaznich tramvaji a autobusd 39%

Praha3 |- vicelavitekaoddychovychmist | 34% | N=143
- ZzlepSeni kvality a Udrzby/Uklidu komunikaci (zejména chodniké) | 29%
- zvySeni pocitu bezpedi na izemi MC Praha 9 39%
- vice vefejnych (zejména bezbariérovych) WC [ 30%

Praha 9 " ldrsba komunikaci (zeiména chodnikey T g N =258
- bezbariérovy pohyb 4%
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- kvalitnéjsi zimni Gdrzba chodnik 50%
Praha 20 |- vice linek MHD s nizkopodlaznimi autobusy 47% N =30
- zkvalitnéni vysilani mistniho rozhlasu 30%
- verejna bezbariérova WC 40%
- (drzba komunikaci (zejména chodnikd) [ 39%
Praha 22 _______ ___"__ _______ \_/:/__/_____v ____________________________________________________________________________ N = 105
- zajistit chybéjici sluzby 26%
- bezbariérovy kryty plavecky bazén pro vefejnost | 26%

Ve &yrech MC se v pracovnich skupindch mluvilo o tom, e seniofi by radi Zili aktivnim zplisobem Zivota. Nepotiebuii
Zadné zvlastni sluzby, ale chtéji Zit co nejdéle aktivnim zplsobem Zivota, nechtéji zlistavat osaméli doma, ale ne vzdy
maji takové moznosti.

V nasledujici tabulce je prehled toho, co chybi seniorfim v téchto ¢tyfech MC k aktivnimu zplisobu Zivota.

Tabulka €. III. 4 — Co chybi senioriim k aktivnimu zptisobu Zivota

- rehabilitace a masaze 40%

Praha6 |- filmovy klub promitajici ,filmy pro pamétniky" a dalsi filmy pro seniory | 23% | N = 207
- Kluby seniord 0%
- rehabilitace a masaze 41%

Praha7 |- rekreace T 124% | N=133
- wyletyaexkurze T 24%
- kavarny pro seniory 33%

Praha 13 |- filmovy klub promitajici filmy, které zajimaji pravé seniory | 29% | N =261
- rehabilitace a maséze | 28%
- rehabilitace a masaze 58%

Praha 17 |- Wty exkurze T 34% | N =142
- moznosti setkavani | 28%

1I1. 4. Preferovany zptisob dlouhodobé péce a pomoci — smér vyvoje socialnich sluzeb

I v pripadé cilové skupiny seniofi je potfeba védét, jak samotni seniofi smysleji o své budoucnosti. Jak by si
prestavovali pomoc nebo jaky zplisob péce a pomoci by preferovali.

Toto téma bylo diskutovano ve viech 10 sledovanych MC. A stejné jako v piipadé osob se zdravotnim postizenim i
z dotazovani mezi seniory jsou zavéry jednoznacné a jsou v souladu s trendy rozvoje socialnich sluzeb, tak jak je

zamysli Ministerstvo prace a socidlnich véci a k ¢emu by méla sméfovat i podstata Zakona ¢. 108/2006 Sb. o
socialnich sluzbach.
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Vétsina seniorl by rada Zila ve svych domacnostech za podpory resp. pomoci terénnich socialnich sluzeb.

Graf €. lll. 3 — Preferovany zp asob dlouhodobé pé ¢e a pomoci

zafizeni pro jiné
dlouhodoby pobyt 1%
29%

nevim
9%

pomoc blizkych v
domacim prostiedi
12%

kombinace sluzeb

poskytovanych
vdomécnosti
S pobytem sluzby poskytované
ve stacionafi vdomacnosti a
8% N =1 605 event. pomoc
blizkych
41%

V prdiméru desetina dotazovanych seniorl by v ideadlnim pfipadé rada Zila ve své domacnosti za podpory a pomoci
blizkych, rodiny. Dvé pétiny seniorli, aby mohly Zit ve svych domacnostech, by vyuZivaly pomoci terénnich socialnich
sluzeb a eventuelné pomoc rodiny a blizkych. TéméF desetina senior(l by také rada setrvala ve své vlastni domacnosti
a vyuzivali by pomoc terénnich sluzeb v kombinaci s moznosti pobytu ve stacionafi. O néco vice nez ¢tvrtina seniord
by si zvolila komplexni péci v nékterém ze zafizeni poskytujicim dlouhodoby pobyt (domov pro seniory apod.)

Ve ¢yrech MC si seniofi mohli také vybrat jako moznost péce a pomoci bydleni v domé s malometraznimi byty
s dostupnou pecovatelskou sluzbou. Tuto moznost volilo v priméru 15% senior{ z téchto ¢tyit MC.

Nadprimérny zajem o pobyt v zafizeni poskytujicim dlouhodoby nebo trvaly pobyt projevili seniofi v MC Praha 9 (46%
dotdzanych seniort) a v MC Praha 10 (40% dotézanych seniord).

Porovname-li predstavy o dlouhodobé pomoci a péci seniorl a osob se zdravotnim postizenim je patrné, Ze osoby se
zdravotnim postizenim ve vétsi mife preferuji Zivot ve vlastni domacnosti s rliznou dopomoci (81% osob se
zdravotnim postizenim : 61% seniord), zatimco senioti Castéji pomysleji na Zivot v zafizeni poskytujicim dlouhodoby a
trvaly pobyt (29% seniorll : 10% osoby se zdravotnim postiZzenim).

II1. 5. Mira osobniho zapojeni do zlepsSeni situace seniort

Stejné jako v piipadé cilové skupiny osoby se zdravotnim postizenim byl i mezi seniory testovan zajem o zapojeni do
aktivit v rdamci komunity. Mohou sami seniofi néco nabidnout ke zlepSeni situace senior v méstské Casti, kde Ziji?
Znacny podil dotazovanych seniord byl touto otdzku prekvapen a nedokazal na ni odpovédét. Doposud nepiremysleli
nad tim, Ze by se sami mohli zapojit a jakym zplsobem. V prliméru desetina seniord uvadi, Ze se podobnych aktivit
nem{ize nebo nechce zapojit.

Nejcastéji dotdzani seniofi nabizeji moznost pracovat na lepsi informovanosti ostatnich seniord, mohli by doporucit
prateldm a znamym sluzbu, se kterou maji zkuSenosti. Vice nez desetina seniorll by se mohla aktivnéji zapojit a
poskytovat potfebnym dobrovolnou pomoc, zapojit se do systému sousedské vypomoci. Necela desetina senior(
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projevila zajem o zapojeni do komunitniho planovani a podilet se tak na diskusi o dalsim rozvoji socidlnich sluzeb ve

.SVE" méstské Casti. Maly podil seniorll (5%) by mohl predavat zkuSenosti a znalosti (napf. v ramci rlznych kurzl a
krouzk@). Jen zlomek dotazanych nabizi materialni nebo financni pomoc.

Graf &. lIl. 4 — Osobni zapojeni do zlepSeni situace seni ord v MC

0% 10% 20% 30% 40% 50%
f f
doporuceni sluzby znamym 16% | |
| |
7 | |
dobrowolnd pomoc/sousedska vwpomoc 12% | |
| |
= | |
zapojit se do kumunitniho planovani 7% ! !

Respondenti mohli whbrat vice
nez jednu odpovéd. Uvadéna
procenta se vztahuji k poctu
respondent(, proto je jejich
soucet wSSi nez 100%.

predavani zkuSenosti 5%

materialni pomoc 3%

[ ]

finan¢i pomoc :|2%
N =1 661

jinak 2%

=

nechci/nemohu se podilet 11%

nevim 44%
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IV. Rodina, déti a mladez

Mapovanim potfeb této cilové skupiny se ukazuje, jak Sirokym procesem komunitni planovani je a co vée mlze
zahrnovat. Kvalitni Zivot rodin s détmi je kvalitni pravé proto, Ze rodina nepotiebuje socialni sluzby. V souladu s literou
Zakona €. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach mdZeme hovofit pouze o minimu sluZzeb uréenych pro dobré fungovani
rodin. Mapovanim Zivota rodin a jejich potfeb ve vybranych prazskych méstskych Castech se dostavame mimo
mantinely socialnich sluzeb. Kvalitu Zivota rodin ovliviiuje zvenku husta sit’ organizaci a aktivit, kam patfi matefské
Skolky, jesle, skoly, matefska a rodinna centra, aktivity dom@ déti a mladeze, nabidka volnocasovych, vzdélavacich,
kulturnich a sportovnich aktivit. Mezi dalsi podstatné faktory, které maji vliv na tzv. well-being (doslova ,dobré byti*)
rodin s détmi je vybavenost lokality tedy méstské Casti hfisti, sportovisti, parky, oddychovymi zénami, bezbariérovymi
pristupy, dobrym dopravnim spojenim apod.

Potfeby rodin s détmi a mlddeze mapovalo viech jedenécti MC. Vétsina z nich se nakonec rozhodla, Ze dotazniky pro
rodinu s détmi bude distribuovat prostfednictvim zakd zakladnich Skol (Zak dotaznik dostal ve Skole, pfinesl jej
rodi¢lm a vyplnény poté vratil zpét ve Skole), déti v matefskych Skolach a materskych klubech/centrech (rodice
dostali dotaznik pfimo) a pres nékteré kluby, krouzky atd. (timto zplsobem byly dotazniky distribuovany zejména
rodinam se starSimi détmi).

Obecné Ize tento zplsob sbéru dat povazovat relativné velmi Uspésny a s ohledem na vynalozené naklady, dopad na
cilové skupiny a mnozstvi a kvalitu ziskanych dat za velmi Gcinny.

