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ABSTRAKT

Bakalafska prace se vénuje tématu Role zdravotné socialniho pracovnika na gynekologic-
ko-porodnickém odd¢leni. Prace je rozdélena na dvé ¢asti, které jsou tvofeny ¢asti teore-
tickou a Casti praktickou. Teoreticka Cast je zaméfena na zdravotné socidlni praci na gyne-
kologicko-porodnickém odd€leni a na naplid prace zdravotné socialniho pracovnika
na tomto odd¢leni. Dale se zabyva osobnosti zdravotné socialniho pracovnika a spolupraci
zdravotné socialniho pracovnika s organem socialné-pravni ochrany déti. Praktickd cast
je tvofena formou kvalitativniho vyzkumu, ve kterém byla vyuzita technika polostrukturo-
vaného rozhovoru. Vyzkum je realizovan se Ctyfmi pracovnicemi v nemocni-
cich, které vykonavaji zdravotn¢ socidlni praci na gynekologicko-porodnickém oddéleni.

V zavéru bakalaiské prace jsou shrnuty vysledky vyzkumu.

Kli¢ova slova: zdravotn¢ socidlni pracovnik, zdravotné¢ socidlni prace, organ socialné-

pravni ochrany déti, socidlni pracovnik

ABSTRACT

The bachelor thesis focuses on the topic The Role of Health and Social Worker at Depart-
ment of Gynecology and Obstetrics. The thesis is divided into two parts, which consists
of a theoretical and a practical part. The theoretical part is focused on health and social
work at Department of Gynecology and Obstetrics and job descriptions ofhealth and social
worker at the department. It also deals with health and social worker personality, and he-
alth and social worker cooperation with the authority forsocial and legal protection of chil-
dren. The practical part is made by means of qualitative research, which was used semi-
structured interview technique. Research is conducted in hospitals with four workers who
carry out health and social work at Department of Gynecology and Obstetrics. In conclusi-

on, the thesis summarizes the research results.

Keywords: health and social worker, health and social work, authority for social and legal

protection of children, social worker
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UvVOD

Bakalatska prace pojednava o problematice zdravotné socidlniho pracovnika na gynekolo-
gicko-porodnickém oddéleni. Téma bakalaiské prace bylo vybrano ze dvou davodd. Prv-
nim divodem bylo nizké povédomi spolecnosti o ¢innosti zdravotné socialnich pracovnika
v nemocnicich, s ¢imz souvisi také tloha zdravotné socidlniho pracovnika na jednotlivych
oddé€lenich nemocnic, konkrétné na gynekologicko-porodnickém odd¢€leni. Dal§im davo-
dem vybéru tématu bakalaiské prace, bylo nizké povédomi organizaci spolupracujicich se
zdravotné socialnim pracovnikem pii vyskytu problémovych situaci na gynekologicko-
porodnickém oddéleni. Piikladem takové organizace je nejCastéji orgdn socidlné-pravni
ochrany déti, se kterym nemocnice spolupracuje a je mu povinna nahlasit vyskyt kazdé

zavazné situace, v niz je dité ohrozeno.

Teoreticka ¢ast je rozdélena do tii kapitol. Prvni kapitola se zabyva zdravotné socidlni pra-
ci na gynekologicko-porodnickém odd¢leni. V kapitole je zahrnuta uloha gynekologicko-
porodnického odd¢€leni, oznamovaci povinnost tohoto oddé€leni i role zdravotné socialniho
pracovnika v multidisciplinarnim tymu. Soucasti kapitoly je i napli prace zdravotné soci-
alniho pracovnika na tomto oddé€leni. Druha kapitola je zaméfena na osobnost zdravotné
socidlniho pracovnika. V kapitole jsou popsany vlastnosti, kompetence 1 konkrétni ¢innos-
ti, které vykonava zdravotné socialni pracovnik. Posledni kapitola pojednava o zdravotné
socialni praci s rodinou. Kapitola se zabyva organem socialné-pravni ochrany déti a jeho

spolupraci s gynekologicko-porodnickym oddélenim.

Prakticka cast je rozd€lena do dvou kapitol. V prvni kapitole je popsan druh vyzkumu,
vyzkumné cile a vyzkumné otdzky. Pro ucel prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, jenZ byl
realizovan formou polostrukturovaného rozhovoru a analyzou dokumentt, ktera zahrnuje
jednu kazuistiku pro doplnéni vyzkumu. Hlavnim cilem bakalaiské prace je zjistit, jakou
roli ma zdravotné socialni pracovnik na gynekologicko-porodnickém oddé€leni. Druhd ka-
pitola je zaméfena na vyhodnoceni vysledkl a interpretaci zjisténych informaci. Zjisténé
informace z provedenych rozhovortt byly vyhodnoceny pomoci otevieného kddovani.

V zavéru kapitoly nalezneme diskuzi a vyhodnoceni zjiSténych informaci.
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. TEORETICKA CAST
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1 ZDRAVOTNE SOCIALNI PRACE

Nadchazejici text prace se zabyva definovanim zdravotné socidlni prace (déale jen ZSP)
jako takové. Pro definovani této oblasti autorka zvolila n¢které definice od znamych auto-
rt, kteti se ve svych knihach zabyvaji socidlni praci nebo socidlni praci ve zdravotnictvi.
Pro tento tGcel budou v textu prace uzivany definice napt. od Kuznikové nebo Matouska a
budou déle aplikovany na ZSP. V zacatku samotné kapitoly se autorka snazi definovat roz-
dily mezi ZSP a socialni praci ve zdravotnictvi.

Kuznikova (2011, s. 69) ve své knize popisuje socialni praci ve zdravotnictvi jako oblast,
kde je propojena péce zdravotni s péci socialni a tyto dvé oblasti na sebe také navazuji.
Hlavnim cilem socidlni prace ve zdravotnictvi je uskuteciovani socialné-zdravotnich slu-
zeb a zacClenéni se do multidisciplinarni spoluprace (Rehn In Bender, 2006, In Kuznikova a
kol., 2011, s. 19). Vyznam socidlni prace ve zdravotnictvi spoc¢iva predevsim v diisledné
pomoci klientovi a jeho rodin€ pii zmirfiovani ¢i odstranovani neptiznivych socidlnich
dasledkd nemoci (Kuznikova, 2011, s. 19). Zdravotné socialni pracovnik (dale jen ZSPr)
ma v nemocnici za tkol fesit socialni problémy klientl, kteti se ocitli v neptiznivé socialni
situaci. Takovou nepfiznivou socialni situaci mize byt napf. situace, v niz se klient stane
nec¢ekan¢ imobilni. V takovém piipad¢ si neni sam schopen zajistit péci o vlastni osobu a
jeho rodina se o néj nechce anebo nemuze postarat. Smyslem ZSP je pomoci klientovi,
jenz se vlivem neptiznivého zdravotniho stavu ocitl v tizivé socialni situaci, kterou neni

schopen za pomoci vlastnich sil ani sil své rodiny vyfesit.

Podle Matouska (2003, s. 11-12) je socialni prace spoleCenska disciplina, jejimZ cilem je
zmirnovani a feSeni socialnich problému klient. ZSP jako profese vychazi z nékolika obo-
ri, mezi které patii psychologie, zdravotnictvi, pedagogika apod. Kutnohorska, Cichad a
Goldmann (2011, s. 54) ve své knize zmifuji, Ze m& ZSP kulturni a etickou dimenzi a je
tvofena mimo jiné souborem pravidel chovani, kterymi se musi ZSPr fidit pfi praci
s klienty. Ulehla (2005, s. 24) se zmifiuje ve své knize o tom, ze ZSP se taktéz fidi zakony,

pfedpisy i normami, at’ uz jde o normy psané i nepsané.

Zdravotné socialni prace ve zdravotnickych zatizenich je velmi mnohotvarna. Jejim hlav-
nim ukolem je realizace socidln¢ zdravotnich sluzeb a zaclenéni se do tymové spoluprace

(Kuznikova., 2011, s. 18-19).

Novékova (2011, s. 191) uvadi, ze jsou zdravotné socialni sluzby urceny klientim, ktefi

nepotiebuji pouze akutni lizkovou péci, ale také socidlni pomoc. Tito klienti potiebuji po-
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moc jiného Cloveka, jez nelze zajistit v jejich pfirozeném prostfedi. Podle Kuznikové
(2011, s. 18-19) spociva vyznam socialni prace ve zdravotnictvi piedev§im v pomoci Klien-
tovi a jeho rodiné s odstrafiovanim zapornych socialnich dopadi, které jim nemoc pfinasi.
,, Ukolem socidlni prdce je vyuzit viivu psychosocidlni sféry na nemoc, k lepsi adaptaci,
prekonani obtizi, motivaci k lécbé a spolupraci a konecné ke kvalitnéjsimu zivotu. * Zdra-
votné socialni pracovnik musi pracovat s klientem z hlediska celostniho neboli holistické-
ho.

Podle Matouska (2003, s. 11-13) pracuje ZSPr s velkym poctem klienti, do nichz patii
rodiny, pfirozené skupiny, uméle vytvoiené skupiny (zajmové skupiny) a komunity. Zdra-
votné socialni pracovnik pomahd témto klientim ziskat schopnosti potfebné k socidlnimu
uplatiiovdni a pomahé jim s vytvofenim vhodnych spolecenskych podminek pii tomto

uplatnovani.

Nezbytnou soucasti profese ZSPr je celozivotni vzdélavani, orientace v legislativé a
Vv pravnich normach (MojziSova a Nekola, 2005, s. 1). Profesionalni ZSPr by se m¢l vzdé-
lavat po cely Zivot, pracovat na svych dovednostech a znalostech, aby byl schopen praco-
vat se vSemi typy klientd a umét si poradit s riznymi typy chovani. Poslanim ZSP je vést
rozhovor mezi tim, co si pieje sdm klient a tim, co si pfeje mit spole¢nost ve spolecenskych
normach. Zdravotné socialni pracovnik by mél byt prostiednikem mezi t€émito stranami a
m¢él by byt schopen udrzet si mezi nimi stejnou vzdalenost. Pokud se vSak ZSPr ptikloni
pro jednu z téchto stran, piestane byt prostfednikem a snizuje se jeho schopnost rozeznat,
kdy by m¢l s nabizenou pomoci skoncit. To plati hlavné pfi moznosti, ve které se ZSPr
priklani ke stran¢ klienta. Pokud se naopak ZSPr ptiklani spise ke spolecenskym normam,
objevuje se u n¢j méné ochoty pomahat a respektovat piani svych klienti. Aby ZSPr umél

urcit, kterou stranu preferovat, musi byt schopen tzv. introspekce.

Podle Ulehly (2005, s. 24-27) se pozna dobry ZSPr tak, e je proziravy a dokaze dosahnout
shody v situacich, ve kterych by jini odbornici selhali.

1.1 Zdravotné socialni pracovnik na gynekologicko-porodnickém oddé-
leni
Zdravotn¢ socidlni prace na gynekologicko-porodnickém oddéleni (dale jen GPO) zname-

na ¢innost, kterou ZSPr vykonava na tomto oddé¢leni. Pti vyskytu socidlniho problému

na GPO, dava ZSPr podnét k proSetieni nejcastéji 1ékar, stani¢ni ¢i vrchni sestra. Zdravot-
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né socialni pracovnik na zaklad€ tohoto podnétu provede u matky rozhovor, pifi kterém
zjistuje socidlni zdzemi a socidlni situaci matky. Zaroven ji musi informovat o tom, ze je
nemocnice (konkrétn¢ ZSPr) povinna upozornit organ socialné-pravni ochrany déti (dale
jen OSPOD) na tuto skutecnost. Veskeré informace ziskané od matky si musi ZSPr ovéfit,

protoze se stava, ze matky zdmérn¢ podavaji nepravdivé informace o jejich socidlni situaci.

Zdravotné socialni pracovnik kontaktuje socidlni pracovnice (dale jen SP) socialné-pravni
ochrany déti podle mista bydli§t¢ matky. Socialni pracovnici z OSPOD provedou u matky
socialni Setfeni pro doplnéni informaci a pfipadem se zacnou intenzivné zabyvat. Pokud
nastane situace, pii niz nemuize byt dit¢ propusténo, nebo jej matka opusti, zistava dité
nadéle na novorozeneckém odd¢€leni bez jeji pfitomnosti. V tomto piipadé musi ZSPr bez-
prostfedné informovat OSPOD o této skutecnosti. Na zéklad¢ predbézného opatieni soudu
muze byt dité svéfeno do péce jinych rodinnych piislusnikii ¢i do pfechodné péstounské
péce. Tento proces probiha vétsinou na novorozeneckém oddéleni za ptitomnosti soudniho
vykonavatele, SP z OSPOD, ZSPr, 1ékate, vrchni ¢i stanicni setry, péstountl a organizace
ptipravujici konkrétni péstouny. Po ptfedani ditéte do péce péstouna, se jiz ZSPr ptipadem
dale nezabyva, nebot’ dité prestava byt jeho klientem a je pouze na pracovnicich OSPODU,
aby se touto situaci nadale zabyval. Pokud se vSak nepodaii nalézt vhodné péstouny
pro konkrétni dité, je dité svéfeno do péce kojeneckého ustavu. Tyto situace vSak nastavaji

pouze ve vyjimecnych piipadech.

1.2 Gynekologicko-porodnické oddéleni

Gynekologicko-porodnické oddéleni se zabyva vSemi strankami zdravi Zen v porodnictvi a
gynekologii, v€etné vysoce rizikového téhotenstvi, reprodukéni mediciny, gynekologie,
onemocnéni prsu, neplodnosti, rakoviny apod. Pracovnici maji odborné védomosti v oblas-
tech, jako jsou napft. gynekologicka urologie, infekéni choroby a genetika. Gynekologicko-
porodnické oddéleni se zabyva komplexni 1écbou neplodnosti, gynekologickou onkologii,
rizikovym téhotenstvim, prenatalni diagnostikou a reprodukéni endokrinologii (University

of Southern California, 2010).
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1.2.1 Spolupracujici organizace gynekologicko-porodnického oddéleni

V organizacich spolupracujicich s GPO a nasledné¢ s OSPOD je détem poskytovana péce
zdravotni 1 socidlni. Mezi takové zafizeni patii azylové domy pro matky
s détmi, ve kterych se muze matka ubytovat s ditétem v pfipadé nevhodnych domacich

podminek.

Mezi dal$i spolupracujici organizace patii kojenecké tstavy, do nichz se umistuji déti,
které byly matce odebrany. Dalsim divodem umisténi ditéte do kojeneckého ustavu mize
byt situace, pfi nichz matka sv¢é dité umistila z divodu nezajisténych potfebnych podminek
pro pievzeti ditéte do své péce. Matka zde muze s ditétem taktéz pobyvat. Kojenecké usta-
vy poskytuji matce poradenstvi v pé¢i o dit¢ a dohlizi, zda se o n¢ matka fad-
né stard. Pokud kojenecky ustav shledd, Ze je péce matky o dit¢ dostate¢na, mizou byt oba
propusténi do svého socidlniho prostfedi. Trend umistovani déti do kojeneckych tUstavii
v dnesni dob¢ jiz opadl. Nyni se prikracuje k umisténi ditéte do kojeneckého ustavu pouze

Vv ojedinélych ptipadech.

DalSimi zafizenimi, ktera spolupracuji s GPO a OSPOD jsou détské domovy. V dne$ni
dobé jsou zde déti umistovany obdobné jako do kojeneckych tstavil, a to co nejméné.
Souc€asnym trendem je umistovani déti do péstounskych rodin, coz je pro dité ve vSech

ohledech nejlepsi, nebot’ jsou mu péstouni schopni zajistit nahradni rodinu.

Mezi spolupracujici organizace se fadi 1 nejriznéjsi ziskové 1 neziskové organizace pliso-
bici v misté trvalého bydlisté matky a ditéte. MiiZou mezi né patfit napf. rodinna a mater-
ska centra pro rodiny s détmi. Posldnim téchto center je pfedev$im prevence patologic-
kych jevl v rodin€ a ve spolecnosti. Tato centra nabizi svym klientim bezpe¢né prostiedi
pro rodinu a prevenci socialniho vylouceni. Rodinna a matefska centra jsou zalozena
na principu vzdjemného naslouchéani, poradenstvi a na vzajemné svépomoci. Piikladem

téchto zafizeni je napf. sdruzeni Slunicko ve Vsetin¢ (Sit’ matetfskych center, 2009).

Fond ohrozenych déti s projektem Klokanek taktéz spolupracuje s GPO. Klokanek je
zatizeni pro déti, jez vyzaduji okamzitou pomoc. Déti jsou v Klokanku umistény nejcasteji
po dobu piil roku a jsou piijimany na zadost jejich rodicd, na zadost OSPOD, samotného
ditéte nebo na nafizeni soudu. Ukolem Klokanku je détem zajistit pfechodnou rodinnou
péci do té doby, nez se budou moci navratit zpatky do své rodiny nebo do t¢ doby, dokud
pro tyto déti neni nalezena trvald nahradni rodinna péce ve form¢ osvojeni ¢i péstounské

péce. (Fond ohrozenych déti, 2012-2015).
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Hlavni principy péce Klokéanku jsou nasledujici:
e o déti v Klokédnku mtize pecovat manzelsky par, teta nebo dvé tety, které se stfidaji
V péci,
e d¢ti jsou piijimany bez ohledu na jejich vek,

e teta je s détmi po cely den v jejich byté, vafi, pere, hraje si s détmi apod. (Fond

ohrozenych déti, 2012-2015).

1.2.2 Oznamovaci povinnost gynekologicko-porodnického oddéleni

Uherek (2008, s. 11) ve své knize uvadi, Ze jsou zdravotnicti pracovnici povinni dodrZovat
mlcenlivost. Jedna se o zdkonnou povinnost nesdélovat informace o zdravotnim a socialni
stavu klientti neopravnénym osobam. Podle Kahouna (In Vurm a kol., 2007, s. 86-87) se
,,mlcenlivosti rozumi pravni institut, jehoz podstatou je povinnost fyzické osoby zachovavat
pri soukromém i urednim styku takova pravidla jednani, ktera zaruci ochranu vsech infor-
maci, s nimiz takova fyzicka osoba disponuje z titulu vykonu své cinnosti. ““ Povinna mlcen-
livost je povinnosti pravni 1 moralni. Objektem povinné mlcenlivosti jsou okolnosti, které
se zdravotnicky pracovnik dozvéd€l béhem své prace na oddé€leni nebo ve zdravotnim
¢i socidlnim zafizeni. Lékat nesmi sdélovat neopravnénym osobam Zadné informace, jeZ se
tykaji rodiny klienta a jeho Zivota. Povinna mlcenlivost je zahrnuta v zdkoné €. 372/2011
Sb., o zdravotnickych sluzbach a taktéz v zdkoné ¢.101/2000 Sb., o ochran¢ osobnich uda-

jb a o zméné nekterych zakont i v nékolika dalSich pravnich ptedpisech.

