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Predmluva

Rok 2020 je po celém svéte bezprecedentné poznamenany Sifenim nemoci COVID-19, kterou
zplsobuje koronavirus s oznacenim SARS-CoV-2. Prvni zaznamenany ptipad v Ceské republice byl 1.
bfezna 2020. Pro zpomaleni §ifeni viru byla v Ceské republice postupné zavedena celd fada opatfeni,
ktera pfinesla nevidanou miru omezeni a restrikci a pfimo se dotkla kazdodenniho Zivota ¢eskych rodin.
Mnozstvi lidi bylo negativné ovlivnéno omezenim ekonomiky, nucenym uzavienim Zivnosti, obchod
a zastavenim cinnosti fady provozu a vyrobnich podnikd. Uzavreni skol, skolek i volnocasovych aktivit,
preruseni socialnich sluzeb, omezeni zdravotnické péce i dalsi karanténni opatreni vedly k izolaci rodin,
ktera vyrazné zvysila riziko rozvoje ohroZujicich situaci pro déti.

V médiich i mezi odborniky se okamzité zacalo mluvit o dopadech téchto opatreni na rodiny, zejména
o zhorsujici se financni situaci rodin a riziku ztraty zaméstnani pro pracovniky v nékterych odvétvich
ekonomiky, ale také o negativnich dopadech na psychiku lidi. Objevila se fada progndéz dalsiho vyvoje
Ceské ekonomiky. Od zacatku jsme vnimali, Ze situace mizZe vaznym zplisobem dopadnout na rodiny
s détmi, a to zejména na ty rodiny, které maji néjakym zplsobem sniZzené kapacity se s krizi vyporadat
¢i jsou u nich jiz pfitomny néjaké rizikové faktory, které muze situace kolem karanténnich opatreni
vystupnovat. Proto jsme se, inspirovani publikovanymi prognézami dalsiho ekonomického vyvoje,
rozhodli sestavit obdobnou progndzu vyvoje zamérenou na rodiny s détmi a sluzby, které je podporuji.
Oslovili jsme proto s zadosti o spolupraci fadu odbornik( z akademického prostredi, statni spravy a
samospravy a také odbornikd z terénu, ktefi pfimo rodiny podporuji. Na sestaveni progndzy s ndmi
spolupracovala vyzkumna agenturu MEDIAN a metodické vedeni ndm poskytla Fakulta socidlnich véd
Univerzity Karlovy.

Domnivame se, Ze je dnes zapotiebi zaméfit se nejen na zdravotni a ekonomické aspekty spolecnosti,
ale vénovat také specifickou pozornost nejzranitelnéjsim skupindm rodin a chranit déti pred dopady
soucasné situace. Pevné véfime, Ze tato progndza vyvoje pfispéje k otevreni diskuse o potiebnych
opatrenich na podporu rodin s détmi jak mezi odborniky, tak v Siroké verejnosti. Prognézu jsme
sestavovali s velkou péci, aby mohla slouzit nejen odbornikiim v terénu nebo akademikidm, ale i jako
kvalitni podklad pro rozhodovani o cilech a aktivitach socialni a rodinné politiky pro nastavajici mésice.

Dana Lipova, reditelka Nadace Sirius






1. Uvod

1.1. O prognoéze

Nasi ambici je nabidnout progndzu, kterou bude mozné vyuzit jako podklad pro rozhodovani v oblasti
rodinné a socialni politiky, a to jak pro subjekty statni spravy a samospravy, tak pro subjekty
neziskového sektoru. Nase zakladni otazka proto zni: ,Jak se bude podle expert( vyvijet situace rodin
s détmi v Ceské republice v nasledujicich mésicich?“

Tato otazka v sobé zahrnuje dvé roviny uvazovani. Jednou Urovni je ocekdvany vyvoj na mikrourovni
samotné rodiny. Druhou Urovni je rovina celospolecenska z hlediska socidlni a rodinné politiky a
systematické podpory rodin (napf. na drovni kraje). S ohledem na tento rozpad jsme si definovali
vyzkumné podotazky. Na urovni rodiny se jednalo predevsim o otazky, jaké problémy se projevi
v rodinach se zvySenou intenzitou a ve kterych typech rodin Ize ocekavat vyraznéjsi problémy. Na
urovni spolecnosti nas zajimalo, jaké problémy se projevi v systému péce o ohroZené rodiny, v
preventivnich a socidlnich sluzbach pro rodiny s détmi, ve kterych oblastech budou rodiny potiebovat
zvySenou podporu statu nebo s jakymi obtizemi se mohou nové potykat poskytovatelé péce/sluzeb a
rGzné typy sluzeb.

1.2. Metodologie

Sestaveni progndzy nelze realizovat jako klasické dotaznikové Setfeni, proto jsme museli postupovat
dle vyzkumné metody Delphi (ndzev metody je odvozen od mytické antické véstirny). Ta se pouZiva
pro sestaveni progndzy dalSiho vyvoje, ale také se uplatriuje v fizeni projektd s velkym poctem rizik.
Metoda pracuje s panelem expert(, ktefi jsou opakované anonymné dotazovani. Obvykle se realizuji
dvé az ctyri kola dotazovani, pocet kol se uréuje podle cile vyzkumu. V nasem pfipadé probéhla dvé
kola dotazovani. V rdmci této metody probiha dotazovani anonymné, experti se nepotkavaji a vyplnuji
dotazniky. Pfed dalSim kolem dostdvaji informaci o vysledku predchoziho kola a maji moznost své
odpovédi pfizplsobit v dalsim kole. Cilem je dosahnout nazorového konsensu v zdakladnich
parametrech.

Odbornici osloveni k Gcasti na sestaveni progndzy byli vybirani tak, aby proporcionalné pokryli rizné
profese a odbornosti z akademického prostredi, statni spravy a samospravy a organizaci, které se
vénuji pfimé préci s rodinami. Do sestaveni progndzy se zapojilo 123 odbornikd.

Dotazovani prvniho kola probihalo v terminu od 1. 6. do 15. 6. 2020. Kompletné vyplnéné udaje jsme
ziskali od 102 odbornik( (tj. pfiblizné 83 % navratnost). Dotaznik prvniho kola byl zaméfen predevsim
na nasledujici oblasti: hodnoty a postoje spolecnosti; finanéni a majetkové faktory; vztahy v rodinach;
kvalita Zivota; chovani ¢lenl rodiny; sluzby pro rodiny. Predbéiné vysledky prvniho kola byly
odborniklim zaslany v e-mailu dne 28. 6. 2020 a zahrnovaly data od 97 respondentl (5 odbornikd
vyplnilo dotaznik prvniho kola aZz po stanoveném terminu a jejich vysledky nebyly ve vysledcich
zaslanych respondentlim pred druhym kolem zpracovany, do této finalni zpravy jiz zahrnuty jsou).

Dotazovani druhého kola probihalo v terminu od 29. 6. do 21. 7. 2020. Dotaznik byl zaslan opét vsem
123 odbornikdim. Dotaznik v druhém kole vyplnilo celkem 101 respondent(, z nich 98 vyplnilo také
prvni kolo. Otazky v tomto kole se zamérovaly predevsim na to, na jaké situace a sluzby by se podpora
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statu méla podle odbornik(i zaméfit, jaka je pfinosnost investic do jednotlivych typl opatreni a jaké
pouceni (inspiraci, ndpady) si miZzeme pro oblast péce o ohrozené déti a rodiny odnést.

1.3. Poznamka zavérem - pouzivani generického
maskulina

V rdmci této zpravy pouzivdme ndzvy osob a priori v muzském rodé (jednd se o tzv. generické Ci
zobecnujici pouzivani maskulina). Jsme si toho védomi a pouZivdme to zamérné pro snadnéjsi Ctivost
textu. V této zpravé se tak casto setkate se slovy ,odbornici“, ,experti“ ¢i ,respondenti”. Mezi
Ucastniky naseho vyzkumu pritom byly pfevainé Zeny — odbornice a expertky. Uvadéni oznaceni v
muzském rodé si dovolujeme mj. proto, Ze nepovazujeme pohlavi nasich respondentt a respondentek
za dulezité pro celkové zavéry. Ostatné analyza odpovédi ndm ukazala, Ze pohlavi nehralo roli
v odpovédich, na rozdil napf. od profesniho zafazeni. Spoluprace vsech odbornic, expertek a
respondentek, které se tvorby progndzy zucastnily, si velice vaZzime a véfime, Ze diky tomuto vysvétleni
nam uzivani muzského rodu nebudou mit za zlé ony ani dalsi ¢tenafi a ctenarky této zpravy.
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2. Respondenti

Vyplnéni dotaznikd obou kol bylo pro respondenty pomérné narocné a ne vsichni respondenti vyplnili
kompletné oba dotazniky. Alespon jednoho kola se ucastnilo 105 odbornik(i. Dotaznik prvniho kola
vyplnilo 102 odbornikd, dotaznik druhého kola vyplnilo 101 respondentd, dotazniky obou kol vyplnilo
98 odbornikd.

Ugastnilo se 26 muzl a 76 Zen. Odbornici, ktefi se $etfeni zGcastnili, Ziji v celé Ceské republice, polovina
odbornik(i pQsobi v Praze. Respondenti z akademického a vyzkumného prostredi plsobi prevainé
v Praze (9 ze 16 respondentl), stejné tak respondenti ze statni spravy a samospravy (8 z 18
respondenta).

1%

7%

Respondenti - kraj

2% = Hlavni mésto Praha Stredocesky kraj
= Plzensky kraj Jihocesky kraj
\ = \/ysocina = Pardubicky kraj
2% ﬂ-\ m Kralovéhradecky kraj  m Liberecky kraj
m Ustecky kraj = Karlovarsky kraj
V m Jihomoravsky kraj = Olomoucky kraj
2o u Zlinsky kraj Moravskoslezsky kraj
00

3%

9%

Z celkovych 102 odborniku pracuje ve sluzbach nebo v pfimé praci s rodinou 35 odbornik(, ve
sluzbach nebo v pfimé praci zamérené na dité 20 odbornik(, ve statni spravé nebo samospravé
plsobi 18 respondentd, vyzkumnou nebo akademickou ¢innosti se zabyva 16 respondent(i a 13
respondentu uvedlo jinou oblast.
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® Jiné

Respondenti - oblast plsobeni

= Sluzby nebo prima prace s rodinou nebo rodici
= Sluzby nebo pfima prace zamérend na dité

= Vyzkumna a akademicka ¢innost

= Statni sprdva nebo samosprava

Nasledujici tabulka ukazuje zazemi odbornik(, ktefi pracuji s rodinou nebo ditétem nebo uvedli, Zze

pracuji v jiné oblasti, néktefi odbornici uvedli vice oblasti plisobeni:

Oblast

Rodinnda, materska a komunitni centra

Manzelské a rodinné poradny

Nizkoprahové kluby pro déti

Socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi

Rana péce

Asistencni sluzby

Denni a tydenni stacionare

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim

Zaftizeni pro déti vyZadujici okamZzitou pomoc

Détské domovy pro déti do 3 let (kojenecké Ustavy, détskd centra)
Détské domovy a détské domovy se Skolou, vychovné a diagnostické Ustavy
Azylové domy

Domy na pul cesty

Pedagogicko-psychologické poradny

Specialni pedagogicka centra

Adiktologické sluzby

Psycholog

OSPOD

Détské lékarstvi, zdravotnictvi

Krizové linky, krizové sluzby (v¢. domdaciho nasili)
Podpora samozivitel(i

Péstounska péce

Povérena osoba k vykonu SPOD

Prevence v oblasti rizikového chovani déti a dospivajicich
Psychoterapie

Socialni rehabilitace
Skola
Jiné terénni a ambulantni programy

o
[}
(o3
(1"}
-+

WRRPR PNWURUNRPONNRE RPWONNNNANWNSWwOW

Stranka 10 z 58



Kapitola 3.
Hodnoty



3. Oc¢ekavané zmény hodnot

Zakladni zjisténi
Na zménu postojl nebude mit podle vétsiny odpovédi zkusenost s udalostmi kolem COVID-19 vyrazny
vliv. Nejvyraznéjsi zlepSeni ocekavaji odbornici v pfipadé péce o vlastni zdravi, kde se témér 17 % z nich

domniva, Ze dojde dokonce k vyraznému zlepSeni, a dalSich 65 % ocekdva zlepSeni. Dale oCekavaji
zvétseni citlivosti k potfebam blizkych lidi a vétsi zapojeni rodict do vzdélavani déti.

Naopak nejhorsi posun ze vSech uvedenych moZznosti o¢ekdvaji v pripadé ochoty podporovat neziskové
organizace, kde 6 % z nich oCekavd dokonce vyrazné zhorSeni. Zhorseni se obdvaji také v pfipadé
citlivosti k potfebam jinych skupin a projeviim domaciho nasili. Kromé dvou pripadd (postoj k uciteldm
a ochota podporovat neziskovy sektor) je mira shody v ndzorech odbornik{ relativné vysoka.

Zucastnéni odbornici jsou v zasadé mirné optimisticti v odhadech zmén hodnot v dlsledku zkusenosti
s pandemii COVID-19, necekaji vyrazné posuny ani jednim smérem (moznosti ,vyrazné se zlepsi“ nebo
yvyrazné se zhorsi“ byly pouzivdny jen minimalné), ale u fady nabizenych hodnot ocekavaji spise
zlepseni. Nechali jsme odborniky ohodnotit celkem 16 vyrokl z rdznych oblasti. Kromé samotného
hodnoceni se sledovala také mira jejich nazorové shody. Pro prehlednéjsi orientaci je uvedeme
rozdélené do Ctyr tematickych okruhd.