Samoziejmé ma i tento zplsob nazorového prlizkumu sva omezeni, a to zejména v priliSném zaméreni na rodiny se
Skolnimi a predskolnimi détmi na Ukor starSich déti a velkou aktivitu Zen-matek pfi vypliovani dotazniku (zeny mezi
respondenty tvofi vice nez 80%).

Celkové se vSak podafilo ziskat nazory od 5 670 respondentd z jedenacti rliznych Casti Prahy a v tabulce ¢.1 (v
kapitole I. Metodologie) je uvedeno kolik respondentl se z jednotlivych ¢asti Prahy do nazorového priizkumu zapojilo.

Pokud (daje shrneme, mlizeme fici, Ze v dotazanych rodinach ve sledovanych méstskych Castech Ziji nejCastéji dvé
déti, nebo se jedna (v mensi mife) o rodiny s jednim ditétem. VEk rodi¢l se pohybuje ¢asto mezi 36 az 50 lety, resp.
mezi 26 az 35 lety. Jedna se témér vyhradné o Zeny. PFiblizné tfi Ctvrtiny dotazanych rodin jsou rodiny Uplné (oba
rodiCe a déti). Pochopitelné nejdlleZitéjsi je vék déti v domacnosti. V priméru jsou v dotdzanych rodinach nejcastéji
déti ve Skolnim veku (tj. 6-15 let s vétSi prevahou déti v mladSim Skolnim véku) a déti predskolniho véku. Rodin
se starSimi détmi bylo zaznamenano méné (rodiny s détmi ve véku 15 az 18 let tvofily 5% az 20% ze vSech
dotazanych rodin).

Dalsi ddleZité hledisko pfi analyze nazord respondentd z fad rodin s détmi je i skuteCnost, jaké sluzby vyuZivaji, Ci
vyuZivali. Jak jiz bylo opakované zdlraznéno, obsahova naplii dotazniku vzdy zaleZzena na rozhodnuti pracovnich
skupin v jednotlivych méstskych Castech a pravé ve sledovani vyuzivanych sluzeb toto plati nejvice. V kazdé méstské
Casti jsou nabizeny rodinam s détmi a mladezi rlizné sluzby a v kazdé méstské Casti také byla tato otazka formulovana
jinak. Nékde bylo cilem zjistit, jaké organizace zde poskytuji sluzby (tedy v dotazniku se objevily pfimo nazvy
poskytovateld), jindy bylo cilem jaké typy sluzeb respondenti vyuzivaji (tj. typ sluzby bez specifikace poskytovatele).
Kromé uZivatell sluZeb se podafilo oslovit i ty predstavitele rodin, ktefi Zadné sluzby nevyuzivaiji. V rliznych méstskych
Castech se podil respondentdl nevyuzivajicich zadnych sluzeb pohyboval od 11% do 45%. Dale vime, Ze priblizné
polovina respondentll posila své déti do volnocCasovych kurzl a krouzkl (organizované volnoCasové aktivity byly
zmiflovany v rozpéti od 28% do 64%). Jakkoliv jsou volnoCasové aktivity vhodné pro harmonicky a bezproblémovy
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rozvoj ditéte, nelze je v zadném pripadé chapat jako socidlni sluzby (i kdyz v SirSim pohledu pini vyraznou preventivni

funkci).

,Cisté socialnich sluzeb" (mysleno socialni sluzby dle zakona o socidlnich sluzbach) je této cilové skupiné nabizeno
méné. Nicméné pokud k nim prfifadime i dalsi sluzby, které maji vyrazny sociadlni aspekt, mizeme ze ziskanych dat
pfijmout nasledujici zavéry: (a) relativné velké mnozstvi rodin vyuZiva sluzeb rliznych matefskych klubl a rodinnych
center (v priméru cca 16% respondentl v kazdé méstské Easti); (b) pokud bylo zjistovano, jsou velmi casto
vyuzivany sluzby pedagogicko-psychologické poradny (piiblizné kazdy respondent z MC jejich sluzeb vyuzil);
(c) obecné jsou také vyuZivany rlizné poradenské sluzby (at’ uz se jedna o zakladni poradenstvi i z jinych oblasti —
napf. v ramci ob¢anské poradny, tak i isté odborné poradenstvi — naptiklad pfi krizovych situacich v rodiné); (d) dale
jsou vyuzivany sluzby a pomoc socialnich odbord jednotlivych UMC; (e) v jednotlivych MC Prahy funguji a jsou
vyuzivany rlizné nizkoprahové kluby pro déti a mladez; (f) dale byla rlizné sledovana i celd fada dalSich sluzeb, napf.
azylové domy, sluzby v nezaméstnanosti, pomoc osobam se zavislosti a jejich rodinam, krizové linky atd.

IV. 1a. Stavajici informovanost

I u rodin s détmi jsme zjistovali, jaké jsou stavajici informacni zdroje i jaké zmény v informovani by uvitali do
budoucna. Jen ojedinéle byly v rdmci informovani sledovany jesté daldi aspekty. Respondenti z MC Praha 6 odpovidali
na otazku, zda maji dostatek informaci o nabidce socidlnich sluzeb pro jejich cilovou skupinu (téméF polovina
dotazanych uvedla, Ze nemaji dostatek informaci o nabizenych sluzbach, naproti tomu pfiblizné tretina respondentd
mé dostatek informaci). V MC Praha 7 se respondenti mohli zamyslet nad tim, jaké jsou problémy s poskytovanim
informaci o socidlnich sluzbach pro rodiny s détmi - 37% uvedlo jako velky problém to, Ze informace se nedostanou
k potfebnym a dale také to, Ze informaci je malo, nebo nejsou aktualni.

Na stavajici zplisoby informovani jsme se dotazovali v celkem 8 MC. Pfi hodnoceni informacnich zdroj& (zejména téch
stavajicich) je tfeba si uvédomit, o jakém typu informaci dotazani nejcastéji hovorili. Respondent totiz v prvnim kroku
uved! sluzby, které vyuziva a teprve potom uvadél zplsoby, jak se o danych sluzbach dozvédél. Vzhledem k tomu, ze
velka ¢ast vyuzivanych sluzeb ma charakter volnocasovych aktivit pro déti a mladez, vypovidaji tak stavajici informacni
zdroje pravé o zplsobu ziskavani informaci o téchto sluzbach.

Vlbec nejrozsitengjSim zplisobem ziskavani informaci jsou neformalni kontakty ve vlastnim okoli dotdzanych a tedy
ziskavani informaci prostfednictvim pratel, sousedd, spolupracovnikl atd. O této moznosti hovoii Ctyfi z deseti
respondentll, jenz vyuZivaji néjakou sluzbu. Tato odpovédni kategorie byla ve vSech dotaznicich a v nékolika
dotaznicich bylo navic k tomuto neformalnimu (a z pohledu KPSS i nejhlife ovlivnitelnému) informacnimu zdroji jesté
pridano informovani v rdmci rodiny, které jinak bylo sledovéno zvlast (v celkem 5 MC byly informace od rodiny
sledovany zvlast). V nékolika pripadech (celkem 3krat) jsme sledovali i moznost informovani prostfednictvim
kamaradl a spoluzakd déti, ktera byla také docela ¢asto uvadéna (informace takto ziskal témér kazdy paty dotazany
rodi¢). Druhym nejcasté&ji uvadénym zdrojem informaci jsou Skoly a Skolky, kde ziskalo informace v priiméru 28%
respondentl. Pétina respondentl z fad rodin s détmi se o dané sluzbé dozvédéla z radnic¢niho zpravodaje.

Ucinnym zdrojem informaci jsou nasténky, letaky a jiné zplisoby propagace a také informace dostupné na internetu
(15%, resp. 14% respondentd).

Ostatni informacni zdroje jiz nemély takové preference. Presto je nelze podcefiovat a navic v rliznych méstskych
Castech se dotazovali i specificky na jejich vilastni zplsoby informovéani. V MC Praha 13 napf. existuje veletrh
socialnich sluzeb, kde Ize podobné informace ziskat; v nékolika MC funguji rdzné informacni linky; specifické
informace mohou dale poskytovat psychologové, terénni pracovnici, vychovni poradci na Skolach atd.
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Graf €. IV. 1 — Stavajici informa ¢€ni zdroje
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IV. 1b. Jak zlepsit informovanost — efektivni informacni zdroje

Od stavajicich informacnich zdroj je jen krcek k navrhlim na lepsi, resp. efektivnéjsi zplisoby informovani. Zcela
jednoznacné se ukazuje potfeba vétsiho informovani prostfednictvim radniCnich zpravodajt, které vydavaiji jednotlivé
UMC. V préiméru téméF polovina respondentd si vice informaci v téchto periodikdch preje a nékde bylo navic toto
volani upfesnéno o lepsi strukturu daného zpravodaje ¢i vytvoreni pravidelné rubriky. PFiblizné kazdy treti dotazany by
rovnéz uvital tistény katalog socialnich sluZzeb z dané méstské Casti - tato moznost byla testovéna v celkem 10 MC a
ve dvou pripadech (Praha 3 a Praha 14) byla kromé tisténého katalogu testovana i potfeba né&jakého adresare Ci
katalogu poskytovateld v elektronické podobé a i tato varianta byla respondenty velmi pfiznivé pfijimana. Obecné Ize
tvrdit, Ze obliba elektronické komunikace je mezi dotazanymi rodinami s détmi relativné velka, nebot’ kazdy Ctvrty
respondent by uvital vice informaci pfimo na webu dané méstské Casti a pokud bylo zjistovano, byl velky zajem i
0 moznost zaslat informace a novinky e-mailem ¢ sms na mobilni telefon (na vice informacich na webu MC jsme se
ptali v celkem 8 MC a moznost e-mailového zasilani informaci a sms zprav byla sledovéna celkem ve ¢tyfech MC). Jiz
ve stavajicich zplsobech informovani se velice vysoko umistilo informovani prostfednictvim skol a Skolek a tento
informacni kanal si kazdy Ctvrty respondent pfeje nejen zachovat, ale zkvalitnit tak, aby poskytoval vice informaci.
Koneckoncl i dotazovani rodin s détmi tento zplsob distribuce informaci vyuzilo. Na vice informaci prostfednictvim
Skol a Skolek jsme se dotazovali opét ve Sech sledovanych Castech Prahy.