Neopravnénymi osobami, jimz nesmi lékai sdélovat informace, se rozumi vSechny osoby,
kterym pacient nedal svoleni s poskytovanim informaci o jeho osobé&. Lékat miize sdélovat
informace o zdravotni a socidlni situaci pouze t€ém osobdm, jez pacient urcil a které jsou
zapsany ve zdravotni dokumentaci pacienta. Lékat nebo jiny zdravotnicky pracovnik je
pii poruseni ml¢enlivosti povinen nést pravni dasledky s tim spojené. Existuji také vyjim-
Ky s poskytovanim informaci o dané osob¢. Na zaklad¢ vyjimky stanovené obecné zavaz-
nym pravnim piedpisem jsou lékafi i zdravotnicky personal pifi ochrané vefejného zadjmu

opravnéni informace poskytovat (Uherek, 2008, s. 11). Mezi tyto vyjimky patii:
e sdélovani informaci se souhlasem samotného pacienta,

e zbaveni povinné ml¢enlivosti nadiizenym organem,
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e povinnost podat informace podle zvlastnich ptfedpist (Kahoun, In Vurm a kol.,
2007, s. 89).

V zakoné €. 359/1999 Sb., o socialné€ pravni-ochran¢ déti je stanovena oznamovaci povin-
nost zdravotnickych zafizeni situacich, pfi kterych zdravotnicky pracovnik shledd, ze je
dusevni i télesny vyvoj ditéte ohrozen. Podle ustanoveni § 10 odst. 4 a § 53 tohoto zdkona
je GPO povinné oznamit obecnimu uiadu obce s rozsifenou piisobnosti skutecnosti, ze by
se mohlo jednat o déti uvedené v § 6 bezprostiedné poté, co se tyto skutecnosti dozvi.
V § 10 odst. 5 je popsana povinnost zdravotnického zafizeni upozornit obecni tirad obce
S rozSifenou piisobnosti na skutecnost, pii niz matka opustila a zanechala dit¢ ve zdravot-
nickém zafizeni. V § 6 zdkona €. 66/ 1986 Sb., o umélém preruseni t€hotenstvi, je zdravot-
nické zafizeni povinno informovat zakonného zastupce v ptipadech, pokud se jedna o Zenu
ve veéku 16-18 let. Tento zakon taktéz souvisi s ochranou nezletilych matek (Uherek, 2008,

s. 84- 86).

1.3 Napln prace zdravotné socialniho pracovnika na gynekologicko-

porodnickém oddéleni

V kazdé nemocnici se naplii prace ZSPr 1i8i. V jedné nemocnici funguje ZSPr pro vSechna
oddé€leni celé nemocnice, v jiné funguje pouze na GPO anebo na oddé€leni geriatrie. V nize
uvedeném textu budou uvedeny dva popisy pracovni Cinnosti, které ZSPr provadéji

vV nemocnicich ve Zlinském kraji.

Podle charakteristiky prace jedné z nemocnic ve Zlinském kraji vykonava ZSPr zdravotné
socialni ¢innosti bez odborného dohledu, fesi socidlné pravni problémy klienta, vykonava
socialni Setfeni v terénu. V pracovni naplni mé ZSPr zahrnuty hlavné ty ¢innosti, které se
tykaji prace s dospélymi klienty. Mezi tyto ¢innosti patii napt. poskytovani socialni pomo-
ci klientiim, provadéni pohovoru s nemocnym a jeho rodinou za ucelem ziskani informaci
o socialnich pomérech, snazi se najit vhodné feSeni v socidlni situaci klienta, s oSetiujicim
Iékatem fesi propusténi pacienta do domaci ¢i Gstavni péce €i zajistuje agentury domaci
péce. Ze vSech téchto intervenci musi ZSPr provadét pisemnou zpravu nebo zdznam.

Na oddéleni GPO provadi nasledujici ¢innosti:
® vykonava poradenské ¢innosti u osamélych ¢i socialné pottebnych Zen,
® vénuje zvySenou pozornost nezletilym matkam,

e spolupracuje s ptislusnym soudem pfi ustanoveni porucnika ditéte nezletilé matky,
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® 7zajist'uje ve spolupraci s 1¢kafem a OSPOD umisténi ditéte do kojeneckého ustavu,

® T{castni se pfevozu ditéte do kojeneckého ustavu,

e spolupracuje s OSPOD, podava jim hlaseni o propusténi ditéte s matkou z GPO,

® spolupracuje se statnimi institucemi (OSSZ, ufady, zdravotnické zafizeni, soudy i

policii).

V popisu pracovniho mista jsou uvedeny taktéz osobnostni pozadavky kladené na ZSPr.
Podle téchto pozadavkdi by mél byt ZSPr peclivy, disledny, trpélivy, zodpovédny,
spolehlivy, nekonfliktni, byt schopny jednat s lidmi, byt odolny proti stresu a byt schopny
organizovat vlastni praci (Interni dokument KNTB, 2015).

V charakteristice prace ZSPr v jiné nemocnici ve Zlinském kraji ZSP zajistuje zpracovani
udajii matek po porodu pro matricni oddé€leni magistratu mésta a zajiStuje kontakt

s OSPOD. Na GPO provadi tyto ¢innosti:

e na 7zadost oSetfujiciho lékafe nebo SP z OSPOD provadi rozhovor s matkou

ohledné socialni situace a péce o dite,
e rozhovor s matkou provadi za pfitomnosti svédka,
e po pfedchozi domluvé informuje OSPOD o hospitalizaci klientky a jeji situaci,

e na zadost oSetfujiciho lékafe podava navrh na OSPOD o prosetfeni situace matky
¢1 o ovéteni matkou poskytnutych informaci pfed propusténim ditéte,

e informuje OSPOD v piipadé opusténi ditéte,

e pozada OSPOD o feseni situace ditéte v souvislosti s propusténim,

e podava osetiujicimu l€kafi informace souvisejici se socialnim Setfenim, hlaseni

z OSPOD, kopie soudnich rozhodnuti ohledné¢ umisténi novorozence (Interni

dokument VS, 2015).

1.4 Zdravotné socialni pracovnik v ramci multidisciplinarniho tymu
na gynekologicko-porodnickém oddéleni
Interdisciplindrni tym mizeme oznacit jako skupinu odbornikll z riiznych profesi. Interdis-

ciplinarni tym se sklada nejCastéji z 1€karti, vSseobecnych sester, oSetfovatelli, ZSPr a ostat-

nich odbornikli (Drinka a Clark, 2000, s. 1-4). Podle Kuznikové (2011, s. 25) se jedna



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 19

0 propojenou péci s vytycenymi cili a spojenim vSech odbornikli tymu, ktera se zaméiuje

na klienta.

Janebova (2011) ve svém clanku zminuje, Ze je interdisciplinarni spoluprace dulezita
jak ve zdravotnictvi, tak v socialni praci. Tymova spoluprace ve zdravotné socialni oblasti
je predpokladem uspésného plnéni stanovenych cilti. Tymova spoluprace ve ZSP neni jed-

noduchd, nebot’ se ji v dnesni dobé¢ stale jeste¢ ucime.

Spoleénym zajmem vSech pracovnikii ve zdravotnickém zafizeni je poskytovani kvalitni
péce a uspokojovani vSech potieb pacienta ve vztahu ke zdravi. Kazdy zdravotnicky pra-
covnik by mél uskutecnovat tento spolecny zajem. Je velmi duilezité, aby ve zdravotnic-
kych zafizenich fungovala tzv. tymova spoluprace, kterd souvisi s vysokou spokojenosti
zdravotnickych pracovnikid s odvedenou praci. V praxi je vSak tymova spoluprace vétSinou
nedostacujici. O pacienta pecuje ve zdravotnickém zatizeni nékolik odbornikii. Tito specia-
lizovani pracovnici vykonavaji svou praci nejlépe, jak umi, vénuji klientovi potebnou pé-
¢i, avSak nefunguje mezi nimi vzdjemna spoluprace. To vede k problémim
Vv neposkytovani péce v potfebném rozsahu. V téchto piipadech muize dochazet k naristu
stejnych intervenci u jednoho pacienta, coz pro néj mize byt znacnou zatézi (Bartova,

2007, 5. 17).

Potfeba ZSPr v nemocnicich je velmi dulezit4, avSak jejich postaveni mezi ostatnimi cleny
tymu neni na stejné urovni a dochazi tak k problémtim ve vzajemné komunikaci a vyjasné-
ni si urcitych roli mezi ¢leny daného tymu. Zdravotné€ socialni pracovnik neni ostatnimi
¢leny tymu dostatecné uznavan a respektovan, to je potieba zménit, nebot’ celostni péce
0 pacienta vyzaduje spolupraci vSech odbornikii tymu. Tymova spoluprace je podminkou
zdarné pomoci pacientovi a z hlediska ZSP zahrnuje ucelné propojeni vzajemné spoluprace
mezi ZSPr, klientem, spolupracujicimi organizacemi a vSemi ¢leny interdisciplinarniho
tymu. Zdravotné socialni pracovnik v nemocnici spolupracuje nejcasteji se SP OSPOD,
CSSZ, policii, soudy, praktickymi 1ékati klientl, organizacemi zajist'ujici socialni a zdra-

votni sluzby, terénnimi zdravotné socialnimi sluzbami apod. (Kuznikova, 2011, s. 23-25).

Podle Kovatika (In Matousek a kol., 2003, s. 203) se SP neobejde pfi feSeni situace ohro-
zeného ditéte bez spoluprace vsech ostatnich odbornikl. Dité je tzv. bio-psycho-socilni
bytost, a proto je nutné jej posuzovat z hlediska zdravotniho, medicinského, socialni a so-
cidlné-pravniho. Pii feSeni situace ohroZeného ditéte na GPO musi ZSPr spolupracovat

s Iékari, vSeobecnymi sestrami, porodnimi asistentkami, OSPOD, s policii, organizacemi
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zajiStujici socialni a zdravotni sluzby a v neposledni fadé s matkou ditéte a jeji rodinou.
Na zaklad¢é odborného posouzeni vSech téchto odbornikit by mél ZSPr vyhodnotit socialni

situaci, stanovit plan prace s rodinou ohrozeného ditéte a zacit s vhodnym fesenim.
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2 OSOBNOST ZDRAVOTNE SOCIALNIHO PRACOVNIKA

Zdravotn¢ socialni pracovnik se pii své praci musi fidit etickym kodexem socialnich pra-
covniktl Ceské republiky. Eticky kodex socialnich pracovniki byl vydan v roce 1995 Spo-
le¢nosti socidlnich pracovnikd, jez vychazi z listiny Mezinarodni federace socialnich pra-

covnikt (Dolista a Doskocil In Vurm a kol., 2007, s. 109).

Zdravotné sociadlni pracovnik musi respektovat lidska prava, ale také potieby uzivatelt
V konkrétnim zafizeni a uzndvat dastojnost kazdého klienta. Musi byt pfipraven nést pii-
padné rizika, které ZSP ptinasi. Dilezitou vlastnosti ZSPr je schopnost zrcadleni a zdu-
vodnéni svého jednani. Pro vyvoj osobnosti ZSPr je nezbytné celozivotni sebevzdélavani,
monitorovani novych technik, teorii a metod a ucast na supervizich, které¢ jsou prevenci

proti syndromu vyhoteni (Kuznikova, 2011, s. 30).

Ve ZSP provazi ZSPr urcita nejistota, nebot’ se ve své praci setkava s klientem, ktery se
vlivem nemoci ¢i postizeni ocitl v tizivé socialni situaci. Nejistota provazi i samotného
klienta. Je nezbytné, aby ZSPr i pies nejistotu co nejdiive stanovil socidlni diagnézu a za-
¢al s intervencemi a feSenim daného problému. Situace, pfi nichZ je ZSPr nucen co nejdfi-
ve nalézt vhodné feSeni situace, jsou provazeny vétsi mirou nejistoty, ktera miize negativné
ovlivnit jeho chovani a jednani. Soucasti profesionality a etiky ZSP je uméni vyrovnat se

s touto davkou nejistoty (Kutnohorska, Cicha a Goldmann, 2011, s. 76-77).

Zdravotné socialni pracovnik musi respektovat pravo klienta na vlastni rozhodnuti, jednat
s klientem z pohledu holistického, coz znamena, ze se musi zajimat o celou dimenzi osob-
nosti klienta, jeho rodiny a zabyvat se socialnim problémem v celé jeho §ifi (Kutnohorska,
Cichéa a Goldmann, 2011, s. 80-81). To plati i1 pfi praci ZSPr na GPO. Zdravotné socialni
pracovnik se zde Casto setkdva s riiznymi matkami se specifickymi problémy. Jeho tkolem
je s takovou matkou proveést rozhovor neboli socidlni Setfeni a snazit se pochopit problém
matky v celé jeho §ifi. Zdravotné socidlni pracovnik se s matkou snazi, pfi feSeni jeji pro-
blémové socidlni situace, najit vhodné feSeni a musi respektovat jeji pravo na vysloveni

ptéani ¢i ndzoru na feSeni této situace.
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2.1 Schopnosti a vlastnosti zdravotné socialniho pracovnika

Mezi dilezité vlastnosti ZSPr podle Dolisty a Dosko¢ila (In Vurm a kol., 2007, s. 105-106)

patfi:

moralné volni vlastnosti - mezi tyto vlastnosti patfi napft. trpélivost, netistupnost,

vytrvalost a rozhodnost,

charakterové vlastnosti - ukazuje se pfi nich celkova orientace pracovnika. Jedna
se o vlastnosti jako je napf. Cestnost x necestnost, dale také vlastnosti, jez koreluji
S pracovnim zafazenim v socialni sféfe. Patii sem napi. pracovitost, individualni
ptistup ke klientim, podnétnost, ochota pracovnika pomoci, vyuzivani novych

metod prace s klientem apod.,

vlastnosti, které plynou z charakteru osobnosti pracovnika - fadime sem napf.

skromnost a jeSitnost,

vlastnosti, které se ukazuji ve vztahu k ostatnim klientim - mize se jednat

0 sluSné chovani, otevienost, uzavienost, povysenost atp.

Nejdilezitéjsimi vlastnostmi SP se zabyval i Matousek a Heartl (2003, s. 52- 54). Vlast-

nosti SP jsou v nasledujicim textu aplikovany na profesi ZSPr. U ZSPr se ocekava:

vysoka inteligence, zajem o neustalé zdokonalovani svych znalosti a dovednosti,

uceni se novym technikdm a teoriim, ¢teni odborné literatury apod.,
socialni a emoc¢ni inteligence,

pritazlivost - pro klienta se mize stat ZSPr poutavym proto, jak se chova a obléka,
jak jedna s klienty, jakou ma povést a odborné znalosti (Matousek a Heartl, 2003, s.

52),

divérnost - vaze se k ni fyzicky vzhled i povést ZSPr, jeho role a chovani, kterymi

vystupuje na vetejnosti. Zdravotné socialni pracovnik by mél byt vzdy diskrétni,

komunikaé¢ni dovednosti - jsou pro ZSPr nepostradatelné. Slouzi K navazani
vztahu mezi klientem a pracovnikem. Mezi nezbytné komunika¢ni dovednosti patii
I uméni naslouchat. Zdravotné socialni pracovnik by mél byt schopen pozorovat,
chapat a naslouchat neverbalnimu i verbdlnimu chovéni klienta a byt schopen

sledovat veskeré jeho projevy béhem rozhovoru a v kazdodennim zivoté klienta,
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e empatie - zahrnuje naslouchani a porozuméni klientovi. Je soucasti emocni

inteligence. Je to schopnost vciténi se do jednani a chovani druhého clovéka.
Kuznikova (2011, s. 30, 108- 109) poklada za dulezité schopnosti ZSPr nasledujici:

e vymezeni hranic mezi klientem a ZSPr. Zdravotn¢é socialni pracovnik by mél
védet, jaké situace mulize fesit a jaké situace by mél fesit samotny klient. Pfesnéji
feCeno takové situace, se kterymi by mél nebo nemél klientovi poméhat. Veskeré

feSeni problémt za klienta vede k naruSeni pomahajiciho procesu,

e komunikaéni dovednosti - pomoci komunikace je ZSPr schopen zjistit, co vedlo

Klienta k jednani, jeZ vedlo k ur¢itym problémiim,

e nepodminéné pozitivnim prijeti - ZSPr musi byt schopen piijmout jakéhokoliv
klienta bez hodnoticich postojii a mél by akceptovat veskeré klientovi postoje.

vvvvvv

ZSPr a klientem (Sobati In Kuznikova a kol., 2011, s. 109).

Podle Vymétala (1996, In Kuznikové a kol., 2011, s. 108-109) je dulezitou schopnosti
ZSPr opravdovost, ktera znamena tzv. shodu mezi terapeutickym prozivanim a chovanim
ZSPr. Znamena to, ze tak, jak se ZSPr chova a jak vystupuje, by mélo odrazet skutecnou
podstatou jeho prozivani. Vymétal taktéz fadi mezi dulezité vlastnosti ZSPr vzajemné
ocekavani, jeZ je dano rolemi ZSPr a klienta, spole¢enskymi stereotypy a ndzory ucastni-
ka.

Prochazka a Norcoss (1999 In Kuznikova a kol., 2011 s. 108-109) hovoti také 0 empatii,

ktera znamena uméni vciténi se ZSPr do klientovych pocitt.

2.1.1 Predpoklady pro vykon profese

Nezbytnou soucasti profese ZSPr je celozivotni vzdélavani. Vzdelavani ZSPr se tidi zako-
nem ¢. 96/2004 Sb., o nelékatiskych zdravotnickych povolanich. Podle tohoto zakona ziska
ZSPr odbornou zptisobilost k vykonu povolani absolvovanim akreditovaného zdravotnic-
kého bakalafského nebo magisterského studijniho oboru socidlniho zaméfeni, tfiletého
studia socidlniho zaméfeni na vysSich odbornych Skolach nebo vysokych skolach nebo
akreditovaného kvalifika¢niho kurzu ZSP. Kuznikova (2011, s. 28) uvadi, Ze cilem téchto
studijnich obort je ziskdni odborné zpiisobilosti pro vykon nelékaiského zdravotnického

povolani a ziskani kompetenci SP v rezortu socialnich véci.
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2.2 Kompetence zdravotné socialniho pracovnika

Mezi kompetence ZSPr patii kompetence organizacni, metodické, jazykové, komunikacni
a etické. Nejdulezitéjsimi kompetencemi jsou pravé kompetence komunikativni a etické.
Podle nich by mél byt ZSPr schopen predavat vetejnosti pomoci médii informace tykajici
se zdravotné socidlni oblasti, m¢l by znat a fidit se etickymi kodexy ve ZSP, zachovavat
povinnou ml¢enlivost, umét klientiim naslouchat, byt empaticky a poskytnout svym klien-

tam emocionalni podporu (Kutnohorska, Cicha a Goldmann, 2011, s. 74).

Do kompetenci ZSPr patii i kompetence profesionalné oborové, zahrnujici teoretické a
praktické znalosti nezbytné pro vykon povolani. Zdravotné socialni pracovnik musi spolu-
pracovat s ostatnimi ¢leny tymu, umét pracovat s pravnimi predpisy a umét poskytnout
klientm socialni pomoc a poradenstvi v jejich mnohdy tizivé socialni situaci (Kutnohor-

ska, Cicha a Goldmann, 2011, s. 72-73).

