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piipadi, bylo poskytnout hlubs{ nahled na zkoumanou oblast a analyzovat jevy,
které nejsou na prvni pohled patrné. Je véak tieba soucasné zdtiraznit, Ze tato
metoda mé také své limity, zejména ve vazbé na moznosti vyvozovini obecnych
sévéra (Robson, 2002). Celkem bylo realizovéno 18 ptipadovych studif; rozho-
dujicim kritériem vybéru jednotek zkouméni (poskytovatelir) bylo naplnéni
podminky systematického piistupu k fizeni kvality a poskytovéani dlouhodobé
]péde seniortim. Polostrukturované hloubkoveé rozhovory byly realizovany v mis-
1¢ poskytovéni shuzby, zahrnovaly rozhovor s vedoucim pracovnikem, pracov-
nfkem p¥mé péce a v neposledni fadé s uZivatelem. Celkem se na této préci
{itastnilo 52 tazatel pracujicich ve skupinach; piipadové studie byly realizovd-
1y od ffjna 2005 do prosince 2006.

%

I

@4. Vysledky a zjistént vizkumu

)

1,4.1. Politika kvality péce o staré lidi

Pledtim, nez se zatneme zabyvat vysledky naseho vjzkumu, povaZujeme za ne-
né krétce popsat nérodni politiku podpory kvality péce o staré lidi v Ceské
tepublice. Tato politika je vice nez nejednoznaéni. Pestoze se Ceské republika
0 ¢len Evropské unie iastni procesu oteviené metody koordinace pokryvajict
oblast kvality spolecné dlouhodobé péce, je tieba zduraznit, ze v soucasné dobé
politika v oblasti socidlni péce totdlné oddélend od politiky zdravotni péce.

 Politika kvality ve zdravotni pédi je do zna¢né miry zaloZena na bazi dobro-
slnosti. Nérodni politika je uréovana pracovn{ skupinou Ministerstva zdravot-
o1yl ke kvalité ve zdravotnictvi, ktera se vénuje standardizaci lékaiskyjch po-
ipli, programéim jakosti, klinické klasifikaci a dostupnosti péce na regionaln{
i, Vjznamnou tlohu pti tvorbé politiky v této oblasti hraji medicinské
ofesn organizace. Nicméné je tieba akcentovat, ze v nérodni politice kvality
tavotni péce neni uplatiiovan zadny ucelenj mechanismus, ktery by zahrnul
spektrum poskytovatelis péce do vlastni tvorby politiky.

pohledu politiky kvality je situace v sektoru socidlni péce odli$n4; tato ob-

1 e {1di prévnim rémcem tvofenym novym zdkonem o socidlnich sluzbach.
Jotnd legislativa viak prekvapivé nedefinuje ani nepopisuje, co se kvalitni
Lo rozumi. Nepifmo miize byt vyznam tohoto pojmu odvozen z jednotli-
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vych paragrafii zdkona a z diivodové zpravy. Kvalitni sluzbou se tak rozumi ta-
kové péce, kterd umoziuje uZivateli Zit normalni Zivot (inkluzivnost sluzeb),
reaguje na jeho/jeji potteby (sluzby jsou $ité na miru) a chrani jeho/jeji prava
a zajmy (bezpecnost sluzeb). Néstroje, které pravn{ rémec zavad s cflem zajistit
kvalitu sluzeb, jsou registrace poskytovateld (kazdy poskytovatel se musi regis-
trovat, aby mohl poskytovat sluzby, registraci je mozné odebrat, pokud nejsou
napliiovany Standardy kvality socidlnich sluzeb), inspekce a kvalifikaéni pred-
poklady a pozadavky na vzdélavani pracovnikii. Rada z téchto nastrojit (zejmé-
na pak Standardy kvality socidlnich sluzeb) vznikla diky $iroké spolupréci Mi-
nisterstva préce a socilnich véci s mnoha zainteresovanymi partnery z praxe
na zékladé konzulta¢niho procesu a soucasné byla testovana u jednotlivych po-
skytovateld jiz od konce 90. let 20. stoleti. Skute¢nost, Ze tyto néstroje byly vy-

tvofeny zezdola, umoznila jejich preZiti a kontinuéln{ uplathiovani i v dobé po-

litickych zmén , kdy byl proces nérodni politiky kvality doslova zmrazen. V té

dobé to byly kraje a samotni poskytovatelé sluzeb, ktet{ pokracovali se zavade-

nim standard( do praxe a dobrovolné tak uplatovali nérodni politiku kvality
v segmentu socidln{ péce.