Na zavér se miiZzeme jesté zminit o info-tabulich, vyvéskach a nasténkach, kde by si 14% respondentl pralo najit vice
informaci, a to v celkem 7 MC.

I dalsi informacni zdroje by si zaslouzili vylepSeni, aby fungovali efektivnéji, i kdyZ o nich respondenti nehovofi jiz tak
Casto.

Za zminku stoji i cca 6% dotazanych, ktefi maji pocit, Ze situace s informovanim je dobra a neni tfeba ji ménit.
Nejvétsi spokojenost jsme v tomto ohledu zaznamenali v Praze 22.
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Graf €. IV. 2 — Efektivni informa ¢€ni zdroje
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1V. 2. Drogy a dalsSi socialné patologické jevy

V nékolika méstskych Castech se pracovni skupiny velmi aktivné zajimaly o to, jakymi socialné patologickymi jevy jsou
déti a mladez v jejich méstské Casti ohroZeny, resp. jak je toto ohrozeni vnimano samotnymi respondenty/rodici. Je
tfeba si ovéem uvédomit, ze nazorové prizkumy nemohly odhalit redlnou Uroven rozsifeni téchto negativnich jevd
v cilové populaci (k tomu slouzi rlzné statistiky, specialni vyzkumy ¢ zpravy organizaci zabyvajici se touto
problematikou). Jediné, co byl schopen dotaznik méfit, je to, jak tyto negativni jevy vnimaiji dotazané rodiny s détmi.
Jinymi slovy je velmi pravdépodobné, Ze i kdyz napf. ohrozeni ¢i dostupnost drog vnimaji rodice jako velmi vysoké, ve
skutecnosti mohlo byt zaznamenano jen nékolik takovych pripad( z jejich ¢asti Prahy (a pfi dostatecné medializaci
takového problému, se pak vyrazné zvysuje pocit ohrozeni danym negativnim jevem). Pokud to shrneme, dotaznik
nemapuje skutecny stav, ale jeho subjektivni vnimani a hodnoceni respondenty/rodici. Mapovani takovych pocitd je
ale velmi dilezité, nebot’ pravé vnimani situace ovliviiuje nasledné chovani rodin s détmi a odvozené i jejich kvalitu
Zivota.

V celkem tfech méstskych c¢astech (Praha 14, Praha 20 a Praha 22) byla sledovana pfimo hrozba drog. Nejprve jsme
se respondentl ptali, zda déti a mladezZ jsou ohrozeny drogami v jejich méstské Casti s tim, ze ve dvou pfipadech
jsme se ptali na drogy obecné (tedy véetné alkoholu a tabaku) a v jednom pfipadé Cisté na nealkoholové drogy.
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Graf €. IV. 3 — OhroZeni d éti a mladeZe drogami
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Jak je patrné i v grafu, respondenti vnimaiji riziko ohrozZeni svych déti drogami jako velmi vysoké a hovofi o ném tfi
Ctvrtiny dotazanych rodin. Vlibec nejvétsi obavy méli rodic¢e z Prahy 14 (88% respondentd).

V MC Praha 14 a Praha 22 bylo déle zjitovano, jaké drogy predstavuji nejvétsi problém, nejvétsi hrozbu. Nejvice se
respondenti obavaji mékkych drog (cca kazdy ctvrty dotazany) a dale tvrdych drog (vyrazné vice o nich hovoii
respondenti z Prahy 14) a alkoholu (ten zase vadi vice dotazanym v Praze 22).

A zavérem tohoto bloku bylo sledovano, jaka opatteni respondenti navrhuji pro snizeni rizika ohrozeni drogami. Témér
polovina respondent{ se shodla na tom, Ze nejucinnéjsi je osvéta a prednasky na Skolach a pak také vétsi kontrola
policii. Vice nez tfetina dotdzanych také upozorfiuje na moznost vétsi kontroly prodeje tabakovych vyrobkd a alkoholu
a stejné mnozstvi respondentl by uvitalo dalsi prevenci v podobé lepsich moznosti pro traveni volného casu déti.
Témér tietina dotdzanych vidi feSeni v dobrém rodinném zazemi a kazdy paty respondent je pro prisné&jsi tresty.

Kromé drog jsme v MC Praha 3, 6, 13, 14 a 17 sledovali o ohroZeni a negativni ovlivnéni déti a mladeze dalsimi
socialné patologickymi jevy (pficemz v mnoha pfipadech riziko drog zlstalo jednou z moznych odpovédi). A pravé
drogy opét predstavuji nejvétsi riziko, hovoii o ném opét tfi ¢tvrtiny dotdzanych. Z dalSich negativnich jevd jsou jako
velky problém vnimany rlizné pouli¢ni party a gangy (téméf polovina dotdzanych) a Sikana mezi détmi (vice nez
tfetina dotazanych). Necelych 30% respondentl pak upozorfiuje na nebezpedi alkoholu a tabaku (a to vcetné snadné
dostupnosti, resp. prodeje alkoholu a tabaku détem a mladistvym). Cetnosti uvadéni dalSich negativnich jevd jsou
zaznamenany v grafu ¢. IV. 4 na nasledujici strané. Na tomto misté je jesté treba zminit, ze v rlznych Castech Prahy
byly k této otdzce pfifazeny i dalsi mozné odpovédi (dalsi negativni jevy) napf. prodej erotickych ¢asopisd, pocitatové
hry, nepfizplsobivi obcané ¢ konzumni zpdsob Zivota.

V souvislosti s problémy se jesté zastavime u otdzky bezpecCnosti. Ackoliv bezpeCnost neni primarné spojena se
socialnimi sluzbami, je pochopitelné vnimana jako vyrazny prvek ovliviiujici kvalitu Zivota. V nékterych dotaznicich se
proto objevily otazky na bezpecnost. Konkrétné se jednalo o Prahu 3, 7, 13 a 20. Dotazniky sledovaly rlizné aspekty
bezpecnosti jako napf. nebezpetnd mista, dvody nizsiho pocitu bezpedi atd. Zde zminime pouze obecny pocit
bezpecni v dané Casti Prahy. V téch méstskych Castech, které se bezpecnosti zabyvaly, jsme zaznamenali vyrazné
rozdily v hodnoceni bezpecnosti, zatimco v Praze 13 a Praze 20 je relativné velkd spokojenost s bezpecnosti (vzdy
okolo tFi ¢tvrtin respondent( se citi bezpecné), na Praze 7 jsou respondenti rozdéleni do dvou pfiblizné stejné velkych
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nespokojeno s bezpecnostni situaci a jen 28% ji hodnoti kladné.

naopak vice respondentd

Graf €. IV.4 — OhroZujici socialn é patologicke jevy
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IV. 4. Chybéjici sluzby a pomoc rodinam

Ve véech 11 MC vypracovaly ¢lenové pracovnich skupin seznamy sluzeb, které v MC chybi, nejsou dostate¢né, které
by mohly pomahat k dobrému fungovani rodin. Dotazovani predstavitelé rodin (tedy predevsim Zeny) vybirali ze
seznamd, které sluzby by uvitali, které sluzby chybi. Vyjimkou byla MC Praha 9, kde dostali dotazovani prostor a sami
(formou oteviené otazky) spontanné uvadéli, co chybi a co by uvitali.
Nasledujici tabulka nabizi prehled nejpostradandjsich sluzeb véetné preferenci v jednotlivych MC:

Tabulka ¢. IV

. 1 — Chybéjici nebo nedostatecné sluzby

- hristé, sportovisté 19%
R | S it ity sy din iy pre mimepsd [0 | e
- bazén, koupalisté 10%
- matefské Skolky (VétSi kapacita, delsi oteviraci doba) | 10%
- socialni byty 18%
Praha3 | - kurzy a vzd&lavani pro rodice na rodicovské dovolené | 16% | N =231
- pomoc rodindm v krizovych situacich | 12%
- hristé a sportovni plochy pro mladez (teenagery) 52%
Praha20 | - nizkoprahovy kiub pro déti nad 12let | 39%  N=115
- specializovany psycholog — poradenstvi pfimo ve 3kolach | 24%
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zajisténi VC aktivit pro déti a mladeZ o prazdninach a svatcich 41%

Praha 22 |.... POMoC rodiéim ph prechodu z rodiCovské dovolené do zaméstnan’ | 23% |y _ 55

nizkoprahové kluby 19%
chybéjici - pomoc rodi¢lim pri pfechodu z rodi¢ovské dovolené 17%
socialni - nizkoprahové kluby pro mlade? 15%
sluzby: - job kluby 11%

Praha 13 — — N = 946

- vzdélavaci aktivity pro dospéle 23%
a7 hlidani déti jako placena sluzba 18%
- Jesle 10%

pracovni poradenstvi pro rodice (napf. pfi hledani zaméstnani po skonceni

rodi¢ovské dovolené 22%

- poradny pro socidlné slab&i rodiny, osoby v kriziatd. | 17%

Praha 17 | " jigténi pede o dité pfimo u zaméstnavatele (podnikové &koly, hraci | 179% | N =436
koutek pro déti ve firmach apod.)
plisobeni specidlnich pedagogli na ZS 16%
terénni socialni prace s détmi a mladymi lidmi (streetworker) 27%