Zdravotn¢ socialni pracovnik by mé¢l taktéz disponovat kompetencemi socialné anamnes-
tickymi a diagnostickymi. Podle nich by mél byt schopen stanovit socidlni diagnoézu,
umét napsat zpravu ze socialniho Setfeni a provadét socidlni Setfeni. Mezi dal$i nezbytné
kompetence ZSPr patii kompetence poradenské a konzulta¢ni zahrnujici poradenskou
¢innost. Zdravotné socialni pracovnik poskytuje klientim a jejich rodinam poradenstvi

V oblasti pravni, zdravotni i socialni (Kutnohorskd, Cicha a Goldmann, 2011, s. 73).

Zdravotné socialni pracovnik by mél disponovat i kompetencemi vychovnymi. Podle nich
by mé&l vykonavat socialni prevenci s cilem nalézt klienty, jez se ocitli v nepfiznivé social-
ni situaci a to vlivem své nemoci ¢i nemoci svych blizkych (Kutnohorska, Cicha a Gold-

mann, 2011, s. 73).

2.3 Cinnosti, které vykonava zdravotné socialni pracovnik

Socidlni pracovnik poskytuje socidlni sluzby klientim a pomahd jim se zvolenim Skaly

sluzeb, které jim budou poskytovany (Koldinska In Matousek a kol., 2007, s. 47).

Podle § 109 zékona €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzkach, vykonava SP socidlni Setfeni,
tesi socidlné pravni problémy v zafizenich socialnich sluzeb, provani socidlné-pravni pora-
denstvi, odborné ¢innosti v zafizenich poskytujicich sluzby socialni prevence, depistazni

¢innost, poskytuje krizovou pomoc, socialni poradenstvi a socidlni rehabilitaci.
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Podle zakona ¢. 96/2004 Sb., o nelékaiskych zdravotnickych povolanich vykonavd ZSPr
¢innosti v rdmci preventivni, diagnostické a rehabilitacni péce v oboru zdravotné socialni
péce a podili se na oSetfovatelské péci v ramci uspokojovani socialnich potieb klienta.
Ve vyhlasce ¢. 55/2011 Sb., o ¢innostech zdravotnickych pracovnikii a jinych odbornych
pracovnikl jsou popsany konkrétni ¢innosti ZSPr. Podle této vyhlasky ZSPr vykonava

¢innosti podle § 3 odst. 1 a dale bez odborné¢ho dohledu a bez indikace mize:

e provadét socidlni prevenci a depistdzni ¢innost zamétenou na vyhledavani jedincd,

ktefi se v diisledku nemoci ocitli v neptiznivé socialni situaci,

e provadét socidlni Setfeni u klientli, posuzovat jejich zivotni situace ve vztahu
k onemocnéni, navstévovat rodiny v jejich pfirozeném prostiedi, zpracovat zpravu

0 posouzeni zivotni situace klienta na zdklad¢ spoluprace s organy vetejné spravy,

e sestavovat plan psychosocidlni intervence, potfeby socidlnich opatfeni a tyto

opatieni realizovat ve spolupréci s dal§imi zdravotnickymi pracovniky,
e ve vztahu k onemocnéni zajistit socialné-pravni poradenstvi,
e vykonavat ¢innosti pii pfipraveé a organizaci rekondi¢nich pobyti,
e pfipravovat pacienty k propusténi a zajiStovat dalsi sluzby,

e provadét poradenstvi v socidlni oblasti a zajiStovat zalezitosti spojené s imrtim

u osamélych zemfelych.
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3 ZDRAVOTNE SOCIALNIi PRACE S RODINOU

Vagnerova (2008, s. 589) ve své knize uvadi, Ze je nejhorsi to, ze si zadny Clovék nemuize
vybrat, do jaké rodiny se narodi a v jaké rodin€ bude vyrtstat. Dité, které se narodi do dys-
funkéni rodiny, mize byt ohrozeno na zdravi i zivoté. Podle Matouska (2003, s. 182) se
stale vice objevuji pfipady déti vyrastajicich v netiplnych rodinach a déti zijicich u nahrad-
nich rodic¢t z diivodii neschopnosti biologickych rodicli se o n¢ postarat. Takovym détem
se tikd socialni sirotci. Blize specifikoval socidlni sirotky Kovafik (In Dunovsky a kol.,
1999, s. 134). Dunovsky souhlasi s Matouskem, ze se jedna o déti, o néz se jejich rodice
nechtéji nebo nedovedou postarat, zahrnuje vSak mezi n¢ také déti, které jsou nuceny vy-

rustat pouze s jednim z rodici.

Mezi nejc¢astéjsi ptipady, jez ZSPr fesi s rodinou, patii dysfunkéni rodiny s neschopnosti se
postarat o své dité, déti ohrozené na zdravi nebo zivoté a nedostatecnd vychovna péce ro-
di¢a. Socialni prace s rodinou vyzaduje po ZSPr fadu dovednosti (Matousek, 2003, s. 189-

192).

Chrenkova (In Kuznikova a kol., 2011, s. 75) ve své knize uvadi, Ze by mél ZSPr ve vztahu
k rodin¢ zaujimat nestranny postoj odrazejici uznavajici a nehodnotici postoj. Podle Ma-
touska (2003, s. 193) by mél profesionalni ZSPr pii hodnoceni problémové rodiny zaujimat
taktéZ neautoritativni pfistup, mél by umét ptislusnikiim rodiny naslouchat a vcitit se
do jejich situace. Profesionalni ZSPr musi umoznit rodin¢ vyslovit sviij nazor na danou
situaci a ¢leny rodiny vyslechnout. Teprve potom je pracovnik schopen urcit, jaky problém

se vV rodin€ nachazi a problém adekvatnég fesit.

Matousek (2003, s. 193) ve své knize Metody a Fizeni socidlni prace hovoii o ukazatelich
funkci rodiny, kterymi by se mél podle néj profesiondlni pracovnik zabyvat a umét je
zhodnotit. Zdravotné socialni pracovnik by se mél témito ukazateli funkci rodiny fidit tak-

téz, a proto jsou tyto ukazatele pouzity v ndsledujicim textu prace.

Zdravotn¢ socialni pracovnik se pfi hodnoceni rodiny musi zabyvat okolnostmi zahrnujici
uspokojovani primarnich potieb rodiny; vztah rodi¢t k détem; klasifikaci vyvoje déti,
Skolni prospéch, socialni vztahy; vztah rodi¢l vici sobé a vici pfibuznym; zaméstnanost
¢1 nezameéstnanost rodicl; finanéni situaci a kvalitu komunikace v rodiné (Matousek, 2003,

s. 193).
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Ve zdravotnickém zatizeni by méla komunikace mezi ZSPr a rodinou vychazet z individu-
alniho pfistupu a rovnocenného vztahu k rodin€¢ (Zacharova In Kuznikova a kol., 2011, s.
76). Zdravotné socialni prace je zaloZena na podpoie fungovani rodiny. Jedna se o metodu
preventivni prace s rodinou v situacich ohrozeného vyvoje ditéte, jez ma interdisciplinarni
podobu (Bechynova a Konvickova, 2008 In Kuznikova a kol., 2011, s. 77). Sanace neboli
podpora rodiny miize byt vyznamna béhem léebné preventivnich ustavi pifi spolupraci
s rodinou. Pokud rodic¢e o dité projevuji soustavny zajem a navstévuji jej v Gistavnim zafi-
zeni, spolupracuje OSPOD s ustavnim zafizenim o navraceni ditéte do rodiny (Chrenkova

In Kuznikova a kol., 2011, s. 77-78).

3.1 Poruchy rodiny ve vztahu k ditéti

Pro posouzeni stavu, vyvoje a problematiky ditéte je dilezitd znalost rodiny, vztahli mezi
¢leny domécnosti a ptipadnych poruch rodiny. Proto je nezbytné, aby détsky 1ékar, ZSPr,
socialni pracovnik apod. byli schopni vyhodnotit, zda rodina uspokojuje ve zna¢né mite
potteby ditéte a zda se v rodiné nevyskytuji néjaké poruchy ve vztahu k ditéti. ,, Poruchou
rodiny rozumime takovou situaci, kdy rodina v riizné mire neplni zakladni pozadavky a
ukoly, dané spolecenskou normou a vyjadrené v ocekavani na primérené zaclenéni jejich
¢lenut do spolecnosti. *“ (Dunovsky, 1999, s. 101). Pti¢iny rodinnych poruch se rozdé€luji na
objektivni, jez jsou na viili rodi¢l nezavislé, subjektivni, které jsou na vili rodic¢i zavislé a
rodi¢l poruchy smiSené. Pfesnéji feceno jsou to takové poruchy, ve kterych se rodice o své
dité¢ chtéji, nechtéji ¢i nemohou postarat (Dunovsky, 1999, s. 102-104). Pokud se rodice
0 své dité nechtéji starat, maji pravo dat souhlas s 0osvojenim ditéte. Pokud se vsak rodice
0 dit¢ starat chtéji, ale neplni dostate¢né funkci rodicl,, miiZze je soud zbavit rodicovské
odpovédnosti. Vétsinou se tak déje na zaklade predbézného opatieni, pii némz je dité rodi-

¢im odebrano (Dunovsky, 1986, s. 20).

Ptipady, kdy se rodi¢e nemohou o své dité postarat, vychazi z neptiznivych podminek ro-
di¢l, naruSeni rodinného systému a v neposledni fadé zdravotniho stavu ditéte, ktery mu
znemoznuje bydlet v domécim prostiedi. Nastavaji taktéz situace, pfi nichZ se rodice o dité
neuméji postarat, nejsou mu schopni zajistit zakladni potteby z diivodu rodicovské nevy-
zralosti nebo neschopnosti smifit se s narozenim postizen¢ho ditéte. Mezi dalsi ptipady
poruch rodiny patii situace zahrnujici nezajem rodicti postarat se o dité. Mezi hlavni pfici-
ny se fadi poruchy osobnosti rodi¢l, pti nichz rodice o dité neprojevuji soustavny zajem,

nevénuji mu dostateénou pééi a Gasto jej opoustdji. Ctvrtou kategorii rodinnych poruch
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tvorfi situace rodicu tyrajicich a zneuzivajicich své dité. Rodice k ditéti zaujimaji neptatel-
sky postoj, spojeny s fyzickym tyranim a sexualnim zneuzivanim. Do poruch rodiny patii i
nadmérna péce rodicu o své dité. Rodice dité rozmazluji, coz se odrazi na nepiipravenosti

ditéte na samostatny Zivot a netcté k dospélym (Dunovsky, 1999, s. 104-105).

Dytrych (In Dunovsky a kol., 1999, s. 114) povazuje za nejcastéjsi typy poruch rodicovstvi

nasledujici situace:

e Dité, jez matka po narozeni zavrhla nebo jej ohroZuje na Zivoté za ucelem
se ditéte zbavit. K témto situacim nejcastéji dochazi pii absenci kontaktu s
otcem ditéte. T¢hotenstvi je Casto zatajovdno a samotny porod probiha

za podminek, které ohrozuji Zivot matky i ditéte.

e Matka dava dité po porodu do péce jinych osob, dochazi k osvojeni ditéte
jinymi lidmi.

e Matka si dité po porodu nechava, avSak dité tGplné nepfijima. V tomto
ptipadé je dit¢ pro rodice piekazkou, rodi¢e se nachazi v tézkych zivotnich
situacich, které jim nedovoluji ditéte pfijmout. Miize se jednat napt. o ztratu

majetku ¢i vykon trestu jednoho z rodici.

e Matka zistava s ditétem po narozeni sama bez otce ditéte. Matka chce své
dit¢ vychovavat sama a s otcem ditéte se nestyka. Ma za to, Ze by otec mohl
naruSovat jeji vychovu. Nechépe vsak, ze dité potiebuje ziskat ke svému rozvoji
navyky a zpusoby chovani, které mu matka poskytnout nemtize. Nejcastéji se
jedna o matky vysokoSkolacky ¢i umélkyné, jejichz postoje k muzim jsou

nepiatelské a odmitavé.

Pfi prokazatelném Spatném chovani rodi¢l k ditéti musi OSPOD s pomoci ptislusného
soudu vyfesit otazku, zda by nebylo pro dit¢ lepsi, aby rodinu docasné ¢i trvale opustilo
(Matousek, 2005, s. 33). Pii hodnoceni miry ohrozeni ditéte rodinou, je dilezité identifiko-
vat typ ohroZeni, Cetnost vyskytu a pravdépodobnost opakovani takového ohrozeni. Mezi
tézké a zavazné ohroZeni patii napf. nevhodné podminky pro rist a vyvoj ditéte, zanedba-
vani, tyrani anebo zneuZzivani (Matousek, 2014, s. 93). Pokud se v rodiné vyskytuje néktery
z téchto typt ohrozeni, piiklani se k odebrani ditéte. V takovych ptipadech je dit€¢ umist’o-

vano nejcastéji do kojeneckych ustavi, détskych center, détskych domovi, ¢i do ndhradni
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rodiny. Dité zde vyrtstd az do dosazeni plnoletosti nebo do odeznéni problémd, které

Vv roding pretrvavaly (Matousek, 2005, s. 33).

3.2 Klienti zdravotné socialniho pracovnika na gynekologicko-

porodnickém oddéleni

Podle Kuznikové (2001, s. 61) patii mezi klienty ZSPr na GPO: novorozené déti; svobodné
matky samozivitelky, jeZ potfebuji informace ohledné socialnich davek ¢i socialnich slu-
zeb. Dale matky zavislé na navykovych latkach a jejich déti; zavislé matky pied porodem,
které se nezucastiiovaly prenatalni péce o dité; matky, jez své dit€ po porodu opustily a
souhlasily s adopci; matky nezletilé; romské matky a v neposledni fadé matky trpici popo-
rodni depresi a psychozou. S takovymi matkami ZSPr tesi nejcastéji situace, pii nichz je
matkam dit€¢ odebrano z diivodu nevhodnych domacich podminek souvisejicich se Spatnou
finan¢ni situaci, podava jim socidlni poradenstvi o moznostech davek, aby byly schopny
zajistit vychovu a vyzivu ditéte, pomaha jim najit vhodné feSeni v jejich situaci apod.
Zdravotné socidlni pracovnik musi podle urcité situace kontaktovat piislusné instituce a
spolupracujici organizace jako jsou napft. azylové domy pro matky s détmi, OSPOD, koje-

necké ustavy, Klokanky apod. (Chrenkova In Kuznikova a kol., 2011, s. 72-78).

1.1.1 Nezletilé matky

Pii oté¢hotnéni nezletilé divky musi byt pfipad feSen s rodi¢i nezletilé divky, otcem ditcte,
ZSPr a dal$imi odborniky. Nezletild matka se se ZSPr setkdva vétSinou az na GPO. Pii
vyskytu problému spojeného s divkami mladSimi 15 let musi ZSPr kooperovat s rodici této

divky, OSPOD i policii CR (Chrenkova In Kuznikova a kol., 2011, s. 112).

Nékteré kojenecké ustavy, détské domovy a détskd centra umoziuji nezletilym matkam
ubytovani a utajené porody. Nezletila divka zde mlze pobyvat na zdkladé své zadosti, za-
dosti rodi¢ii, OSPOD nebo na zéklad¢ predbézného opatieni stanovené¢ho soudem. Divka
je v piipadech diskrétnich porodu piijata do zafizeni, ve kterém zlstava az do samotného
porodu nebo do dosazeni 18 let. V zafizeni je ji poskytovana veskera péce, jak uz zdravot-
ni, psychologicka ¢i socialni. Matka se v zafizeni uci ndvykim v péc¢i o dité 1 o vlastni

osobu (Chrenkova In Kuznikova a kol., 2011, s. 112-115).
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1.1.2 Romské matky

Romské matky mivaji prvni dité jiz v podstatné mladém veku, mivaji taktéz vétsi pocet
déti. Pribeh t€hotenstvi a porodu je spojen s komplikacemi, které jsou diisledkem opome-
nuti rad a opatieni 1ékate, déti byvaji vice nemocné. U téchto matek 1ze predpokladat Spat-

ny prub¢h vychovy a rozvoje ditéte vlivem tzv. volného Zivota.

V poslednich letech se stale vice setkavame s nezdjmem romskych matek o své dité. Matky
déti opoustéji, nezajimaji se o n€, déti jsou proto umistovany do ustavnich zafizeni ¢i pés-

tounskych rodin (Sulova a Dunovsky, 1999, s. 190).

1.1.3 Zavislé matky

Nejcastéji se ZSPr v nemocnici setkavaji se zavislosti matek na alkoholu ¢i drogach. Mezi
nejCastejS$i zavislosti patfi zdvislost na pervitinu. Matky zavislé na pervitinu nedodrzuji
prenatalni péci, nechodi na kontroly a svou zavislost popiraji (Hans, 1993 In Binder a Va-
viinkova, 2011, s. 134). Déti téchto matek se rodi s nizkou porodni vahou, krat$imi konce-
tinami, mensim obvodem hlavicky a castéji u nich dochazi k syndromu nahlého umrti dit¢-
te. Dé&ti trpi po narozeni abstinen¢nim syndromem projevujicim se rychlymi reflexy, kie-
¢emi a apnoickymi pauzami béhem spanku. U déti se v détstvi vyskytuji odchylné citové

vazby a zhorSeni vztaht s ostatnimi lidi (Binder a Vaviinkova, 2011, s. 135).

Dalsi skupinu tvoii matky zavislé na alkoholu. U téchto matek se vyskytuji ve velké mite
komplikace béhem tehotenstvi, samovoln¢ a pfed¢asné potraty. U déti téchto matek se vy-
skytuji urcité odchylky, které jsou odborné nazyvany jako fetdlni alkoholovy syndrom.
Fetalni alkoholovy syndrom je charakterizovan antenatdlni a poporodni ristovou nedosta-
te€nosti, odchylkami v centrdlnim nervovém systému a malformacemi postihujicimi hla-
vicku a oblicej ditéte (Binder a Vaviinkova, 2011, s. 139). Mezi nejcastej$i deformity
Vv oblicejové Casti patii ziZené ocni Stérbiny, stlaceny kotfen nosu a Siroce posazené oc¢nice

(Binder a Vaviinkova, 2006, s. 56).

3.3 Organ socialné-pravni ochrany déti

Hlavnim principem poskytovani socidlné-pravni ochrany (déale jen SPO) je nejvyssi zajem,
blaho a prospéch déti, pfedchazeni vzniku problémi pti rozvoji ditéte nebo pti jeho vycho-
ve. Socidlné-pravni ochrana je poskytovana vSem détem bez rozdilu a diskriminace, je po-
skytovana bezplatné. Socialné-pravni ochrana plisobi v misté selhdvani rodi¢ovskych po-

vinnosti (Krausova a Novotna, 2006, s. 16-23,33).
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Balaz (2011) ve svém c¢lanku pro Casopis Socidlni prace, uvadi, Ze socialni pracovnici
OSPOD musi pfi své praci spolupracovat s dal$imi organizacemi, bez nichz by jejich prace
nebyla efektivni. Mezi profese a organizace, se kterymi OSPOD spolupracuje, patii
ve zna¢né mife Skoly, pedagogicko-psychologické poradny, 1€kati, ZSPr nemocnic, psy-
chologové, psychiatii a taktéz nestatni neziskové organizace. Touto problematikou se za-
byvala i Vaculikova (In Matousek, Pazlarova a kol., 2014, s. 37-38), kterd uvadi, ze se po-
souzeni ohroZeného ditéte a jeho rodiny neobejde bez multidisciplinarni spoluprace nasle-

dujicich subjekti:
e magistratni, méstské ufady a ufady prace, organy samospravy,
e Skolské zarizenti,
e zdravotnické zafizeni,
e pediatfi,
e piispévkové organizace a nestatni neziskové organizace poskytujici socialni sluzby,
e probacni a mediacni sluzba, policie, soudy,
e péstouni.

