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K fenoménu kvality socidlnich
sluzeb prizmatem jejich aktéra

Jaké socidlni sluzby jsou kvalitni a jak kvalitu hodnotit? Jak 1ze pouZit
koncept kvality Zivota pro posuzovani kvality socidlni sluzby? Témito
otdzkami se v éldnku zabyvime. Nejd¥ive prezentujeme koncept kvality
%ivota, diskutujeme kvalitu socidlni sluzby a posléze predstavujeme
p¥ipravované vjzkumné Setfeni percepce kvality socidlni sluZby

prizmatem jejich aktéri.
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Pfes nékteré nazorové rozdily panuje
shoda v tom, Ze kvalita #ivota ma multi-
dimenzionalni povahu a subjektivné a ob-
jektivné hodnotici slozku. Koncept kvality
#ivota nabizi ramec pro hodnoceni Zivotni
situace, ktery lze uplatnit p#i hledani po-
stupifl, jez mohou pFispét ke zvySovani Zi-
votni pohody jedince. Podle Schalocka et al.

je kvalita ivota jev sloZeny z domén,
na které pasobi individudlni charakteris-
tiky jedince stejné jako faktory vnéjsiho
prostiedi®.

Vyznam koncepéniho ramce kvality zivo-
ta pro pomahajici profese spo¢iva v poskyt-
nuti zékladu pro hodnoceni efektii dané
intervence. V aplikaéni roviné pak muze
slouzit jako voditko pro sestavovéni indivi-
dualnich plant podpory.®

Vyichozim hlediskem kvality socidlni
sluzby je napliovani lidskych prav uzivate-
le. Zde uvedme zejména Umluvu o pravech
se zdravotnim postizenim OSN, 2006, kte-
r4 v £lanku 19 upravuje pravo na nezavisly
zplisob Zivota, na zapojeni do spoleZnos-
ti a deklaruje moZnost osob se zdravot-
nim postiZenim zvolit si, na rovnopriv-
ném zakladé s ostatnimi, misto pobytu,

kde a s kym budou #it a nebyly nuceny zit
ve specifickém prosttedi.

DosaZeni uréité urovné kvality Zivota
klient?i se zpravidla povaZuje za Zidouci
vysledek, ke kterému by se mélo vztahovat
plisobeni socialni sluzby. Kvalita Zivota tak
vstupuje do hry jako jedna z dalsich vycho-
zich, resp. defini¢nich hodnot kvality so-
cidlni sluzby.

V literatufe lze nalézt mnoho definic
kvality socidlnich sluzeb vychazejicich
z konceptu kvality Zivota. Zadnou z nich
vSak neni mo#né povazavat za konsensual-
ni, vieobecné uznévanou. Jak ukazuje pra-
xe Fizeni a hodnoceni kvality socidlnich
sluzeb, nestadi stanovit pouze hodnoty
nebo normy. Je tfeba vtélit do uceleného
systému konkrétni pozadavky, které budou
mit schopnost ovliviiovat aktivity vedouci
k zadoucim vysledkim.

V nagem prostfedi mame za sebou dese-
tileti zkudenosti se zdkonnym systémem
kvality, definovaném v prévnich ptedpi-
sech o socidlnich sluzbach. Kvintesence
této zkugenosti je v dokumentu o nirodni

TFabulka 1: Koneeptualni model kvality zivota - faktory, domény, indikatory?

Faktor Doména

Osobnostni rozvoj
Nezavislost

Vnitfni determinanty

Mezilidské vztahy
Socidlni participace  Socidlniinkluze
Prava
Dusevni pohoda
Télesna pohoda

Materiilni blahobyt

Blahobyt, pohoda

1 BUNTINX, Wil SCHALOCK, Robert. Models of
Disability, Quality of Life, and Individualized Supports:
Implications for Professional Practice in Intellectual
Disability. Journal of Policy and Practice in Intellectual
Disabilities. Wiley, 2010, vol. 7, no. 4, 5. 283-294.
ISSN 1741-1130, 5. 285.

2 Tamtéz, s. 182.

3 SCHALOCK, Robert; BONHAM, Gordon; VERDUGO,
Miguel. The Conceptualization and Measurement of
Quality of Life: Implications for Program Planning
and Evaluation in the Field of Intellectual Disabilities.
Evaluation and Program Planning. 2008, vol. 31, ne. 2,
5. 181-190. ISSN 0149-7189, 5. 182.

P#iklady indikatori

Edukaé¢ni status, schopnosti jedince, adaptivni chovani

Volby/rozhodnuti, autonomie, sebekontrola, osobni cile

Socilni sit, pfatelstvi, socialni aktivity, interakce, vztahy

Utast na zivoté komunity, role v komunité, podpora

Lidska (respekt, diistojnost, rovnost); zdkonna

Ochrana a bezpei, pozitivni zkugenasti, spokojenost, sebepojeti, nizka Groven stresu

Zdravi a obziva, rekreace, volny éas

Finanéni status, zamé&stnani, majetek

*  MPSV CR: Ndrodni strategie rozvoje socidlnich sluzeb
na obdobi 2016-2025. [online]. Dostupné z:
https://www.mpsv.cz/cs/29623

5 European Centre for Social Welfare Policy and Research
(2011). Quality Management by Result-oriented
Indicators - Towards Benchmarking in Residential Care
for Older People. (Management kvality na zdkladé
cilenych indikdtorii kvality). Projekt byl Fizen Evropskym
centrem pro socidlni politiku a vyzkum (Rakouska)

a realizovdn za podpory partnerskyich organizact
z Némecka, Nizozemi a Anglie, ve spoluprdci s rakouskou
spoleénosti E-Qalin GmbH.