1.4.2. Opory a piekdzky zavddéni, ¥izeni a zvySovdni politiky kvality

Tato ¢ast se zamétuje na hlavni vyzkumnou otédzku a podéva informace o nej-

tizeni a zvySovani politiky kvality jsou popisovény v jednotlivych fizich cyklu
kontinuélniho zlepdovani kvality.

Spole¢né porozuméni kvalité

Prvnim krokem cyklu kvality je dosazeni spole¢ného porozuméni konceptu
kvality mezi rtiznymi zainteresovanymi stranami. V Ceské republice byly deba-
ty o kvalité péce vidy velmi Zivé, nebot porozuméni a pojeti kvality se mezi jed-
notlivymi aktéry vyrazné lisi. V literatufe je mozné nalézt mnoho definic kvality
péce, jako naptiklad , kvalita znamen efektivni vyuzivani zdrojii, schopnost re-
agovat na individudlni potieby, uspé$nost pii socidlnim za&lefiovani a pti ziska-
vani autonomie a nezdvislosti“ (Pogodovd, 2006) nebo ,naplnéni pozadavki
a olekévani zékaznika za piijatelnou cenu“ (Moullin, 2002, s. 7). Nicméné 7ad-
nou definici neni mozné povazovat za vieobecné uznévanou, konsensudlni
a odsouhlasenou. Definice casto obsahuji nasledujici kategorie: spokojenost kli-

enta, reakce na potieby uzivatele, vysoka odborflé \,lrl(iVEfl péce, cenovz;/ erlinrel;
fenost, odpovidajici prostedi, bezpeci, kont‘m'ulta pece a dost\;pzc?st., \ y;e '\il(:h
ukdzal, ze prestoze existuje fada raznych deﬁ.mcvllwahty dlgul}oNQ é Peze, gejs o
spole¢nym znakem je odkaz na koncept kvality @vota sepiord. | I1<cnl'1en hpa oo
J¢ je tématu kvality zivota vénovano mnoho hteratul:y (nva'pr.d ; :;act o'm;;
1004; Kopecka, 2002; Vohralikovi; Rabusic, 200,4), take'v pifpadé tohoto poj
neexistuje konsensus, co kvalita Zivota znamend v praxi.

Divodem riizného vnimani téchto pojmt maze b}'r't nizké porozumém' z4-
[ladnim normdm a vychozim hodnotdm. Dominantni normy a hgdnoty ]SOLf
(lefinovény v teoriich, jako je teorie normalizace, teovrle part1yc1pace i te;rle pre
Jenice, o které se opird poskytovéni socidlnich sluzeb. /Z‘at1.r-rvxcct)i {yto v-o}r:i?-)et?;
Iiize povazovat za vlastni spolecnost jako celek, nemusi je )15 sdilet :\i; Om; ?e
Judnotlivei. Jak uvad{ Sainsbury (1989, s. 76)‘ naprlklard ocwra'na s ko vicje_
Jpioleéné vnimanou hodnotou. Tuto hodnotu je v praxi obtlzne zajis hl 11 e
liizkovych pokojich, ty by tak v obecné roviné m,ely bytv re51de§ml:uc sluz Se:) *
swela vyjimeené. S takovymto pojetim soukronvn v dvczmov,ech véa Pnérf:}l;{ o
Ilasit urdité malé provézané komunity, jako tryeba,rad()\,re sestr}Lb oje ink o
Uizeb je tak odvislé od historickych zkuélen(,)stl,l\imma}nzfch potieba r;l i k,vlzhty
\lclé orientace, profesnich ndzord konk.retmch. uc?stmkulprvoclesu HZZ b kva..
Muullin (2002, s. 32) definuje tyto prekdzly spojené se Zavadel?‘xm st?ri( ardit -
lity socidlnich sluzeb jako mezery v kvalite (quah’Ey gaps)" ]eljlch pie ?nagam( ie