Mezi diilezité pravni predpisy zavazujici stat k poskytovani SPO, patii Ustava Ceské re-
publiky, Listina zakladnich prav a svobod a Umluva o pravech ditéte. Konkrétni zékon,
ktery vymezuje problematiku SPO je zékon €. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti
(Krausova a Novotna, 2006, s. 13-16). V § 1 tohoto zakona je vymezena SPO jako:

e ochrana prava ditéte na pfiznivy vyvoj a vychovu,

e ochrana opravnénych zajmu ditéte, ochrana jeho jméni,

e aktivity sméfujici k obnoveni narusenych funkci rodiny,

e ochrana zabezpecujici ndhradni rodinné prostiedi pro dité.

Podle § 6 zakona ¢. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti se SPO zamétuje takeé
na deti, jejichz rodice zemfteli, neplni své rodiCovské povinnosti a na déti, jez byly svéte-
ny do vychovy jiné osoby. Déle se zamé&fuje na déti ohroZené socialné patologickymi jevy,
na kterych byl spachan trestny ¢in ohrozujici jejich zivot, zdravi, svobodu, lidskou dustoj-

nost, mravni vyvoj nebo déti ohrozené nasilim.
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V § 4 zékona ¢. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti jsou vymezeny konkrétni
organy SPO. Patii mezi n¢ krajské tfady, obecni tfady obci s rozsifenou ptsobnosti, obec-
ni Gfady, ministerstvo, Utad prace CR, obce a kraje v samostatné ptisobnosti, komise

pro SPO a osoby povérené vykonem SPO.

Podle § 10 zdkona ¢. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané déti je obecni Ufad zavazan
vyhledavat ohrozené déti, dohlizet na rodice, aby plnili rodi¢ovské povinnosti, jednat
srodi¢i o odstranéni chyb ve vychové, monitorovat, zda je ditéti zabranéno v piistupu
do ohrozujiciho prostiedi, poskytnout rodicim poradenstvi; monitorovat Skodlivé vlivy
pusobici na déti a provadét opatieni proti ptisobeni Skodlivych vlivi. Déle taktéz vyhodno-
covat situaci ditéte a jeho rodiny; vypracovavat individualni plany ochrany ditéte, poradat

piipadové konference apod.

Podle § 14 zékona ¢. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochran¢ déti, poddva navrh soudu
Obecni ufad obce s rozsifenou piisobnosti na rozhodnuti, zda je potifeba souhlas rodice
na osvojeni ditéte, zbaveni nebo omezeni rodi¢ovské odpoveédnosti, svéfeni ditéte do péce
zafizeni pro déti vyzadujici okamzitou pomoc, svétfeni ditéte do péstounské péce na pie-
chodnou dobu, zbaveni rodic¢e prava dat souhlas k osvojeni, zbavil-li soud rodi¢e rodicov-

ské odpovednosti apod.

Obecni tfad ma za ukol ditéti zajistit okamzitou pomoc v piipadech umrti jeho rodic¢ti nebo
pii opusténi ditéte rodi¢i. O piijatém opatfeni musi obecni ufad informovat obecni ufad
obce s rozsitenou pusobnosti (§ 15, zakona ¢. 359/1999 Sb., In Krausova a Novotna, 2006,
s. 43). Obecni ufad obce s rozsifenou plisobnosti ma za ukol posoudit, zda je pfijaté opat-
feni adekvatni Ci je zapottebi jiné opatieni. Takovym opatfenim je nejcastéji podani podné-
tu soudu na natizeni predbézného opatieni, které osob€ ma byt svéfeno dit¢ do péce. Soud
je povinen o navrhu predbézného opatieni rozhodnout do 24 hodin od podéani navrhu opat-

feni (Krausova a Novotna, 20006, s. 43-44).

3.3.1 Nahradni rodinna péce

Pti neschopnosti rodi¢ii postarat se o dité, je nezbytné najit idealni formu nahradni vycho-
vy, 0 niz rozhoduje soud. Mezi formy nahradni vychovy patii svéfeni ditéte do péce jiné
osoby, pestounska péce, porucnictvi, osvojeni a Ustavni vychova ditéte (Krausova a No-

votna, 2006, s. 53-54).
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Pti svéteni ditéte do péce jiné osoby nez rodice, upiednostiiuje soud piibuznou
osobu ditéte. Soud stanovi miru jejich prav a povinnosti k samotnému ditéti.

e Do péstounské péce je svéfeno dit¢ pii neplnéni fadné vychovy rodi¢i a pii
nesplnéni podminek pro osvojeni ditéte. Péstoun nemd ve vztahu k ditéti
vyzivovaci povinnost ani pravo zastupovat dité v urcitych vécech a situacich. Toto
pravo nalezi nadale biologickym rodicim ditéte. Péstounska péce konci dovrSenim
18 let ditéte, mize byt zruSena i soudem. Soud ma opravnéni na podnét OSPOD
rozhodnout o svéfeni ditéte do prechodné péstounské péce. Cilem prechodné
pestounské péce je zajistit ditéti rodinné prostfedi v obdobi, kdy se o né&j jeho

rodice nechtéji anebo nemohou postarat.

e Porucnik vychovava, haji a spravuje majetek ditéte misto rodici, kteti zemfeli, byli

zbaveni zodpovédnosti nebo nejsou v plné mife zplsobili k pravnim ukonim.

e Osvojeni znamena, Zze osvojitelé maji ve vztahu kditéti veSkeré prava
a rodi¢ovskou zodpovédnost. Vztahy mezi détmi a biologickymi rodi¢i zanikaji.
Osvojeni miize byt zruSitelné 1 nezrusSitelné. Osvojeni lze zruSit pouze na Zadost

osvojitele.

e Ustavni vychova je nafizena v situacich ohrozeni vychovy ditéte, pii niz ostatni
vychovné postupy nevedou ke zlepseni, nebo pokud rodice ditéte nejsou schopni
¢i nechtéji vychovu svého ditéte zabezpecit. Pied nafizenim ustavni vychovy je
soud povinen zjistit, zda nemize byt vychova ditéte zajiSténa nahradni rodinnou
péci, ktera mé ve vSech ptipadech prednost pted péci ustavni (Krausova a Novotna,

20086, s. 55-77).

3.4 Spolupriace mezi organem socialné-pravni ochrany déti a gynekolo-

gicko-porodnickym oddélenim

Podle § 10a zakona ¢. 359/1999 Sb., o socialné-pravni ochrané déti je GPO povinno nahla-
sit obecnimu Ufadu obce s roz§ifenou plsobnosti situace, které se tykaji opusSténi ditéte

matkou po porodu.

Spoluprace GPO s OSPOD je nezbytna a velmi dilezitd. Tato spoluprace zavisi na vza-
jemné informovanosti ZSPr na GPO a OSPOD. O vyskytu zavaznych situaci musi GPO
ihned informovat OSPOD a naopak. Socialné-pravni ochrana déti informuje GPO i v pfi-

padech, ve kterych jiz matku maji v evidenci a maji informace o tom, Ze bude rodit v jejich
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nemocnici. Zdravotné¢ socidlni pracovnik musi tuto situaci proSetfit, provést socidlni Setfeni
s matkou a o veskerém prabéhu musi opét informovat OSPOD. Jedna se tedy o vzdjemnou

spolupraci a vymeénu informaci obou stran.

Tato spoluprace a vzajemné vyménovani informaci mezi ZSPr nemocnice a OSPOD je
spojeno 1 se spolupraci jinych organizaci a sluzeb. Zdravotné socidlni pracovnik i OSPOD
musi spolupracovat napt. s kojeneckymi ustavy, jak bylo zminéno v pfedchozich kapito-
lach této prace. Samotny OSPOD spolupracuje i s pracovnicemi terénni asistencni sluzby
(dale jen TAS). Mezi pracovnicemi TAS a pracovnicemi OSPOD probiha vzdjemné vyme-
novani informaci, které jsou nezbytné pro zjisténi rodinného zdzemi matky apod. Socialni
pracovnice OSPOD informuje GPO o né¢kterych zjisténych skutecnostech. Samotna ZSPr
s pracovnicemi TAS nespolupracuje. Jde tedy 0 vzajemné vyménovani informaci mezi
ZSPr a OSPOD, OSPOD a TAS, OSPOD a ZSPr nemocnice atp. Na zaklad¢ této spolupra-
ce se vyhodnocuje situace matky a jeji rodiny a priklani se k uréitym opatienim, které bu-

dou pro jeji dit€ i pro ni nejvhodné;si.
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II. PRAKTICKA CAST
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4 PRIPRAVA VYZKUMU

Soucasti bakalaiské prace je vyjma teoretické Casti 1 ¢ast prakticka realizovana formou
vyzkumu. Hendl (2005, s. 38) popisuje vyzkum jako proces, jejz by mél vést k takovému

poznani, které ndm pomize k bliz§imu porozuméni socidlnimu svétu.

Tato kapitola je v€novéana podrobnéjSimu sezndmeni s praktickou ¢asti bakalarské prace.
Uvod praktické &asti je zaméfen na konkretizaci vyzkumného cile, vyzkumného problému,
vyzkumnych otazek, druhu vyzkumu, vyzkumného vzorku, pribéh sbéru dat apod. V zave-

ru praktické ¢asti budou popsany metody sbéru dat.

4.1 Cil vyzkumu

Veftejnost neni v dnesni dob¢ stale dobie informovana o uloze ZSPr v nemocnici a jeho
naplni prace. Nizké povédomi o této problematice ma i OSPOD a ostatni spolupracujici
organizace, které bézné se ZSPr spolupracuji. Divodem vybéru tématu bakalaiské prace
byla nedostatecnd informovanost vetejnosti 1 spolupracujicich organizaci o ¢innosti ZSPr
V nemocnici, konkrétn¢ ZSPr na GPO. Cilem vyzkumu bakalatské prace je zjistit, jakou

roli ma zdravotné socialni pracovnik na gynekologicko-porodnickém oddéleni.

4.2 Vyzkumny problém

Podle Gavory (2008, s. 51) by mél vyzkumny problém vznikat pomalu a postupné. Podle
n¢j ma kazdy vyzkum zacinat ur¢enim vyzkumného problému, jehoz stanoveni neni viibec
jednoduché. Vyzkumnik se musi v problematice dobie orientovat a mit o ni dostatecny

prehled. Samostatnému problému musi pfedchazet myslenkové tivahy.

Vyzkumny problém muiize byt definovan ve formé otazky ¢i tvrzeni (Kutnohorska, 2009, s.
55). Definovani vyzkumného problému znamen4, jasné urcit, ceho a ¢emu se bude vyzkum
vénovat. ,,Formulovani problému vychazi z toho, jak jsme definovali své vyzkumné cile, ba
to predevsim cil intelektuadlni. Vyzkumny problém je néco, co se odehrava v socialni reali-
te, a je to svym zpusobem (nebo ve svych diisledcich) problematické. Zaroven je to v idedl-
nim pripadé néco, cemu plné nerozumime, nebo s tim neumime zachdzet, a proto potiebu-

Jjeme o daném jevu ziskat vice informaci.“ (Sed’ova, 2007, s. 64-65).
Vyzkumny problém bakalafské prace je nésledujici:

Role zdravotné socialniho pracovnika na gynekologicko-porodnickém oddéleni.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 37

4.2.1 Vyzkumné otazky

Vyzkumné otazky jsou zdkladem kazdého vyzkumu, musi byt ve vzajemné shod¢ s vy-
zkumnymi cili a vyzkumnym problémem. Vyzkumné otazky slouzi k ztzeni a dalSimu
konkretizovani vyzkumného problému. Otazky maji podobu tazacich vét, jsou formulova-
ny jasng, jsou piimérené veliké. Pfednostné pracuji s obecnymi pojetimi nez se samotnymi
proménnymi a dopodrobna zkoumaji uréité jevy (Sed’ova, 2007, s. 69-70).

Kutnohorska (2009, s. 55) uvadi, ze by méla byt vyzkumna otazka kladena jasn¢, abychom
na ni byli schopni odpovédét. Vyzkumna otdzka pomdha specifikovat vyzkum takovym
zpuisobem, aby z né&j vysly vysledky, jez jsou v souladu s ur¢enymi cili konkrétniho vy-

zkumu.
Hlavni vyzkumna otazkou vyzkumu zni nasledovné:

Jaké je role zdravotné socialniho pracovnika na gynekologicko-porodnickém oddéleni

ve vybranych nemocnicich ve Zlinském kraji?
Z hlavni vyzkumné otazky vychazeji i dil¢i vyzkumné otazky. Dil¢i vyzkumné jsou dulezi-
té pro doplnéni hlavni vyzkumné otazky. Dil¢i vyzkumné otazky jsou nésledujici:

1. Jaké cinnosti vykondava ZSPr na GPO?

2. Jaka je role ZSPr mezi ostatnimi cleny multidisciplinarniho tymu?

3. S kym spolupracuje ZSPr pri Feseni probléemovych situaci na GPO?

4.3 Druh vyzkumu

Pro bakalaiskou praci byl zvolen kvalitativni vyzkum, ktery byl realizovan pomoci polo-

strukturovanych rozhovorti a analyzy dokumentt obsahujici jednu kazuistiku.

Svaficek (2007, s. 13) uvadi, ze kvantitativni vyzkum vyuziva jako sviij nastroj dotaznik,
kdezto kvalitativni vyzkum pouziva nejcastéji interview nebo pozorovani. Kutnohorska
(20009, s. 22-23) zase hovoii o tom, Ze kvalitativni vyzkum tvoii rozbor zkoumanych jevd,
zjisténi jejich zékladnich jevd a uréitych souvislosti. Udaje v kvalitativnim vyzkumu jsou
ve formé textu. Samostatny vyzkum se odehrava na mistech, které maji pro vyzkum urcity

vyznam.

Kvalitativni vyzkum nam podéva redlné informace o zkoumané osobé nebo jevu. (Silver-

man, 2005, s. 14). Hendl (2005, s. 49) se ve své knize zmifiuje o tom, Ze kvalitativni vy-
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zkum neni v dnesni dob¢ jeste presn€ vymezen a neni piesné urceno, jak by mél byt prova-
dén. Kutnohorska (2009, s. 13, 17) stejn¢ jako Hendl uvadi, ze v dnesni dob¢ stale existuje
nekolik riznych definici kvalitativniho vyzkumu. Déle definuje kvalitativni vyzkum jako
proces zkoumani jevl a problémi v pfirozeném prostiedi, jejimz cilem je ziskat komplexni
obraz téchto jevii a problému zaloZzenych na hlubokych datech a vztahu mezi vyzkumni-

kem a ucastnikem vyzkumu.

4.4 Vyzkumny vzorek a zpiisob vybéru

Cilem vybéru vzorku je predstaveni urcitého problému, kterym se vyzkumnik zabyva. Vy-
bér vyzkumného vzorku je vyzkumnikem vytvéien na zakladé¢ dané¢ho problému. Vybér je
odvozovén od toho, jak vyzkumnik formuloval jeho vyzkumny problém a vyzkumné otdz-

ky (Sed'ova, 2007, s. 72-73).

Pro vyzkum byli respondenti vybrani zamérné. Zamérny soubor se vybira na zakladé jed-
notek, které budou ve vyzkumu probadany (Kutnohorska, 2009, s. 56). Protoze cilem vy-
zkumu je zjistit, jakou roli ma ZSPr na GPO, byly pro tento ucel vyzkumu zamérné vybra-
ny pracovnice, které vykonavaji ZSP na GPO v nemocnici. Dal§im kritériem pro vybér
bylo to, aby se jednalo o pracovnice ptisobici v nemocnicich ve Zlinském kraji. Konkrétné-
Ji vyzkumny vzorek tvofily tfi ZSPr a jedna pracovnice, kterd v nemocnici zastava praci
ZSPr na GPO, avsak jeji vzdélani neodpovida profesi ZSPr ani SP. Pracovnice je v nemoc-
nici zaméstnand jako administrativni pracovnice, jeZ ma v pracovni néplni zahrnuty i inter-

vence na GPO.
Vyzkumny vzorek je tvoien v§emi zdravotné socidlnimi pracovniky.

Zikladni soubor tvoii vSechny zdravotné socialni pracovnice a ostatni pracovnice vyko-

navajici ZSP v nemocnicich v Ceské republice.

Vybérovy soubor je tvoien tfemi zamérn¢ vybranymi zdravotné socialnimi pracovnicemi
a jednou pracovnici provadéjici zdravotné€ socialni praci na gynekologicko-porodnickém

oddéleni v nemocnicich ve Zlinském kraji.

V nasledujici tabulce budou uvedeny charakteristiky pracovnic ptisobicich na GPO v ne-
mocnicich ve Zlinském kraji, se kterymi byl realizovan vyzkum. Pracovnice budou ozna-

¢eny pismenem R a bude u nich pro piesnost zminéno i1 poradové Cislo.
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4.4.1 Charakteristika zdravotné socialnich pracovnic

Tabulka 1 Charakteristika pracovnic

Oznaceni Profese Vzdélani Délka praxe
Pomaturitni studium oboru
Zdravotné socialni | go¢jalni prace + studium NCO
R1 ' 23 let
pracovnice NZO oboru socialni prace ve
zdravotnictvi
Zdravotn¢ socialni
R2 Stredoskolské vzdélani 11-12 let
pracovnice
Zdravotné socialni [Vysokoskolské, obor pedagogika-
R3 ) _ 1 rok
pracovnice socialni prace
Vysokoskolské, obor zdravotné
Administrativni socialni a geriatricka péce,
R4 . . 1 rok
pracovnice psychosocialni rehabilitace pro
staré, dospé€lé, socialni prace

Zdroj: vlastni zpracovani

4.5 Metody a techniky sbéru dat

Metoda védecké prace je nezbytnou soucasti kazdé védecké prace. Pomaha vyzkumnikovi

docilit urcitého cile. Jednd se o navod ur¢eny k dosazeni novych poznatkd o urcitych je-

vech, situacich apod. (Kutnohorska, 2009, s. 19).

Pro ucel tohoto vyzkumu byl vybran polostrukturovany rozhovor a analyza dokumentd.

45.1 Polostrukturovany rozhovor

Vyzkumnou metodou byl zvolen polostrukturovany rozhovor. Podle Svaticka (2007, s.

159) je rozhovor nejpouzivanéj$i metodou kvalitativniho vyzkumu. Kutnohorska (2009, s.