5 MATL, Ondrej a Milena JABURKOVA. Kvalita péce
o seniory: Fizeni kvality dlouhodobé péte v CR: [vjstupy

z aplikovaného vyzkumu]. Praha: Galén, c2007.
ISBN 878-80-7262-499-7.

7 PITTAM GAIL, MONICA DENT, HUSSAIN NAIN,
GRIFFIN MICHAEL, HOVARD LINSEY, BLACKWOOD
ROS. (2015). A multi method study to inform the
development of Quality Watch: Consensus on Quality.
Solutions for Public Health.

8 Byla provedena kritickd konverze polozek nékolika
domcich a evropskych systémi kvality.

?  Nap# Znatka kvality APSS CR

19 Vybor pro socidlni ochranu (2010). DOBROVOLNY
EVROPSKY RAMEC PRO KVALITU SOCIALNICH
SLUZEB. SPC/2010/10/8 final.



PR MPSV

strategii rozvoje socidlnich sluZeb vyja-
dfena jako potfeba urcité zmény: ,PoZa-
davky na kvalitu je nezbytné upravit tak,
aby byly srozumitelné, doloZitelné a objek-
tivni*. V tomto sméru muze byt inspiraci
evropskd a doméci praxe pouzivdni stan-
dardizovanych p#istupti, které pozadavky
kvality operacionalizuji do definovanych
kritérii a ovéfitelnych indikator jejich
plnéni. Piikladem takového ptistupu mitZe
byt projekt Management kvality v rezidentni
péti o seniory na zdkladé cilenych indikdtoril
kvality®, ktery pouziva 94 méfitelnych uka-
zateld, jimiZ se hodnoti kvalita péce v péti
kli¢ovych oblastech: kvalita o3etfovatel-
ské péce (uzivatelé, zaméstnanci), kvalita
rivota (uZivatelé, zaméstnanci), Fzeni/
vedeni (management, zaméstnanci), eko-
nomika (management, zfizovatel), kon-
text (socidlni okoli, legislativa). DaleZitym
inovativnim prvkem tohoto projektu je, ze
hodnoceni probiha z pohledu viech Géast-
nikli procesu poskytovani sluzby, tedy
z perspektivy uzivatell, zaméstnancd, ma-
nagementu, zakonnych zdstupci a rodin-
nych ptisluinika. Jinym ptikladem miiZe
byt soutasn4 snaha Evropského vyboru pro
normalizaci o vytvofeni Evropského stan-
dardu péce a podpory pro seniory, ktery se
sna#i definovat znaky kvality v oblastech
tak, aby pokryvaly viechny hlavni oblasti
procesu poskytovéni sluzby.

Hleddme-li inspiraci pro potfebné zmény
v systému Fizeni kvality, 1ze se inspirovat
uvedenymi projekty, které respektuji roz-
manité perspektivy zifastnénych aktérd.
Svij thel pohledu na kvalitu sluzby bude
mit reguldtor z oblasti vefejné spravy, jiny
pohled poskytovatel. Odlisnou perspektivu
milze mit pfijemce sluzeb anebo jeho blizci.
Prevladne-li v konceptu kvality jednostran-
nost, muze byt vysledkem akcentovani
pouze uréitych stranek kvality a ignorova-
ni jinych. Existuje pak riziko, Ze nékteré
oblasti sluzby budou zanedbany ke §kodé
téch, kterym je sluzba poskytovana. Vznik-
1é mezery, ,slepé skvrny” v koncepci kva-
lity socidlnich sluzeb mohou byt brzdou
jejiho rozvoje. Cestou, jak se vyhnout me-
zeram v pojeti kvality, je hledani konsensu,
,spoleéného porozuméni kvalité™®. Timto
smérem se vydali naptiklad auto#i britské
studie z roku 20157, ktefi se dotazovali
poskytovatell, pracovniki vetejné spravy
a klientdi, jak rozumi kvalité péte a jaké
znaky kvality povazuji za nejdalezit&jsi.
Autoti hledali spole¢né, vieobecné uznava-
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né, konsenzudlni aspekty kvality. Respon-
dentiim byl pfedloZen dotaznik o 72 poloz-
kich rozdélenych do péti oblasti kvality.
Vysledky dotaznikového Zetfeni pak byly
ovétovany v diskuzich fokusnich skupin.
Autofi zjistili nejvétii shodu v oblasti bez-
peénosti; respondenti nap¥iklad referovali,
e povazuji za velmi dlezité, aby se klienti
i zaméstnanci citili bezpe¢né a organizace
poskytujici pééi méla udinné procedury,
jak bezpe¢nost zajistit. Respondenti také
velmi vysoko hodnotili oblast individudlné
zaméfené péle, zejména v polozkich re-
spektu ke klientim a uzndni jejich indivi-
duality. Vysoko hodnocené otézky se tykaly
také napfiklad pocitu emocionalni podpo-
ry ze strany persondlu, divéryhodnosti,
respektovani soukromi a znalosti osobni
historie klienta.