Prvni oblast se tykala vybranych aspektd rodinného Zivota:

Jak ocekavate, Ze epidemie koronaviru zméni sdilené hodnoty a postoje nasi
spolec¢nosti? (N=102)

Kontrola rodi¢t pouzivani informacnich technologii a... NI e
Ochota travit v rodiné cas spolecnée NG e
Zapojeni rodict do vzdélavani jejich déti NG .
Péce o vlastni zdravi a zdravi ¢lent rodiny [ .
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

M Vyrazné se zlepSi M ZlepSise m Nezménise mZhorSise M \Vyrazné se zhorsi

U tfech ze Ctyr téchto vyrokd se odbornici klonili spise k nazoru, Ze dojde k jejich pozitivni zméné.
Nejvice o tom byli presvédceni u péée o vlastni zdravi a zdravi ¢lent jejich rodiny. Nikdo z odbornikd
se nedomnival, Ze v tomto pripadé dojde ke zhorseni.

Podobné pozitivné vidi ochotu rodin travit ¢as spolecné, kdy pfes 60 % z nich ocekava vétsi ochotu ke
spolecnému traveni casu vramci rodiny v budoucnu. U kontroly déti, jak pouzivaji informacni
technologie a internet, ze strany jejich rodicl vétsina oslovenych expertd neocekava zadnou zménu,
38 % ocekava zlepseni a necelych 13 % naopak zhorseni.

Druha skupina se tykala postojd rodin:
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Jak ocekavate, Ze epidemie koronaviru zméni sdilené hodnoty a postoje nasi
spolec¢nosti? (N=102)

Vztah rodicd k povinnému ockovani

Postoj rodicu k ucitelim a Skole

Postoj k seniorim

Postoj ke zdravotné postizenym lidem

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Vyrazné se zlepsi M ZlepSise mNezménise mZhorSise M Vyrazné se zhorsi

Ze vsech vyrok(i panovala nejvétsi shoda v nazoru, Ze nedojde ke zméné v postoji klidem se
zdravotnim postizenim (78 % odbornik().

Nejméné ze vsech vyrokl se odbornici shodli na hodnoceni zmény postoje rodicli k ucitelim a Skole.

vs vz

Vzhledem k tomu, Ze bylo Setfeni provadéno v dobé, kdy stale nechodili starsi Zaci, stredoskolaci ani
vysokoskolaci do Skoly z divodu karanténnich opatieni, da se predpokladat, ze se do tohoto bodu
odrazila i osobni zkusenost respondentl s praci ucitel(, kterd mohla byt velmi rozdilna.

Dalsi vyroky se tykaly odhadu zmén v citlivosti lidi k zavaznym problém(m v rodiné:

Na uvod bychom se Vas chtéli zeptat, jak o¢ekdvate, Zze epidemie koronaviru
zméni sdilené hodnoty a postoje nasi spolecnosti? (N=102)

Citlivost na projevy zavislosti na drogach I
Citlivost na projevy alkoholismu | I —
Citlivost na projevy domaciho nasili |

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90%  100%

m Vyrazné se zlepsSi mZlepSise mNezménise mZhorSise mVyrazné se zhorsi

Nejvétsi mira shody panovala v nazoru, Ze se citlivost lidi na projevy alkoholismu a projevy zavislosti
na navykovych latkdch nezméni. Ocekava to 82 % odbornik(l v pfipadé alkoholismu a 86 % odbornikd
v pfipadé navykovych latek. Zlepseni nebo zhorseni ocekdva u téchto jevl jen minimum oslovenych
odbornikd. V ptipadé nasili v blizkych vztazich ocekava vétsina oslovenych expertd, konkrétné 64 %, ze
se citlivost lidi celkové nezméni, ale 30 % z nich predikuje zlepSeni, coZ je vyrazné vice nez u zbyvajicich
dvou moZnosti.
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Na uvod bychom se Vas chtéli zeptat, jak o¢ekdvate, Zze epidemie koronaviru
zméni sdilené hodnoty a postoje nasi spole¢nosti? (N=102)

Citlivost k potfebam jinych skupin lici - I
Citlivost k potfebam blizkych lici | S
0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m 1 Vyrazné se zlepsi m 2 Zlepsi se m 3 Nezméni se m 4 Zhorsi se W 5 Vyrazné se zhorsi

Citlivost k potfebam jinych lidi se podle odbornik( nezméni nebo se lehce zvysi, vyssi zlepseni ocekavaji
v pfipadé vztahu k blizkym osobam.

Posledni skupina vyroku se tykala ochoty pomahat:

Jak ocekavate, Ze epidemie koronaviru zméni sdilené hodnoty a postoje nasi
spolecnosti? (N=102)

Ochota zapojit se do dobrovolnickych aktivit [ R e
Ochota financ¢né podporovat neziskovy sektor (organizace) || RN
Ochota finan¢né podporovat jiné rodiny | NN

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70% 80% 90% 100%

m Vyrazné se zlepsi mZlepSise mNezménise mZhorSise mVyrazné se zhorsi

Vice nez Ctvrtina oslovenych expert(i o¢ekavd posun smérem ke zhorseni situace u ochoty financné
podporovat neziskovy sektor, kde témér 20 % odbornik( o¢ekava, Ze se tato ochota zhorsi, dalSich 6 %
oCekdva, Ze se zhorsi vyrazné. Mira shody je vSak v tomto pfipadé nizsi neZ u ostatnich vyrokd (18 %
naopak ocekava, Ze se zlepsi, a 57 % neocekava zménu). Podobné vysledky ma také ochota financné
podporovat jiné rodiny, vétSina odbornik(l necekd zménu (57 %), ¢ast ocekava zlepseni (28 %), ¢ast
naopak zhorseni (16 %). Mira nazorové shody je vysoka u hodnoceni ochoty lidi zapojovat se do
dobrovolnych aktivit v dalsim obdobi. Téméf 64 % odbornikll ocekava, Ze se tato ochota vlivem

epidemie COVID-19 zvysi.
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Kapitola 4.
Rodiny



4. Odhad situace rodin s détmi

Zakladni zjisténi

Nejvétsi nardst problémd odbornici ocekavaji v souvislosti se zhorsujici se ekonomickou situaci: ztrata
zaméstnani, sniZeni pfijmu a ztrata bydleni. Ztraty bydleni se nejvice obdvaji v pfipadé rodin
samoziviteld. Kromé financ¢nich problémi ocekavaji odbornici nejvétsi nardst problém( spojenych s
vycerpanim rodicd, se zavislostmi souvisejicimi s uZivanim telefonu nebo pocitace a s psychickym
onemocnénim nebo depresi ¢lenti rodiny.

Nejvyraznéjsi dopad na rodinu s détmi ma podle odbornik( ztrata bydleni. U této situace odbornici
zaroven ocekavaji, Ze bude v blizké budoucnosti potkavat rodiny vyrazné castéji nez na zacatku roku
2020. Vyrazny dopad na rodinu ma podle nich také fyzické a psychické nasili v rodiné nebo zavislost
na alkoholu. Obdobné velky dopad ma také fyzické nebo psychické vycerpdni rodi¢li a ztrata
zaméstnani. DllezZité je v této souvislosti zminit, Ze u vSech téchto rizik ocekavaji odbornici v blizké
budoucnosti zhorseni.

Pomoci poctu zasazenych rodin a miry dopadu byl zkonstruovan index zavaZnosti problému.
NejzavainéjSimi problémy, kterym budou rodiny s détmi Celit, jsou nyni finanéni problémy, ztrata
bydleni a vyéerpani rodicli a s nim souvisejici domaci nasili a zavislosti. Toto jsou problémy, na které
by se méla zamérit podplirna opatreni vlady a samosprav.

Rodiny samoZiviteld podle nich budou celit vyrazné vétsim problémim neZ ostatni rodiny, a to i
v oblastech, které s finan¢ni a majetkovou situaci pfimo nesouvisi, jako jsou zavislosti nebo rizikové
chovani déti.

Rodiny, kde Ziji dva rodice, povaZuji obecné odbornici za méné ohrozené. K témto rodinam radi
odbornici i péstounské rodiny, které dokonce v pfipadech vztahovych problém(, psychického a
zdravotniho stavu rodic¢li nebo financnich problémd vidi jako nejméné ohrozené ze vSech. Avsak
v pfipadé rizikového chovani déti je vidi na opacné strané stupnice ohrozeni, tj. jako vice ohroZzené.

Specificky se jevi v ocich odbornik( také tzv. sloZzené rodiny (rodiny partnerského paru a déti, které
nejsou biologicky spfiznény s obéma partnery), jejichZ ohrozenost je v nékterych pripadech hodnocena
nizce, podobné jako u klasickych rodin, a v jinych pfipadech vysoko, podobné jako u rodin samozivitel(.
Odborniciv jejich pripadé ocekavaji predevsim rlst problémi spojenych se vztahy v roding, zavislostmi
a problémovym chovanim déti.

Vyssi kompetenci resit problémy predpokladaji odbornici u rodin, kde Ziji matka i otec, a to nezavisle
na jejich pokrevnim poutu k détem. Obecné jako nejméné schopné resit libovolné problémy vidi
odbornici rodiny samoziviteld a rodiny pecujici o dospélého nemocného clena rodiny. Odbornici
oCekdvaji, Ze nejcastéji rodiny nebudou schopny fesit problémy s domacim nasilim, zavislostmi a
socialnim vylou¢enim, a to ani s pomoci vné rodiny.

Podpora statu by se v nasledujicim obdobi méla podle odbornik(l vénovat prevenci a feSeni ztraty
bydleni u rodin s détmi. Odbornici oCekavaji nejvyraznéjsi narlist tohoto problému a zaroven jeho
dopad na rodinu hodnoti jako nejzasadnéjsi. Zaroven maji pocit, Ze je to jeden z problém, které
nékteré typy rodin malokdy vyresi samy bez pomoci.

Pozornost by mél stat vénovat také prevenci zadluZeni rodin a ztraty zaméstnani. Odbornici pro obé
situace opét ocekavaji vyraznéjsi narlst vyskytu nez u jinych situaci a obé patfi do skupiny situaci
s nejvyraznéjsim dopadem na rodinu s détmi.
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Stat by podle odbornik(i mél také vénovat pozornost prevenci a detekci fyzického a psychického nasili
v rodinach. Stejné jako u financnich problému i u této situace ocekavaji ¢astéjsi vyskyt a jeji dopad na
rodinu hodnoti jako vysoky. Zaroven se vSak domnivaji, Ze jde o problém, ktery vSechny typy rodiny
bez podpory malokdy zvladnou vyresit vlastnimi silami bez podpory.

4.1. Definice typa rodiny

Hlavnim cilem Setteni bylo sestavit progndzu vyvoje pro rodiny s détmi. Proto zdkladem celého Setfeni
byla sada otazek zamérenych na odhad vyskytu jednotlivych rizikovych situaci v riznych typech rodin.
Tyto situace byly odbornikiim predkladany v sériich souvisejicich problém.

V ramci Setfeni bylo nutné sestavit pracovni definici rodiny a urcit zakladni typy rodin, u kterych lze
predpokladat rozdilnou ohrozenost.

Za rodinu byla v tomto Settfeni povaZzovana domacnost, ve které vyr(ista alespon jedno dité ve véku O
aZz 18 let. Klasifikace typt rodin vychazela jednak z aktudlniho medialniho diskurzu a jednak z vyzkumu,
ktery realizovala vyzkumna agentura MEDIAN v letech 2014 az 2015 Stav ceské rodiny, co ji chrani a
ohroZuje. PoufZiti této klasifikace umozZrnuje porovnat dil¢i ¢asti sou¢asného Setreni s daty z predchoziho
vyzkumu.

Klasicka rodina — Za klasickou rodinu je vtomto Setfeni povaZovana rodina, ve které Zije
biologicka matka a biologicky otec se svymi vlastnimi détmi a rodice jsou sezdani.

Nesezdana rodina — V této rodiné Ziji nesezdani rodice se svymi vlastnimi biologickymi détmi.
Oproti klasické rodiné se lisi pouze tim, Ze rodice neuzavreli manZelstvi.

SloZené rodiny — Tato rodina vznikla z jinych plvodnich rodin a predstavuje fadu rlznych
kombinaci. Principidlné otec nebo matka (nebo oba) vtéto rodiné ma dité z predchoziho
vztahu. Mohou mit také spolecné své vlastni déti.

Rodiny samozivitell — Jde o rodiny, kde Ziji déti a s nimi pouze jeden dospély (nejcastéji matka
nebo otec).

Péstounské rodiny — Tyto rodiny pfijaly do své péce alespon jedno cizi dité. Legislativné mlze
byt toto dité svéfeno do péstounské péce, péce jiné osoby nebo péce opatrovnika.

Pecujici rodiny — Jde o dva typy situaci. Jednou je situace, kdy rodina dlouhodobé pecuje o
téZce nemocné nebo zdravotné postizené dité. V druhé situaci rodina dlouhodobé pecuje o
nemocného dospélého ¢lena rodiny.