40) povazuje polostrukturovany rozhovor za ¢asové naro¢ny. Polostrukturovany rozhovor

je specificky tim, ze si pro n&j vyzkumnik vytvoii uréitou osnovu, jez zahrnuje vyzkumné

otazky, na které se vyzkumnik v pribéhu rozhovoru bude ptat. Potadi otdzek 1ze zaméno-
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vat podle toho, jak respondent odpovida, neni tedy nezbytné se striktné drzet potadi vSech

otazek.

Vyzkum byl realizovan se Ctyfmi pracovnicemi tfech nemocnic ve Zlinském kraji.
Pro vyzkum byly otazky pfedem piipravené. Béhem rozhovoru se vsak jejich pofadi méni-
lo podle toho, jak respondentky odpovidaly. Jednalo se vétSsinou o oteviené otazky.
K otazkdm byly pfidany i dopliujici otazky pro uptesnéni nékterych informaci. Rozhovory
probihaly v prostorach ptislusnych nemocnic. Ke sbéru dat byl pouzit diktafon v mobilnim
telefonu, kde byly zaznamenany rozhovory s respondentkami. Pfed uskutecnénim samot-
nych rozhovort byly respondentky seznameny s ucelem vyzkumu, nahravanim dat a jejich
anonymitou. VSechny rozhovory byly nahrany se souhlasem respondentek a pozdéji do-
slovn¢ pfepsany. Pracovnice byly pfi rozhovoru sdilné a odpovédély na vSechny otazky,

které jim byly poloZeny.
Pro ucel tohoto vyzkumu byly pfipraveny nasledujici otazky:
e Jak dlouho pracujete jako ZSPr v nemocnici?
e Jakou ulohu nebo roli mate na GPO?
e Kdo Vam davé podnét k tomu, abyste prosSettila urcitou situaci na GPO?
e Jakeé jsou vase intervence na GPO a jak probihaji?
e Jak probiha vaSe prace na GPO?
e S jakymi matkami se nejcastéji setkavate?
e Jaké situace nejcastéji fesite?
e Jak Casto feSite problémové situace matek na GPO?
e Jak vyznamnou roli mate mezi ostatnimi ¢leny tymu?
e Do jaké miry spolupracujete s OSPOD?
e Jak probihé spoluprace s OSPOD?
e Jak Casto pracujete s nezletilymi matkami?

e Stava se Casto, ze matka po porodu své dit¢ opusti nebo da souhlas s adopci

¢1 pestounskou péci?

e Do jaké miry feSite u matek zavislost na navykovych latkach?
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e Poskytujete matkam socialni poradenstvi?

e Kolik jste zaznamenali pfipadi na GPO v minulém a v tomto roce?

45.2 Analyza dokumenti

Praktickd cast bakalatské prace je doplnéna metodou analyzy dokumentl. Jak zminuje
ve své knize Kutnohorska (2009, s. 42) ucelem analyzy je vytvofit material, ktery nemusi

byt badatelem vytvofen za tcelem vyzkumu.

Za dokumenty se pokladaji data, kterd vznikla v minulosti za jinym tUcelem, nez jaky je
souCasny vyzkum. Tyto dokumenty vytvoril badatel nikoliv vyzkumnik, ktery se témito

daty zabyva a pouziva je pro ucely svého vyzkumu (Hendl, 2005, s. 204).

Prostfednictvim analyzy dokumentt ziskanych na OSPOD méla autorka moznost zpraco-
vat kazuistiku jednoho pfipadu, ktera byla v jejim pocatku feSena v ramci porodnice.
Pro tyto Ucely byly analyzovany zdznamy spist, které jsou na OSPOD vedeny o kazdém
klientovi. Z dokumentii OSPOD bylo ¢erpano z diivodu nevedeni pisemnych zaznami
¢i dokumentace nékterych nemocnic o intervencich ZSPr na GPO. Na OSPOD bylo autor-
ce umoznéno nahlédnout do nékolika spisli, jeZ obsahovaly veskeré potfebné informace
ke tvorbé kazuistiky. K vytvofeni kazuistiky byl vybiran dokument, jenz obsahoval vza-

jemnou spolupraci ZSPr a SP pfi feSeni socialniho piipadu na GPO.

Socialni pracovnici OSPOD byli velmi vstficni a pfi poskytovani dokumentt se nenaskytly

Zadné problémy. VSichni byli ujisténi o anonymnim pouziti téchto dokument.

45.3 Kédovani
Kodovani tvoii jadro a podstatu zakotvené teorie (Sed’ova, 2007, s. 90). Kutnohorské
(2009, s. 66) popisuje ti1 druhy kédovani, a to:

e otevieného kodovani,

e axialniho kodovani,

e selektivniho kdédovani.

Pro vyzkum byla pouZzita metoda otevien¢ho kddovani, jejiz podstatou je pojmenovani a
klasifikace udaji, podle dikladného studia pojml. Soucasti otevien¢ho kodovani je
dikladnd analyza jednotlivych casti. Pozorovanim jsou zjiStény rozdily a podobnosti
jednotlivych jevi. Podobné tudaje jsou poté seskupeny do jednotlivych kategorii

(Kutnohorska, 2009, s. 66-67).
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4.6 Zptsob vybéru a zpracovani dat

Vyzkum byl realizovan v tinoru 2015 formou rozhovort se ZSPr a jednou pracovnici, které
vykonavaji ZSP na GPO v nemocnicich ve Zlinském kraji. Rozhovory byly zaznamenany
prostfednictvim diktafonu na mobilnim telefonu. Pfed zacatkem rozhovorii byly respon-
dentky sezndmeny s anonymitou jejich osoby a s anonymnim pouzitim ziskanych dat
pro ucely bakalarské prace. V bakalaiské praci nejsou uvedeny nazvy jednotlivych nemoc-

nic, v nichZ vyzkum probihal.

Na zacatku rozhovoru byla respondentkdm polozena otazka, zda souhlasi s nahravanim
rozhovoru. VSechny respondentky s nahrdvanim souhlasily, proto mohl byt vyzkum bez
problémt realizovan. Rozhovory byly poté doslovné piepsany a dale vyhodnocovéany po-
moci metody otevieného kodovani. Pro piedstaveni kontinuity prace ZSPr s OSPOD byla

zpracovana jedna kazuistika.
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5 VYHODNOCENI VYSLEDKU A INTERPRETACE DAT

Soucasti této kapitoly je vyhodnoceni vysledkii ziskanych pomoci rozhovori. V kapitole
jsou popsany jednotlivé kategorie, které byly vytvoreny. U kazdé kategorie je vytvorena

tabulka obsahujici jednotlivé dil¢i zavéry z vypovédi respondentek.

Soucasti kapitoly je diskuze, kterd je zaméfena na komparaci a vyhodnoceni dil¢ich vy-
zkumnych otazek, jez vychazi z odpovédi respondentek. Na zavér kapitoly je uvedena ta-

bulka souhrnnych vysledkt vyzkumu.

5.1 Vyhodnoceni rozhovori

Vsechny rozhovory byly po uskutecnéni doslovné pfepsany a dale vyhodnoceny metodou
otevieného kodovani. Jednotlivé kategorie jsou vytvoreny kody a jsou pro prehlednost a
oddélitelnost jednotlivych kategorii oznaceny nékolika barvami. Celkem byly vytvotreny

Ctyfi kategorie a byly pouzity ¢tyfi barvy oznacujici jednotlivé kategorie.
V zavéru je uvedena jedna kazuistika pro doplnéni vyzkumu.

Tabulka 2 Barevné rozliseni kategorii

Kategorie Barevné oznaceni

Intervence a iloha -

Multidisciplinarni tym Modra

Spolupracujici organizace, spoluprace
Zelena
s OSPOD

Problémy matek Zluta

Zdroj: Vlastni zpracovani

5.1.1 Intervence a uloha

Kategorie: [icIvenceiamlond byla vytvoiena z kodi: intervence ZSPr na oddélent, iloha a

role, socidlni poradenstvi.

Hlavnim cilem této kategorie bylo zjistit, jaké ¢innosti vykonava ZSPr na GPO a jakou roli

na tomto oddéleni zastava.
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Tabulka 3 Vyhodnoceni prvni kategorie

R1

Interpretace vysledkii

Na otazku, jakou roli ma ZSPr na GPO respondentka odpovédéla: ,,Tak v poslednich
letech prevazné roli prostrednika mezi matkou a pripadné oddélenim socidlné pravni

ochrany deti.

v

Mezi nejcastéjsi intervence ZSPr na GPO patii rozhovor. Mezi dal$i nezbytné
intervence patii kontaktovani OSPODU v ramci problémové situace matky a
zahajeni jejich nezbytné intervence. ZSPr Casto neposkytuje socialni poradenstvi,
nebot’ jsou podle ni matky jiz vétSinou o vSem dobfe informované. Poradenstvi
spociva ptrevazné v poskytnuti informaci o tom, na jaké Grady a instituce se miize
obratit.

Pokud nastanou situace, pfi nichz musi byt dit¢ umisténo do kojeneckého ustavu,

zatizuje ZSPr potiebné souhlasy K umisténi ditéte. Intervence, které ZSPr na GPO

provadi, spocivaji v poradenstvi, zprostfedkovani a predani informaci OSPODU.

R2

Respondentka nezastava v nemocnici praci ZSPr, jako je to v ostatnich nemocnicich,
V nichz byl vyzkum realizovan. Jedna se o administrativni pracovnici, kterd zastava

praci ZSPr na GPO. Podle jejich slov ma tuto praci v ndplni své pracovni ¢innosti.

Respondentka zastava v nemocnici roli tzv. zprostfedkovatele, a jak sama uvedla, je
kontaktni mezi tou matkou, mezi pozadavky napriklad novorozeneckych lékarii a
OSPOD.*“ Na GPO dochazi pouze na Zadost oddéleni. Jeji intervence spocivaji

V rozhovoru s matkou, zjiSténim informaci z dokumentace a naslednym ovéfenim
pravdivosti ziskanych informaci. Rozhovor provadi vzdy za ucasti svédka. Zakladni
informace v ramci poradenstvi respondentka matkdm poskytuje vzdy, nestava se
vsak cCasto, Ze se na oddéleni ukazuje pouze za i€elem poskytnuti tohoto poradenstvi.

Poradenstvi je tedy zahrnuto pfi samotném rozhovoru s matkou.

R3

7ZSPr uvedla, Ze zastava ,, roli takzvaného prostrednika nebo zprostiedkovatele. *
Na GPO dochazi za ticelem Setieni neboli rozhovoru s matkou, ve kterém zjistuje
socialni situaci matky. V zadvaznych situacich ZSPr informuje OSPOD o situaci

matky. V ptipadech vyzadujicich pfevezeni ditéte do kojeneckého ustavu ¢i jiného
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zatizeni, zajisStuje ZSPr tzv. doprovod do tohoto zatizeni. Matkam poskytuje
poradenstvi ve form¢ davek a moznych instituci, na které se mize obratit, avSak

podle ni jsou matky jiz vétSinou dobie informovany.

R4

7ZSPr mé podle respondentky na GPO ,,ulohu asi pouze jako takovy meziclanek,
takovy zprostredkovatel. “ Mezi intervence, které ZSPr na GPO vykonava, patfi
socialni Setfeni s matkou, které probiha formou rozhovoru, kontaktovani a vyména
informaci s OSPOD a ptevoz ditéte do kojeneckého ustavu. Matkam poskytuje

poradenstvi o moznostech davek, instituci.

Zdroj: Vlastni zpracovani

5.1.2 Multidisciplinarni tym

Kategorie: multidisciplinarni tym byla vytvoiena z kodu: spoluprace v ramci multidisci-

plinarniho tymu, podnét zdravotnického personalu, role v multidisciplinarnim tymu.

V kategorii bylo cilem zjistit, kdo dava ZSPr podnét k prosetfeni situace na GPO. Otazka

byla zaméfena taktéZ na spolupraci ZSPr se zdravotnickym tymem a roli ZSPr v ramci

multidisciplinarniho tymu.

Tabulka 4 Vyhodnoceni druhé kategorie

R Vyhodnoceni vysledkii

R1 [ZSPr se na GPO casto nevyskytuje, funguje nejvice na geriatrickém oddéleni.
Pokud se na GPO vyskytne matka s ur€itym socidlnim problémem, ZSPr
se dostavi na oddéleni ,,na zdaklade kontaktu bud’ stanicni sestry novorozeneckého
oddeleni ““ nebo stani¢ni sestry porodnického oddéleni. S 1€kati neni ZSPr v kontaktu
a nekonzultuje s nimi situaci matky a jejiho ditéte.

R2 Respondentka nespolupracuje v rdmci situaci vyskytujicich se na GPO se ZSPr

nemocnice, které vykondvaji ZSP pfedev§im na oddélenich geriatrie. Dftive
V nemocnici fungoval jiny systém, pii némz respondentka ptedavala informace ZSPr
nemocnice tykajici se situaci na GPO. Nyni ji ZSPr respondentku pouze zastupuji,

pokud je dlouhodobé na dovolené.

Jak sama respondentka sama uvedla na GPO ji nejcastéji kontaktuji ,,/ékari nebo

sestry novorozeneckého oddeéleni, pripadné nékdo z gynekologie.* Respondentka
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R3

s I¢kaii konzultuje situaci matky a v rozhodovani, zda informovat nebo neinformovat

OSPOD, ma hlavni slovo 1ékaf.

ZSPr uvedla, ze ji dava nejCastéji podnét ,,urcite stanicni sestra. Stanicni sestra ji
informuje o vSech informacich, které o matce zjistilo GPO a zaroven ji informuje
0 situaci, v niz se urcita matka nachazi. Podle zjisténych informaci lze usuzovat
na zjisténi, ze ZSPr piedava veskeré informace pravé stanicni sestra GPO.

Dale ZSPr uvedla, ze si mysli, Zze o ni zdravotnicky personal na GPO vi, a vi, jakou
praci tam vykonava. Neni vSak jisté, zda ma o jeji praci a jeji osobé ponéti ostatni

oddélenti a zdravotnicky persondl v nemocnici.

R4

Jak uvedla ZSPr, kontaktuje ji ,, nejcastéji stanicni sestra nebo lékari toho oddélent.
Gynekologicko-porodnické oddéleni nas musi kontaktovat ve vSech zdvaznych
pripadech, napriklad kdyz se jednd o nezletilé rodicky.” Podnét dostava ZSPr
nejcastéji od stanicni sestry nebo lékaie GPO. Toto oddéleni ji musi informovat

0 vSech zavaznych ptipadech, které se na oddéleni vyskytnou.

ZSPr zastava urcitou roli na GPO a s GPO spolupracuje. V ramci celé nemocnice

mimo GPO o ZSPr védi a ZSPr patti do multidisciplinarniho tymu.

Zdroj: Vlastni zpracovani

5.1.3 Spolupracujici organizace

Kategorie: Spolupracujicilorganizace:spOIuPrAceISIOSPOD byla vytvorena z kodi:

spoluprace s OSPOD, pteddvani informaci, spoluprace s organizacemi, zaveér situace.

Otazka je zaméfena na zjiSténi, s jakymi organizacemi nej€astéji spolupracuje ZSPr

na GPO v nemocnici a jakym zptisobem probiha spoluprace ZSPr s OSPOD.

Tabulka 5 Vyhodnoceni treti kategorie

Vyhodnoceni vysledkii

R1

ZSPr ptedava informace OSPOD pii zdvaznych situacich tykajicich se situaci, pii
nichZ matka dit¢ opusti. Podle jejich slov hlasi ,,oddéleni socialne pravni ochrany,
tady ty matky, které opusti dité v porodnici.” Tato spoluprace funguje i naopak.
OSPOD informuje ZSPr o dalSim zajisténi péce o dité, které prevzali ¢i maji ve své

evidenci. Po zajisténi této péCe jiz neni kompetenci pracovnice se o situaci dale
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zajimat. VétSinou se pracovnice nedozvi, jak urcité situace dopadla, nebot’ ji OSPOD
o dalSich svych intervencich neinformuje. To plati v situacich propusténi ditéte
z nemocnice. Do té¢ doby je dité vzdy klientem ZSPr, proto musi védét o dalSim
vyvoji situace ditéte.

V ptipad¢ nezletilych matek zajistuje ZSPr ve spolupraci s OSPOD jednani
na soudu, pfi némz je uren opatrovnik ditéte. ZSPr uvedla mezi dalsi spolupracujici

organizace kojeneckymi Ustavy.

R2

Vyménovani informaci mezi OSPOD a pracovnici je podobné jako u ptedchozi
respondentky. Pracovnice si navzajem s OSPOD vyménuje informace o situaci
matek a jejiho ditéte. ,,Musim od nich mit zpétné hldaseni o tom, co oni prosetrili.
OSPOD kontaktuje pracovnici v piipadé jejich spoluprace s matkou, se kterou bude
zapotiebi feSit n¢jakou situaci. V ramci této spoluprace se pracovnice dozvi, jak
urcita situace dopadla, nebot’ musi mit od OSPOD hlaseni, zda matku Ize nebo nelze
propustit do domdciho prostiedi. To vSak plati pouze pii hospitalizaci matky
s ditétem v nemocnici, pii némz jsou oba klienty pracovnice. OSPOD kontaktuje
pracovnici o dalSich intervencich, které zahrnuji napt. kontaktovani pfibuznych

azylovych domt apod.

R3

ZSPr v ramci GPO nejvice spolupracuje s OSPOD, které informuje o zavaznych
situacich, jeZ se na oddéleni vyskytnou. ZSPr podavé zadost na OSPOD o zahgjeni
jejich nezbytnych intervenci smétujicich k proSetfeni situace u konkrétni matky.
OSPOD v obdobi ziskavani dalSich potfebnych informaci o matce se ZSPr
nespolupracuje a vyckdva narozeni ditéte. Po narozeni ditéte informuje ZSPr
OSPOD a dochézi k vzajemné vymeéné informaci mezi obéma stranami. V ramci této

spoluprace se ZSPr vétSinou dozvi, jak situace u matky ditéte dopadla.

Pfi natizeni pfedbézného opatieni a piedani ditéte do prechodné pestounské péce se
ZSPr tucastni predani ditéte za spoluprace OSPOD, soudniho vykonavatele,
oSetfujictho  lékafe. Respondentka v jedné odpovédi uvedla: ,,Hodné
ale spolupracujeme s tim OSPODEM.* Dale spolupracuje s kojeneckymi ustavy a SP

nebo ZSPr téchto astavi.

R4

Spoluprace ZSPr s OSPOD se shoduje s piedchozimi zjisténimi. Spoluprace probiha
vzajemné na obou strandch. OSPOD kontaktuje ZSPr v piipadech, kdy védi, ze
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U nich v nemocnici porodi matka, kterou maji v evidenci a ZSPr kontaktuji OSPOD
u vSech zavazenych ptipadd a zada o jejich intervence. ,,V jinych pripadech nam
OSPOD miize dat vedet vlastne predem, Ze tu bude urcita matka, a at tady to

proSetrime.

Mezi dalsi nejcastéjsi spolupracujici organizace patii taktéz kojenecké tstavy.