Hleddme-li inspiraci pro
potfebné zmény v systému
tizeni kvality, 1ze se inspirovat
uvedenymi projekty, které
respektuji rozmanité
perspektivy zucastnénych
aktérd.

Porozumét sloZitému fenoménu kvality
z perspektivy jednotlivych aktéri systé-
mu socialnich sluzeb a hledat kensenzus
je také cilem pracovni skupiny pro moni-
toring zdkonného systému kvality, kterd
je jednim z tymt Individualniho projektu
MPSV CR Rozvoj a podpora modelii kvality
pro systém socidlnich sluZeb. Cilem vyzkum-
ného etfeni odborné skupiny, kterou tvofi
auto?i tohoto élankuy, je zjistit, jak vnimaji
kvalitu jednotlivi Géastnici procesu posky-
tovani socidlnich sluzeb a identifikovat
ptipadné inkongruence, chybéjici oblasti &i
témata povazovana aktéry za zejména vyj-
znamna. Metodologie vyzkumu je zaloZena
na pouziti kvantitativnich a kvalitativnich
metod. V prvni fizi vyzkumu bude prove-
deno dotaznikové Setfeni. Dotaznik, ktery
tvo#i seznam validizovanych polozek® ze 7
tematickych oblasti. Kromé oblasti pokry-
vajicich kvalitu socidlni price a organizaci
sluzby jsou zde oblasti postihujici etickou
a lidsko-pravni tematiku a oblast kvality
zivota klientl. Vybér oblasti pfekraluje
ramec zdkonného systému kvality, novymi
oblastmi v nagem prost¥edi je oblast kvali-
ty prostfedi, kvality zdravotni pé¢e a oblast

girdiho spoleéenského ramce, ve kterém se
sluzba poskytuje. Inspiraci pro zafazeni
téchto témat byly jednak zminéné evrop-
ské a doméci zdroje® a zejména dokument
Dobrovolny evropsky rdamec pro kvalitu socidl-
nich sluzeb’, ktery byl vytvofen z iniciati-
vy EU za ptispéni profesiondlu ¢lenskych
zemi véetné z Ceské republiky. Dotaznik je
vytvoten ve dvou verzich, zvlast pro sluz-
by socialni péce a zvl4st pro sluiby socidlni
prevence, aby byla respektovdna odli§nost
téchto zakladnich druhti sluzeb. Dotaz-
nik bude distribuovan tfem skupindm re-
spondentt - poskytovatelim, klientam
a pracovnikiam vefejné spravy. Vzorek re-
spondentl z fad poskytovateli bude tvo-
tit vybér z 20 druhd nejvice roziifenych
sluzeb, které pokryvaji 75 % z celkového
mnozstvi viech sluzeb v CR. Vybér zahrne
véechny formy sluzeb, terénni, ambulant-
ni i pobytové. Vzorek klientdi bude vybran
z nékolika nerozdifendjiich sluZeb péce
a prevence. Pro tuto skupinu jsou otazky
upraveny do formatu snadného ¢teni. Vzo-
rek vefejné spravy sestava z odbornych pra-
covnikii socidlnich odborti v krajich a po-
vétenych obcich. Pro ziskani plasti¢téjsiho
obrazu a hlubgiho vhledu do problematiky
budou v druhé fazi vyzkumu diskutoviny
vysledky dotaznikového getfeni ve fokus-
nich skupinich sloZenych z respondenti
nagich vyzkumnych vzorki, poskytovate-
14, uzivatelt a pracovniki vefejné spravy.

Poznani priorit a identifikovani mezer
a jednostrannosti v chapani kvality z po-
hledu hlavnich aktért plsobicich v nadem
prostiedi socidlnich sluzeb jsou ofekdvané
vystupy tohoto projektu. Poznatky ziskané
z praxe budou uréeny pro profesiondly pti-
pravujici aktualizaci a modernizaci naseho
systému tizeni kvality. Vyzkum planuje
oslovit v prvni fazi p#iblizné 4 tisice re-
spondentfi, nadich partneri, coZ pfedsta-
vuje vskutku nemalé éislo.

Auto#i si uvédomuji, Ze ziskani kvalit-
nich dat bude v mnohém zileZet na ochoté
a spolupréci naich partnert ze viech t¥i
oslovenych skupin respondenti - posky-
tovateli, klienti a odbornika z vefejné
spravy. Samotnyj vyzkum pfedstavuje velky
rozsah prace jak na strané autort a organi-
zatord vyzkumu, tak na strané responden-
ti1. Lze nicméné pfedpokladat, Ze vysledky
jetfeni obohati teorii a praxi socidlnich
sluzeb a pfispéji k lepdimu pochopeni feno-

ménu kvality.