\om llicové, nebot zavadéni standarda kvalit?rl predpoklad'a novy zpiiso E;? <
4 Ilienty, ktery spocivé predeviim ve zméné pr1stl}pu ke khenFL;fn a tOSVOJSte'né
Juvyeh hodnot (Musil kol, 2007). V}'fsledk.y analyzy dostupnevlterfx :lz,z o j ¢
Wil Julco zdvéry panelu expertil nejen potvrdily t}fto teze, ale ;ouc:snge i y,ro_
o Cunlié republice je situace jesté vice ko@plexm. Je tomu ta' pro }?) ¢ hOdislziCh

lundly pomdhajicich profesi neexistuje §h0da na teoren;kyc lvykcluze scich

ly péce o seniory. Pojmy jako prevence, integrace, norma izace, in uzes SiCh
lee jsou pouze neurcité pojmy, které jsou rozné mterpreto‘{arzig,m) jej
1k vyuziti vyrazné znesnadiije (Valentovd, 2003; Karaffova, .

dlecné posldani a cil #izeni kvality

: ‘ ity j ini spole¢ného posléni a cile fizeni
Al lrokem cyklu kvality je definovdni spo ného il
nfl‘uly lvality. V tomto kroku se mezery ve kvalité dale prohlubuji, pgkuc}
e lee spolecnému vyjasnéni cilt Fizend kvality. V tczmto kontextu (?nh
S (Hvers o lol, 1997, 5. 245) poukazuje na skute¢nost, ze schopnost staryc
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lid{ s velkou zévislosti na pé¢i prosazovat své zdjmy a hajit svd préva je spise
omezend. Vedle faktu, Ze ne vSichni zainteresovani partnefi jsou schopni vyjad-
Fit jednoznaéné své cile, je tieba pocitat se skute¢nosti, ze v socidlnich sluzbéch
se navic vyskytuje znatnd informaéni asymetrie (O’Neill and Largey, 1998;
s. 34). To se potvrdilo v na§em vyzkumu, ktery prokdzal, Ze kvalita je vniména
odlidné¢ riiznymi zainteresovanymi stranami (uZivatelé, pracovnici, manazefi,
ziizovatelé apod.). Profesiondlové Casto piebiraji iniciativu a definuji kvalitu na-
misto klientt. P¥ipadové studie a panel experti také poukazal na to, Ze uZivatelé
Casto nevédi, co mohou olekévat nebo nejsou schopni své pozadavky vyjadtit.
Navic pro stvajici generaci seniort je kvalita primérné spojena s cenou jako
jejim nejduleZitéj$im atributem.

v ptipadg, Ze riizni aktéti sdili spole¢nou definici a samotny cil fizeni kvali-
ty, ndzory na zpisoby, jak tohoto cile dosdéhnout, se mohou velmi ligit. Lidé,
kteti o kvalité rozhoduji, maji riizné zivotni zkugenosti, jiné odborné kompe-
tence, nazory a také casto odli$né priority. Vyzkum v této souvislosti poukdzal
na rozdilné ptistupy ke kvalité z pohledu pracovniki socidlni péce a z pohledu
zdravotnického personalu. Z téchto divodi je zapotiebi velkého mnozstvi vy-
jednavani a kompromist pfi definovéni cili fizeni kvality i pfi stanovovani
vlastnich ndstroji. Piekézkou tspésného zavadéni systémi kvality sluzeb je také
¢asto nerespektovani potteby postupného pfijimani procesu zmény viemi part-
nery, od uzivateld a jejich rodin poéinaje, pfes pracovniky piimé péce, vedouci
pracovniky, az po zéstupce ziizovatele. Na problémy spojené s direktivnim pfi-
stupem k zavadéni formalizovanych systémf fizeni kvality ze strany zfizovatelt
upozornuje ve svém vyzkumu také Musil a kol. (2007).