Zdroj: Vlastni zpracovani

5.1.4 Problémy matek

Kategorie: problémy matek byla vytvoiena z kodu: nejéastéjsi situace, vyskyt piipadt

za urcity rok.

Cilem této kategorie bylo zjistit, jaké jsou nejCastéjsi situace, které musi ZSPr feSit

na GPO. V ramci této otazky byla zahrnuta i ¢etnost vyskytu jednotlivych piipadi v jed-

notlivych nemocnicich za urcité roky, které tvotily rok 2014 nebo rok 2015.

Tabulka 6 Vyhodnoceni ctvrté kategorie

Vyhodnoceni vysledkii

R1

Mezi nejcastéji situace, které ZSPr feSi na GPO patii porody u nezletilych matek.
S nezletilymi matkami se vazou porody romskych matek. Proto 1ze mezi nejcasté;si
situace feSené na GPO zahrnout porody nezletilych matek a porody nezletilych

romskych matek.

Za rok 2014 tesila ZSPr na GPO asi Sest piipadi a v roce 2015 nefesila na tomto

oddéleni ani jeden piipad.

R2

Pracovnice nebyla schopna fici, jaké situace nejcastéji na GPO fesi. Jak sama v
odpovédi uvedla: ,,Nejcastéji nejde 7ict, protoze tady toho neni Zadné extrémni
mnozstvi. “ S nezletilymi matkami se setkava né€kolikrat za rok, ale podle ni to neni
piili§ Casto.

'V novém roce 2015 teSila na GPO n¢kolik ptipadii v mésici, ale neuvedla zadné

f(onhétni ¢islo.

R3

Mezi nejcastéji feSené piipady patii nezletilé matky zavislé na drogach, konkrétné
na pervitinu. ZSPr v odpovédi uvedla, ze ,,problém je vidycky v tom socialnim

zazemi.” Muze se tedy jednat o matky zavislé¢, matky bydlici na ubytovnach,
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azylovych domech ¢i o matky s ur¢itou formou mentalniho postizeni.

Dale bylo zjisténo, ze za rok 2014 feSila ZSPr jeden piipad nezletilych matek a
za rok 2015 tesila na GPO dva ptipady.

R4 Bylo zjisténo, ze se ZSPr nejCastéji setkava ,,s matkami, které jsou zavislé

na navykovych latkach a taky s nezletilymi. “ NejCastéji fesi piipady 2-3 ro¢né.

Za rok 2014 tesila na odd¢leni asi tii ptipady a za rok 2015 netesila doposud zadny

ptipad.

Zdroj: Vlastni zpracovani

5.2 Kazuistika

Kazuistika popisuje piib&h pani S a jeji dcery Lucie, které jsou vedeny v evidenci
na OSPOD od fijna 2011. Kazuistika byla vybrana za G¢elem znazornéni provazanosti pra-
ce ZSPr s OSPOD. Zdravotné socidlni pracovnik pracuje s matkou a ditétem pouze do do-
by jejich hospitalizace v nemocnici. Poté jiz neni v jeho kompetencich se o pfipad zajimat
a situaci se dale zabyva OSPOD. Kazuistika nastifiuje spolupraci ZSPr s OSPOD a pozdéji

spolupraci OSPOD s matkou v ramci ochrany jejiho ditéte.
Osobni udaje

Tabulka 7 Osobni udaje

Jméno Rok narozeni Sourozenci/Déti
Lucie 2011 Ctyii polorodi sourozenci
Pani S 1979 P&t déti

Zdroj: Vlastni zpracovani
Osobni anamnéza

Lucie se narodila v fijnu roku 2011 jako zdravé dité i pfesto, Ze nebyla jeji matka po celé
téhotenstvi sledovéana. Lucie vyrtstala s matkou ve Spatnych podminkach, casto se s mat-
kou stéhovaly. Ve tfech letech méla Lucie na svlij v€ék stdle malou slovni zasobu, byla

opozdéna v psychomotorickém vyvoji, nebot’ ji jeji matka nebyla schopna fadné rozvijet.
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Rodinna anamnéza

Pani S méla dohromady pét déti, z nichZ byly &tyii v pé¢i jejiho byvalého manzela. Pani S
nebyla s détmi po rozvodu s byvalym manzelem v kontaktu a neprojevovala o né zajem.
Usilovala pouze o péci své nejmladsi dcery Lucie, u které odmitala uvést biologického

otce.

Lucie zila do tif let se svou matkou, se kterou se asto stdhovaly. Pani S Lucii ohroZovala
svym chovanim, stykala se s nevhodnymi lidmi, pila alkohol, Lucii bila a nebyla disledna

v jeji péci. Kdyz byly Lucii tfi roky, zacala jeji matka zit s ptitelem alkoholikem.
Socialni anamnéza

V #{jnu 2011 porodila pani S Lucii na nav§tévé u svych znamych. Lucie byla po porodu
pfevezena do nemocnice, kde ji matka zanechala s tim, Ze si doma zafidi potiebné véci a
pro dceru vrati. Stani¢ni sestra novorozeneckého oddéleni informovala o téchto skutecnos-
tech ZSPr nemocnice. Pani S navstivila dceru v nemocnici od té doby pouze jednou, proto
ZSPr kontaktovala OSPOD, aby prosetiili situaci, nebot’ se ji tento postup zdal nestandard-
ni.

Socialni pracovnice OSPOD se dostavily na novorozenecké oddéleni k proSetfeni situace,
pfi niz se setkaly s matkou Lucie. P¥i rozhovoru na oddé&leni mezi pani S a OSPOD, bylo
zjisténo, Ze by se o dceru rada starala. Pfiznala vSak, Ze nema zadné osobni doklady, nema
vlastni pfijem, neni zaméstnand ani evidovana na Ufadu prace jako uchaze¢ o zaméstnani.
Pani S uznala, Ze se v této situaci nemize o dceru starat a vzit si ji do své péée. Proto vy-
slovila pfani o umisténi dcery do kojeneckého tstavu na pfechodnou dobu. K tomu vSak
potiebovala osobni doklady. Proto kontaktovaly pracovnice OSPOD pracovnici TAS, aby
pomohla pani S s vyfizenim patiiénych dokladi. Po jejich vyfizeni byla Lucie za pomoci
ZSPr a SP umisténa do kojeneckého ustavu. Pti prepravé ji doprovéazela ZSPr, kterd se
zucastnila jejiho predani. Po nékolika dnech za Lucii nastoupila i jeji matka. V kojeneckém

ustavu se pani S ucila za pomoci pracovnic o dceru peCovat.

Socialni pracovnice OSPOD pomohly pani S s vyfizenim ubytovani v azylovém domé
pro matky s détmi, nebot’ se s dcerou neméla po propusténi z kojeneckého ustavu kam vra-
tit. Pani S se tam v3ak nelibilo, proto se po ase piestéhovala ke znAmému panu Z. U pana
7 zila s dcerou pouze dva mésice, poté se nastéhovala do prondgjmu, v némz méla pro sebe

a dceru jeden pokoj.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 51

Béhem obdobi spoluprace opakované upozoriiovala détska 1ékarka pracovnice OSPOD
na §patnou pééi pani S o dceru. Podle ni se dcefi mélo vénovala, zanedbavala ji, bila ji a
stav hygieny u Lucie byl na nizké urovni. Nejhorsi vSak byly opakované Ubytky na vaze,
diky nimz byla Lucie v prvnim roce hospitalizovana v nemocnici. Lucie byla podle 1¢karky
opozdéna v psychomotorickém vyvoji, jeji slovni zasoba byla na jeji v€k velmi mald. Pani
S ji podle 1ékaiky nebyla schopna dostateéné rozvijet a stimulovat. Proto byla pani S néko-

likrat upozoriiovéna na Spatnou péci a na moznost odebrani ditéte.

Kdyz byly Lucii skoro tfi roky, pfestéhovaly se s pani S a jejim novym ptitelem do starto-
vaciho bytu. Jeji ptitel byl nezaméstnany, zadluzeny, rad se napil a poté vyvolaval konflik-
ty mezi sousedy. K Lucii se viak choval hezky a mél ji rad. Pani S byla pracovnicemi
OSPOD n¢kolikrat upozoriiovana na nevhodnost souziti s pfitelem a na plynouci rizika
souvisejici s timto souzitim. Situace se vyhrotila v dervenci 2014, kdy se pfitel pani S
ve vecernich hodinach potuloval po mésté opily s Lucii v naruci. Byl zadrzen policii, ktera
mu naméfila 2,75 %o. Byla ptivolana SP, které se nepodafilo spojit s matkou, umistila tedy
Lucii na Détské oddéleni, na némz si ji p¥isti den pani S vyzvedla. S pani S byla tato situa-
ce feSena s pracovnicemi OSPOD. Matka souhlasila s tim, aby byla Lucie umisténa

do kojeneckého ustavu, dokud si neusporada sviyj Zivot.

Ani b&hem nékolika mésici, v nichz byla Lucie umisténa do kojeneckého tstavu, se pani S
nepodaftilo zlepsit podminky a situace natolik, aby mohla byt Lucie svétena zpatky do jeji
péce. V tnoru 2015 ji koncila ndjemni smlouva, proto byla nucena se ze startovaciho bytu

odstéhovat. Nast¢hovala se tedy zpatky do azylového domu.

Po celou dobu bylo s pani S feseno, zda ma zajem o to, aby byla Lucie svéfena zpatky do
jeji péce. Ta viak nebyla schopna odpovédét. V bieznu 2015 bylo zjisténo, Ze je pani S
op¢t téhotna. Za otce ditéte oznacila jejiho soucasného pfitele. Pro vSechny tyto skute¢nosti
se pracovnice OSPOD rozhodly Lucii umistit do péstounské péce. O rozhodnuti bylo
s pani S hovoifeno. Na otazku, zda by chtéla pedovat o své jestd nenarozené dité, odpovida-

la vahavé. Podle ni chee dité spise jeji pritel, ona by jej chtéla dat k adopci.
Ukonceni zdravotné socidlniho Setieni

S pani S nebyla ze strany OSPOD spoluprace stale ukonéena. Jeji dcera Lucie byla zataze-
na do potadniku déti, vhodnych pro dlouhodobou péstounskou péci a nyni se pro ni vybira

vhodna rodina. Jeji nenarozené dit¢ chce OSPOD fesit pfedbéZznym opatfenim a umisténim
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do péstounské rodiny. Kdyz bylo pani sdéleno, ze ji dcera jiz svéfena do péce nebude a

bude umisténa do péstounské rodiny, nic nenamitala a se v§im se rychle smifila.

Pani S socialni pracovnice OSPOD svym chovanim velmi zklamala. I pies jejich diklad-

nou pomoc a spolupraci nakonec péci o Lucii vzdala.

5.3 Diskuze

Tato kapitola se vénuje shrnuti hlavni vyzkumné otdzky, ktera vychazi z odpovédi respon-

dentek na dil¢i vyzkumné otazky.

Cilem prvni dil¢i vyzkumné otazky bylo zjistit, jaké intervence vykonava zdravotné soci-
alni pracovnik na gynekologicko-porodnickém oddéleni a jakou tlohu zde hraje. Z uvede-
nych odpovédi respondentek je ziejmé, ze zdravotné socidlni pracovnik hraje na tomto
oddéleni roli zprostfedkovatele nebo prostiednika mezi matkou, orgdnem socidlné-pravni
ochrany déti a gynekologicko-porodnickym oddélenim. Ve tiech ptipadech respondentky
uvedly, ze zde hraji roli zprostiedkovatele a ve dvou ptipadech se shodly na uloze pro-
sttednika. Pouze jedna z respondentek se zminila o roli tzv. meziclanku. Dvé respondentky
zminily ve svych vypovédich hned dvé role, které zastavaji na gynekologicko-
porodnickém oddéleni. VSechny respondentky se shodly na tom, Ze za matkou na gyneko-
logicko-porodnické oddéleni dochazi za icelem rozhovoru neboli Setieni. V priubéhu roz-
hovoru s matkou proberou jeji situaci a ziskaji tak informace, jeZ ptedaji organu socialné-
pravni ochrany déti. Odpovédi respondentek souhlasily i v poskytovani socidlniho pora-
denstvi na oddéleni, které¢ je soucasti jejich intervence. Dvé respondentky se shodly
na informovanosti matek o moznostech socialnich davek. Respondentky poskytuji matkam
socialni poradenstvi ve formé informaci o moznostech socialnich davek a instituci, na néz
se mohou obratit. Rozpor 1ze vidét u prvni a tfeti respondentky, v niz se ve své odpovédi
prvni respondentka zminila o tom, Ze socidlni poradenstvi ¢asto neposkytuje, kdezto treti
respondentka poskytuje matkam informace o moznostech davek vzdy v pribéhu samotné-
ho rozhovoru. Dvé respondentky se ve svych odpovédich zminily i o tom, ze mezi jejich

dal$i pracovni ¢innosti patii i doprovod ditéte do kojeneckého ustavu.

Rozpor nastava u druhé dilci otazky, ktera byla zaméfena na zjisténi, jakou ulohu ma zdra-
votn¢ socialni pracovnik v ramci gynekologicko-porodnického odd€leni a na otazce, kdo
dava pracovnikovi nejcasteji podnét k prosSetieni urcité situace. Soucasti otazky byla také

spoluprace mezi zdravotné socidlnim pracovnikem a gynekologicko-porodnickym oddéle-
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nim. Rozdilné¢ odpovédi nastaly hned v prvni otazce, jez byla zamétena na informovani
pracovnic zdravotnickym persondlem gynekologicko-porodnického oddéleni. Z odpovédi
respondentek 1ze usuzovat na piedpoklad, ze je v kazdé nemocnici zna¢ny rozdil mezi kon-
taktovanim zdravotné socialnich pracovnic zdravotnickym persondlem dané¢ho odd€leni.
Nejcastéji vsak respondentky uvadély, ze jim podnét k prosetfeni situace davaji stanicni
sestry a lékati novorozeneckého oddéleni. V jedné z odpovédi respondentek byla zjisténa
informace o kontaktovani pracovnice stani¢ni sestrou porodniho oddéleni. Dalsi rozpor
nastal v otdzce, v niZ bylo cilem zjistit, jak probihd spolupridce s gynekologicko-
porodnickym oddélenim, zdravotnickym persondlem a v pfedavani informaci zdravotné
socialnimu pracovnikovi. Zde se odpovédi respondentek velmi lisily. Prvni respondentka
sdélila, Ze neni v kontaktu s lékati oddéleni a situace matek s nimi nekonzultuje. Druhd
respondentka s 1ékati konzultuje veskeré situace a domlouva se s nimi na dal$ich postu-
pech, které zahrnuji kontaktovani ¢i nekontaktovani socialné-prvni ochrany déti. Tteti re-
spondentka se zminila o tom, Ze ji veskeré informace piedava stani¢ni sestra oddéleni a
¢tvrtou respondentku informuje gynekologicko-porodnické oddéleni jako takové. U tieti a
ctvrté respondentky byla nalezena shoda jejich roli v rdmei multidisciplinarniho tymu gy-
nekologicko-porodnického oddéleni. Rozdilna odpoveéd’ vsak spocivala v tom, ze si tieti
respondentka neni jista, zda o jeji profesi vi i ostatni oddéleni nemocnice. Ctvrta respon-
dentka si je naopak jista tim, Ze o jeji pfitomnosti v nemocnici vi 1 ostatni oddéleni a ve své

odpovédi uvedla, Ze patii do jejich tymu.

Cilem tfeti dil¢i vyzkumné otazky bylo zjistit, jak probihd spoluprace zdravotné socidlniho
pracovnika se socialné-pravni ochranou déti. Otadzka zahrnuje 1 organizace, se kterymi spo-
lupracuje zdravotné socialni pracovnik 1 ukon€eni zdravotné socialni prace s matkou a dité-
tem. Ve vSech odpovédich respondentek 1ze najit shodu ve spolupraci se socialné-pravni
ochranou déti, vzdjemnym vymeénovanim informaci a spolecnym rozhodovanim o dalSich
nezbytnych krocich. Respondentky vSak rozdiln¢ odpovidaly na otazku, zda se po ukonce-
ni zdravotn¢ socialni prace s matkou a ditétem dozvi, jak situace dopadla. Kazda
z respondentek pochopila tuto otdzku jinak, a proto jsou v odpovédich znac¢né rozdily.
Z odpovédi lze vsak usuzovat, ze se respondentky dozvi, jak situace ditéte dopadne. Kazdy
zdravotné socialni pracovnik musi védét, do jakého prostiedi je dit€¢ z nemocnice propuste-
no. Mezi dalsi spolupracujici organizace uvadely pracovnice nejcastéji kojenecké ustavy.
O kojeneckych tustavech se v rozhovoru zminily tfi respondentky. Pouze jedna z respon-

dentek se zminila o spolupraci s rodinou a s azylovymi domy.
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V dil¢ich otazkach byly zahrnuty i nejcastéjsi situace, které fesi zdravotné socialni pracov-
nik s matkami. Soucasti otazky byl vyskyt situaci za rok 2014 a rok 2015. Ve vypovédich
respondentek lze nalézt shodu v nejcastéjsSich situacich, se kterymi se na gynekologicko-
porodnickém oddéleni setkavaji. Respondentky se shodly na tom, ze se pfi své praci setka-
vaji nejCastéji s nezletilymi matkami. Dalsi vypovédi respondentek hovoii o spojitosti ne-
zletilych zavislych matek ¢i nezletilych romskych matek. Pouze jedna z respondentek ne-
byla schopna uvést, s jakymi matkami se na oddé€leni nejcastéji setkava a neuvedla ani po-
¢et jednotlivych ptipadi feSenych za rok 2015. Na tuto otdzku odpovédéla pouze tim, Ze na
gynekologicko-porodnickém oddéleni fesi situace nékolikrat do mésice. Prvni z responden-
tek fesila v roce 2014 Sest piipadl a za prvni dva mésice roku 2015 doposud zadny piipad.
Tteti respondentka fesila v roce 2014 jeden piipad na oddéleni a za prvni dva mésice roku
2015 ftesila ptipady dva. U ctvrté respondentky bylo zjisténo, Ze v roce 2014 feSila
na oddeleni tfi pfipady a za prvni dva mésice roku 2015 nefesila ptipad zadny. Z uvede-
nych zjisténi Ize usuzovat, Ze zdravotné¢ socialni pracovnici na gynekologicko-
porodnickém oddéleni fesi problémové situace pomérné malo. Vyzkum byl vSak realizo-
van ve Zlinském kraji, ve kterém se podle vypovédi jedné respondentky mnoho ptipadi a

situaci potfebnych k feSeni ptili§ nevyskytuje.
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Tabulka 8 Zaverecné shrnuti vysledkii

Intervence a role

prace

R1 R2 R3 R4
Rozhovor Ano Ano Ano Ano
Kontaktovani
OSPOD Ano Ano Ano Ano
Socialni poradenstvi Ano,vne prilis Ano Ano Ano
casto
Role Prostfednik Zprostiedkovatel Zp rostrevd koxfatel, Zprostr§fi 1fovatel,
prostiednik mezi¢lanek
Multidisciplinarni tym
Podnét Stani¢ni sestra Lékafi, sestry Stani¢ni sestra Stamcni{;:stra, 1é-
Kontakt s 1ékaiem Ne Ano Ano Ano
Role v tymu - - Ano Ano
Spolupracujici organizace, spoluprice s OSPOD
Vymeéna informaci s Ano Ano Ano Ano
OSPOD
Ukon¢eni socialni Ano Ano Ano i

ce matky/ 2

Spon;gﬁ;:gid or- Kojenecké tstavy Azy;c;\(/)}'(; .dﬁm Kojenecké tistavy | Kojenecké ustavy
Problémy matek
R s St Nezletilé, romské | Neni S(il}opna Nezletilé, zavislé | Zavislé, nezletilé
matky urcit matky matky
Vyskyt 2014/2015 6/0 Nékolik do mési- | 1 pfipad nezletilé 3/0

Zdroj: Vlastni zpracovani
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ZAVER

Hlavnim cilem bakalaiské prace bylo zjistit, jakou roli ma zdravotné socialni pracovnik
na gynekologicko-porodnickém oddéleni. Zdravotné socialni pracovnik zastava na oddéle-
ni nejcastéji roli zprostiedkovatele nebo prostiednika mezi matkou, socialné-pravni ochra-
nou déti a gynekologicko-porodnickym oddélenim. Role zdravotné socidlniho pracovnika
neni vSak v dnesSni dob¢ stale dostateCné vyuzivana. V praktické Casti bakalarské prace
bylo zjisténo, ze se zdravotné socidlni pracovnik na gynekologicko-porodnickém oddé€leni
prilis nevyskytuje. Dlivodem nizkého poctu intervenci zdravotné socidlniho pracovnika
na tomto oddéleni, miize byt nedostatecnd informovanost zdravotnického personalu o jeho
profesi a ¢innostech, jeZ v nemocnici vykonava. Mezi dalsi diivody lze zatadit i to, na ja-
kém oddéleni se zdravotné socidlni pracovnik v nemocnici nejcastéji vyskytuje. Ve dvou
pripadech se odpovédi respondentek shodovaly v tom, ze se jako zdravotné socialni pra-
covnice na gynekologicko-porodnickém oddéleni nevyskytuji piili§ Casto. Jak bylo zjisté-
no, zdravotné socialni pracovnik v nemocnici funguje hlavné pro geriatrické odd€leni.
Zvyzkumu vyplyva, ze role zdravotné socidlniho pracovnika na gynekologicko-
porodnickém oddéleni neni dostate¢nd a neni vyuzivana do takové miry, do jaké by byt

vyuzivana méla. Role zdravotné socidlniho pracovnika je vSak velmi nepostradatelna.