4.2. Zavaznost problému pro rodinu s détmi

Seznam problém( a rizikovych situaci byl odvozen z vyzkumu ,,Predikce ohroZeni rodiny“?, ktery byl
realizovan vyzkumnou agenturou MEDIAN s.r.o. pro Nadaci Sirius v letech 2014-2015 a zvefejnén
v roce 2016. Tento vyzkum se zaméfil na identifikaci rizikovych a ochrannych faktorq, které jsou klicové

1 https://www.nadacesirius.cz/vyzkumy/vyzkum-predikce-ohrozeni-rodiny
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pro rodiny s détmi. Do aktualniho Setfeni k sestaveni expertni progndzy byly zahrnuty rizikové faktory,
které mély ve vyzkumu z roku 2016 statisticky nejvétsi dopad na ohroZenost ditéte a rodiny:

= SniZeni pfijmu rodiny

= Ztrdta zaméstnani

=  Zadluzeni nebo exekuce rodiny

= Ztrata bydleni

= Zlepseni a upevnéni vztah( v rodiné

= Zhor$eni komunikace a hadky v rodiné

= Nevéra mezi rodici

= Rozchod nebo rozvod rodicl

=  Psychické nebo fyzické nasili v rodiné

=  Fyzické nebo psychické vycerpani rodicl

=  Psychickd onemocnéni, deprese ¢lena rodiny

= Vysoké pracovni vytizeni rodica

=  Poruchy pfijmu potravy ¢lena rodiny

» Spatny zdravotni stav ¢lena rodiny

= Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu

= Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou v¢. telefonu
= Zavislost ¢lena rodiny na nelegalnich latkach nebo lécich
= Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych

= Vychovné problémy ditéte

=  Prospéchové problémy ditéte

= Z&skolactvi ditéte

=  Problémy ditéte se Sikanou

=  Ohrozeni ditéte v online prostredi (kybersikana, sexualné motivované chovani)
= Socidlni vylouceni rodiny

= Poceti dalSiho ditéte

= Dobrovolné odloZeni ditéte mimo rodinu (ZDVOP, kojenecky ustav, DOZP...)
= QOdebrani ditéte rodicdm (soudem)

= Dité se dostane do evidence OSPOD

Rizikové situace byly odborniklim predkladany v péti tematickych skupinach, lze proto predpokladat,
Ze v nékterych situacich dochazelo k jejich vzajemnému intuitivnimu srovnavani, prestoze k tomu
odbornici nebyli pfimo vyzvani. Situace byly predkladany jednotlivym odbornikiim v ramci dané oblasti
v automaticky generovaném nahodném poradi, aby se sniZilo riziko zkresleni v hodnoceni zplsobené
pevnym poradim v dotazniku.

V ramci dotaznik( odbornici hodnotili miru dopadu jednotlivych problém na rodiny s détmi a zaroven
odhadovali, jak se zméni pocet rodin, které budou témito problémy zasazeny. Na zakladé téchto udaju
jsme zkonstruovali pomocnou proménou Index zadvaznosti problému pro rodinu s détmi. Index muze
nabyvat hodnot od 1 do 20 bodf.

Cim vy3i je hodnota indexu, tim spi$e dany problém zasdhne vétsi mnoZstvi rodin a zaroven jde o
problém s vyraznym dopadem na rodinu. NiZ8i hodnoty indexu oznacuji problémy, které se budou mezi
rodinami vyskytovat méné a zdroven je jejich dopad na rodin maly. Index pomaha vyjadfit zadvaznost
problémU a muzZe slouZit jako podklad k prioritizaci problém, pfi rozhodovani, na které problémy se
zaméfit v ramci rodinnych a socialnich politik.
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Index zdvaznosti problém( pro rodinu s détmi

Financni problémy (ztrata zaméstnani, snizeni prijmu,
zadluzeni..)

N 14,69
Ztrata bydleni I 14,45
Fyzické nebo psychické vycerpani rodict NG 14,40
Psychické nebo fyzické nasili vrodiné [IIEENEGEEEEEEEEEEEEN 13,24
Psychicka onemocnéni, deprese ¢lena rodiny [N 12,67
Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu GGG 12,55
Socidlni vylouceni rodiny [INNNEGEGGEEEEEEEEEE 12,51
Zavislost ¢lena rodiny na nelegalnich latkdch nebo lécich |GGG 11,81
Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou, v¢. telefonu I 11,68
Ohrozeni ditéte v online prostiedi |GGG 11,61
Rozchod nebo rozvod rodict [N 11,16
Zhorseni komunikace a hadky v rodiné NGNS 11,15
Vysoké pracovni vytizeni rodict I 10,84
Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych [ 10,52
Spatny zdravotni stav ¢lena rodiny I OO
Viychovné problémy ditéte NG 0,39
Prospéchové problémy ditéte [INNIEGEGEGEGEGEGEGEGEE 3,23
Problémy ditéte se Sikanou |GGG 3,05
Zaskolactvi ditéte NG 7,73
Poruchy pfijmu potravy ¢lena rodiny IIIINENEGEGE 7,75
Nevéra mezi rodi¢i [N 6,99
5 7 9 11 13 15
Na zakladé tohoto indexu vidime, Ze nejzavaznéjsi problémy, které budou rodiny s détmi resit v nasledujicim
obdobi, jsou kromé finanénich problému ztrata bydleni a vyéerpani rodi¢a. Nasleduji problémy, které Gzce

souvisi s vyCerpdnim a stresem na strané rodict: psychické a fyzické nasili, psychickd onemocnéni a
zavislosti.

Tyto skupiny problém( se objevuji opakované v ramci celé zpravy, jsou v nasledujicim textu podrobné
analyzovany.
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4.1. Vyskyt problému mezi rodinami s détmi

Celkové mezi zucastnénymi odborniky panuji negativni ocekavani. Odbornici neocekavaji, Ze by
v disledku zkusenosti s COVID-19 vyrazné klesl vyskyt néjaké rizikové situace. U vétsSiny rizik
nabidnutych v dotazniku ocekavaji zvyseni Ci vyrazné zvyseni jejich vyskytu mezi rodinami s détmi.

Jednoznaéné nejvice se obavaji rlistu ekonomickych rizik: ztrata zaméstnani, snizeni pfijmu rodiny,
zadluzeni nebo exekuce a ztrata bydleni se umistily na Uplné prvnich mistech celého Zebficku. Pouze
na ¢tvrté misto se mezi né vclenilo fyzické nebo psychické vyéerpani rodica. Rustu rizik spojenych se
ztratou zaméstnani rodi¢l s détmi ocekavd 100 % respondent(l, témér vsichni zaroven ocekavaji
zvySeni vyskytu i dalSich negativnich ekonomickych dopadd.

Mezi rizika, u ktery odbornici ocekavaji vyrazné vyssi vyskyt, patii také rizika dopadu zatéze na
psychicky a fyzicky stav ¢leni rodiny: fyzické nebo psychické vyéerpani rodic¢a, psychickd onemocnéni,
deprese ¢lena rodiny ¢i vysoké pracovni vytizeni rodic.

Odbornici dale ocekavaji zvyseni rizika zavislosti souvisejici s technikou (nezdravé dlouhd doba travena
na mobilnich technologiich, socialnich sitich atd.) a zvySeni poctu situaci, kdy dochazi k ohrozeni ditéte
vonline prostfedi (napf. sexudlné motivovanymi utoky). Nar(st zdvislosti souvisejici s technikou
oCekdva 88 % odbornik(, a zvyseni poctu situaci, kdy dochazi k ohrozeni ditéte v online prostiedi 76 %
odbornik.

Odbornici také ocekavaji nartist probléma ve vztazich v rodiné — zvyseni pripadl psychického nebo
fyzického nasili v rodiné ocekavd 73 % odbornik(, zhorseni komunikace a hadky v rodiné také 73 %
odbornik{ a zvySenou miru rozchod( nebo rozvod rodict ocekdva 67 % odbornikd.

Naopak mezi oslovenymi odborniky neni oekavan nardst poctu pripadd problémd déti se Sikanou,
problému se zaskolactvim ditéte ¢i poruch prijmu potravy ¢lena domacnosti.

V nasledujicim grafu jsou rizikové situace sefazeny dle miry ocekavaného vyskytu vzestupné (tzn.
posledni jsou ty s nejvétsim ocekdvanym vyskytem).
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Jak oCekavate, Ze se v obdobi po pandemii koronaviru zméni pocet rodin, které se
setkaji s nasledujicimi situacemi? (N=102) v %

Nevéra mezi rodici

Problémy ditéte se Sikanou

Poruchy pfijmu potravy ¢lena rodiny
Poceti dalSiho ditéte

Zaskoldctvi ditéte

Odebrani ditéte rodicdm (soudem)

Dobrovolné odloZeni ditéte mimo rodinu (ZDVOP, kojenecky ustav,
DOZP..)

Spatny zdravotni stav ¢lena rodiny
Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych
Zlepseni a upevnéni vztahl v rodiné

Zavislost ¢lena rodiny na nelegélnich latkach nebo lécich
Dité se dostane do evidence OSPOD

Vychovné problémy ditéte

Rozchod nebo rozvod rodict

Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu

Vysoké pracovni vytizeni rodict

Psychické nebo fyzické nasili v rodiné

Prospéchové problémy ditéte

Zhorseni komunikace a hadky v rodiné

Ohrozeni ditéte v online prostredi (kybersikana, sexualné motivované
chovani)

Socidlni vylouceni rodiny

Psychickda onemocnéni, deprese ¢lena rodiny

Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou, vé. telefonu
Ztrata bydleni

Zadluzeni nebo exekuce rodiny

Fyzické nebo psychické vycerpani rodica

Snizeni pfijmu rodiny

Ztrata zaméstnani

W Vyrazné se zvySi W Mirné se zvysi

.

20 40 60 80 100

B Nezménise M Mirné sesnizi M \Vyrazné se snizi

Nasledujici ¢ast obsahuje detailni rozbor o¢ekavani odbornik(l pro jednotlivé rizikové situace.
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4.1.1. Finan¢ni a majetkové faktory

Odbornici ocekavaji nejvyraznéjsi rist rizik spojenych s ekonomickou a majetkovou situaci rodiny.
Nejvétsi zhorseni ocekavaji u ztraty zaméstnani, nasleduje snizeni prijmu rodiny, zadluZeni a exekuce.

Mira shody v nazoru odbornik( je pro tato rizika vysoka. Nikdo z oslovenych expertd neuvedl, Ze
ocCekava zlepseni. Pfi detailni analyze se ukazuje, Ze ztraty zaméstnani vrodiné se obavaji vice
pracovnici z terénu nez Urednici, stejné tak jsou pesimisti¢téjsi ohledné ztraty bydleni nez akademici a
Urednici. Nejvétsi shoda panuje ohledné ztraty zaméstnani, kde vsichni odbornici ocekavaji zvyseni
nebo vyrazné zvySeni vyskytu. Vysoka shoda v ocekavani vsak panuje i u ostatnich faktor( z této

skupiny.
Jak ocekavate, Ze se v obdobi po pandemii koronaviru zméni pocet rodin, které se
setkaji s nasledujicimi situacemi? (N=102) v %
Ztrata bydleni NG
ZadluZeni nebo exekuce rodiny I
Snizeni pfijmu rodiny I N |
Ztrata zaméstnani I
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
M V/yrazné se zvysi Mirné se zvysi Nezménise ® Mirné sesnizi M \Vyrazné se snizi

Odbornici ocekavaji, Ze ekonomické problémy budou mit pfedevsim rodiny, ve kterych Zije pouze jedna
vydéle¢né cinnd osoba — tedy rodiny samotziviteld a rodiny, které pecuji o nemocné dité nebo
nemocného dospélého (nasledujici graf). Tyto pecujici rodiny maji ale podle nich vétsi schopnost udrzet
si bydleni neZ rodiny samozivitel(.

Rodiny, ve kterych Ziji oba rodice, odbornici povaZuji za vice ekonomicky stabilni. Prekvapivé je, ze
nejmensi vyskyt financnich problém ocekavaji odbornici u péstounskych rodin, a to i presto, Ze jde ve
vét$iné pfipadll o prarodice?, ktefi jiz nejsou pracovné aktivni a neziskové organizace upozorfiuji na
jejich Spatnou financni situaci.

Zajimavé je také, Ze odbornici ocekavaji, Ze samozivitelé prijdou o préci vyrazné Castéji nez rodice
z Uplnych rodin, prestoZe samozivitelé nejsou z pohledu véku a vyse pfijmu vyrazné jini nez ostatni.
Jsou ovSsem znevyhodnéni z hlediska casovych dispozic, a jak uvadi Dudova, maji sdélo matky
v porovnani s matkami v partnerstvi nizsi vzdélani®.

2 https://www.nadacesirius.cz/soubory/ke-stazeni/Analyza-Pestounske-rodiny-v-Ceske-republice.pdf
3 Analyza postaveni sélo matek na pracovnim trhu podle $etfeni EU-SILC 2018; vydalo APERIO v roce 2020
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Oznacte typ rodiny, kterd se bude podle vas s danou situaci setkavat castéji
(N=102) v %

100
90
80
70
60
50
40
30
z 1 1l
10
o mMENm =lnll IIII -
Klasické rodiny s Nesezdana souziti Rodiny slozené  Samozivitelé s Péstounské Rodiny s Rodiny s
détmi s détmi détmi rodiny nemocnym nemocnym
ditétem dospélym
W SniZeni pfijmu rodiny W Ztrata zaméstnani m ZadluZeni nebo exekuce rodiny W Ztrata bydleni

4.1.2. Faktory souvisejici s kvalitou Zivota

Mezi situace, u kterych odbornici ocekavaji zhorseni, patfi kromé financ¢nich faktor( také fyzické a
psychické vycerpani rodic¢t. Zhorseni ocekava 60 % odbornikl a dalSich 37 % se domniva, Ze se dokonce
zhorsi vyrazné. Vtomto nazoru jsou odbornici jednotni. Za pozornost stoji, Ze takové zhorseni
odbornici ale neocekavaji v pfipadé vysokého pracovniho vytiZzeni rodicl, prestoze se da ocekavat
pri¢inny vztah této situace a situace s vycerpanim rodic¢ll. Odbornici pravdépodobné za vyCerpanim
rodic¢t vidi i jiné faktory neZ pouze pracovni nasazeni rodi¢li (napf. péce o déti, vzdélavani déti
v domacim prostredi, péce o domacnost, péce o seniory a nemocné).