Definovdni standardil kvality®

Dal3im krokem procesu f{zeni kvality je definice, projednavani, testovani a na-

staveni méfitek - standardi kvality. Do nedavné doby se kvalita péce o seniory
fidila pouze na zdkladé¢ naplnéni technickych pozadavki typu poZdrnich pred-

# Evers (1997, str. 10) uvdi, Ze standardy kvality mohou byt definoviny na tGrovni jednotlivych poskytovatelt ¢i
uzivatel sluzeb nebo mohou byt stanoveny profesnimi organizacemi & asociacemi reprezentujicimi poskytovate-
le, uzivatele &i pecovatele nebo v neposledni fadé mohou bft definovany a vyZadovny institucemi vefejné spravy
(&asto oznacované jako inspekéni standardy). Pollitt (Evers a kol., 1997, 5. 26) navrhuje odlisné tidéni standardii
kvality podle toho, z jaké oblasti pochézi. Na jedné strané rozezndva profesni standardy vzeslé z oboru socidln
préce, na druhé strang pak standardy kvality ptivodné uréené pro komeréni podnikatelské prostfedi. Pravé druhi
kategorie se na konci 90. let 20. stoleti stala velmi populérni a evropskd diskuse o kvalité socidlnich sluzeb byla zapla
vena systémy Fizenf kvality, jako je ISO, EFQM, komplexni Hzeni kvality & obchodni re-inZenring (tamtéz, s. 1)

plsis, hygienickych norem ¢i aéetnich pravidel a postupd. V zésradévtak fle}fxlsto:
valy z4dné kontroly tykajici se faltického procesu poskytolvém pécea jeho per
wondlnich a provoznich aspektd. (Hrd4, 2005; MlsconK‘Jva,, 1997;¥ Stegr];{a.novai
2006). Jak bylo uvedeno vyse, pouze v poslednicm dlesetllen se zaca:ly 0 k)refrm{a/\c
Iniciativy a programy v oblasti tizeni kva.l?ty artzné tYpy sltandardu, pokryvaji
ublast péce o seniory zacaly byt uplatiovany a formalizovany.

Nage dotaznikové Setteni, panel expertl i pﬁpadovélstudife ukézaly, ze pilftu-t
|1y a ndstroje pouzivané poskytovateli péce pii tzeni k}fahtjy moho’u nat };va_
1liznych podob. Viechny vyzkumné metody véak pot:rrdtllyj ze hlav;x;{nll ia's vr'o—
Jum f{zeni kvality pouzivanym veétinou poskytovgtelu pii ]E)'xc.h praktické ¢in
Nusti jsou Standardy kvality socidlnich sluzeb pubhkoxfneA lMlm,stervst\fem flia;e'
I socidlnich véci. Vedle této sady standardd se pouivaji také ost;trova el Svie_
\landardy a razné standardy zdravotni péce. Poulze okra]ov\fé,l pod v %vlim rozsi-
fuvini trznich mechanismi do socialni oblasti, jsou pou.zwa.ny také komercni
Witémy, jako ISO, CAE, TQM/EFQM nebo benchmarking. Tym,SVYStéfnZ’ ve
sovndni se standardy kvality definovanymi specificky pro oblast péte, pre svt;-

{ pii implementaci pro poskytovatele dodate({ngu vy, nebot nejsou vtz ly

¢ lcompatibilni s kulturou a prostiedim vel‘e)nych/ 'sluzeb. Jak argu.;vnle.r}, u];

14 (1997, s. 13) péce o seniory jako forma OS(,)bmy 1rtt/eralfcev se tvoltcllz 13;10
\ndicnich spotiebitelsko-dodavatelskych vztaht tim, Ze ﬁastecne patfidoo ta]s:
Il ugnacované jako socidlni ekonomika, kde venre)nyvz?]em avoba'v)l; uzival el
’.ﬂ sejné dilezité jako preference spotfebiteld. V,ere]mvé ﬁlu?by jako vefejné
m Jsou spotiebovany ‘uno actu’ a operuji na zakladé jinych principti nez

Shiadng trznd produkty.

