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Jak je vnimana dulezitost ruznych
aspektu kvality sluzeb socialni péce?

Otdzka udrzeni a zkvalitnéni soucasnych sluZeb socidlni péce je v soucasnosti
velmi aktudlni. Porozumét sloZitému fenoménu kvality z perspektivy jednotlivych
aktérii systému socidlnich sluzeb a hledat konsenzus je také cilem pracovni
skupiny pro monitoring zdkonného systému kvality. Skupina je jednim z tymii
projektu MPSV CR Rozvoj a podpora modelii kvality pro systém socidlnich sluzeb.
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Cilem vyzkumného Setfeni odborné skupiny,
kterou tvori autofi tohoto ¢lanku, je zjistit, jak
vnimaji kvalitu jednotlivi ucastnici procesu
poskytovani socidlnich sluzeb, a identifikovat
chybéjici oblasti ¢i témata povazovana aktéry
za vyznamna. Poznani priorit a identifikova-
ni mezer a jednostrannosti v chapani kvality
z pohledu poskytovatelli a klientli ptsobicich
v nasem prostiedi socialnich sluzeb jsou oce-
kavané vystupy tohoto projektu. Poznatky zis-
kané z praxe budou ureny pro profesiondly
pripravujici aktualizaci a modernizaci naSeho
systému Fizeni kvality. Oblasti, které se pouzi-
vaji k mapovani a hodnoceni kvality péce, by
mély byt povazovany za dilezité a akceptovany
vSemi zicastnénymi stranami. Vyvoj novych
systému hodnoceni kvality péce by mél zacit se
systematickym urcovanim podobnosti a rozdi-
14 ve vnimani kvality péce zlCastnénymi stra-
nami.

Cilem prezentovaného vyzkumu bylo po-
chopit, jak klicovi aktéri sluzeb socidlni péce,
tedy poskytovatel, uzivatel, zadavatel, vnimaji
kvalitu a které oblasti péce povazuji pro hodno-
Vyzkumné Setieni probihalo v roce 2019, tedy
v dobé, kdy se jesté neresila epidemiologicka
situace zplisobena onemocnénim covid-19.

Vyzkum byl realizovan formou dotaznikové-
ho Setfeni, ktery sledoval nazory respondentt
v sedmi oblastech kvality: Socialni oblast, Sub-
jektivni kvalita Zivota, Zdravotni péce, Organi-
zace, Kontext, Kvalita prostiedi a Etika. Kromé
oblasti pokryvajicich kvalitu socidlni prace
a organizaci sluzby byly v dotazniku zachyce-
ny i oblasti postihujici etickou a lidsko-pravni
tématiku a oblast kvality Zivota klientd. Vybér
oblasti prekracuje ramec zakonného systému
kvality, novymi oblastmi v naSem prostredi je
oblast kvality prostiedi, kvality zdravotni péce
a oblast Sirsiho spolecenského ramce, ve kte-
rém se sluzba poskytuje. Inspiraci pro zara-
zeni téchto témat byly jednak evropské a do-
maci zdroje a zejména dokument Dobrovolny
evropsky ramec pro kvalitu socialnich sluzeb,
ktery byl vytvoren z iniciativy EU za prispéni
profesional z ¢lenskych zemi véetné Ceské

Listy socialni prace

republiky. Dotaznik byl zaslan tfem skupinam
respondentil - vefejné spravé, klientlim a pra-
covnikdim z oblasti sluzeb socialni péce - cen-
trim dennich sluzeb, dennim stacionartm,
domovlim pro lidi se zdravotnim postizenim,
domovim pro seniory, domovim se zvlastnim
rezimem, chranénému bydleni, osobni asisten-
ci, peCovatelské sluzbé, podpoie samostatného
bydleni. Dotaznik vyplnilo 217 poskytovatelt
sluzeb socidlni péce. Dale dotazniky vyplnilo
249 zastupci vefejné spravy a 205 uzivateld
socialnich sluzeb.

Hlavni otazkou bylo zjistit, jak vnimaji kva-
litu jednotlivi uUcastnici procesu poskytovani
socialnich sluzeb. Jaké oblasti kvality povazuji
za vyznamné poskytovatelé, uzivatelé a zastup-
ci vefejné spravy. Lisi se ve vnimani v oblasti
zameéreni kvality?