Naopak témér zadnou zménu oproti predchozimu obdobi odbornici neocekavaji v pfipadé poruch
pfijmu potravy.

Jak ocekavate, Ze se v obdobi po pandemii koronaviru zméni pocet rodin, které
se setkaji s nasledujicimi situacemi? (N=102) v %

Poruchy prijmu potravy ¢lena rodiny
Spatny zdravotni stav €lena rodiny
Vysoké pracovni vytizeni rodica

Psychickd onemocnéni, deprese ¢lena rodiny

Fyzické nebo psychické vycerpani rodict

o

10 20 30 40 50 60 70 80 90 1

o

0

MW Vyrazné se zvysSi M Mirné se zvySi M Nezménise M Mirnése snizi M \Vyrazné se snizi

PFi detailnim pohledu na o¢ekdvany vyskyt rizikovych situaci zahrnutych v této skupiné se opét ukazuje
skutecnost, ze odbornici hodnoti péstounské rodiny jako méné ohrozené, tj. ocekavaji u nich vyskyt
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téchto rizikovych situaci v mensi mife nez u ostatnich typua rodin. Vyrazné jinak nez u ostatnich typl
rodin je hodnoceno napfiklad riziko vysokého pracovniho vytiZzeni u péstound.

Jako protektivni aspekt opét vychazi Uplnost rodiny (tj. otec, matka, déti), a to nezavisle na tom, jak je
rodina sestavena. Vétsi vyskyt této skupiny rizikovych situaci ocekavaji odbornici predevsim u
samotziviteld a u pecujicich osob. Obé tyto skupiny rodin potfebuji zvySenou podporu predevsim
v oblasti sdileni péce (o déti nebo nemocného ¢lena rodiny) a odlehceni, cozZ se odrazi i v oCekdvanich
odbornik( (viz nasledujici graf).

Oznacte typ rodiny, kterd se bude podle vas s danou situaci setkavat castéji
(N=102) v %

Klasické rodiny s Nesezdand souziti Rodiny slozené  SamoZivitelé s Péstounské Rodiny s Rodiny s
détmi s détmi détmi rodiny nemocnym nemocnym
ditétem dospélym
W Fyzické nebo psychické vyéerpani rodicu m Psychicka onemocnéni, deprese ¢lena rodiny
Vysoké pracovni vytizeni rodicl m Poruchy pfijmu potravy ¢lena rodiny

m Spatny zdravotni stav €lena rodiny

4.1.3. Faktory vztah® v rodinach

U rizikovych situaci souvisejicich se vztahy v rodiné odbornici obecné ocekavaji jejich mirny narist.
Témér 73 % odbornik(i odhaduje, Ze se zhorsi komunikace a hadky v roding, z toho 16 % se domniva,
7e dojde k vyraznému zvy3eni. Zaroven véak 57 % odbornik(i oéekava zlepdeni vztah(i v roding. Castéji
ocekavaji zlepseni vztah( v rodiné odbornici z terénu. Odbornici dopady karanténnich opatteni na
vztahy v rodiné nevidi tedy jednoznacné. Ocekavaiji sice, Ze dojde k néjaké zméné, ale tato zména muze
byt k lepSimu i horSimu. Zlepseni ocekavaji predevsim u klasickych rodin, zhorseni naopak u sloZzenych
rodin.

V pfipadé nevéry neocekavaji zménu, ale predpokladaji, Ze se zvysi pocet rozvod(i (to ocekava 60 %
respondenta).
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Jak ocekavate, Ze se v obdobi po pandemii koronaviru zméni pocet rodin, které se
setkaji s nasledujicimi situacemi? (N=102) v %

Zlep$eni a upevnénivztahGi v rodiné [ ]
Nevéra mezi rodi¢i [N [ |
Rozchod nebo rozvod rodict [ e ||
Psychické nebo fyzické nésili v rodiné | e |
Zhor$eni komunikace a hddky v roding | NN I
0 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100
M Vyrazné se zvySi  m Mirné se zvysi Nezménise m Mirnésesnizi M \Vyrazné se snizi

V pfipadé vztahU v rodiné se neukazuje tak vyrazné rozdéleni v odhadech rizikovych situaci na zakladé
typu rodiny jako v ptedchozich pfipadech. Jak jiz bylo zminéno, odbornici ocekavaji, Ze ke zlepseni
vztah( v rodiné bude dochazet predevsim v klasickych rodinach, naopak zhorseni komunikace a hadek
oCekdvaji predevsim v pfipadé sloZzenych rodin. U téchto rodin také ocekavaji nejvétsi narlst domaciho
nasili. Vyskyt rozchodu nebo rozvod odhaduji stejny pro sloZené rodiny jako pro klasické nebo
nesezdané rodiny.

U péstounskych rodin dle odbornikli opét nebude dochazet k vyraznym zménam ve vyskytu situaci
oproti pfedchozim mésiclim. Opétovné se jevi z pohledu odbornikl jako nejméné ohrozené.

Oznacte typ rodiny, kterd se bude podle vas s danou situaci setkavat ¢astéji
(N=102) v %

100
90
80
70
60
50
40
30
: il 1 | i
10
: ] 1. 1 100
Klasické rodiny s Nesezdana souZiti Rodiny sloZzené  SamoZivitelé s Péstounské Rodiny s Rodiny s
détmi s détmi détmi rodiny nemocnym nemocnym
ditétem dospélym
m Zlepseni a upevnéni vztahd v rodiné m Zhor3eni komunikace a hadky v rodiné
m Nevéra mezi rodici B Rozchod nebo rozvod rodica

M Psychické nebo fyzické nasili v rodiné

4.1.4.Faktory s vlivem na chovani ¢lent rodiny

V této skupiné jde o faktory, které souvisi se zavislostnim chovanim clenl rodiny nebo rizikovym
chovanim ditéte.
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V pripadé zavislosti souvisejicich s technikou (mobil, pocitac, tablet) ocekava zhorseni 87 % odbornikd.
Zbytek se domniva, Ze se situace nezméni. Narlst tohoto typu zavislosti o¢ekava vice odbornikl nez
narlst jinych typl zavislosti. BEhem karanténnich opatfeni bylo mnoho cinnosti pfevedeno do online
prostfedi (napt. vzdélavani déti, komunikace s prateli, pracovni schlizky), coz mlze byt jeden z dlvodu
zvysenych obav z tohoto typu zavislosti. Rlstu tohoto typu zavislosti se obavaji vice odbornici z terénu,
naopak rlstu zavislosti na alkoholu se obavaji predevsim akademici a pracovnici statni spravy a
samospravy. Mira shody nazoru odbornik(l je vSak relativné vysoka u vSech tfech uvedenych typu
zavislosti.

Mezi rizikovymi situacemi, které souvisi schovanim ditéte, ocekdavaji nejvétsi narlst odbornici
v pripadé prospéchovych problémi ditéte (73 % odbornikd ocekava zhorseni). Za timto nazorem bude
pravdépodobné opét skutecnost, Zze vyuka na vsech Skoldch byla na nékolik mésicl prerusena a
zélezelo predevsim na kompetencich rodiny, jak se déti vtéto dobé vzdélavaly. Odbornici vsak
ocekavaji i narlst vychovnych problém déti, a to 67 % odbornikd. Mira shody v nazoru je v pfipadé
vychovnych probléma vyssi nez v ptipadé prospéchovych problém(. Odbornici také spise ocekavaji, ze
v pfipadé zaskolactvi a Sikany nedojde k Zddnym vyraznym zménam.

Jak ocekavate, Ze se v obdobi po pandemii koronaviru zméni pocet rodin, které se
setkaji s nasledujicimi situacemi? (N=102) v %

Problémy ditéte se Sikanou

Zavislost ¢lena rodiny na nelegdlnich latkach nebo lécich
Vychovné problémy ditéte

Z4askolactvi ditéte

Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu

Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych

Prospéchové problémy ditéte

Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou, v¢. telefonu
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W \Vyrazné se zvySi M Mirné se zvySi m Nezménise m Mirnésesnizi  mVyrazné se snizi
V pripadé zavislosti oéekavaji vyssi vyskyt problém0 opét predevsim v rodinach samozivitel(, a to u
vSech trech typl zavislosti. Vyrazné nizsi nez vjinych rodindch naopak cekaji vyskyt zavislosti
souvisejicich s technikou v rodinach, které pecuji o nemocného ¢lena. Zde ocekavaji spise problémy se
zavislosti na alkoholu.
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Oznacte typ rodiny, kterd se bude podle vas s danou situaci setkavat ¢astéji
(N=102) v %

il 10l III III 11 III
Klasické rodiny s Nesezdanad souziti Rodiny slozené  Samozivitelé s Péstounské Rodiny s Rodiny s
détmi s détmi détmi rodiny nemocnym nemocnym
ditétem dospélym

m Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu W Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou, v¢. telefonu

M Zavislost ¢lena rodiny na nelegalnich latkach nebo Iécich

Nejvyssi vyskyt problémi u déti odbornici ocekavaji opét u samozivitelli, dale u sloZzenych rodin a
péstounskych rodin.

Pokud jde o problémy souvisejici s dospélymi ¢leny rodiny, pak odbornici hodnoti péstounské rodiny
jako méné problematické. Pokud jde vsak o problémy na strané ditéte, je situace jina. Zde odbornici
predpokladaji zvyseny vyskyt vSech uvedenych typl problémda. Velky rozdil ohledné odhadu vyskytu
rizikovych situaci mizZe souviset se skutecnosti, Ze zprostifedkovani péstouni prochazeji Skolenim a jsou
pred svéfenim ditéte dlikladné provérovani, coz mize budit dojem, Ze jde o velmi kompetentni rodice.
Pravdou vsak je, Ze vétSina péstoun( timto procesem neprochazi, protoze jde o pfibuzenské péstouny
(i tvoFi odhadem aZ 70 % péstoun(®).

Vv

Oproti klasickym rodinam a nesezdanym rodinam ocekavaji odbornici vyssi vyskyt vSech rizikovych
situaci ve sloZenych rodinach. Z jejich odhadu Ize odvodit, Ze odbornici povazuji déti ve slozenych
rodinach za ohrozené témito riziky podobné jako v péstounskych rodinach. Rodiny samozivitel( byly
opét hodnoceny jako nejohrozenéjsi, odbornici ocekavaji nejvétsi vyskyt vsech typu rizikovych situaci
praveé u nich.

4 https://www.nadacesirius.cz/soubory/ke-stazeni/Analyza-Pestounske-rodiny-v-Ceske-republice.pdf
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Dobrovolné odloZeni ditéte mimo rodinu (ZDVOP, kojenecky

OhrozZeni ditéte v online prostredi (kybersikana, sexualné

Oznacte typ rodiny, kterd se bude podle vas s danou situaci setkavat ¢astéji
(N=102) v %

Klasické rodiny s Nesezdand souziti Rodiny sloZzené  Samozivitelé s Péstounské Rodiny s Rodiny s
détmi s détmi détmi rodiny nemocnym nemocnym
ditétem dospélym
m Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych m VVychovné problémy ditéte
M Prospéchové problémy ditéte W Z4skolactvi ditéte

m Problémy ditéte se Sikanou

4.1.5. Dalsi faktory

Vv

PrestoZe odbornici ocekavaji zhorSovani situace v rodiné, neocekavaiji, Ze by dochazelo k vyssimu poctu

v

odebirani déti z rodin ani Ze by se zvysil pocet déti, které odlozZi sami rodi¢e. Ocekavaji vsak mirny
narust déti, které budou sledovany pracovniky OSPOD. Odbornici také neocekavaji, Zze by soucasna
situace méla néjaky vyraznéjsi dopad na rozhodnuti pocit dité.

Avsak 78 % odbornikll ocekdva, Ze dojde ke zvySeni poctu socidlné vyloucenych rodin.
Nejpesimistictéjsi jsou v tomto ohledu pracovnici statni spravy a samospravy, z nichz se 22 % domniva,
Ze dojde k vyraznému narUstu.

Jak ocekavate, Ze se v obdobi po pandemii koronaviru zméni pocet rodin, které se
setkaji s nasledujicimi situacemi? (N=102) v %

Odebrani ditéte rodi¢iim (soudem)

Poceti dalsiho ditéte

ustav, DOZP..)

Dité se dostane do evidence OSPOD

motivované chovani)

Socidlni vylouceni rodiny

o

10 20 30 40 50 60 70 80 90

W Vyrazné se zvysSi M Mirné se zvysi M Nezménise M Mirné se snizi W \Vyrazné se snizi
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Jako u vétsiny predchozich situaci i u této skupiny situaci, kromé poceti dalsiho ditéte, se odbornici
domnivaji, Ze dojde k nejvétsimu nardstu u rodin samoZivitelQ. Socidlni vylouceni dle odbornikd hrozi
rodiné samozivitele vyrazné vice nez u ostatnich rodin.

Oznacte typ rodiny, kterd se bude podle vas s danou situaci setkavat ¢astéji
(N=102) v %

100
80
60
40

Klasické rodiny s Nesezdand souziti Rodiny slozené  Samozivitelé s Péstounské Rodiny s Rodiny s

détmi s détmi détmi rodiny nemocnym nemocnym

ditétem dospélym

m Ohrozeni ditéte v online prostredi m Socialni vylouceni rodiny Poceti dalsiho ditéte

m Dobrovolné odloZeni ditéte mimo rodinu  m Odebréni ditéte rodi¢iim (soudem)

4.1.6. Celkové hodnoceni ohrozenosti rodiny

V jiné ¢asti dotazniku méli odbornici ohodnotit celkovou miru ohrozZeni jednotlivych typ( rodiny. Toto
ohodnoceni odpovidd predchozim ¢astem dotazniku, odbornici jsou v hodnoceni ohroZenosti rodin
pomérné konzistentni. Za nejvice ohrozenou rodinu povaZzuji rodiny samozivitell, za nimi nasledu;ji
rodiny, které pecuji o nemocného ¢lena, nezdvisle na tom, zde je timto ¢lenem dité, nebo dospély ¢len
rodiny. Za nejméné ohroZené povazuji rodiny, kde s détmi Ziji jejich biologicti rodice, nezavisle na tom,
zda jde o sezdand, nebo nesezdana souziti. Mira shody v tomto hodnoceni je pomérné vysoka ve vsech
pfipadech, nejvyssi je u rodin samoziviteld.