Praha14 | - | krizové centrum pro déti v obtizné sitvad | 26% | N = 466

- terénni socidlni prace s celymi rodinami | 17%

jednotné informacni centrum Prahy 8 (informace o sluzbach, davkach i

podminkach jejich cerpani) 25%

Praha8 | T T B N = 380
infocentrum pro mladez (nap¥. informace o kurzech, brigadach apod.) 23%

- ‘misto pro setkavani neorganizované miadeze (kavarnicka/klub pro mladez) | 22%

volnocasové aktivity pro rodiny s détmi 26%

Praha 10 vzdélavaci kurzy pro rodice na rodicovské dovolené 23% N = 481
misto pro setkavani neorganizované mladeze (kavarnicka/klub s pfistupem
na internet apod.) 23%
matefské Skoly 29%
socialni byty 21%

Praha 6 - - o e T N = 150
podpora navratu do prace po materské dovolené 20%
nizkoprahovy kiub pro mladsi déti (6 — 12 let) T13%
pracovni poradenstvi pro rodice (napf. pfi hledani zaméstnani po skonceni
rodi¢ovské dovolené 25%

Praha 7 dietni stravovani ve Skolnich jidelnach 17% N =414
pravni poradny pro socialné slabsi rodiny C12%
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IV. 5. Co trapi rodiny s détmi a jak jejich Zivot v MC zkvalitnit

Cilem mapovani potfeb rodin s détmi a mladeze neni jen zjistit, jaké sluzby postradaji, jaké sluzby by jim mohly
pomoci. Soucasti dotazovani byl také pokus o odhaleni nejvaznéjsich problémd, se kterymi se potykaji rodiny s détmi
a co by pomohlo tyto problémy fesit. Pracovni skupiny v péti méstskych cCastech pripravili na zakladé vlastnich
zkusenosti prehled probléml a respondenti vybirali 3 — 5 problémd, které jsou pro né nejvaznéjsi. Vzhledem k tomu,
7e se nadefinované problémy znacné lisily v jednotlivych MC, bylo obtizné je agregovat. Vysledky jsou shrnuty
v tabulce, které nabizi nejfrekventovanéjsi problémy v péti MC.

Tabulka &. IV. 2 — Jak obecné zlepsit Zivot rodin s détmi a mladeze v MC

- dopravni bezpecnost 43%
Praha6 | - nedostatek éastetnych pracovnich dvazké | 38% | N =155
- nékteré volnoCasové aktivity jsou pfilié drahé - nedostupné | 31%
- nedostatecna informovanost 21%
prahag | PoUeba dofasné neplénované pomocipfi péciodite | 1% |
- poradenstvi pfi vychovnych problémech 11%
- poradenstvi rodinam, ve kterych nékdo trpi zavislosti 11%
- prechod z rodicovské dovolené do zaméstnani 35%
Praha14 | - omezené moznosti hlidani déti (i jako placena sluzba) | 24% N =481
- dopravni bezpetnost (nebezpedné kizovatky, prechody) | 23%
- velké ohroZeni déti a mladeze patologickymi jevy 65%
- agresivni chovani déti mezi sebou 57%
Praha 17 . N = 465
- obavy o bezpecnost 38%
- dopravni bezpecnost (nebezpecné kfiZzovatky, prechody) 36%
- dopravni bezpecnost (nebezpecné kfizovatky, prechody) 50%
Praha3 | - prechod z rodicovské dovolené do zaméstnani | 45% N =241
- nedostatek moznosti traveni volného ¢asu pro déti staréi 10-tilet | 22%

Mezi vaZznymi problémy se casto objevuji obavy rodi¢ o déti z hlediska dopravni bezpe¢nosti, v MC je hodné
nebezpecnych kfiZzovatek, nehlidané frekventované prechody, nebo naopak prechody chybi. Néktefi rodice by uvitali
zvyseni bezpecnosti v okoli Skol. Dalsim problémem, ktery se tyka prevazné zen, je navrat do zaméstnani. PFi hledani
prace potfebuji moznost narazového hlidani déti, ¢i doplnéni nékterych znalosti a dovednosti. Aby mohly skloubit
rodinny a pracovni Zivot, pomohla by jim nabidka zkracenych Gvazk( nebo flexibilni pracovni doba apod. V neposledni
fadé predstavitelé rodin postradaji rlizné druhy poradenstvi ¢i dostate¢nou nabidku volnoc¢asovych aktivit pro déti a
mladez.

V této kapitole se asi nejvice vzdalujeme oblasti socidlnich sluzeb. Nicméné kvalita Zivota v méstské Casti a jeji
vybavenost ma vyznamny vliv na spokojeny Zivot rodin s détmi a mladeZze a samoziejmé na Zivot vSech obyvatel.
Pracovni skupiny v 10 MC pristoupily kriticky k Zivotu ve svych méstskych ¢astech a navrhly velky pocet réiznych Gprav
a zlepseni, tak aby se rodindm s détmi a mladezi v jejich MC ,lépe Zilo". Vybavenost a situace v jednotlivych MC se
znacné lisi, a tak i navrhované podnéty na obecné zlepseni jsou odlisné.

Tabulka na nasleduijici strance nabizi nejpreferovanéjsi naméty na zlepseni v jednotlivych MC:
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Tabulka &. IV. 3 — Jak obecné zlepsit Zivot rodin s détmi a mladeze v MC
- vice mist pro hrani déti (nova hristé nebo zlepseni stavajicich) 46%
- prostor pro koletkové" sporty | 46%
Praha9 |[------- p ------- P00 2 pty ---------------------------------------------------------------- N =1 367
- vice cyklostezek po Praze 9 34%
- Udrba stavajicich hFigt a sportovigt’ | 34%
- (Cistota a poradek v ulicich 71%
- ohleduplné chovani maijitel pst 52%
Praha 3 || N = 259
- ,baby friendly" Grady (détské koutky na Uradech a v ¢ekarnach apod.) 36%
- vice policistl v ulicich 34%
- zvySeni bezpecnosti dopravy (bezpecné prechody, feseni nebezpecnych
kfizovatek apod.) 48%
Praha 22 | - Udrzba stdvajicich hfist’ a sportovist’ 36% N =381
- nova vybavena hfiété a sportovni plocny 36%
- dlsledna kontrola zakazu volného pobihani pst 30%
- (Cistota a poradek v ulicich, v parcich apod. 54%
- dlsledna kontrola zakazu volného pobihani psi 48%
Praha 13 sy s T S N=1010
- udrzba stavajicich hrist’ a sportovist’ 45%
- zvySeni bezpecnosti v Praze 13 36%
- Udrzba stavajicich hfist’ a sportovist’ 73%
- {istota a poradek v ulicich, v parcich MC 50%
Prahal7 |- ... ... _. S T eres N =470
- lepi kontrola volného pobihani psu 49%
- zvySeni bezpecnosti (napf. v okoli skol) 48%
- Udrzba stavajicich hfist’ a sportovist’ 67%
- (Cistota a poradek v ulicich, v parcich apod. 44%
Praha 14 S - . - - N =491
- zvyseni bezpecnosti (napr. v okoli skol) 39%
- zakaz volného pobihani psti 34%
- ,zabezpecena" détska hristé pro déti do 10 let 48%
- vice volné pristupnych sportovist’ 38%
Praha8 |------ cccmmoomoaaas sococcmannos SR —— R N = 400
-  (Cistota a poradek v ulicich, v parcich MC 38%
- (drZba a Uprava stavajicich hfist’ a sportovist’ 26%
- zakazat a dlsledné kontrolovat volné pobihani psd na mistech uréenych pro
hrani déti 48%
Praha 10 | - vice mist pro hrani déti 45% N = 480
- Udrzba stavajicich hfist’ a sportovist’ 40%
- prostor pro ,koleckové" sporty 36%
- Udrzba stavajicich hfist’ a sportovist’ 54%
- ddsledna kontrola zadkazu volného pobihani psd na mistech pro hrani déti 44%
Praha 6 | . . N = 160
- détska hriste ,,Robinson® 36%
- kryty bazén 36%
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- dudsledna kontrola zakazu volného pobihani psli na mistech urcenych pro
hrani déti 44%
Praha 7 - vice vefejnych WC 34% N = 434
- vice mist pro hrani déti v predskolnim véku 31%
- Udrzba stavajicich hfist’ a sportovist, vice volné pristupnych sportovit’ 30%

Nejcast&iji se nejfrekventovandjsi ndméty na zlepseni Zivota v MC tykaji hiist’ a sportoviét. Tady maii rezervy véechny
sledované méstské Casti. Dotazani predstavitelé rodin by uvitali lepsi Gdrzbu a Upravy stavajicich hfist' a sportovist’
(v 11 MC), vice mist pro hrani mladich déti (ve 4 MC) a nova hriété (ve 3MC). Déle se objevuje (v 7 MC) problém
s nezodpovédnymi majiteli psd, ktefi je nechaji volné pobihat mistech, ktera jsou ur¢ena pro hrani déti. V péti MC se

dotazovani zastupci rodin neciti zcela bezpecné, nebo maji obavy o své déti.

IV. 6. Mira osobniho zapojeni do zlepseni situace rodin s détmi a mladeze

Dotazani predstavitelé rodin s détmi nejsou |hostejni ke svému okoli a jsou ochotni prispét ke zlepseni situace.
Nejcastéji jsou naklonéni k materialni pomoci (v prdméru 37% respondentd s tim, Ze tato odpovéd’ byla uvedena u 10
z celkem 11 sledovanych MC). Z analyz v jednotlivych méstskych ¢astich vime, Ze ¢asto byli k materialni pomoci vice
otevieni respondenti s malymi détmi, a to mozna i proto, Ze mezi rodinami s nejmensimi détmi casto funguje jakasi
neformalni burza obleceni ¢i potfeb pro déti. Nejméné naklonéni této formé pomoci byli dotdzané rodiny v Praze 7 a
Praze 6 (pouze 5%, resp. 6% respondentd) a naopak nejvice se k ni hlasili na Praze 13 a Praze 14 (48%, resp. 47%
dotazanych). Vice neZ tretina dotazanych také hodla doporucovat sluzbu svym blizkym a znamym i kdyz, tento zplsob
spolupodileni se na zlepSeni situace byl sledovan pouze ve tfech méstskych castech.