Setieni ptineslo zajimava zjiténi v oblas-
ti vnimani kvality péce v socidlnich sluzbach.
Za nejvyznamnéjsi povazovali vSichni respon-
denti sledovanou oblast subjektivni kvality zi-
vota. Obsah této domény je specificky tim, ze
vSechny jeji polozky vyjadruji kvalitu prostied-
nictvim vlastnfho vnimani vysledk sluzby
Kklienty. Napriklad , Klienti se citi ve sluzbé bez-
pecné a chrdnéni, vnimaji atmosféru sluzby jako
prdtelskou, diivéruji persondlu a vnimaji ho jako
kompetentni, citi podporu v ndro¢nych Zivotnich
situacich, maji pocit, Ze je respektovdna jejich
osobnost, citi se podporovdni ve své sobéstacnos-
ti” Tato oblast byla ptriddna jako nadstavbova
a v soucasném systému hodnoceni kvality so-
cialnich sluzeb se neobjevuje. Dale se vSechny
kategorie respondentti shodly na vyznamnosti
oblasti socialni péce. Dalsi zajimavosti bylo,
Ze oblast zdravotni péce byla u poskytovateld
a uzivateld hodnocena jako nejméné vyznamna.
Poskytovatelé zdiraznovali v ramci hodnoceni
a urcovani kvality oblast organizace, kam pa-
tii procesy efektivniho Fizeni a organizovani,
predavani informaci, fizeni rizik, fizeni kvality
a kultura fizeni. Za velmi dtileZitou povazova-
li také oblast etiky, jejiz soucasti jsou pravidla
a procesy, které vedou k napliiovani povinnosti

uzivateld a prav klientd a také zasady indivi-
dualniho planovani, otevieného a srozumitel-
ného informovani a komunikovani sKklienty,
prace se stiznostmi, respektovani vile klientd,
jejich ochrana pred nasilim a zneuzivani.

Pracovnici vefejné spravy zase naopak ve-
lice vyzdvihovali vyznam zdravotni péce (ob-
sahem této domény jsou indikatory zamérené
na disledny monitoring zdravotniho stavu
klienta, postupy a procedury spravné oSetio-
vatelské péce, jeji dobré personalni zajisténi,
ale také schopnost sluzby poskytovat paliativ-
ni péci nebo rehabilitaci. Zdraziiovali rovnéz
oblast socialni péce, jejiz polozky reprezentuji
procesni a vysledkové pozadavky na spravné
provadénou péci a etiku. Na dileZitosti oblasti
etiky se shodly v§echny typy respondentti. UzZi-
vatelé kromé jizZ zminiované oblasti subjektivni
kvality Zivota vyrazné ocenovali oblast kvality
prostiedi.

Lze tedy uvaZovat nad tim, jak oblasti tykajici
se subjektivné vnimané kvality Zivota zaradit
do zakonnych pozadavki na kvalitu hodnoceni
kvality socidlnich sluzeb. V ramci vyzkumného
Setfeni se ukazal rozpor ve vyjadieni respon-
dentl o této oblasti v okamziku, kdy se méli
vyjadrit o dulezitosti jejiho zarazeni do zakon-
ného systému hodnoceni (standardy kvality).
Mozna intepretace mize byt takova, Ze tato
oblast ma velmi subjektivni charakter a velmi
Spatné by se hledala objektivni kritéria hodno-
ceni.

Z vyzkumného Setfeni vyplynulo, Ze osloveni
respondenti z fad poskytovatell sluzeb social-
ni péce, vefejné spravy a uzivateld zddraziuji
pro hodnocenti kvality socidlnich sluzeb shodné
vyznamnost oblasti subjektivni kvality Zivota
a etiky a v rozdilné mife pak dileZitost oblas-
ti zdravotni péce, kvality prostiedi, organizace
a kontextu péce.

Vyzkumné Settfeni bylo realizovano jesté
pred ,covidovou“ zkuSenosti poskytovani slu-
Zeb socialni péce. Otazkou pro dal$i smérovani
vyzkumu by mozna mohlo byt, zda dlouhodoba
traumatizujici situace, kterou zazivali jak po-
skytovatelé, tak uzivatelé, neposunula vnimani
dulezitosti oblasti a indikatort kvality jinym
smérem, napiiklad ve vnimani zdravotni péce
nebo etiky. Bylo by zajimavé zjistit, zda doslo
ve vnimani kvality socialnich sluzeb ke zméné
a v jakych oblastech.
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