PrestoZe v rdmci hodnoceni vyskytu jednotlivych rizikovych situaci odbornici vidéli péstounské rodiny
podobné nachylné k problémm jako klasické rodiny a nesezdané rodiny, v rdmci celkového hodnoceni
uz je oznacovali jako ohroZenéjsi, a to srovnatelné se slozenymi rodinami.
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Ohodnotte celkovou miru ohroZeni jednotlivych typl rodin v dobé po pandemii
koronaviru (N=102) v %
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Klasické rodiny Nesezdané rodiny SloZené rodiny Rodiny Péstounské Rodiny, které Rodiny, které
samozivitell rodiny pecuji o nemocné pecuji o
nebo postizené dlouhodobé
dité nemocného
dospélého ¢lena
rodiny

m Nejvice ohrozené  m Mirné ohrozené m NeohroZzené
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4.2. Dopad rizikovych situaci na rodinu
4.2.1. Mira dopadu na rodinu

Odbornici byli vramci Setfeni pozadani, aby na zakladé své zkuSenosti ohodnotili miru dopadu
jednotlivych rizikovych situaci na rodiny. Odbornikiim byly rizikové situace predloZeny najednou na
jedné obrazovce, rozdélené do tematickych blokd tak, aby mohli rizikové situace a jejich hodnoceni
vidét najednou. Na zakladé téchto individudlnich nazorl jsme pak vytvofili souhrnny obraz miry
dopadu jednotlivych rizik na rodiny. V nasledujicim grafu jsou jednotlivé rizikové situace fazeny dle
ohodnoceni jejich dopadu od téch s nejmensim dopadem po ty s nejvétsim dopadem na rodinu.

Odhadnéte na zakladé vasi zkusenosti dopady nasledujicich situaci na fungovani
rodin. Prosim, odpovidejte na Skale 1 - 4 (N=102) v %

Zaskolactvi ditéte
Nevéra mezi rodici
Vychovné problémy ditéte
Prospéchové problémy ditéte
Poruchy pfijmu potravy ¢lena rodiny
Rizikové sexualni chovdani déti a mladistvych
Problém ditéte se Sikanou
Vysoké pracovni vytizeni rodicu
Spatny zdravotni stav ¢lena rodiny
Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou, v¢. telefonu
Zhorseni komunikace a hadky v rodiné
Ohrozeni ditéte v online prostredi (kybersikana, sexudlné...
Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych
Rozchod nebo rozvod rodict
Snizeni pfijmu rodiny
Socidlni vylouceni rodiny
Ztrata zaméstnani
Psychickd onemocnéni, deprese ¢lena rodiny
Fyzické nebo psychické vycerpani rodict
Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu
Zavislost ¢lena rodiny na nelegélnich latkach nebo Iécich
ZadluZeni nebo exekuce rodiny

Psychické nebo fyzické nasili v rodiné

Ztrata bydleni
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M 1 (malo ohroZujici) m2 m3 m4(nejvice ohrozujici)
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Vice nez 50 % odbornik( oznacilo jako velmi ohroZujici ztratu bydleni, zadluzeni a exekuci, ale také
nasili v rodiné a zavislost ¢lena rodiny na drogach nebo lécich. Ztrata bydleni byla celkové hodnocena
jako situace s nejvét$im dopadem na rodiny. S ohledem na absenci socidlniho bydleni v Ceské republice
to neni dobra zprava. Zajimavé je, Ze akademici chapou dopad ztraty bydleni na rodinu jako zavaznéjsi
nez vSechny ostatni problémy.

Na druhém misté v mife dopadu na rodinu se umistilo fyzické a psychické nasili vroding, zde se
odbornici v hodnoceni dopadu shoduji bez ohledu na jejich profesi. Bohuzel, i vtomto pfipadé jsou
sluzby v Ceské republice neuspokojivé a rodiny hledaji sloZité podporu. DdleZité je zminit, e mira
shody v nazorech odbornik(l je u téchto tfi rizikovych situaci nejvétsi z celé skupiny situaci (viz
nasledujici graf).

Velké dopady na rodinu vsak maji dle odbornik( také zavislost na alkoholu, vy€erpani rodicli nebo
ztrata zaméstndani. Zavislost na alkoholu vidi jako vice ohroZujici odbornici zterénu ve srovnani
s ostatnimi. Akademici hodnotili vyCerpani rodicd jako méné ohroZujici oproti ostatnim odbornik{m.
Mira shody u téchto tfech situaci je pomérné vysoka (viz nasledujici graf).

Jako rizikové situace s nejmensim dopadem v ramci dané skupiny rizikovych situaci byly ohodnoceny:
prospéchové problémy ditéte, zaskolactvi ditéte, poruchy pfijmu potravy a nevéra mezi rodici.

Pokud se na hodnoceni miry dopadu rizikové situace na rodinu podivame optikou toho, jak moc se
odbornici v hodnoceni tohoto dopadu shoduiji, ziskame nasledujici graf. Na ose X je uvedena stfedni
hodnota miry dopadu tak, jak ji odbornici individualné vybrali. Na ose Y je mira shody nazor( odborniki
(s vyuZzitim rozptylu odpovédi), ¢im vic se hodnota bliZi nule, tim je mira shody vyssi. Nejméné se
odbornici shodnou v ptipadech, které souviseji s vychovou ditéte nebo rizikovym chovanim, nejvétsi
shoda panuje v ptipadech: fyzické nebo psychické vycerpani rodicd, ztrata zaméstnani a zadluzeni.
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Mira dopadu na rodinu (N=102)

1 Snizeni pfijmu rodiny
2 Ztrata zaméstnani
3 Zadluzeni nebo exekuce rodiny
4 Ztrata bydleni
° 5 Zhorseni komunikace a hadky v rodiné
6 Nevéra mezi rodici
7 Rozchod nebo rozvod rodica

12 o 8 Psychické nebo fyzické nasili v rodiné
20 ® 17 o 9 Fyzické nebo psychické vyéerpani rodici
10 Psychicka onemocnéni, deprese clena rodiny
11 Vysoké pracovni vytizeni rodica
L 12 Poruchy prijmu potravy clena rodiny
13 Spatny zdravotni stav élena rodiny
14 Zavislost ¢lena rodiny na alkoholu

7 @ 1 15 Zavislosti ¢lena rodiny souvisejici s technikou, V€.
6 230 % telefonu
'” - o1 16 Zavislost clena rodiny na nelegalnich latkach nebo lécich
° 4 14 17 Rizikové sexualni chovani déti a mladistvych
1.9 2 o5 ° 18 Sebeposkozovani a sebeagrese u déti a mladistvych
11 19 Vychovné problémy ditéte
20 Prospéchové problémy ditéte
Fe 21 Zaskolactvi ditéte
2 22 Problém ditéte se Sikanou
: 23 Ohrozeni ditéte v online prostredi (kybersikana, sexualné

9 motivované chovani)
24 Socialni vylouceni rodiny

Je nutné také podotknout, Ze hodnoceni dopadd je tfeba vnimat pouze v rdmci skupiny predlozenych
rizikovych situaci, jde o relativni srovnani téchto situaci mezi sebou. Pokud by skupina obsahovala jiné
rizikové situace, da se predpokladat, Ze celkové hodnoceni dopadu rizikovych situaci na rodiny maze
vypadat odlisSné. Domnivame se vsak, Ze i pres toto omezeni je dllezité s dopadem rizikovych situaci
na rodiny pracovat a zohlednovat jej pfi rozhodovani o pripadnych opatfenich na podporu rodin
s détmi.

4.2.2.Vyskyt ohrozeni z pohledu miry dopadu na rodinu

Odhad vyskytu ohrozeni v kombinaci s dopady tohoto ohroZzeni na rodinu s détmi maze slouZzit jako
dllezity podklad pro rozhodovani, ve kterych oblastech je tfeba rodiny s détmi v soucasné dobé
nejvice podporit.

Vysledek kombinaci téchto dvou aspektl ukazuje nasledujici graf, kde je na ose X uvedena stfedni
hodnota ocekavaného vyvoje vyskytu ohroZeni, kde 1 znaci vyrazny pokles, 3 znaci beze zmény a 5
znadi vyrazny narust (u Zzadného ohrozeni neni spoctena stfedni hodnota nizsi nez tfi). Na ose Y je
uvedena mira dopadu ohroZeni na rodinu, kde 1 znaé&i nejmensi dopad a 4 znaéi nejvét$i dopad. Cim
vice je ohroZeni zobrazeno v hornim pravém rohu, tim ma vyssi dopad na rodinu a zaroven se o¢ekava
jeho narudst. V pravém hornim rohu jsou tedy nejzavainéjsi rizikové situace, kterym je treba
v soucasnosti vénovat pozornost.
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Jako nejzavainéjsi rizika se v tomto pohledu jevi zadluZeni a exekuce, ztrata zaméstnani, fyzické a
psychické vycerpani a ztrata bydleni. Podpora rodin v téchto aspektech zahrnuje existenci socialniho
bydleni, podporu rodin pfi ztraté zaméstnani, finanéni a dluhové poradenstvi, ale také socidlni

poradenstvi a opatieni, ktera rodicim umozni sladit pracovni a rodinny Zivot.

Druhou nejzavaznéjsi skupinu problému tvori domaci nasili, zavislost na alkoholu, nelegélnich latkach
nebo lécich, jejichz dopady na rodinu hodnoti odbornici jako velmi vysoké ve srovnani s jinymi riziky.
U vsech téchto rizik oéekavaji odbornici nardst. Z pohledu podpory rodin je zapotrebi pfedevsim sit
podplrnych sluzeb a preventivni aktivity.

Treti skupina problém, u kterych odbornici ocekavaji vysoky vyskyt a jejich dopad na rodiny povazu;ji
za pomérné velky, jsou socidlni vylouceni rodiny, psychické problémy clenl rodiny, rozchod nebo
rozvod a snizeni pfijmu rodiny.

4.2.3.Schopnost rodin resit problémy

Odbornici byli v ramci dotazovani pozadani, aby odhadli schopnost jednotlivych typu rodin s détmi resit
v nasledujicim obdobi dané problémové situace. Obecné odbornici jako nejméné kompetentni
v feSeni probléma vidi rodiny samoiZivitelll a pecujici rodiny. Nejvice kompetentni jsou klasické
rodiny, nesezdané rodiny a sloZzené rodiny, ne vsak ve vSech pripadech.

Nejméné schopné tesit financni problémy nebo problémy s bydlenim budou podle odbornik( rodiny
samozivitell a rodiny pecujici o nemocné dité nebo nemocného dospélého, tedy rodiny, kde je obvykle
pouze jedna vydéle¢nad osoba. V ptipadé rodin samoziviteld se 25 % odbornikd domnivd, Ze tyto
problémy nezvlddnou vyresit ani s pomoci, v pfipadé pecujicich osob to predpoklada priblizné 9 %
odbornik(. Nizsi schopnost fesit financni problémy nebo problémy s bydlenim vSak maji dle jejich
nazoru také péstounské rodiny.
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Odbornici ocekavaji, ze poradit si v pfipadé domaciho nasili budou mit nejvétsi problém rodiny
samotzivitell a sloZzené rodiny. Domaci nasili a zavislosti jsou z pohledu odbornikd problémy, kde
potiebuji odbornou pomoc vSechny typy rodiny. S feSenim zdravotnich a psychickych probléma budou
potiebovat dle odbornikd pomoci predevsim rodiny samoZivitel a pecujici rodiny.

Odhadnéte, jak podle Vas budou rodiny schopné fesit tyto problémy? (N=102)

Rodiny
Klasické rodiny ~ Nesezdané rodiny Slozené rodiny samozivitell Péstounské rodiny  Petujici rodiny
|
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zdravotni problémy élents
rodiny

psychické problémy flent
rodiny

problémy s nésilim v rodiné

problémy s rozchodem
nebo rozvodem

problémy ve vztazich uvnitf
rodiny

problémy s bydlenim

finanéni problémy

o
w
=]

B 2viiddnou vyfesit viastnimi silami bez pomoci B 2vlddnou vyiesit s pomoci [ Nezvlddnou vyiesit ani s pomoci

Obecné odbornici ocekavaji, Zze problémy, které rodiny nebudou schopny fesit ani s pomoci, budou
problémy s domacim nasilim, zavislostmi a socidlnim vylou¢enim (viz nasledujici graf).

Rodiny budou podle odbornikd nejvice potfebovat pomoc v pfipadech zavislosti, psychickych
problému rodiny a domaciho nasili. V téchto situacich odbornici o¢ekavaji nejméné, Ze je rodiny vyresi
vlastnimi silami.