Judnf 7 probléma pii definovani konkrétnich méfitek je, Ze sta?ndar.dyll)wa-
| ot zpravidla vieobecné definovani méfitka. Jak argumer}tuje vSams ury
I ), byvajf proto predmétem nejsird interpretace. Svt-arlldardy jsou casto vyja-
1y #plisobem, ktery mize byt povazovan zavneurclty nelao dc?kon;i végni.
Dty (1989, s. 105) popisuje, Ze standardy Casto Obrsahlfjll pojmy jako, pfi-
sy nebo adekvatni situaci‘ a vyzaduji tak mnozstvi dalsich d?,ﬁmcl, marliu-
'Pruvmlécich predpistt. Skute&nosti zstava, ze rl“/lznoro([lost suua(.:l, vyf k })1'—
e v pédi o seniory, je nekoneénd a nemiize byt popsana do'ne)rxllelnm o
Ali 0 standardy kvality tak vidy budou poskytoxlfat .vellfvo'u mlr:k dis ;:(ece;
sy lvality socidlnich sluzeb jsou také jednotnymi merltlfy ajako tlu ove
erohlediugf konkrétni situaci jednotlivych posky’fovatelu a uz/lv:ate i, je-
ilinecnon historii a specificke potteby. Podle analyzy dostupné literatury
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je mira vieobecnosti téchto standardd jednim z nejvice diskutovanych témat.

Nieméné ptfpadové studie, stejné tak jako realizovana dotaznikové etieni, po-
ukazujf na to, Ze obecnost standard neni pro poskytovatele tim nejdilezitéjsim
fenoménem, ktery by v praxi zptisoboval zasadni problémy. Jak také poukazaly
jiné vyzkumy, poskytovatelé sluzeb do znaéné miry povazuji Standardy kvality
socialnich sluzeb za uZite¢né a aplikovatelné (41,4 % poskytovatelt podle Césla-

vy, 2003). Pouze 1% poskytovatelti se domniva, ze jsou tyto Standardy nadby-
tecné (Michalik, 2004).

Také zaméfeni métitek — standardé kvality - se mize velmi li$it a nemusi
vzdy pokryvat vsechny vyznamné oblasti. V praxi se pojeti standard( v Evropé
znacné odlisuje. Naptiklad Némecko podle Kleinové (Evers a kol., 1997, 5. 142)
uplatituje opatrovnicky inspekéni model standardizace kvality, zalozeny na
technickych standardech typu pozadavkii na infrastrukturu, hygienu ¢i ukladd-
nf 1ékd, zatimeo v Anglii je vyuZivan hodnotové orientovany systém vztahujici
se k procestim dulezitym pro uzivatele sluzeb, jako je zajisténi jejich nezavislos-
ti, soukromi, diistojnosti, volby apod. Pro Cesky kontext vystupy z nageho pane-
lu experti potvrzuji, ze Standardy kvality socidlnich sluzeb formuluji hodnoty,
které dtive nebyly vnimany jako diilezita soucdst dlouhodobé péce. ProtoZe jsou
zaméfeny na uZivatele, jeho nezévislost a préava, definuji bazdlni vychodiska
a dobrou praxi v socidlnich sluzbach. Z téchto divodd se mohou stit vyznam-
nym néstrojem také pro ovlivnéni kultury péce o seniory. Nicmén¢ jak argu-
mentuje Wade (1999, s. 342) miize jednostranné zaméteni na nékteré oblasti

predstavovat riziko zanedbavéni fizeni kvality v jinych oblastech poskytovani

péce, coz podle vysledki naseho vyzkumu maze byt také situace v Ceské repub-
lice.

Zavddéni standardit kvality

Pravdépodobné nejdiileZitéjsi ¢asti cyklu kvality je zavédéni standardi kvality.
Dotaznikové $etieni ukézalo, Ze zavidéni kvality nejvice podporuji ,mekka
opatfent, jako jsou investice do vzdéldvéni persondlu (86 % respondentt), vy-
ména zkusenost{ s poskytovateli podobnych sluzeb (80 % respondentti), spole¢

nd tymova préce (74 % respondenttt) a psané metodiky (66% respondent).

Zajimavé zjidténi se tyka zpracovavani psanych materiald, pravidel, metodik
jako soucdsti procesu zavadén{ kvality. Pripadové studie a panel expertti potvr-
dily, Ze tyto pisemné dokumenty dodavaji pracovnikéim sebediivéru a pomahaji

Jim pii zagkolovéni novych zaméstnancit. Na druhou stranu nejéasté[ji z:'nifm\(a—
nou prekézkou zavadéni kvality je administrativni ndrocnost systémi kvality
(579 respondentit). Pravé potieba zpracovdvani psanych materidli je poskyto-
vateli &asto kritizovéna.