Témér kazda treti dotazana rodina ovsem zatim nevi, jak by mohla pomoci a mezi respondenty z réiznych méstskych
Casti jsou taktéz velké rozdily. Napiiklad v MC Praha 6 zaskrtlo odpovéd ,nevim/nedokdZzu posoudit® jen 12%
respondent{ a v Praze 7 to byla vice nez polovina respondentd.

Graf €. IV. 5 — Zapojeni do zlepSeni situace rodin sd  étmi

1
materialni pomoc | 37%

doporuceni sluzby | 35%

. dobrovolnicka pormec | 17%

- -

zapojit se do komunitniho planovani soc. sluzeb | 13%

nemam zajem se podilet | 12%6
konkrétni navrhy na zlepSeni sluzeb 10%0
-1 |
finan&ni pomoc 5%
=

nevim/nedokazu posoudit 31%

(025 1020 2020 30%0 40240

N=5039

Specifické bylo dotazovani na dobrovolnickou pomoc, ktera mélo charakter spiSe pfilezitostné dobrovolné vypomoci
(nékde téz formulovano jako sousedska vypomoc). Prekvapivé relativné velky podil respondentll je ochoten
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dobrovolné pomahat (17%) a tuto odpovéd” mohli v dané otazce zvolit v celkem 7 méstskych Castech. V ostatnich tato

odpovéd’ nebyla k dispozici proto, Ze dobrovolnictvi byla vénovana zvlastni otdzka (viz dale). Konetné 13%
dotazanych se chce pfimo zapojit do KPSS, resp. do diskusi o budoucnosti socialnich sluzeb v dané casti Prahy, i kdyz
témér stejné velky podil respondentd jakoukoliv moZnost spoluprace odmita. Kazdy desaty dotazany by byl rovnéz
ochotny prispét konkrétnimi navrhy na zlepSeni sluzeb ve své méstské Casti a ¢ast dotazanych je dokonce ochotna
k finan¢ni pomoci (daru apod.).

Vratme se na chvili k otdzce dobrovolnictvi - v rdmci dotaznikd distribuovanych v MC Praha 7, 8, 9 a 17 byla
zjiStovana ochota respondentd plsobit jako dobrovolnik. V dané otazce jsme se ptali, zdali je respondent ochoten
takto pomahat (at’ jiz jen pfilezitostné nebo dlouhodobé), pfipadné zda jiz jako dobrovolnik pisobi. Kolem 6%
respondentl jiZz jako dobrovolnici plsobi a dalsich priblizné 12% respondentll ma zajem o prilezitostné dobrovolné
aktivity’ a cca 5% dotdzanych je dokonce ochotno poméhat dlouhodobé&ji. Jednoznaéné ,ne" dobrovolnickym
aktivitam uvadéla cca Ctvrtina dotazanych a stejné tak vice nez polovina respondent’ odpovédéla, Ze nevi, doposud
se takovou mozZnosti nezabyvali. I tak lze potencidl dobrovolnictvi (minimalné ve sledovanych nékolika malo
méstskych ¢astech) vnimat jako relativné velky. Koneckoncll, pokud bychom ptevedli ziskané (daje na absolutni
hodnoty mdZeme tvrdit, Ze ve Ctyfech méstskych ¢astech hl. m. Prahy deklarovalo vice nez 300 lidi ochotu pomahat
ostatnim jako dobrovolnik (i kdyz je pochopitelné, Ze od takové deklarace je k redlné pomoci jesté dlouha cesta).

" Pokud byla v otdzce zvlast' sledovéna piilezitostna a dlouhodoba dobrovolna vypomoc, byla vzata v (ivahu pomoc piilezitostna.
Jinak jsme pracovali s odpovédi ,mam zdjem o dobrovolné aktivity".
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V. Osoby v krizové situaci, osoby ohrozené socialnim vyloucenim

Pfestoze uZivatelé socidlnich sluZeb, na které se zaméfuji pracovni skupiny ve tfech MC, jsou pomérmé obtizné
Luchopitelni®, pfedpoklada se, Zze mezi nimi nebude prilis velky zajem o vypInéni dotazniku a oteviené vystupovani,
pracovni skupiny se shodly na tom, Ze se pokusi tyto obyvatele méstské Casti oslovit prostfednictvim dotazniku.
DalSim problémem je, Ze tato skupina v sobé zahrnuje nékolik podskupin s rdznymi problémy a v rliznych situacich,
potrebujicich réiznou pomoc. Nicméné viech tfech MC vznikl obecnéjsi dotaznik, na ktery mohli odpovidat prestavitelé
vSech podskupin. Toto dotazovani poskytne jakysi prvotni nahled na situaci a problémy téchto lidi. Na toto obecnéjsi
Tyto dotazniky bezesporu spinily informaéni funkci v tom smyslu, Ze o problémy osob v tiZivé situaci maji urady MC
zajem a Ze i jejich potfeby budou zohlednény pFi komunitnim planovani rozvoje socidlnich sluzeb v méstské ¢asti.

V piipadé tohoto dotazovani bylo vice nez jindy dleZité aktivni zapojeni poskytovatelll socialnich sluzeb. Dotaznikové
Setfeni v jednotlivych Castech Prahy probihalo prostfednictvim osobni distribuce ¢lenl pracovnich skupin, Casto také
pomahali respondentlim s vyplnénim dotaznikd, ¢i jim nékteré nejasnosti vysvétlili. Diky aktivni spolupraci se podafilo
oslovit a ziskat vypovédi od 63 respondentd v Praze 3, 54 respondentd v Praze 8 a 278 respondent(l v Praze 77, tj.
celkem od 395 lidi.

Nékteré otazky sméfované respondentlm byli pro vSechny analyzy obdobné, nékteré se naopak lisily na zakladé
konkrétnich specifik méstskych ¢asti a zajmu pracovnich skupin. V souhrnné analyze Vas seznamime s otazkami, které
byly zjistovany ve vSech tfech méstskych ¢astek, a Ize je tedy porovnat, popripadé provést urcita zobecnéni.

PrestoZe nasledujici shrnuti vychazi z analyz uZivateld ,jen" tfi méstskych Casti, je tfeba si uvédomit, Ze potfeby osob
v krizové situaci nejsou zcela lokalniho razu. Mnoho lidi bez pfistiesi, drogové zavislych ¢ dlouhodobé bez zaméstnani
nepobyva v jedné Casti Prahy, nybrz fluktuuje podle rocniho obdobi, pFilezitosti na trhu prace, prechodného bydleni
apod. Zaroven lIze konstatovat, Ze tito lidé Casto feSi velmi podobné problémy. Proto nasledujici analyza mize byt
podnétna pro vSechny méstské ¢asti Prahy.

Praha 3, 7 a 8 spolu sousedi a tvofi jednu vétsi aglomeraci Prahy. Nasledujici sekundarni analyza dat se tedy vztahuje
k jednomu vétSimu Gzemnimu celku Prahy.

V. 1. Zivotni situace dotazanych osob

Mezi tfi nejpalCivéjsi problémy, se kterymi se potykaji lidé nachazejici se v Zivotni krizi, patfi nezajisténé bydleni,
dlouhodoba nezaméstnanost a hmotna ¢i financni krize. Bez pfistfeSi nebo trvalého bydleni se v soucasné dobé
nachazi 46 % dotazanych lidi, 36 % respondent( jiz delsi dobu nepracuje (nema trvalé zaméstnani) a 34 % ma velmi
nizké prijmy.

Tyto problémy jsou vSak Casto nasledky latentnich pricin. Pokud se podivame, jaké dalsi problémy uvadéli respondenti
(kazdy mohl uvést nékolik problém( zaroven) je patrné, Ze jedna pétina dotazanych ma problémy se zavislostmi na
drogach nebo alkoholu, jejich rodina se rozpadla, jejich zdravotni stav je Spatny Ci je trapi velké dluhy. Viz graf
¢. V. 1. Vétsinou diky kombinaci nékolika pfi¢in se ocitaji néktefi jedinci v Zivotni situaci, se kterou se nedokazi
vyporadat bez cizi pomoci. A v pfipadé, Ze neni schopna vypomoci rodina (z dlvodu jeji nefunkénosti ¢i absence),
pomahaji témto lidem socialni sluzby, které jsou poskytovany v ramci mapovanych méstskych ¢asti.

* V Praze 7 prob&hlo mapovani potfeb osob v krizi a nouzi jako samostatny mensi projekt, ktery navazuje na aktivity v ramci
projektu KPSS. Byl zde vetSi prostor pro pfipravy a samotnou realizaci a k projektu byli pfizvani vSichni ,mistni* poskytovatelé
socialnich sluzeb. Proto zde byl ziskan vétsi pocet vyplnénych dotaznikll ve srovnani s MC Praha 8 a Praha 3.
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Graf ¢. V. 1 — Soucastna zivotni situace

nemam zajisténé stalé bydleni

jsem dlouhodobé bez zaméstnani
manvymame velmi nizké prijmy, jsem v hmotné nouzi
mam problém se zavislosti (drogy, alkohol)
nase rodina se rozpadla

Spatny zdravotni stav

mam velké dluhy (bojim se exekuce)
odeSel/a jsem od rodiny

v naSirodiné jsou osoby se zavislosti
nedavno jsem se vrétil/a z vykonu trestu
vyrlstal/a jsem bez rodiny (opustil jsem
feSim pravni spor

nedavno jsemse vratil/a z [é¢eni
nevim/nedokazu fici

jiné

Vhledem k tomu, Ze vétsinu nasich respondentl trapi
zejména problémy s bydlenim a nedostatecné prijmy,
zaméfime se na né nyni podrobnéji.