Zdravotnimu a oSetfovatelskému personalu v nemocnicich nemusi byt profese zdravotné
socialniho pracovnika zcela jasna a srozumitelna. O profesi zdravotné socidlniho pracovni-
ka ma povédomi zdravotnicky personal daného oddé€leni, na kterém se pracovnik nejcastéji
vyskytuje. Profese a role zdravotné socialniho pracovnika neni vSak objasnéna zdravotnic-
kému personélu takovych oddé€leni, na nichZ se zdravotné socidlni pracovnik pfili§ nevy-
skytuje.

rowr

Teoreticka Cast byla zpracovavana za pomoci odborné literatury. Literatury z oblasti zdra-
votné socialni prace neni stale v dne$ni dobé stale dostatek, a proto byly pouzity knihy
z oblasti socidlni prace a nckteré definice z knih byly aplikovany na zdravotné socidlni
préci. V praci byly vyuzivany i zdkony a vyhlasky, z nichZ byly ziskany pottebné informa-
ce. Jako doplnujici material byly pouzity vynatky z pracovnich smluv zdravotné socialniho
pracovnika a administrativni pracovnice vykonavajici zdravotné socialni praci na gyneko-

logicko-porodnickém oddéleni.

Prakticka ¢ast bakalarské prace se zabyvala vymezenim role zdravotné socialniho pracov-

nika na gynekologicko-porodnickém oddéleni. Soucasti praktické ¢asti bylo 1 zodpovézeni
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hlavni vyzkumné otazky a dil¢ich vyzkumnych otdzek. Prakticka cast byla realizovédna
formou kvalitativniho vyzkumu za pouziti polostrukturovaného rozhovoru a analyzy do-
kumentti. Rozhovory byly zaznamenavany na diktafon v mobilnim telefonu a poté doslov-
n¢ prespany. Doslovny piepis rozhovoru nalezneme v piilohach bakalaiské prace. V praci

byla zahrnuta jedna kazuistika.

Jako vystup bakalarské prace autorka zvolila vytvorfeni informacniho letdku uréené¢ho dét-
skym 1ékafim a vSeobecnym sestrdm gynekologicko-porodnického oddéleni, socialnim
pracovnicim organu socidlné-pravni ochrany déti, dalSim spolupracujicim organizacim,
ostatnimu zdravotnickému personalu v nemocnici i studentim obor zdravotné socidlniho
pracovnika a socidlniho pracovnika. Letdk by mél vSechny zminéné profese, instituce i
studenty informovat a poucit o profesi zdravotné socialniho pracovnika na gynekologicko-
porodnickém oddéleni, jeho roli na tomto oddéleni a pfedevsim o jeho ¢innostech, jez pro-

vadi na tomto oddéleni.
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SEZNAM PRILOH

Pl Doslovné piepsany rozhovor €. 1
Pl Doslovné piepsany rozhovor €. 2
P I Doslovné ptepsany rozhovor ¢. 3
PIV Doslovné predepsany rozhovor €.
PV Informacni letdk



PRILOHA P I: DOSLOVNE PREPSANY ROZHOVOR C. 1

Studentka: Rozhovor bude probihat anonymné. Souhlasite s nahravanim?
Respondentka: Ano souhlasim.

Studentka: Chté¢la bych se zeptat, jak dlouho pracujete jako zdravotné socialni pracovnice

V nemochnici?

Respondentka: Tak tady ve || | pracuji vz 23 let, jako zdravotng socialni

pracovnik.

Studentka: Jakou tlohu nebo roli mate na gynekologicko-porodnickém oddéleni?

Respondentka: Tak v poslednich letech pievazng
PRSI ERSOERRENDENMOERNEN,. < c:¢ rcsi pak dalsi jeji problémy, které
pripadné s matef'stvim pro né nastavaji. VéEtSinou je to _

_, tak pak se dostavim na oddé€leni.
BBE. «dc ji mohou pomoc. No, a pokud je ten problém n&jaky zdvazngjsi, tak EIODIGGEN
_ Neékdy se stava ze, prosté pracuji s tou rodinou uz dyl, tfeba s né&jakou
minulosti 1 s ni jako 1 s ditétem a znaji, Ze v t€ch problémovych rodinach uz néjak, jak to
chodi a maji tam 1 mladsi déti, ke kterym jesté chodi a tady k té nastavajici mamince. Jako
mame par takovych slabsich rodin i tady na tom ||| i}, tam je spousta jako rodin, kde
je hodné déti, kdy ti nejmladsi jsou jesté¢ maly a ti starSi uz jsou jako maminkama, takze
tam se to néjak prolind v té roding€. Ale nejCastéjsi, nejcastej co feSime, tak jsou nezletilé
matky.

Studentka: A ta spoluprace s OSPOD, vymeénujete si potom néjaké informace mezi sebou,

co oni vlastné d¢€laji za intervence, co vy d¢late...

Respondentka: [foipakuzne)

Studentka: Potom uZ ne.

Respondentka: Potom uZ ne. M& se to tjk do doby, nez maminka je propusténa z



Vmeékompetenciselo o zajimatl Protoze to uz pak pripada zase détskému lékafi a..

Studentka: A takze nevite vlastné vétSinou, jak ten ptipad nebo ta situace dopadne.

Respondentka:Nél
Studentka: Takze...

Respondentka: PokudiSe sama nezajiman, 7c me to nékdy zaujme, jako tak, Ze bych rada

védéla, jak to dopadne, tak...

Studentka: Takze vam nic neposilaji.

Respondentka: Nephesnesnel

Studentka: Takze vlastné vaSe intervence na gynekologicko-porodnickém oddéleni

spocivaji vlastné v poradenstvi, zprostiedkovani...
Respondentka: [SH0l

Studentka: ... dalsich sluzeb, pfedani...

Respondentka: [ECUAng

Studentka: piedani informaci OSPODU.

Respondentka: [CKIGR

Studentka: A tedy, vy jste fikala, ze nejastéji spolupracujete s nezletilymi matkami a s
jakymi se tady jesté tak nejcastéji setkavate?

Respondentka: No v posledni dobé fikam, bud’ ty nezletilé matky, anebo v tom lonském
nebo predlonském roce uz jsme méli tfi adopce. Do té doby jsem se s tim néjak moc
nesetkavala, ale méli jsme tady, v jedné dobé se nam tady nakumulovaly tfi maminky, s
krerymi jsem v podstaté fesila jenom souhlas s umisténého ditéte v kojeneckém dstavu do
_, jako do doby vyfteSeni téch formalit po téch
Sesti tydnech, kdy uZ se pak projednavé. No a pevoziditete jsemidomiouvalas pracovniky
Kojeneckehostavay oni si vétsinou pro to ditko tady prijedou.

Studentka: A fesite tady zavislosti na navykovych latkach s matkami?

Respondentka: Minimalné. Minimaln¢, jako nepamatuji si, ze bych néco takového ted’

fesila, v poslednich letech. Asi tu mame Sikovné maminky.

Studentka: Poskytujete matkam ¢asto socialni poradenstvi nebo poradenstvi, jaké davky
vlastné¢ mtizou ziskat, pokud se rozhodnou dité si nechat, kdyz pted tim chtéli dat souhlas s

adopci nebo péstounskou péci? Jestli néjaké poradenstvi...



Respondentka: [RORIRGOC SO NOOSNIOROUARY. s!im

si, Ze je to i diky tém moznostem internetu a podobné. Ze, Ze si. A ono vlastné dneska tady
ty davky vSechny jsou vyplaceny z jednoho ufadu. Takze oni kdyz si tam ty maminky
zajdou a zadaji ty svoje udaje a a ptijmy, které maji, tak tam jim ti pracovnici v podstaté
poradi, na co vSechno maji narok, co vSechno maji zadat, takze je to zase troSicku
jednodussi i pro n€, ze nemusi béhat po riiznych Gfadech a zaddat nékde néco a nékde néco

jiného a je to takhle no.

Studentka: Takze uz jsou prosté vétsinou informované.

Respondentka: [ESOUNCIINOUNIIONNONANE. Jako pravda je, ta informovanost asi, j si

to fikam, Ze je to asi diky tomu internetu, Ze si tam zadate a Ze oni maji moznost jako uz si
po dobu toho téhotenstvi zjistit, co bude no.
Studentka: A jak je to tieba s romskymi matkami? Mivate tady néjaké?

Respondentka: Romské matky mivame, a to je pravé ten problém s témi nezletilymi.
Vétsinou, pokud je nezletild, tak je to romska matka. No a tam, viceméné, oni jsou
informovani uz v rdmei té komunity svoji, co maji délat, takie_
propusténi, jednani na soudu, kdy je urcen nebo navrzen opatrovnik ditéte. A pokud je otec
zletily, byva to otec a pokud neni otec zletily, tak matka té rodicky. No a jako oni uz v
ramci té komunity taky dobfe vi, na co maji narok a kde maji se jit hlasit. Takze tady s
timhle tim taky jako uz se pak do kontaktu nedostdvam. U nich je to opravdu jenom o
tomto. Potom po kazdém takovém opusténi... Jako tak, romské matky maji v sobé ten,
nevim, jestli je to neSvar nebo jak jsem byla poucena kdysi, tak je to jejich zvyklost
s kterou nic nenadélame. Oni nam vétSinou ten den, co porodi, odejdou z porodnice domti.
Takze viastné hldsim oddgleni socilng-prévni ochrany, tady ty matky, které opusti dite v
-. Nicméné¢ jako s tim nelze nic dé€lat. Oni prosté za Ctyti za pet dnti kdy je to dité
k propusténi ptijdou, vezmou si ho a..

Studentka: A OSPOD si to potom stejn¢ ale hlida, pokud to dit¢€ vlastn€ opusti.

Respondentka: Tak, ale ono to vlastné neni o tom opousténi. To je prosté, jejich zvyklost
je takova, Ze ona tady porodi, ona ma doma dalsi déti, o které se musi starat. Manzel se o
déti nemusi starat, protoZe oni to maji v sob¢ tak, nebo ty zvyklosti jejich jsou takové, ze o
deéti se stara zena, takze v piipadé, ze je v porodnici, tak ten manzel nepfebira povinnost
péce o déti, takze, to tak. Mn¢€ bylo kdysi jimi vysvétleno, proc to tak délaji, takze, beru to,

ze to tak je a my s tim asi nic nenadélame.



Studentka: A jesté jak Casto teda feSite néjaké ty ptipady, tieba za rok 2014 kolik teda
bylo, asi tak piipadu?

Respondentka: Tak asi Sest.

Studentka: Sest. A za tento rok se n&jaky vyskytl, za rok 2015?

Respondentka: Zatim jesté ne.

Studentka: Zatim ne. A jesté bych se chtéla zeptat, jakou roli vlastné mate mezi ostatnimi

¢leny tymu?

Respondentka: Tak na tom  gynekologicko-porodnickém oddéleni urité vidét moe

Studentka: Takze vy tady fungujete hlavné pro to geriatrické odd¢leni.

Respondentka: Tak, viceméné geriatrie, anebo prosté na téch zakladnich oddélenich
pokud ¢loveék jako ma néjaky problém, kde mize socidlni pracovnik, ale pfevazné se jedna
o0 zajisténi pecovatelska sluzby, dovazky obéda.

Studentka: Jo, tak jo ja Vam dékuji za rozhovor.

Respondentka: Prosim.



PRILOHA P II: DOSLOVNE PREPSANY ROZHOVOR C. 2

Studentka: Takze rozhovor bude probihat anonymné, souhlasite s nahravanim?
Respondentka: Ano.

Studentka: Takze vy pracujete v nemocnici jako administrativni pracovnice, ale k tomu
vlastné jesté zajisStujete praci na gynekologicko-porodnickém oddé€leni. Kdyz se tam
vyskytne néjaky ptipad problémové matky, nebo tak, tak to fesite vlastn¢ vy?
Respondentka: Ano.

Studentka: Mohla bych se zeptat, jak to vlastné mate teda konkrétné s tou pracovni

¢innosti, naplni, co tam vlastné mate?
Respondentka: Napln prace, to jsem vam minule davala, tu moji napln prace.

Studentka: Ale vlastng, nejste pfimo zdravotné socialni pracovnik?

Respondentka: EIESCHNMNMINONMSBIMIDIGE, oZe.

Studentka: Takze ti zdravotné socialni pracovnici tady, jsou vlastné pouze na geriatrickém
oddéleni. A chtéla jsem se zeptat, spolupracujete tfeba néjak s nimi, kdyz se né&jaky ten

ptipad vlastné vyskytne, nebo si to délate sama?

Respondentka: Ne, ne nespolupracuji s nima. Oni mé zastupuji, pokud, pokud j& mam
dovVoIenol delsi dobu.

Studentka: Jo, dobfe, takze jinak jim ani zadné vlastné informace nepiedavate?

Respondentka: Ne, ne. Dffy jsem jim posilivéla hidseni, ale o bylo v dobt, kdy ten

Studentka: Jo a muzu se zeptat, jak dlouho tuto praci v nemocnici vykonavate?

Respondentka: Ja jsem tady Sestnact let, myslim si, ze tak od roku 2003, ¢tyfi. Pred tim
tady byla jedna socidlni pracovnice, ktera pracovala na LDNCE a na zavolani dochéazela
sem. Pokud ona byla nemocnd, tak ja jsem ji zastupovala a kdyz ona odesla, ukoncila
pracovni pomeér, tak jsem tu praci dostala ja. Nepfijali dalsi, dostala jsem to ja.

Studentka: Dobie. Tak a jakou vlastné¢ tlohu nebo roli mate na tom gynekologicko-
porodnickém odd¢leni, kdyz tam dochdzite feSit n&jaké ty situace, co tam vlastné

provadite?

Respondentka: OGS Nevim, jak si to predstavujete, jakou Glohu? [GNCHOGN




Studentka: Myslim to tfeba tak, ze vlastné v jinych nemocnicich, kde jsem dé¢lala
rozhovor, je to tak, ze vlastn¢ tam vlastn¢ jenom tam na tom gynekologicko-porodnickym

oddélenim zprostfedkovavaji néjakou péci dalsi, Ze je prosttednim mezi tou matkou a déle.
Respondentka: Ano, to urcité ano.

Studentka: Jo.

Respondentka: ProtoZze my nemame zadnou vykonnou pravomoc.

Studentka: Dobie, takze tady je to taky tak.

Respondentka: Ja nemizu chodit na zadné Setfeni do mista bydlisté, nemizu si ovéfit,
jaka je rodina. Tak, tak teoreticky mizu, ale Zadné Setfeni v terénu provadét nemtzu, které

z 90% potiebujeme. Takze to samoziejmé ano.

Studentka: Takze je to taky takova role prostiednika nebo zprostiedkovatele.

Respondentia’ Je to rols zprostiedkovatsle, als kazdopadng musim s tou matkou mluvi
velmi dikladng s ni tu situaci probrat i jd. protoze ja jim musim dat informace, které oni
vyhodnoti tak, jestli ta matka jejich, do jejich kompetence spadd nebo nespada.

Studentka: Jo, dobife. A kdyZ se takovy piipad néjaky naskytne na tom gynekologicko-
porodnickém oddéleni, kdo vam vlastné dava podnét k tomu, abyste tu situaci jste tam $la
prosetfit?

Respondentka: [ékari nebo sesiry novorozeneckeho oddeleni, protoze tam se vzdycky
jedna o péci o novorozence, prosté o propusténi novorozence s matkou, _
OYNEKoIogie, pokud je tam n&jaky velky problém u té matky. UZidopredu naprikiad behei
t€hotenstvi, nebo mam hlasené z OSPOD, Ze porodi ta a ta Zena, kterou maji v péci a se
kterou prosté bude, bude n&jaki situace, kterou budu muset fesit po porodu.

Studentka: Kdyz tam vlastn¢ jdete feSit takovyto ptipad, jak vlastné ty intervence vlastné

vypadaji? Vy tam jdete d€lat rozhovor, nebo jak to vlastné vypada?

Respondentka: No, jo. J4 se podivam do dokumentace té matky, kde si napiu jeji inicidly,

vlastn€ zdravotnického personalu.

Studentka: A vlastné ty informace, které ona vam fekne, ovétujete si je jesté néjak?

Respondentka: No to musim, samoziejmé Ze ano. To je naprosto nezbytné si ovéfit



Studentka: A ovéfujete si to vlastng tieba na OSPODE nebo, nebo jak, jak to...
Respondentka: Jak je potieba, prosté tam kde... Ceho se ty informace tykaji.

Studentka: A s jakymi matkami se tady tak nejcastéji setkavate nebo jaké situace se tady
tak nejcastéji fesi?