Naopak v pfipadech problémi s bydlenim, finanénich problém( a prospéchovych a vychovnych

problému déti hodnoti odbornici kompetence rodin jako nejvyssi. Zde je vsak velky rozdil v odhadu
podle typu rodiny (viz vyse).
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Jak budou rodiny schopné fesit dané problémy
(N=102) v %
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4.3. Prioritizace problému podle odbornikiu

V druhém kole byl odbornikim predloZen dotaz, na které problémy z deseti problém(, u kterych
v prvnim kole dotazovani predpokladali nejvétsi vyskyt, by se méla prioritné zamérit podpora statu.
Odbornici urcili jako nejvétsi prioritu reseni ekonomickych problém0 rodin: ztratu bydleni a
zaméstnani a hrozbu zadluZeni a exekuci. Hned po téchto ekonomickych aspektech doporuduji
odbornici vénovat pozornost prevenci a feseni fyzického a psychického nasili v rodiné, podobné ale
hodnotili také prevenci socialniho vylouceni.

Vyberte nyni maximalné pét situaci, na které by se méla podpora statu
(ministerstva, kraje, obce) prioritné zamérit (N=98) v %
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Kapitola 5.
Sluzby



5. Sluzby

Zakladni zjisténi

Zvysenou poptavku po sluzbach ocekavaji odbornici ve vSsech oblastech podpory. Nejvétsi narust
poptavky predpokladaji u sluzeb psychologti a psychiatrdl, u socialné aktivizaénich sluzeb pro rodiny
a sluzeb manzelskych a rodinnych poraden. Posledni dvé zminéné sluzby podporuji rodiny
v zatéZovych nebo krizovych situacich rGzného typu, obé maji bohuzel kapacitni problémy jiz
v soucasnosti a bude pro né naroc¢né uspokojit zvySeny narlst poptavky. Narlst poptavky ocekavaji
odbornici také u sluzeb, které souvisi se ztratou bydleni: ubytoven a dom( na pul cesty; a u
adiktologickych sluzeb.

Zaroven vySe zminéné sluzby odbornici vidi jako nejdtleZitéjsi pro rodiny. Na prvnim misté to je
socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi, nasledovana péci psychologa a sluzbami manzelskych
a rodinnych poraden. Za nejméné duleZité pro rodiny v této dobé povazuji détské domovy pro déti do
3 let, lazné a ozdravovny a Skolska pobytova zafizeni pro déti. Odbornici proto doporucuji, aby se stat
prioritné zaméfil na podporu socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi a na feseni socialniho
bydleni, coZ zcela koresponduje s jejich ocekavanim vyskytu rizikovych situaci v rodinach — ztraty
bydleni, financ¢nich a vztahovych problému, domdaciho nasili a vyéerpani rodica.

Odbornici ocekavaji, Zze v nasledujicim obdobi budou mit existen¢ni problémy predevsim rodinng,
mateiska a komunitni centra a socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi. Druhou zminénou
sluZzbu zaroven povaZovali za nejdllezitéjsi sluzbu pro rodiny v nasledujicim obdobi. Velké problémy
predpovidaji také nizkoprahovym klublm pro déti a sluzbam souvisejicim se socidlnim bydlenim:
azylovym domim a domim na pul cesty.

Obavy vsak odbornici maji také o sluzby, které pomahaji pecujicim rodindm, jako asistencni sluzby,
stacionare a rand péce. Je nutné zminit, Ze pecujici rodiny chapou odbornici jako jednu z velmi
ohrozenych skupin a tyto sluzby jsou pro né predpokladem bézného fungovani rodiny.

Obecné odbornici vidi jako nejvétsi ohroZeni pro sluzby problémy s nedostatkem financi a
nedostatkem kvalifikovaného personalu.

5.1. Definice sluzeb

Do dotazniku jsme zaradili seznam celkem 22 rlznych typU sluzeb, které slouzi détem a rodindam
s détmi. Sluzeb, které pomahaji rodinam s détmi, je vice, ale vzhledem k narocnosti dotazniku, bylo
potieba pocet sluzeb nabizenych respondentim minimalizovat. Proto byly nékteré sluzby spojeny do
jedné kategorie, a to predevsim podle podobnosti jejich obsahu, cilové skupiny nebo situace, kterou
fesi. Nasim cilem bylo zmapovat expertni odhad dal$iho vyvoje poptavky po téchto typech sluzeb, jejich
dulezitost pro rodiny v nasledujicim obdobi podle nazoru odbornikl a také problémy, které tyto sluzby
mohou podle minéni expertl o¢ekavat.

Do Setfeni byly zafazeny nasledujici sluzby:

1. Rodinnd, materska a komunitni centra
2. Manzelské a rodinné poradny
3. Nizkoprahové kluby pro déti (NZDM)
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Socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi
Rana péce
Asistencni sluzby

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim

Zafizeni pro déti vyZadujici okamzitou pomoc (p¥. Klokanek)
10. Détské domovy pro déti do 3 let (kojenecké ustavy, détska centra)
11. Détské domovy a détské domovy se Skolou, vychovné a diagnostické ustavy
12. Détské psychiatrické lé¢ebny

4
5
6
7. Denni a tydenni stacionare
8
9

13. Lazné a ozdravné pobyty pro déti
14. Azylové domy a Domy na pUl cesty
15. Ubytovny

16. Pedagogicko-psychologické poradny
17. Specialni pedagogicka centra

18. Strediska vychovné péce

19. Adiktologické sluzby

20. Psycholog

21. Psychiatr

22. OSPOD

Odbornici méli vidy moznost doplnit seznam sluzeb o dalsi jiné sluzby, pokud to povaZovali za dllezZité.

5.2. Poptavka po sluzbach

Odbornici se nedomnivaji, ze by zdlvodu pandemie doslo ke sniZeni poptavky po néjakém
z nabizenych typU sluZzeb, naopak ocekavaji, Ze dojde k néjakému zvyseni poptavky u vsech uvedenych
sluZeb, v nékterych pripadech dokonce k vyraznému zvyseni poptavky.

Osloveni experti oCekavaji, Ze nejvétsimu narlstu poptavky budou celit manzelské poradny, sluzby
psychologl a psychiatrti a socialné aktivizaéni sluzby pro rodiny s détmi. Jde tedy vesmés o sluzby,
které cili na vztahy v rodiné a psychické zdravi jedince a zdravé fungovani rodiny. U vSech téchto sluzeb
byla poptavka po nich jiz dfive dlouhodobé vétsi nez jejich nabidka, da se tedy ocekavat, Ze tento
problém bude jesté vyraznéjsi. Na nedostatek détskych psychiatrl a psychologl a nedostatecné
kapacity zminénych sluzeb upozornuji odbornici jiz fadu let.

Zvysenou poptavku ocekavaji odbornici také v ptipadé ubytoven a domu na pul cesty, coz reflektuje
jejich ocekavani narlstu situace, kdy rodina ztrati bydleni. | vtomto pfipadé jde o oblast, ktera je
v Ceské republice fe$ena neuspokojivé, absence socidlniho bydleni je u nas dlouhodobym problémem.
Vyrazné vyssi poptavku ve srovnani s ostatnimi sluzbami ocekavaji také v pripadé adiktologickych
sluzeb. Bohuzel, ani v tomto pfipadé nejsou tyto sluzby celorepublikové dobte dostupné.

Nejmensi zmény v poptavce ocekavaji odbornici u sluZeb, které nabizeji Iazné a ozdravovny, a dale u
sluzeb mateiskych, rodinnych a komunitnich center.
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U kterych sluzeb ocekavate v dobé po pandemii zménu poptavky? (N=102) v %
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5.3. Dulezitost sluzeb pro rodiny
5.3.1. Dulezitost sluzeb pro rodinu s détmi

Odbornici hodnotili také dualezZitost sluzeb pro rodinu s détmi v nasledujicim obdobi. Ukazalo se, Ze
porovnat sluzby podle jejich dllezZitosti pro rodiny je pro odborniky komplikované. Pravdépodobné se
do hodnoceni dlilezZitosti také promitd vliv profesni orientace kazdého respondenta. U viech sluZeb se
vice nez 50 % odbornikli domniva, Ze jsou velmi dlilezité nebo dllezité.

Nicméné celkové je mozné na zakladé odpovédi sestavit urcité poradi sluzeb podle jejich daleZitosti
pro rodinu. Jako absolutné nejdlleZitéjsi povazuji odbornici socidlné aktivizacni sluzbu pro rodiny
s détmi a sluzby psychologa (shodné 97 % odbornikl je povaZuje za dileZité nebo velmi dllezité).
Naopak, jako nedullezZité nebo malo dllezZité pro rodiny s détmi hodnotilo nejvice odbornikd détské
domovy pro déti do 3 let (33 %), 1azné a ozdravovny (44 %) a Skolska pobytova zafizeni pro déti (29 %).
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V nasledujicim grafu jsou sluzby sefazeny podle dllezitosti, kterou jim pfisuzuji odbornici.
Nejdulezitéjsi sluzby jsou v grafu nejnize.

Jak podle vas budou sluzby daleZité pro rodiny v CR v dobé po pandemii
koronaviru (N=102) v %
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5.3.2.Dtllezitost sluzeb pro stat

Vramci druhého kola dotazovani byli odbornici pozadani, aby vybrali sluzby, které by mél
v nasledujicim obdobi stat prioritné podporovat. Rozhodovali se mezi deseti nejdalezitéjsimi sluzbami
z prvniho kola.

Na prvnim misté se umistila socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi, o které si 87 % odborniki
mysli, Ze je nutné jeji poskytovani podpofit. Socidlni bydleni se umistilo na druhém misté, jeho
podporu vidi v nasledujicim obdobi jako dlleZitou 70 % odbornikd.
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Vyberte nyni maximalné pét sluzeb, na které by se mél stat (ministerstva, kraje,
obce) prioritné zamérit a podporovat je (N=98) v %
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5.4. Problémy sluzeb

Odbornici ocekavaji, ze v nasledujicim obdobi budou mit nejvétsi problémy nizkoprahové kluby pro
déti, rodinna, matefska a komunitni centra a socialné aktivizacni sluzby pro rodiny s détmi. V pfipadé
rodinnych, materskych a komunitnich center se 28 % odbornikd domnivd, Ze budou v ndsledujicim
obdobi bojovat o své preziti, v pfipadé socidlné aktivizacnich sluzeb se to domniva 25 % odbornikd.
Vezmeme-li v Uvahu, Ze socidlné aktivizacni sluzbu pro rodiny sdétmi povazuji za jednu
z nejdulezitéjsich sluzeb a zaroven ocekavaiji, Ze poptavka po této sluzbé vyrazné stoupne, nezbyva nez
jednoznacné doporucit posileni této sluzby a jeji kapacity.

Okolo 14 % odbornikli ocekdva existencni problémy také u sluzeb, které pomahaji rodinam, které
pecuji o nemocné dité nebo nemocného dospélého ¢lena rodiny, jako jsou asistencni sluzby, denni a
tydenni stacionare a sluzba rané péce. Vzhledem ktomu, Ze pecujici rodiny byly odborniky
ohodnoceny jako druha nejohrozenéjsi skupina rodin (po rodinach samozivitell), tyto sluzby jsou pro
fungovani téchto rodin kritické a zaroven jiz dnes jde o sluzby s nedostatec¢nou kapacitou vzhledem
k jejich poptavce. Jde tedy o druhou skupinu sluzeb, na jejichz podporu by se stat mél v této dobé
zaméfit a pomoci zajistit jejich stabilitu.

Nejmensi problémy v ndsledujicim obdobi budou dle odborniki fesit Skolska a zdravotnicka zatizeni.
Skolska poradenskd centra (SPC, PPP, SVP) nebudou dle pfiblizné 70 % odbornik( feit 74dné problémy,
69 % odbornikd si mysli, Ze zddné problémy nebudou Fesit ani détské domovy pro déti do 3 let
(kojenecké ustavy), v pfipadé Skolskych pobytovych zafizeni si to mysli 67 % odbornikd. Jejich nazor
koreluje se zpisobem financovani téchto zafizeni. Zdravotnicka a Skolska zatizeni uvedena v seznamu,
maji stabilnéjsi princip financovani nez sluzby socidlni nebo sluzby fungujici na vzdjemné pomoci
obcan.
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Jaké problémy mohou mit sluzby v dobé po pandemii koronaviru (N=102) v %

Specialni pedagogicka centra
Pedagogicko-psychologické poradny
Détské domovy pro déti do 3 let
Strediska vychovné péce
Détské psychiatrické Iécebny
Détské domovy a détské domovy se Skolou, vychovné a...
Psychiatr
Psycholog
ManZzelské a rodinné poradny
Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim
Ubytovny
Adiktologické sluzby
Zatizeni pro déti vyZadujici okamZitou pomoc
Lazné a ozdravné pobyty pro déti
Rana péce
Denni a tydenni stacionare
Asistencni sluzby
Socidlné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi
Azylové domy a Domy na pul cesty

Rodinna, materska a komunitni centra

Nizkoprahové kluby pro déti (NZDM)
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Obecné odbornici ocekavaji, Ze nasledujici obdobi bude pro sluzby pIné probléma. Nejvice se obavaji
nedostatku financovani, a to pfedevsim od statu a soukromych darc(. Obavaji se také nedostatecnych
kapacit, které jsou pfimo ovlivnéné nedostate¢nym financovanim sluzeb. Polovina odbornikd o¢ekava
také problémy s nedostatkem kvalifikovaného persondlu a s nizkou metodickou podporou ze strany
statnich organd.
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Jaké problémy budou poskytovatelé sluzeb resit nej¢astéji v ndsledujicich
mésicich v disledku pandemie koronaviru? (N=102) v %

Nedostatek financi od statu

Nedostatek financi ze soukromych zdroju (firmy, jednotlivci)
Nedostacujici kapacity (pFilis mnoho klient()

Nedostatecna podpora statu (napf. metodicka)

Nedostatek kvalifikovanych pracovnik

Nedostatek financi ze zahrani¢nich fondt (EHP, EU..)