Z grafu ¢. V. 2 vyplyva, Ze pouze necela ctvrtina
respondentl bydli ve ,vlastnim" byté. Tim je minéno
nékolik forem bydleni. Pouze mala c¢ast lidi ma
skute¢né vlastni byt v osobnim vlastnictvi, ostatni
bydli v pronajatém byté od soukromého majitele,
v obecnim byté apod. V kazdém pripadé musi dotycni
platit pravidelny najem, a pokud nemohou, hrozi jim
ztrata bydleni.

Shodné témér pétinu respondentl tvofi lidé, ktefi
v soucasné dobé prebyvaiji v azylovych domech ¢i jsou
zcela bez domova a bydli kde se da. Tyto skupiny lidi
jsou nejvice ohrozeny socialnim vyloucenim.

Graf ¢. V. 2 - Zplsob bydleni

ve "vlastnim" byté

v azylovém dome

jsembez domova, bydlim, kde se da

u rodi¢u nebo pribuznych
v ubytovné
u pratel

v podnajmu

jinak 6%

|
|
neuvedl/a :l 2%;
|

=
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Ani ostatni lidé v socilni krizi nemaiji zajisténé stalé samostatné bydleni. Bydli bud’ u rodict &i pfibuznych, v ubytovné,

u préatel & v podnajmu. Casto se spoléhaji na pomoc jinych lidi. Jejich soucasny zplisob bydleni Ize oznacit jako
docasny a budou jej muset v budoucnu znovu Fesit.

Graf €. V. 3 — Zdroje pFijmfi

Hlavni zdrojem pfijmd lidi v socidlni krizi
socialni davky B7%| jsou socialni davky, které jim vyplaci stat a
| které jsou Casto jejich jedinym stalym

prileZitostny wdélek | 22%

pfijmem. Ktomu si téméf polovina lidi
prileZitostné privydélava formou rliznych

staly platvzaméstnani 19:3
| | brigad a jednorazovych praci.
i Staly plat ze zaméstnani ma 18 %
l respondentl. Tito lidé jsou schopni a

! ochotni dochazet do prace a zajistit si tak

invalidni / starobni dichod 13%

- |
finanéni pomoc vramci rodiny, od blizky 8%
7 |

podpora vnezaméstnanosti 8P/o

pravidelné pfijmy. Vzhledem ktomu, ze

vzivné (alimenty) [7]3% - - o - P
] vydélek lidi, ktefi svou zivotni situaci

nemocentska [ 1% oznaCuji jako tizivou, nebude nikterak

vysoky, mnozi znich pobiraji zaroven
socialni davky.

Ostatni respondenti jsou zavisli na dlichodu
(zejména invalidnim), financni podpore od

jiny [ 7%
4 |

bezodpovédi [T7]5% 1

rodiny, podpore v nezaméstnanosti apod.

Jak je patrné zanalyzy, lidé nachazejici se v socidlni krizi vidi jako nejobtiznéjsi problémy s ubytovanim a
nepravidelnymi pfijmy opravnéné. Proto, aby zménili sv{j Zivotni styl a podafilo se jim vratit do fungujici spolecnosti,
stali se nezavislymi na svém okoli a Zili plnohodnotny Zivot, musi prvotné vyresit prave tyto dvé dllezZité potieby.

V. 2. Socialni sluzby a pomoc

V jednotlivych ¢astech Prahy odpovidali na otazky uzivatelé vyuzivajici odliSné sluzby. Z vyuzivanych sluzeb vybereme
vzdy tfi, jejichz klienty se podafilo oslovit nejcastéji.

V méstské ¢asti Prahy 3 se nejcastéji podafilo ziskat dopovédi od uzivatell azylovych domd, nocleharen, vyuzivajicich
sluzeb ufadu MC Praha 3 a Job klubu & skrze terénni pracovniky. Naopak v Praze 7 bylo distribuovano nejvice
dotaznikl prostfednictvim Armady spasy, Kontaktniho centra — SANANIM a rovnéz Casto odpovidali uZivatelé sluzeb
dfadu MC Praha 7. Dotazani z Prahy 8 jsou lidé vyuZivajici zejména azylovy d@m, sluzby socialniho odboru tfadu MC
Praha 8 a Ufadu prace.

Vyuzivané sluzby odrazi potize, se kterymi se lidé nejcastéji potykaji, a rovnéZ jejich nazor na to, které sluzby
v jednotlivych méstskych ¢astech chybi nebo je jejich kapacita nedostatecna.

V Praze 3 by nejvice dotdzanych uvitalo rozsifeni kapacity ubytoven a pfilezitostného bydleni. Soucasné by vyuzili
pomoci sociadlné pravniho poradenstvi ¢i kombinaci uvedenych dvou sluzeb, tj. pfechodné socialni bydleni se socidlné
pravni pomoci.

V Praze 7 chybi socialni byty, které by si mohli lidé v socialni nouzi dovolit. Dale by tfetina respondentl uvitala vice
moznosti prace, za niZ by byla mzda vyplacena okamZité na ruku. Zdejsi obyvatelé by rovnéz uvitali levn&jsi moZnosti
stravovani.
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V Praze 8 by nejvice lidi vitalo vice moznosti krizového (pfechodného) ubytovani. Také by pFivitali vice pomoci od

pracovnikd socialniho odboru MC Prahy 8 a zvy3eni informovanosti o socialnich sluzbach a poskytované pomoci.

Tab. V. 1 - Sluzby, které chybi nebo nemaji dostatecnou kapacitu

ubytovna 41%
ha 3 T A N=59
Praha _socidlné pravni poradenstvi | 32%_
prechodné socialni bydleni se socialné pravni pomoci 31%
socialni b 439
ha7 | . v """ yty """ """"""""""""""""""""""" 2 N =271
Praha 7 | monost jednorazové préce zamzdunaruku | 34%_
levné stravovani 33%
krizové ubytovani 30%
has | e R N =50
Praha _pomoc socidlniho odboruMCP8 | 28%_
pristup k informacim 22%

V. 3. Stavaijici informovanost o socialnich sluzbach

Ve vSech tfech méstskych Castech byli uzivatelé dotdzani, jak se o sluzbé ¢i sluzbach, které vyuZivaji, dozvédéli.

Hlavnim osvédéenym zdrojem informaci Graf ¢. V. 4 — Stavajici zdroje informaci
0 socialnich sluzbach jsou pro uZivatele
nejcasteji lide, ktefi se s podobnym od &lovéka, kt. se s podobnym problémem setkal : : : ] 35%

problémem v minulosti jiZz setkali. Vice

od pracownika/pracownice Uradu MC 31%
nez tretina lidi se o sluzbé dozvedéla od rodiny 16%

neformalni cestou od cloveka, ktery ma od terénniho praconika (streetworkera) [ ] 13%

obdobnou zkuSenost a doporucil mu, B ) 1 !
L o od pratel, sousedu apod. 13%
kam se obratit o pomoc. Pro lidi 1

.. i L L, B od pracownika poskytujici organizace : 12%
v zivotni  krizi je pozitivni osobni 1

zkuSenost ostatnich  lidi vhodnym ?iaclypréce. [ 6%
zdrojem, kterému dlvérfuji a ktery je i

mlzZe motivovat ktomu, aby své znésténeka etk [ 4%
problémy Fetili a vthedaIi pomoc. naSel/nasla jsem ji na internetu 7:| 4%

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

l

x |

v _ s wvr . g7 v vr sy i Y

Zna¢na &ast lidi zadla pfimo na socialni novinyMC [ 3%
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

od lékafe (obvodniho, odborného) [ 4%

odbor a u pracovnika Ufadu méstské ztisku | 2%

gasti se informovala o sluzbéach, které od psychologa. [ 1%

v soucCasné dobé vyuziva. To vypovida zinformaéniho centra | 1% N=335
o dobré spolupraci Ufadu s obcany, prostfednictvim cirkve []1%

ktefi se na né obraci o informace a jinak ::ls% |

pomoc. nevim/nepamatuji si [ 9%

Tretim nejddlezitéjsim zdrojem ‘

informaci je rodina. Pokud nékdo z rodiny ma vazné problémy, ostatni ¢lenové se snazi mu pomoci. Pokud neni
v silach rodiny s problémem se vyrovnat, hledaji pomoc jinde. UZivatelé tedy Casto dostanou jiz zprostfedkovanou
informaci pfimo od svych blizkych a s jejich pomoci nasledné vyhledaji pfislusnou sluzbu.
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Dalsimi vyznamnymi zdroji informaci jsou pro budouci klienty socialnich sluzeb terénni pracovnici, ktefi jim predaji

informace a zakladni pomoc ,ha ulici* nebo pfatelé a znami .

V. 4. Jak zlepsit informovanost o socialnich sluzbach — efektivni informacni zdroje

Na otazku, jaky zplisobem by chtéli byt uZivatelé informovani o poskytované pomoci a socialnich sluzbach, se
dotazovali pracovni skupiny v méstskych ¢astech Prahy 3 a 7. Praha 8 nezaradila tuto otazku do svého Setfeni.

Podivejme se nyni na idealni resp. efektivni zplsoby informovani, které by lidé z Prahy 3 a 7 uvitali, které jsou pro né
snadno dostupné.