Respondentka: Nejéast&ji nejde fict, protoze tady toho neni zadné extrémni mnozstvi. [
je docela jako v pohod¢ v tomto, takZe nejcastéji urcité nejde fict, jednotlivé piipady.
Studentka: A z nezletilych matek se tady ¢asto setkavate?

Respondentka: Casto ne, ale ano. Jako, jak, co je pro vas Gasto, jo?

Studentka: Tak jestli je to, ja nevim...

Respondentka: Nékolikrat do roka, to neni Casto.

Studentka: Dobte, a do jaké miry spolupracujete s OSPOD, ptedavate vlastné si ty

informace?

Respondentka: [NRUSHNSAMOZGINE. J4 jsem, uz jsme to Fikaly, i SCHNRONERIMNER
tou matkou, mezi pozadavky napiiklad novorozeneckych lékat a OSPOD. Jo protoze u

nas vlastné o tom, jestli se to Setfeni vylozené zahdji, opravdu, jestli pozadat, to neni tak
jednoduché nebo tak jako banalni v dnesni dobé pozadat OSPOD u matky, ktera téeba jeste
s nimi nikdy v kontaktu nebyla. To nemuzete, kdykoliv, to nemtlizete jenom proto, Ze se

vam nezda, Ze ma ja nevim co, néjaké horsi socialni zazemi. TakZe, tam to vzdycky

matku propustime bez toho, abychom informovali socidlku, ale budeme informovat
obvodnieHediataaby SinANEGoRIdll Jo to mize tato situace nastat.

Studentka: Takze to rozhoduje vSechno lékaf, takhle.

Respondentka: Tak viechno ne,[jEHONVCISpOIUPracSIGKRare, jo?

Studentka: A kdyz vlastné spolupracujete s tim OSPOD, jak to probiha? Oni vam teda
nekdy zavolaji, n€kdy volate vy, oni potom sem ptijdou, nebo?

Respondentka: No, jak je potieba, jak je potieba. Ono to jsou samoziejmé¢ OSPODY
podle mista trvalého bydlisté t&ch matek. Cili vét§inou sem nejezdi, n&kdy ano. Miizou, ale
nemusi. Podle toho o co se jedna, odkud ta matka je. Pokud je to dit€ v nouzovém stavu,
tak to vzdycky fesi -, ze jo?

Studentka: A vlastn¢ kdyz tieba tu situaci piedaite OSPODU, potom dozvite se vlastné,

jak to dopadlo, ten piipad? Nebo uz, uz potom...



Respondentka: No ja to musim, jako ja musim veédét, jak dopadne propusténi matky.

Musim od nich mit zp&tng hlaSeni o tom, co oni proSetfili a jestli miizeme nebo nemizeme
_ Matku jo, to neni problém. Ale matku s
ditétem, jestli mazeme propustit do domaci péce. Cili _
EpSEipisemneNyjAdieniioNomyjaky jak dalbudeHEIpOSPOVARI To znamend, 7 kdyz oni
tam napiSou, Ze ne, Ze hriiza, e domi to nejde, tak pak ZacnerdalSIIKOIONAZyIOVy iy
BEBUZA, j4 nevim, prosts flCdAnfdaISIcRIaPOdobNIE!

Studentka: A stava se Casto, ze t€ém matkam chodite, podavate néjaké socialni poradenstvi

ohledné¢ davek, kdyZ vlastné tieba... ne, neni to?

Respondentka: [NEHINCIGASI0.

Studentka: Myslim to tfeba tak, kdyZ matka chce prvni dat dit¢ k adopci sama, a potom
vlastné si to rozmysli, tak jestli miizete vlastné, za ni jdete a feknete, jsou takové a takové

moznosti, je takova a takova vlastné. ..

Respondentka: No jist, samoziejmé, to se ani nemusi rozmyslet, [RMTUSHMNGC]
B 1o, musim to, pokud Fekne, Ze se o to ditd nechce starat, tak j4 musim zjistit,
aspon zbéZné, pokud ta matka aspon trosku je ochotna ke komunikaci, jakym zpisobem se,
jakym zptisobem, nebo pro¢ se tak rozhodla, jestli tam nejsou néjaké moznosti, které prosté

jesté nevédela, nevyuzila, aby se o to dité mohla postarat sama.

Studentka: A jesté se chci zeptat, jak vlastné asi tady Casto takové ptipady asi feSite?

Rikala jste, e toho ve [ toho neni moc, stal se uz n&jaky ptipad za rok 20152
Respondentka: Jo.

Studentka: Ktery jste fesila...

Respondentka: Ano, jo, urcité ano.

Studentka: Dobie a.. Takze...

Respondentka: Jako to neni, tfeba Ze mésic se nic nestalo, jo, nékolik do mésice.
Studentka: Jo.

Respondentka: N¢kolik do mésice.

Studentka: Jo, Jo

Respondentka: Ale neni to, Zze bych musela kazdy den.

Studentka: Tak jo, tak ja vam dékuji za rozhovor.

Respondentka: vsechno?



Studentka: Ano.



PRILOHA P III: DOSLOVNE PREPSANY ROZHOVOR C. 3

Studentka: Takze rozhovor bude probihat anonymné, souhlasite s nahravanim?
Respondentka: Ano, souhlasim.
Studentka: Jak dlouho pracujete jako zdravotné socialni pracovnice v této nemocnici?

Respondentka: V této nemocnici pracuju jako zdravotné socialni pracovnice jeden rok.

Pted tim jsem pracovala v jiné nemocnici, ale po Case jsem piesla sem.

Studentka: A jakou mate roli nebo tilohu na gynekologicko-porodnickém oddéleni?

Respondentka: [NGHONNARAHCIOND oSN CURIICOONIOSCUROVAISIE A\ Ie

a my potom

No, a pokud potom shledame,

, az se dit¢ mamince narodi, abychom mohli fesit néco dale.

Studentka: Dobfte a kdo vam asi tak dava nejcastéji podnét k tomu, abyste piisla prosetfit

urdéitou situaci na to oddéleni?

Respondentka: akinejcastjijefourcite Stanicni sestral

Studentka: Teda jste fikala, Ze podnét vam dava nejCastéji stani¢ni sestra, je to tieba i

1ékat nebo hlavné ta stani¢éni sestra?

Respondentka:

(oA Ak A SociAInT Siftiace UMATKYINYPAdA! V' kazdém piipadé vzdycky po takovémto, po

této informaci,

B ERENNOMOVANIOSEON . /by vedcla, jak, jakd je situace a jaké jsou i

nase pravomoci a vlastné€ nase zakonné povinnosti.

Studentka: A takZe intervence, vase intervence na gynekologicko-porodnickém oddéleni

spocivaji vlastné v tomhle, co jste mi fekla, d€late tam jesté néjaké jiné intervence?



Respondentka: No pokud se jedna uz o matku, ktera tieba ihned nebo bezprostfedné po

porodu odesla, sama na reverz ukoncila hospitalizaci a dité zlstalo, tak samoziejmé tam

, ale co se tyka

ditéte,

-, to a to a samoziejme vime kdo je matka, vime, kdy odesla a pravdépodobné i z jakych

divodl odesla. A potom teda

- ve véci zajisténi fadné péce a zazemi toho opusténého ditéte.
Studentka: A pokud se matka rozhodne dat souhlas k adopci, takhle nebo k péstounské
péci, jak potom postupujete?

Respondentka: Postupujeme v podstaté stejné, zjistime z rozhovoru, jaky ma matka

umysl. Pokud ten imysl m4, informujeme OSPOD a vyckavame zase narozeni ditéte. Jaky,

Studentka: A pokud se hleda ta jina forma péce o dité, soud vlastné vyda uz predbézné

opatieni, jak probihd, kdo se vlastn¢ sejde na tom oddéleni, aby tuto situaci fesil?

Respondentka: Pokud bude nafizena nahradni rodinna péce, vétSinou to byva na,
prechodna péstounska péce u profesionalnich péstount, tak teda piedtim nez soud vyda
n¢jaké rozhodnuti, tak OSPOD musi si vyzadat od krajského uradu stanovisko, nebo
n¢jaké informace, o tom kdo by byl patfiénym, vhodnym péstounem. S témito
informacemi Z4daji soud o vydani...

Studentka: Predbézného opatieni.

Respondentka: ... ptedbézného opatieni. Ano. A jakmile je pfedbézné opatieni vydano,
tak potom se

DESIOURSKENPEEE] Takze samoziejmé je tam i (SCHNCHMMEKAN probehne nutna

administrativa a dité je timto okamzikem svéfeno do té pfechodné péstounské péce, ktera

trva maximalné rok. Jakmile dité je propusténo z nemocnice, tak vlastné uz prestava byt i



nasim klientem. D4l uz opravdu je to jenom v pravomoci OSPODU, aby dal tesil, co bude
s ditétem v ramci celého roku nebo po roce. Jestli bude vraceno rodi¢iim nebo matce nebo
jestli bude dal v néjaké péstounské péci. Toto uz je ale oblast, kterou, do které zdravotné
socialni pracovnici vilbec n¢jak nezasahuji a vlastné ani nevime, jak to s tim konkrétnim

dité¢tem dopadne. Pokud se stane, Ze nebyl nalezeny zadny vhodny péstoun, tak potom je
dité samozfejm& rozhodnutim soudu, svéfeno do péce Kojencekehonustavil Kojenecké

ustavy pro déti od 0 do 3 let spadaji do rezortu zdravotnictvi. Takze _
_ ze zdravotnického zatizeni do zdravotnického
zafizeni. Takze zase po dobu piE@ANINONONGHSIENAICIZASENONpiedani oRONditEie IO

Studentka: Dobfe, a kdyz vy fesite né¢jaky takovy ptipad, dozvite se potom, jak ten ptipad
dopadl?

Respondentka: NORVESinous veisinouand, protoze pokud to dité prijde na svét v nasi

nemocnici, tak opravdu aZ do jeho propusténi nebo svéteni do konkrétni péce je potrad

nagim klientem. Takze NGiSINOUISC dOZVImEsjak tordopadio, jestli bylo svéfeno do péce

péestountl, nebo do kojeneckého ustavu nebo odeslo s matkou do jejiho socialniho prostiedi,

do jeji rodiny. Tak ale po celou dobu tedy prace v ||| | | Tl nemocnici jsem se

nesetkala s tim, Ze by dit¢ bylo svéfeno do kojeneckého ustavu, Ze bychom mu délali

doprovod.

Studentka: A s jakymi matkami se nejCastéji setkavate na tom gynekologicko-
porodnickém oddéleni? Néjakymi problémovymi?

Respondentka: No pokud se, co se tyka matek, tak problém je vzdycky v tom socialnim
zazemi. Bud'to nemaji bydlisté, bydli nékde na ubytovnach nebo v azylovych domech,
nebo miizou byt i zavislé na, na drogach, mizou to byt kombinace, mizou to byt i matky,
které jsou tfeba mentalné€ postizené, maji snizeny intelekt. Rizna problematika.

Studentka: A jak casto se, spolupracujete vlastné tfeba s nezletilymi matkami, mate taky
Casteé pripady?

Respondentka: Zatim jsme fesili jenom jeden piipad, nezletilé matky.

Studentka: Jeden ptipad za rok 2015 nebo rok 2014?

Respondentka: Za rok 2014.



Studentka: A jak je to tieba s navykovymi latkami? Zavislé matky?

Respondentka: No zalezi na tom typu zavislosti. Mizou to byt jak drogy, tak to muze byt
samoziejmé alkohol, dost ¢asto je to kombinace. Ale neda se fict, Ze co matka, to se rovna
zévisla matka. Ale neda se to taky 1 wvyloucit. VétSinou teda na porodnicko-
tteba byly tehotné, nebo uz byly, nebo uz diive porodily a maji tam tieba i n¢jaké
poznamky o tom, pokud to bylo pod vlivem alkoholu nebo drog. VétSinou teda, co se tyka
drog, tak se jedna o pervitin, uzivany nitrozilné.

Studentka: A jaké asi takové nejcastéjsi pripady teda fesite? Jsou to tfeba ty navykové
latky, nezletilé matky, romské matky nebo které, nebo matky které dité opusti, nebo jaké
nejCastejsi ptipady se tady nejvice vyskytuji? Jestli byste védéla?

Respondentka: Jsou to asi nejcastéji mladé matky, kolem ro¢niku 1992, 93, piiblizné v
tomto, Vv téchto letech a vétSinou teda mivaji néjaky problém s néjakou tou zavislosti na
pervitinu. Samoziejmé nezminuji koufeni, jako zavislost, to miva témeéf kazda matka. Je
zavisla na nikotinu. A jinak teda docela Casto jsme méli matky, které mély nizsi

inteligenéni kvocient.

Studentka: A za rok 2015 vyskytly se tady uz néjaké ptipady, které jste musely fesit?
Respondentka: Myslim, ze dva?

Studentka: A poskytujete témto matkam Casto poradenstvi? V néjaké, kdyby si to dité
vlastné rozhodly nechat, pted tim chtély dat souhlas s adopci, péstounskou péci. A vy jste
vlastn€ tam méli jit proto, abyste matkam poskytli n€jaké poradenstvi, jaké davky miZou,

jak by tu situaci mohly s tim ditétem vlastné zvladnout?

Respondentka: No ono [iSiOUNSSNSONOR I ONON OGSy Ste
pomérné slusné orijentuji, takze ty informace ani vétSinou nechtgji nebo nepotfebuji a... to

je asi tak. Ale samoziejmé jako informace predévame, co a jak se socidlnimi dévkami, kde

Studentka: Jesté jsem se chtéla zeptat, jak vyznamnou roli vlastné¢ mate jako zdravotné
socialni pracovnice mezi ostatnimi ¢leny tymu? Vi vibec, jakou vlastn€ vy tady mate tu

ulohu, tu praci nebo kazdy ma jiné predstavy o tom, co vy tady délate?

Respondentka: No, - tofijjelfakovalezkaN otazkanVysiimSiiZelZiovia pracovaici



Studentka: Takze o vas vi, ze tady jste.

Respondentka: Ano, mame velmi tizkou spolupraci.

StudentkajiDobiexfakjaVam dekijizaozhovor



PRILOHA P IV: DOSLOVNE PREPSANY ROZHOVOR C. 4
Studentka: Takze rozhovor bude probihat anonymné, souhlasite s nahravanim?
Respondentka: Ano, souhlasim.

Studentka: Dobfe, chtéla bych se zeptat, jak dlouho pracujete jako zdravotné socialni pra-

covnice na gynekologicko-porodnickém oddéleni?

Respondentka: Na pozici zdravotné socialni pracovnice v této nemocnici pracuji asi rok.

Ptred tim jsem ale taky pracovala v jiné nemocnici jako zdravotné socialni pracovnik.
Studentka: Jakou tlohu vlastné mate na tom gynekologicko-porodnickém odd¢leni?

Respondentka: Na gynekologicko-porodnické oddéleni dochazim pfiblizné asi jedenkrat

do mesice. takze na tomto oddéleni mam dlohu asi pouze jako takovy mezi€linek, takovy

_. Ne&kdy se stava, ze je dit¢ umisténo na Zadost matky do takového ustavu

a my pak zajistujeme dopravu toho ditéte do dstavu, kde ho zase predime pracovnicim

tak podobné. Nebo kdyz nam zavolaji z porodniho, Ze se madme dostavit a pro¢, tak my se

b}

tam dostavime a provedeme

Studentka: Dobfe a kdo vam vlastné dava nejcastéji podnét k tomu, abyste §la na odd¢leni

prosetfit vlastné néjakou tu tizivou socialni situaci u matky?

Respondentka: No pokud se na tom oddéleni vyskytne né&jaky ten pfipad, tak_

Studentka: A jakym zptisobem vlastné spolupracujete s OSPOD a s jakymi organizacemi

jesté nejéastéji spolupracujete?

Respondentka: Asi tak, kdyzOSPOD pofiebuje pohlidat maminku, Kierou maji v evidenci
a védi, Ze bude, bude nejspiSe asi v ur€itém terminu rodit, _



Studentka: Dobte, takze takto vypada vlastné vase spoluprace s OSPOD a vlastné i to, jak

probihaji urcité vase intervence na takovém odd¢leni? Nebo spocivaji jesté v néem jiném?

Respondentka: [EHOHDICOICHARIARICCIeRE. V stsinou to vypada stejné. KdyZ tu mame
n&jakou maminku, kterd mé néjaky problém, my PROVEdEME U Seireni @ nanlasime! o

Studentka: A jesté bych se chtéla zeptat, s jakymi matkami se vlastné nejcastéji asi tak

setkavate?

Respondentka: No, nejéastéji se setkavame s matkami, které jsou zavislé na navykovych
litkach a taky s nezletilymi. [Fyto/nezletilé matky ndm 2z oddgleni musi Zase nahlésita il
NS EESSIOSEOBE. Ty matky nam pri tom Setfeni

naslibuji snad vSe, ale jakmile se dostanou zase do svého socidlniho prostiedi, je to jinak,
proto je nutné, aby o nich védél OSPOD a vie si pohlidal.

Studentka: A jak casto vlastné takové situace asi nastavaji? Jak Casto feSite problémové

situace s nezletilymi nebo zavislymi matkami?

Respondentka: Tyto pfipady se stavaji asi tak 2-3x za rok. Ale za dobu mé kratké praxe,
se mi stalo asi 1x, ze pfisla rodicka, porodila dité a védéla, ze chce dat dité do péstounské

péce. Vétsinou si to ty matky po ¢ase rozmysli.
Studentka: A kolik jste asi feSila tak pfipadi za rok 2014 a ted’ za rok 2015?
Respondentka: No tak za minuly rok asi 3 a za tento Zadny.

Studentka: Poskytujete matkam ¢asto socialni poradenstvi o moznostech tieba davek nebo

tak?

Respondentka:

Studentka: Miizete mi Fict jesté fict, jakou ilohu mate mezi ostatnimi ¢leny tymu?

Respondentka: No mezi ostatnimi ¢leny tymu... Urcité



Studentka: Dobfe tak ja vam dékuji za rozhovor.



PRILOHA P V: INFORMACNI LETAK

ZDRAVOTNE SOCIALNI PRACOVNIK NA

GYNEKOLOGICKO-PORODNICKEM ODDELENI

L0

L0

L0

) R/
0’0 0’0

R/
0’0

CINNOSTI

Na oddéleni hraje roli prostrednika ¢i zprostredkovatele mezi organem
socidlné pravni ochrany déti a zdravotnickym personalem gynekologic-
ko-porodnického oddéleni.

Preddva informace socialnim pracovniklim socidlné-pravni ochrané déti
o tzv. potrebnych rodinach.

Spolupracuje s kojeneckymi Ustavy, azylovymi domy a ostatnimi organi-
zacemi.

Haji prava a zajmy novorozencu.

Pomaha matkdam v tézkych socialnich situacich.

Vyfizuje potrebné zalezZitosti ohledné adopce nebo péstounské péce
u novorozencd.

Matkdm a jejich rodinam poskytuje dllezité informace ohledné social-
nich davek.

Matkdm predava potrebné informace o moznostech vyuziti patficnych
instituci a organizaci.

Pomaha zprostredkovat kontakt matek s institucemi i organizacemi.