Tlak na snizeni kapacity

Nedostatek dobrovolnikd

Nedostatek klientt, nezdjem klientl

Nizka kvalita sluzby
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Kapitola 6.
Navrhy



6. Navrhy odborniku

Zakladni zjisténi

Odbornici nejsou jednotni v nazoru, zda by se mély soucasné sluzby modifikovat. Nejcastéji vSak hovori
o potiebé zmény zpusobu financovani sluzeb pro rodiny, o potfebnosti navyseni kapacit sluzeb, o

vevs

presnéjSim vymezeni obsahu sluzeb a jejich vzajemném propojeni.

Potrebu zavést nové sluzby vyjadruji predevsim odbornici z terénu, konkrétné nejcastéji uvadéji sluzby
socialniho bydleni, sluzby na zdravotné-socialnim pomezi, socidlni préci ve skolach nebo krizova centra
pro déti.

Odbornici preferuji pouzivani testovanych davek, vazanych na prokazatelné specifické situace nebo
pridélené na zakladé splnéni vice kritérii. Pozitivné vidi také danové ulevy u pracujicich rodica.
Odbornici také zminovali neprehlednost davkového systému a nizkou miru kontroly vyplacenych
davek. Nedoporucuji zavadéni novych davek, ale jako daleZité vidi zamérit se na podporu rodin, kde
dochdazi ke kumulaci rizikovych faktor(l. Doporucuji upravit soucasné davky smérem k vyssi
individualizaci a pruZnosti, jejich propojeni se sluzbami a kladou dtiraz na jejich motivacni efekt.

Odbornici doporucuji, aby se stat vénoval spiSe opatienim, ktera jsou preventivniho charakteru,
pomahaji problémim predchazet, nez opatfenim, ktera resi dlsledky probléma.

Odbornici se shoduji v nazoru, Ze by se stdt mél zaméfit vice na cilena opatfeni, kterd pomohou nejvice
ohroZzenym skupinam rodin s détmi, neZ na plo$na opatteni pro vSechny rodiny bez ohledu na jejich
situaci.

Odbornici nemaiji preferenci mezi sluzbami a finan¢ni podporou rodin tak vyraznou jako v pfipadé
zacileni opatreni jen na potfebné rodiny, stat by mél podle nich sluzby vyuZivat jen lehce vice nez davky,
jde tedy spise o jejich vyvazené vyuZivani, a to paralelné.
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6.1. Upravy soucéasnych sluzeb pro rodiny s détmi

Polovina odbornikl je spokojena se soucasnymi sluzbami a druha polovina by je upravila. Podobny
nazor maji vsechny ti skupiny odbornikd: pro néjakou zménu sluzeb je 57 % odbornik( z praxe, vice je
to vSak u téch, ktefi pracuji s rodinou (69 %), nez u téch, ktefi pracuji primarné s ditétem (33 %), pro
zménu sluzeb je 38 % akademik( a 41 % pracovnik( statni spravy a samospravy.

Mély by byt soucasné sluzby néjak upraveny? (N=98) v %

= Ano Ne

Nejcastéji odbornici navrhuji nasledujici zmény:

- Zmeény ve financovani sluzeb — zajisténi stability financovani (pfedevsim u azylovych dom)

- Navyseni kapacit a dostupnosti nékterych sluzeb v ramci krajskych siti (predevsim détsky
psycholog, SAS pro rodiny s détmi, rana péce, asistencni sluzba, odlehCovaci péce)

- Upresnéni cilll a obsahu nékterych socialnich sluzeb, zavedeni jednoznacnych kritérii pro
povoleni sluzbu poskytovat, zvySeni pozadavkl na kvalitu sluzby

- Veétsi propojeni SAS pro rodiny s détmi sprogramy SPOD, doucovanim, doprovazenim
pfibuzenskych péstoun(, terénni praci s détmi

6.2. Nové sluzby pro rodiny s détmi

Na dotaz, zda by mél stat zavést néjakou novou sluzbu pro rodiny s détmi, odpovédélo 67 %
respondentd zdporné. Novou sluzbu by Castéji zavadéli odbornici z terénu (60 % z nich) nez akademici
(25 % z nich) nebo pracovnici statni spravy (12 %). Rozdil v ndzoru mezi pracovniky z terénu a uredniky
je vtomto pfipadé vyrazny.

Stranka 48 z 58



Mél by stat zavést néjakou novou sluzbu pro rodinu s
détmi? (N=98) v %

= Ano Ne

Odbornici, ktefi by zavedli néjakou novou sluzbu, navrhuji nejcastéji nasledujici sluzby:

- Azylové bydleni a socialni bydleni pro celé rodiny (oba rodice a déti)
- Zavedeni détského ombudsmana

- Provazani zdravotnich a socialnich sluzeb

- Krizova centra pro déti

- Socidlni prace ve skolach (jako soucast pedagogického tymu)

- Sluzby case managementu, koordinace podpory pro rodinu

6.3. Financ¢ni podpora rodin s détmi

Obecné se odbornici priklanéji vice k finan¢ni podpore rodin, ktera je vazana na prokazatelné specifické
situace nebo je pridélena na zakladé splnéni vice kritérii. Pozitivné vidi odbornici také danové ulevy u
pracujicich rodici. Nejméné preferované jsou u odbornikld plosné davky. V komentafich odbornici
zmifiuji nepfehlednost davkového systému v Ceské republice pro rodiny a doporuduji jeho
zjednoduseni. Dale upozornuji na dllezZitost kontroly vyplacenych davek.

Vétsina odbornikd (86 %) se domniva, Ze by mél stat vice nebo vyrazné vice poskytovat jednorazové
prispévky pro rodiny v pripadé specifickych udalosti, které rodiny néjakym zplsobem dolozi. Stat by
mél také vice pouzivat davky, které jsou pridéleny na zakladé rozhodnuti podle vice kritérii, to navrhuje
76 % odbornika.

Velkou podporu maji u odbornikld také danové ulevy pro rodiny s détmi, jejich Castéjsi vyuzivani
navrhuje 72 % odbornik(. U tohoto nazoru je vsak shoda odbornikd nizsi neZ u ostatnich moznosti,
pficemz se nijak vyrazné nelisi nazor odbornikd z praxe, akademik( a drednikd.

Pouzivani ploSnych, netestovanych davek by zachovalo v soucasné podobé 35 % odbornikd a 44 %
odbornikl by je pouZivalo méné nebo vyrazné méné nez v soucasnosti. Nazory odbornik{ jsou v tomto
pfipadé také rozdilné.

Nejvétsi ndzorové shody bylo dosazeno v otazce pouZivani jednorazovych dévek v pripadé specifickych
situaci a v otdzce testovani ddvek dle sloZeni rodiny (vice kritérii).
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Jak by mél stat pristupovat k finan¢ni podpore rodin? (N=98) v %

Stat by mél pouzivat danové ulevy
Stat by mél pouzivat jednorazové prispévky pro rodiny (pfi
dolozeni vzniku specifické udalosti)

Stat by mél pouzivat testované davky zaloZzené na kombinaci
vice kritérif
Stat by mél pouzivat testované davky podle slozeni rodiny (vék

déti nebo stupen zavislosti ¢lena rodiny)

Stat by mél pouzivat testované davky podle poctu déti

Stat by mél pouzivat testované davky podle prijmu domacnosti

Stat by mél pouzivat plosné (netestované) davky, které podpofi
vsechny rodiny
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Dvé tretiny odbornik(i (72 %) si ale mysli, Ze by stat v soucasné situaci nemél zavadét nové davky na
podporu rodin s détmi. Ti, ktefi si mysli opak, navrhuji, aby se stat zamérit na podporu rodin, kde se
kumuluje vice znevyhodnéni najednou, na vyssi flexibilitu davek vazanych na specifické situace (jako
prevence zadluZeni rodiny), mimofadnou podporu pfi ztraté zaméstnani z divodu pandemie COVID-

19 (doba nouzového stavu), zalohové vyZivné nebo socidlni bezirocné pujcky.

Mél by stat zavadét néjaké nové davky na podporu
rodin s détmi? (N=98) v %

= Ano Ne

Na rozdil o zavadéni novych davek, kde odbornici nechtéji soucasny stav ménit, je 61 % odbornikd
presvédceno, Ze soucasné davky je tfeba upravit. Tento ndzor zastavaji nejvice odbornici, ktefi pracu;ji
v terénu s rodinami (71 % z nich).
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K této otazce také odbornici uvedli nejvice komentarl z celého dotazniku, jejich variabilita byla vysoka
a koresponduje s nizkou prehlednosti davek pro rodiny. Nejcastéji se objevuji komentare ohledné
zlepSeni testovani potfebnosti davky, zdlraznéni, ze by davky mély mit pro rodiny motivacni efekt,
zvySeni pridavku na péci u déti, zvySeni péstounskych ddvek pro prarodice, zvyseni pruZnosti
poskytnuti davky rodiné, vyssi individualizace davek (dle potteb rodiny), zjednoduseni administrativy
davek, propojeni davek a socialnich sluzeb.

Mély by byt soucasné davky néjak upraveny?
(N=98) v %

m Ano = Ne

6.4. Priority statu z pohledu odborniki

V posledni ¢asti druhého dotazovani byli odbornici vyzvani k formulaci doporuceni, jaké aktivity a
sluzby pro rodiny s détmi by mél stat v soucasné dobé, v souvislosti s pandemii COVID-19, podporovat.
Dotazovani probéhlo ve tfech rovinach uvaZzovani: na ose predchazeni problému — feseni problém;
na ose plosna podpora — cilend podpora a na ose sluzby — davky.

Vsichni odbornici doporucovali, aby se stat vénoval spise preventivnimu pfedchazeni problémim
nez reseni dlsledk(l téchto problémd. Pracovnici statni spravy a samospravy kladou na preventivni
aktivity vétsi diraz neZ ostatni odbornici, pracovnici z terénu, ktefi pracuji s détmi, preferuji prevenci
jen velmi mirné oproti feseni problému, maji nejméné vyhranény nazor, zda by se stat mél vénovat
preventivnim aktivitdm, nebo feseni problém.
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Stat by mél v nasledujicich mésicich klast vétsi diraz na ... (N=98)

preventivni pfedchéazeni vyskytu zmirfiovani negativnich dusledki
ohrozujicich situaci a jev ohrozujicich situaci a jevil
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
3,86
Sluzby nebo pfima prace s rodinou nebo rodiéi @
4,39
Sluzby nebo pfima prace zaméfrena na dité
4joo
Vyzkumna a akademicka ¢innost @)
3,00
Statni sprava nebo samosprava @)
3,79
Celkem (%)

Odbornici jiz v otazce ohledné typu davek, které by mél stat pouzivat, vyjadrili presvédceni, zZe by stat
mél vice pracovat s podporou, u které se testuje potfebnost pomoci u rodin. Tato presvédcéeni se
zrcadliiv doporuceni statu v otazce, zda uprednostriovat plosna opatreni, ktera se dotknou vsech rodin
s détmi, nebo opatreni, kterd budou cilena na rodiny s nejvétsi potfebou pomoci. V této otdzce jsou
odbornici z rdznych oblasti viceméné ve shodé a doporuci zaméfit se spiSe na opatreni, kterd podporuji
nejvice potfebné rodiny.

Stat by mél v nasledujicich mésicich klast vétsi daraz na... (N=98)

plosnou podporu viech cilenou podporu jen téch rodin, u kterych je
typd rodin predpokladana nejvy3si potiebnost
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
6,97
Sluzby nebo piima prace s rodinou nebo rodici
6,8
Sluzby nebo pfima prace zamérena na dité ®
6,69
Vyzkumna a akademicka ¢innost @
h,HT
Statni sprava nebo samosprava @
6,97
Celkem (6]

V otdzce, zda by stat mél vénovat vice pozornosti sluzbam pro rodiny s détmi, nebo finan¢ni podpore
téchto rodin, se shodnou méné. Pracovnici statni spradvy a samospravy jsou vtéto véci spiSe
nerozhodni, vidi dlleZitost obou typl podpory podobné. Ke sluzbam vyjadfili nejvétsi priklon
vyzkumnici a akademici.
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Stat by mél v nasledujicich mésicich klast vétsi diraz na ... (N=98)

podporu kvalitnich sluzeb

pro rodiny s détmi a pro déti finanéni podporu rodin s détmi
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
400
Sluzby nebo pfima prace s rodinou nebo rodici ‘
4,33
Sluzby nebo pfima prace zamérena na dité (@]
3,75
Vyzkumna a akademicka ¢innost @
4,65
Statni sprava nebo samosprava (@)
4,13
Celkem

V zavérecné otdazce byli odbornici pozadani, aby ohodnotili smysluplnost investic do dilCich oblasti podpory
rodin s détmi s ohledem na dopady pandemie COVID-19 na tyto rodiny.

Jako nejptinosnéjsi vidi odbornici investice do rozvoje socialniho bydleni. S ohledem na jejich odhad vyvoje
problém se ztratou bydleni o¢ekavaji vyrazny narlst tohoto problému v nasledujicich mésicich a s ohledem
na to, Ze ztratu bydleni povazuji za jeden z nejvice ohrozujicich faktord, je tato jejich volba zcela logicka.

Jako velmi smysluplnou vidi také investici do rozvoje terénnich a ambulantnich sluzeb pro rodiny s détmi,
jako je napfriklad socidlné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi, kterou odbornici povazuji pro nasledujici
obdobi pro rodiny s détmi za jednu z nejdllezitéjSich. U této sluzby vsak také ocekavaji jedny z nejvétsich
problém, predevsim v souvislosti s jeji financni stabilitou.