Nejvice respondentd by si pfalo dostavat informace u svych poskytovatell. Tito uZivatelé jsou zejména z méstské
Casti Prahy 7, kde se zefektivnéni tohoto zdroje informaci ukazalo byt jako nejzadanéjsi. V Praze 3 stoji uzivatelé
zejména o zvySeni informovani prostfednictvim terénnich pracovnikl. Tento zplsob informovani by celkem uvitalo
27 % respondentll z obou méstskych Casti.

Dalsi dvé moznosti, jak zlepsit a zefektivnit informovani potencialnich uZivateld, jsou zvySeni poskytovani informaci na
Ufadé méstské Casti a vytvoreni jednotného informacniho centra, kde by se lidé dozvédéli veskeré informace
o poskytovanych sluzbach a moznostech pomoci apod. Oba tyto zplsoby jsou si v urcité mife podobné, a proto je
tfeba zvazit, do jaké miry je tfeba vytvaret nové centrum nebo naopak posilit kapacitu socialniho odboru, ktery by byl
schopen vykonavat praci takového informacniho centra pro obCany. Zatimco v Praze 3 by vice obland uvitalo
jednotné informacni centrum, v Praze 7 se vice respondent( priklani k rozsifeni informovanosti na méstském Gradé.
Desetina respondentd by uvitala vice informaci od lékar. Dalsi skupina lidi si informace radé&ji vyhleda sama, aniz by
se nékoho ptali, ti by si pfali nalézat dostatek informaci o socidlnich sluzbach v jednotném katalogu poskytovateld
socialnich sluzeb, ktery by byl vytvofen méstem, ¢i v novinach, které vydava a zdarma distribuuje méstska cast.

Pouze 7 % dotazanych ma zajem o informace na webové strance prislusné méstské Casti.

Ne vSichni oblané si mysli, Ze by se na zdrojich informaci mélo cokoliv ménit. Vyznamna cast, tj. Ctvrtina
respondentl, uvedla, Ze jim souCasny stav vyhovuje a jsou s nim spokojeni.

Graf ¢. V. 5 - Zefektivnéni informovani

vice informaci pfimo u poskytovatelt ] 30%
a | | | |
| | | |
terénni pracownici, ktefi poradi a doporuci | 279(0
— | | | |
vice informaci na UMC | 2296
| | |
N | |
wtvoreni jednotného informacéniho centra | 17%

| |
| |

vice informaci u Iékara 10%
| |

katalog poskytovateltl socialnich sluzeb 110%
|

|

| |
vice informacivnovinach MC [ ]8%
| |
| |
it 1 i A A &S 0,

vice informaci na webové strance mésta 7%

R I I N=318

.. L |

jiné 6%

| |
| | |

nic neni treba ménit, situace je dobra [25%
|
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VI. Shrnuti

Osoby se zdravotnim postiZzenim

A

Mezi klienty socialnich sluzeb pro osoby se zdravotnim postizenim jsou nejfrekventovanéjsi dva zdroje
informaci o tom, jak se o sluzbach, které vyuzivaji dozvédéli. NejCastéji se uzivatelé o ,své" sluzbé (uvadi
v priméru tretina stavajici uZivatell) dozvédéli neformalni cestou, ustnim podanim — od svych pratel,
spolupracovnikd, sousedll, event. v rdmci rodiny. V prliméru témér Ctvrtina dotdzanych osob se zdravotnim
postizenim dostala informace event. doporuceni na sluzbu ¢i pomoc od lékaFe (at’ jiz praktického nebo
odborného).

K zefektivnéni informovanosti osob se zdravotnim postizenim o moznostech pomoci, poskytovatelich socialnich
sluzeb a sluzbach samotnych by vyznamné prispélo vytvoreni katalogu poskytovateli socialnich sluzeb,
jeho pravidelnd aktualizace a cilena distribuce a snadna dostupnost takové katalogu — podle nazoru téméf
poloviny dotazanych. Dalsim krokem, ktery by pomohl nasmérovat informace potfebnym, je posileni informacni
hodnoty radniénich listfi, radniénich novin, které vychazeji ve véech prazskych MC. V préiméru dvé pétiny
dotazovanych by byly rady, aby na strankach téchto periodik bylo vice informaci o socidlnich sluzbach a
moznostech pomoci, napf. formou pravidelné rubriky ¢i infostranky.

V jednotlivych MC osoby se zdravotnim postizenim postradaji réizné sluzby, nejcastéji se mezi postradanymi ¢i
nedostatecnymi sluzbami objevovala respitni péce, osobni asistence, né&jaky alternativni zplsob dopravy pro
zdravotné postizené ,na objednani® nebo ,na zavolani®. Dale rlzné poradenstvi, rehabilitace, prodej
kompenzacnich pomdcek ¢i rozsSifeni peCovatelské sluzby.

Jednim nejvaznéjsich problémd, se kterym se osoby se zdravotnim postizenim potykaji je bariérovost. Ke
zkvalitnéni Zivota osob se zdravotnim handicapem v ,jejich MC by dle nazoru tretiny dotdzanych vyznamné
prispélo zlepseni bezbariérového pohybu po MC. To by rovnéZ prispélo k vétsi sobéstacnosti  zdravotné
postizenych, na které si velmi zakladaji a mnohdy by tak nepotfebovali pomoc socialnich sluzeb napf. ve formé
asistentd.

Ctyfi pétiny osob se zdravotnim postizenim by rady zily ve vlastni domacnosti za pomoci rodiny, blizkych,
terénnich socialnich sluZeb, eventuelné s moznosti pobytu ve stacionafi. V priméru uvadi téméf Ctvrtina
dotazanych, ze by radi zlstali/Zili ve své vlastni domacnosti za pomoci svych blizkych. Dvé pétiny dotazanych by
také chtély zit ve vlastni domacnosti s vyuzitim pomoci socialnich sluzeb a eventuelné pomoci rodiny a blizkych.
Dalsi témér pétina dotazanych by volila Zivot ve vlastni domacnosti a kombinaci pomoci socialnich sluzeb s
pobytem ve stacionafi (dennim ¢i tydennim) a eventuelné pomoc rodiny a blizkych. V priméru desetina
dotdzanych osob se zdravotnim postizenim by si vybrala pobyt v n&jakém rezidencni zafizeni poskytujici
dlouhodoby pobyt napf. Ustavy socialni péce, domovy pro seniory apod.

Zcela v souladu s principy komunitniho planovani byl také sledovan zajem zapojit se do prace v méstské casti,
kde dotazovani Ziji a podilet se na zlepSeni Zivota zdravotné postizenych. V priméru pétina dotazanych pfiznala,
Ze se do podobnych aktivit zapojit nemidze a néktefi pfimo vyjadfili nezajem o podobné aktivity. Neceld pétina
dotazanych by byla ochotna a schopna pfedavat zkuSenosti (napf. v ramci rliznych krouzkd a kurz{), stejny
podil dotazanych by mohl poskytnout dobrovolnou pomoc nebo pomahat v ramci sousedské vypomoci. Vice nez
desetina dotazanych projevila zajem zapoijit se do verejného planovani socialnich sluZeb a podilet se na diskusi
0 budoucnosti socialnich sluzeb ve své méstské Casti.
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Seniofi

A

Mezi seniory jsou nejfrekventovanéjsi dva zdroje informaci — vice neZ tfetina dotazovanych se o sluzbé, kterou
vyuziva dozvédéla neformalné, istnim podanim od svych pratel, spolupracovnik{, sousedd, znamych nebo
v ramci rodiny. Vice nez Ctvrtina ziskala informace o sluzbach od lékaFe at’' jiz praktického nebo odborného.
Pétina dotazovanych predstaviteldl seniorl ziskala informace o socialnich sluzbach z radnicnich
novin/zpravodajd.

Informovanost seniorll by rozhodné zefektivnilo posileni informacni hodnoty radni¢nich novin, radni¢nich
zpravodajl, jejichZz pravidelnymi Ctenafi seniofi jsou. TéméF polovina dotdzanych seniorll by uvitala vice
informaci o socialnich sluzbach a moznostech pomoci, o poskytovatelich socialnich sluzeb a nejrliznéjsich akci
pro seniory ve zpravodaji napf. formou pravidelné rubriky i infostranky. Témér tretina predstavitell seniorl by
uvitala katalog poskytovateld socialnich sluZeb. Pétina seniorll spoléha na lékafe a vnima je jako
dtvéryhodny zdroj informaci. Uvitali by vice informaci od ,svych" praktickych ¢i odbornych Iékarii.

V péti MC mezi nejpostradanéj$imi sluzbami figuruje domov pro seniory/domov diichodci a ve dvou MC je
podle ndzoru dotazanych seniorll potfeba navysit kapacitu téchto zafizeni. Velmi vyznamnym poskytovatelem
pomoci seniordm je ve véech MC pecovatelska sluzba, seniofi ¢asto maji zajem o jeji rozsifeni do
vecernich hodin a o vikendech, uvitali by také dalsi Ukony, které by jim usnadnily Zivot ve vlastni domacnosti.
Seniofi maji velky zajem bydlet v Domé s pecovatelskou sluzbou, mohou Zit ve vlastni domacnosti, avSak
pomoc je jim nablizku. Ve ¢tyfech MC se zdjem o domy s pecovatelskou sluzbou objevil mezi tfemi
nejpostradan&jgimi sluzbami. V pé&ti MC se pracovni skupiny shodli na tom, e pro seniory je ¢asto vaznym
problémem, Ze neexistuje ,pomoc na telefonu", moznost pfivolat si v pfipadé nutnosti okamzité docasnou
pomoc Ci sluzbu. Tento problém vnima jako jeden z nejvaznéjSich vice neZ desetina dotdzanych seniord
v t&chto MC.

Nejvice se mezi problémy, které trapi seniory, objevuje otazka udrzeni chodu domacnosti, postarat se o byt,
zvladnout drobné opravy. Druhym nejvétsim problémem je pro seniory bezbariérovy pohyb po MC, Casto
postradaji pfechody, udrZované a opravené chodniky, problémem je nastoupit do MHD (nizkopodlaznich spojti
jezdi stale nedostatek) apod. Alarmujici je, ze se seniofi neciti pFilis bezpecné. Tento problém zminovali jako
problém v rdmci domaciho prostiedi (obavy z rliznych podvodnikd, faleSnych femesinikd apod.), ale také mimo
doméci prosttedi - maiji strach z prepadeni, okradeni i z neohleduplnych Gcastniké silni¢niho provozu. Castou
komplikaci jsou také jednani na Uradech a institucich, a to hned ze dvou hledisek. Jednak byva problém na
Ufad & instituci se dostat, dopravit a nasledné néktera jednani jsou pro seniory prilis sloZita, jsou unaveni
z dlouhého cekani ve frontach a pfistup Urednikdl neni vZdy ukdzkovy. V neposledni fadé také seniory trapi
jejich osamélost. Casto Ziji ve své domacnosti sami bez svého partnera.

Vétsina seniorl by rada Zila ve svych domacnostech za podpory resp. pomoci terénnich socialnich
sluzeb. V prdiméru desetina dotazovanych seniorl by v idealnim pripadé rada Zla ve své domacnosti za
podpory a pomoci blizkych, rodiny. Dvé pétiny seniord, aby mohly Zit ve svych doméacnostech, by vyuzivaly
pomoci terénnich socialnich sluzeb a eventuelné pomoc rodiny a blizkych. TéméF desetina seniord by také rada
setrvala ve své vlastni domacnosti a vyuzivali by pomoc terénnich sluzeb v kombinaci s moznosti pobytu ve
stacionafi. O néco vice nez Ctvrtina seniord by si zvolila komplexni péci v nékterém ze zafizeni poskytujicim
dlouhodoby pobyt (domov pro seniory apod.)

Osoby se zdravotnim postiZzenim ve vétsi mife preferuji Zivot ve vlastni domacnosti s rliznou dopomoci (81%
0sob se zdravotnim postizenim : 61% senior(l), zatimco seniofi Casté&ji pomysleji na Zivot v zafizeni poskytujicim
dlouhodoby a trvaly pobyt (29% senior(l : 10% osoby se zdravotnim postizenim).
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I samotni seniofi mohou néco nabidnout ke zlepSeni situace seniorll v méstské Casti, kde Ziji. Nejcastéji

dotdzani seniofi nabizeji moznost pracovat na lepsi informovanosti ostatnich senior, mohli by doporudit
pratellim a znamym sluzbu, se kterou maji zkusenosti. Vice nez desetina seniorli by se mohla aktivnéji zapojit a
poskytovat potfebnym dobrovolnou pomoc, zapojit se do systému sousedské vypomoci. Neceld desetina
seniorll projevila zajem o zapojeni do komunitniho planovani a podilet se tak na diskusi o dals$im rozvoji
socialnich sluzeb ve ,své" méstské &asti.

Rodina, déti a mladez

A

Velka Cast sluzeb vyuZivanych rodinami s détmi ma charakter volno¢asovych aktivit pro déti a mladez, stavajici
informacni zdroje tak vypovidaji pravé o zplsobu ziskavani informaci o téchto sluzbach.

Vilibec nejrozsifenéjsim zplisobem ziskavani informaci jsou neformalni kontakty ve vlastnim okoli dotazanych a
tedy ziskavani informaci prostfednictvim pratel, sousedl, spolupracovnikl atd. Druhym nejcastéji uvadénym
zdrojem informaci jsou Skoly a Skolky. A do tfetice je to radniCni zpravodaj, radnicni noviny.

Avsak zcela jednoznacné se ukazuje potieba vétSiho informovani prostfednictvim radnicnich zpravodajl, které
vydavaiji jednotlivé UMC. V préméru téméF polovina respondentd si vice informaci v téchto periodikach pieje a
nékde bylo navic toto volani upfesnéno o lepsi strukturu daného zpravodaje Ci vytvoreni pravidelné rubriky.
Dale by dotazani uvitali tiStény katalog socialnich sluzeb z dané méstské casti. Také Ize obecné tvrdit, Ze obliba
elektronické komunikace je mezi dotdzanymi rodinami s détmi relativné velkd (webové stranky UMC,
elektronicky katalog poskytovatell sluzeb, zasilani novinek mailem a internet obecné).

Dotazovani prestavitelé rodin vesmés nebyli schopni uvést, jaké socidlni sluzby postradaji. Ovéem to co
postradaji, se spiSe tyka prevence, naplnéni volného Casu déti. Chybi jim hFisté, sportovisté, dostatené pestra
nabidka smysluplnych volnoCasovych aktivit pro déti a mladez. Nékde postradaji nizkoprahové kluby, rdizné
druhy poradenstvi, podporu a pomoc pfi navratu z rodicovské dovolené do zaméstnani.

Nejfrekventovanéj$i naméty na zlepseni Zivota v MC se nejcastéji tykaji hfist a sportovist. Tady maji rezervy
vSechny sledované méstské Casti. Dotdzani predstavitelé rodin by uvitali lepsi idrzbu a Gpravy stavajicich hfist
a sportovist, vice mist pro hrani mladsSich déti a nova hfisté Dale se objevuje problém s nezodpovédnymi
majiteli psd, ktefi je nechaji voln& pobihat mistech, kterd jsou uréena pro hrani déti. V nékterych MC se
dotazovani zastupci rodin neciti zcela bezpecné, nebo maji obavy o své déti.

Dotazani predstavitelé rodin s détmi nejsou lhostejni ke svému okoli a jsou ochotni pfispét ke zlepseni situace.
NejCastéji jsou naklonéni k materidlni pomoci. Prekvapivé relativné velky podil respondentli je ochoten
dobrovolné pomahat. A vice nez desetina dotdzanych se chce pfimo zapojit do KPSS, resp. do diskusi
0 budoucnosti socialnich sluzeb v dané ¢asti Prahy.

Osoby v pirechodné krizi a nouzi

A

Mezi tfi nejpalCivéjsi problémy, se kterymi se potykaiji lidé nachazejici se v Zivotni krizi, patfi nezajisténé bydleni,
dlouhodoba nezameéstnanost a hmotna ¢i financni krize.

VétSinou diky kombinaci nékolika pfi¢in se ocitaji néktefi jedinci v Zivotni situaci, se kterou se nedokazi
vyporadat bez cizi pomoci. A v pfipad€, Ze neni schopna vypomoci rodina (z dlvodu jeji nefunkcnosti Ci
absence), pomahaji témto lidem socialni sluzby, které jsou poskytovany v ramci mapovanych méstskych Casti.
Hlavni zdrojem pfijmQ lidi v socidlni krizi jsou socidlni davky, které jim vyplaci stat a které jsou Casto jejich
jedinym stalym pFijmem. K tomu si téméFr polovina lidi prilezitostné privydélava formou rlznych brigad a
jednorazovych praci.
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Jak je patrné z analyzy, lidé nachazejici se v socidlni krizi vidi jako nejobtizn&jsi problémy s ubytovanim a

nepravidelnymi pfijmy opravnéné. Proto, aby zménili svdj Zivotni styl a podafilo se jim vratit do fungujici
spoleCnosti, stali se nezavislymi na svém okoli a Zili plnohodnotny Zivot, musi prvotné vyresit pravé tyto dvé
dileZité potieby.

Hlavnim osvédcenym zdrojem informaci o socidlnich sluzbach jsou pro uZivatele nejcastéji lidé, ktefi se
s podobnym problémem v minulosti jiz setkali, ktefi reSili podobnou situaci. Vice nez tretina lidi se o sluzbé
dozvédéla neformalni cestou od clovéka, ktery ma obdobnou zkuSenost a doporucil mu, kam se obratit
0 pomoc. Znacna Cast lidi zasla pfimo na socialni odbor a u pracovnika Ufadu méstské Casti se informovala
o sluzbach, které v soucasné dobé vyuziva. To vypovida o dobré spolupraci Uradu s obcany, ktefi se na né
obraci o informace a pomoc. Tretim nejdllezitéjsim zdrojem informaci je rodina.

Samotni uZivatelé socialnich sluzeb navrhovali, jak zefektivnit informovanost - nejvice respondentll by si pralo
dostavat informace u svych poskytovatelll, zejména maji zajem o zvyseni informovani prostfednictvim terénnich
pracovnikl. Dalsi dvé mozZnosti, jak zlepSit a zefektivnit informovani potencidlnich uZzivateld, jsou zvyseni
poskytovani informaci na Uradé méstské Casti a vytvoreni jednotného informacniho centra, kde by se lidé
dozvédéli veskeré informace o poskytovanych sluzbach a moznostech pomoci apod. Desetina respondent( by
uvitala vice informaci od lékarl. Dalsi skupina lidi si informace radéji vyhleda sama, aniz by se nékoho ptali, ti
by si pfali nalézat dostatek informaci o socialnich sluzbach v jednotném katalogu poskytovatelll socidlnich
sluzeb, ktery by byl vytvofen méstem, ¢i v novinach, které vydava a zdarma distribuuje méstska ¢ast.

Sluzby a pomoc, kterou lidé v krizové situaci nejCastéji postradaji se tykaji zajisténi ubytovani/bydleni — socialni
byty, ubytovny, krizové ubytovani, dale poradenstvi a pomoc Ufadu MC. Vzhledem k nedostatku prostiedkd
postradaji levné jidelny a vitaji také praci formou brigady placenou hotové ,na ruku®.
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