Jako treti nejsmysluplnéjsi investici hodnoti odbornici investice do bezplatnych preventivnich poradenskych
sluZeb. V detailnich komentafich zminuji pfedevsim krizova centra pro déti a financni poradenstuvi.

V rdmci srovnani jednotlivych dil¢ich oblasti podpory odbornici hodnotili jako vyrazné nejméné pfinosnou
investici do rozvoje pobytovych Ustavnich zafizeni, coz koresponduje také s jejich nazorem na dlleZitost
jednotlivych sluzeb pro rodiny, kdy se skolska, zdravotnicka i socidlni pobytova zafizeni umistovala na zadnich
pozicich.

Za méné prinosné investice neZ do ostatnich oblasti povaZuji také investice do posileni davek statni socialni
podpory, do podpory osvojeni a rozvoje pobytovych sluzeb pro dospélé.
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Jak je podle Vas smysluplna podpora a investice do ndsledujicich opatfeni s
ohledem na jejich pfinos pro rodiny s détmi v této dobé? (N=98)

je nejvice pfinosné

—_—

neni pfinosné
<

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

|
Posileni davek statni socialni podpory @ 520 |
Rozvoj bezplatného finanéniho poradenstvi pro rodiny s détmi @736
Rozvoj socidlniho bydleni @sn
Rozvoj odlehcovacich a asistencnich sluzeb @769
Rozvoj pobytovych ustavnich zafizeni @z
Rozvoj péstounské péce @71
Investice do socialné vyloucenych lokalit @667
Rozvoj krizovych linek @ 681
Rozvoj adiktologickych sluzeb ‘b 7,03
Rozvoj psychologickych sluzeb . @ 164
Podpora osvojeni @ s
Rozvoj socidlni prace ve $kolach @63
Rozvoj bezplatnych preventivnich poradenskych sluzeb @® 7%
Rozvoj terénnich a ambulantnich sluZeb socialni péée (CEEW
Rozvoj pobytovych sluzeb pro dospélé @550

Odbornici méli moznost také zformulovat pouceni, ktera bychom si z prvni viny pandemie COVID-19 méli
odnést. Nejcastéji se objevovaly tyto nazory:

- Karanténni opatieni potvrdila existujici nedostatky systému detekce ohrozenych déti

- Karanténni opatfeni vyrazné ukazala vysokou administrativni ndrocnost a nepruznost
procesu zajisténi podpory pro ohrozenou rodiny (napf. MOP)

- Zastavené poskytovani sluzeb zplisobovalo kritické situace v rodindch a nemélo by se

opakovat
- Noveé objevené moznosti online komunikace a konzultaci, online vzdélavani a online

konferenci se osvéddily i v rdmci socialni prace s rodinou
- Ukazala se duleZitost socialni prace na Skolach
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7. Hlavni poznatky

Skupina odbornikli zrdznych oblasti podpory rodiny sdétmi odpovidala ve dvoukolovém
dotaznikovém setteni na rfadu otazek tykajicich se o¢ekavaného vyvoje situace rodin s détmi a situace
sluZzeb pro tyto rodiny, a to v nasledujicich mésicich v souvislosti s pandemii COVID-19.

Prvni dotazy se tykaly zmén postojll, podle vétSiny odpovédi zkusenost s udalostmi kolem COVID-19
nebude mit na postoje vyrazny vliv. Zlepseni ocekavaji odbornici v pfipadé péce o vlastni zdravi, kde se
témér 17 % z nich domniva, Ze dojde dokonce k vyraznému zlepseni, a dalSich 65 % ocekava zlepseni.
Dale ocekavaiji zlepseni citlivosti k potfebam blizkych lidi a vétsi zapojeni rodict do vzdélavani déti.
Naopak nejhorsi posun z nabizenych mozZnosti oCekavaji v pripadé ochoty podporovat neziskové
organizace, kde 6 % z nich oCekdva dokonce vyrazné zhorseni. Zhorseni se obavaji také v pfipadé
citlivosti k potfebam jinych skupin a k projeviim domaciho nasili.

Situace rodin

Dalsi ¢ast dotazovani byla zacilena na situaci rodin. Nejvétsi narlst problém( v rodinach s détmi
odbornici ocekavaji v souvislosti se zhorsujici se ekonomickou situaci: ztrata zaméstnani, snizeni prijmu
a ztrata bydleni.

Kromé financnich probléma ocekavaji odbornici nejvétsi narlst problému spojenych s vycerpanim
rodicl, se zavislostmi souvisejicimi s uZivanim telefonu nebo pocitace a s psychickym onemocnénim
nebo depresi ¢lend rodiny.

Vyskyt problém0 predikuji odbornici rozdilné pro rGzné typy rodin. Ztraty bydleni se nejvice obavaji
v pfipadé rodin samozivitel(. Rodiny samozivitel( obecné povazuji odbornici za nejzranitelné;si, budou
podle nich Celit vyrazné vétsim problémdm neZ ostatni rodiny, a to i v oblastech, které s financ¢ni a
majetkovou situaci pfimo nesouvisi, jako jsou zavislosti nebo rizikové chovani déti.

Rodiny, kde Ziji dva rodice, povazuji obecné odbornici za nejméné ohroZené rodiny. K témto rodindm
radi i péstounské rodiny, které dokonce v nékterych pripadech vidi jako méné ohrozené nez vsechny
ostatni typy rodin (napf. vztahové problémy nebo finan¢ni problémy). Je tomu tak predevsim u
problém, které se tykaji bezprostfedné vlastnosti a chovani rodicli. U problémd, které se tykaji déti,
jako jsou napft. vychovné problémy, vidi odbornici péstounské rodiny naopak jako ohrozenéjsi.
Specificky se jevi vocich odbornik(i také tzv. slozené rodiny, jejichz ohroZenost je v nékterych
pfipadech hodnocena nizce, podobné jako u klasickych rodin, a v jinych pfipadech vysoko, podobné
jako u rodin samozivitel(l. Odbornici u nich ocekavaji predevsim rist problém( spojenych se vztahy
v roding, zavislostmi a problémovym chovanim déti.

Vedle ocekavané frekvence vyskytu problémi je dllezité zvazovat také miru dopadu dané rizikové
situace na rodinu s détmi. Nejvyraznéjsi dopad ma podle odbornik( ztrata bydleni. Vyrazny dopad na
rodinu ma také fyzické a psychické nasili v rodiné nebo zavislost na alkoholu. Obdobné velky dopad ma
i fyzické nebo psychické vyCerpani rodicll a ztrata zaméstnani. Jde bohuzel o stejné rizikové situace, u
jakych odbornici o¢ekavaji nejvyraznéjsi nar(st.

Odbornici se domnivaji, Ze rGzné typy rodin maji jiné kompetence problémy resit. Vyssi kompetenci
predpokladaji odbornici u rodin, kde Ziji matka i otec, a to nezavisle na jejich pokrevnim poutu k détem.
Obecné jako nejméné schopné resit libovolné problémy vidi odbornici rodiny samozivitel( a rodiny
pecujici o dospélého nemocného c¢lena rodiny.
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Zaroven ocekavaji, Ze nejcastéji nebudou rodiny obecné schopny fesit problémy s domacim nasilim,
zavislostmi a socialnim vyloucenim, a to ani s podporou.

Odbornici neoéekdvaji, 7e by se zménila struktura problém(, které rodiny fesi. Cekaji viak, Ze
v dlisledku zhorsené ekonomické situace dojde i ke zhorSeni ekonomické situace jednotlivych rodin a
vzroste vyskyt souvisejicich problém(l. Ekonomické problémy, jejichz vyusténi predstavuje ztrata
bydleni, pak budou spoustéem vyraznéjsiho stresu v rodinach, ktery se bude odrazet ve zvySeném
vyskytu psychického a fyzického nasili v rodinach, zvyseném vyskytu zavislosti a zdravotnich problém(
rodi¢l. Nejvyraznéjsi dopady se ocekavaji u rodin samozivitelll a u rodin, které pecuji o nemocného
¢lena rodiny.

Na zakladé uvedenych zjisténi by se proto stat mél v nasledujicim obdobi vénovat piedevsim prevenci
a feseni ztraty bydleni u rodin s détmi. Odbornici o¢ekavaji nejvyraznéjsi nar(ist tohoto problému a
zaroven jeho dopad na rodinu hodnoti jako nejzdsadnéjsi. Zaroven maji pocit, Ze je to jeden
z probléma, ktery nékteré typy rodin malokdy vyresi samy bez pomaoci.

Pozornost by mél stat vénovat také prevenci zadluZeni rodin a ztraty zaméstnani. Odbornici pro obé
situace opét ocekavaji vyraznéjsi narlst vyskytu nez u jinych situaci, a obé patfi do skupiny situaci
s nejvyraznéjsim dopadem na rodinu s détmi.

Stat by podle odbornikli mél také vénovat pozornost prevenci a detekci fyzického a psychického nasili
v rodinach. Stejné jako u financnich problému i u této situace ocekavaji ¢asté;jsi vyskyt a jeji dopad na
rodinu hodnoti jako vysoky. Zaroven se vsak domnivaji, Ze jde o problém, ktery vSechny typy rodiny
bez podpory malokdy zvladnou vyresit vlastnimi silami bez podpory.

Sluzby pro rodiny s détmi

Druha cast dotazovani byla zamérena na sluzby pro rodiny a jejich vyznam a situaci v nasledujicich
mésicich. ZvySenou poptavku po sluzbach ocekavaji odbornici ve vSech oblastech podpory. Nejvétsi
narust poptavky predpokladaji u sluzeb psychologli a psychiatr(i, u socialné aktivizacnich sluzeb pro
rodiny a sluzeb manzelskych a rodinnych poraden.

Narust poptavky ocekavaji odbornici také u sluzeb, které souvisi se ztratou bydleni: ubytoven a doml
na pul cesty, a u adiktologickych sluzeb.

vvvvvv

socialné aktivizacni sluzba pro rodiny s détmi, nasledovana péci psychologa a sluzbami manzelskych a
rodinnych poraden.

Odbornici statu doporucuji, aby se prioritné zaméril na podporu socialné aktivizac¢ni sluzby pro rodiny
s détmi a na reseni socidlniho bydleni, coz odpovida jejich ocekavani narlstu pripadl ztraty bydleni,
financnich a vztahovych problému, domdaciho nasili nebo vycerpani rodica.

Odbornici oéekavaji, ze v nasledujicim obdobi budou problémy pocitovat témér vsechny sluzby pro
rodiny. Existenc¢ni problémy predpovidaji predevsim rodinnym, matefskym a komunitnim centriim a
socialné aktivizacni sluzbé pro rodiny s détmi.
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Velké problémy predikuji také nizkoprahovym klubdm pro déti a sluzbam souvisejicim se socialnim
bydlenim: azylovym dom(im a domim na pUl cesty. Obavy maji vSak odbornici také o sluzby, které
pomahaji pecujicim rodinam, jako jsou asistencni sluzby, stacionare a rana péce.

Obecné odbornici vidi jako nejvétsi ohrozeni sluzeb problémy s nedostatkem financi a nedostatkem
kvalifikovaného personalu.

Odbornici o¢ekavaiji, Ze vétsina sluzeb pro rodinu bude mit v blizké budoucnosti problémy, predevsim
financni a personalni. Zaroven ocekavaji, Ze z dlivodu zhorseni situace v rodinach, bude poptavka po
téchto sluzbach vétsi nez doposud.

Socialné aktivizacni sluzbu pro rodiny s détmi, u které odbornici o¢ekavaji jeden z nejvyssich nar(st(
poptavky a zaroven nejvétsi problémy, je zaroven hodnocena jako jedna z nejdulezitéjsich sluzeb. Jako
dllezité sluzby vidi také dalsi poradenské sluzby: psychology, psychiatry a rodinné a manizelské
poradny. DllezZitost poradenskych sluzeb vychazi i z o¢ekdvanych problémi rodin — dluhové, finanéni,
vztahové a psychologické poradenstvi jsou odrazem ocekavanych problém rodin.

Dalsi oblasti, kterd vyZzaduje pozornost statu, je rozvoj socidlniho bydleni a adiktologickych sluzeb.
Predevsim pro pecujici rodiny, které jsou povazovany za ohrozenéjsi nez jiné typy rodiny, pak bude
klicova dostatecna nabidka podplrnych sluzeb, které umoznuji pfedevsim sdileni péce s nékym mimo
rodinu.

Odbornici doporucuji, aby se stat vénoval spiSe opatienim, kterd jsou preventivniho charakteru,
pomahaji problémim predchazet, nez opatfenim, ktera fesi dlisledky probléma. Shoduji se v nazoru,
Ze by se stat mél zaméfit vice na opatfeni cilena na nejvic ohrozené skupiny rodin s détmi nez na
plosna opatieni pro vSsechny rodiny bez ohledu na jejich situaci. Zaroven by stat mél podle nich sluzby
a davky vyuzivat vyvazené a soucasné, tzn. neuprednostiovat davky pred sluzbami.

Odbornici nejsou jednotni v nazoru, zda by se mély soucasné sluzby modifikovat. Nejcastéji vsak hovori
o potfebé zmény zplsobu financovani sluzeb pro rodiny, o potrebnosti navyseni kapacit sluzeb, o
presnéjsim vymezeni obsahu sluzeb a jejich vzajemném propojeni.

Odbornici preferuji pouzivani testovanych davek, vazanych na prokazatelné specifické situace nebo
pridélenych na zakladé splnéni vice kritérii. Pozitivné vidi také danové ulevy u pracujicich rodicd.
Odbornici také zminovali neprehlednost davkového systému a nizkou miru kontroly vyplacenych
davek. Doporucuji upravit soucasné davky smérem k vyssi individualizaci a pruznosti a jejich propojeni
se sluzbami.
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