Kromé toho byly jako piekazky v zavadéni standeirdﬁ kyality zminvény nevdq-
uatek dovednosti a znalosti poskytovateld sluzeb, je}lch Vahafvost anékdy az r(l)—
tudlni dodrzovani standardd. Na tento jev poukazuje trakle ,Ashworth (220 X
i 196), ktery takové chovani fadi mezi zptisoby P(y)d}(Opavam regulace‘s 511??
suchovat autonomii organizaci, ve kterych pracu]llsﬂné Profs§n1 s}(upln}l idi,
Jitko jsou zdravotni a socidlni pracovnici. Ph'padove: Stl‘lrdle tak? uvkarzaly, zedne-
Jen poskytovatelé sluzeb, ale také uiivatelvé .l"léqu véhaji se zavadénim standar-
lll, protoZe v ménicim se prostied{ ptinaseji nejistotu.

! yznamnym problémem, ktery vyplynul z pfipadovych studii, je‘oée-
ﬁ:limor;:;yniit}'fch le;llzdkﬁ v zavéddéni kvality. S ﬁl}‘l je spojenavnetrpéhvl(l)st
4 léllkou sili i dal¥imi vydaji na zavadéni standardt& Slnﬁha, zvySovat k":i }tu
v louhodobé péci je totiz tikolem dlouhodob}’rn}; neptinasi vysledky v kratkém
Lanuvém horizontu, které by byly ihned viditelné.

’ afimavé poznatky jsme ziskali porovndnim V}'fsled.kﬁv V},’Zkillml'l s A?%ISI,H?
e, které se zabyvaly podobnym tématem. Podobné s nadimi /ZJlStEnllm}i
Juko piekazky v zavadéni kvality oznaceny ned9state}< mformaa,, psanyc
illi a porozuméni nové legislativé (Vinklerova; Justin, 2006),. Zavéry Set-

il Anociace poskytovateli rezidenéni péce (Céslav?., V20l03), k.tere. bylo prove-

Wi pied 3 lety, ukazaly, ze hlavni pfekazkou zavaden} k,vaht}; jsou zvysené
i d}' i nedostatek finanénich zdroju (86,4 % v poroyr}an1 s78 DA) v naSem vgB
i1, Za vizny problém byla také oznacena objektivita (7'9,,7 % Voroce 2v0
i 40 %), stejné jako odpor persondlu (76,3 % ve srovnénd $30% M nai(em
‘ 4l), ‘Thto srovnéni nds vedou k zavéru, ze béhem vclas?veho obdobi, ve :ce-'
sloumin{ provadéla, se fizeni kvality stalo VS?Pcastl kultury poskytovani
b i Jejf hodnocent je vnimano jako objektivnéjsi.

ledind, aviak velmi zévaznou prekazkou zavadéni kva.li?y V'sociva’lrllch,
wotnfch sluzbéch pro seniory, kterd vyplynula,z f:lota.zr.nkov\feho)setr;m
Vic expertntho panelu, je neexistence ucelené s'fatnl poh’flky nzem'k\-ra ity
Hlilaatl, Usilf poskytovateld je tak mateno silnm re'sor,tls{r{em. Mlpistér~
{0 snajf pouze ,lvrdd" opatieni k zavadént kvality, jakymi jsou legislativ-
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Y4 5 B ’ho
— [ - ¥ ¢zkumu, z mozného neobjektivni
né zakotvené povinnosti. Nejsou dostupné z4dné ,, mékké metody - napt. celo- ubavu zaiizent, kterd se obje:/lla v nasem Vvy:
statni vzdéldvaci ¢i informaéni kampas, kters by dala poskytovatelim rovné jiffstupu ze strany inspektortl.

pileZitosti seznamit se s vlddni politikou v této oblasti, Neexistuje ani systém
finanéni podpory pro ty, kdo se rozhodnou kvalitu zavadét.

Meéteni / monitorovdni kvality

Dalsim krokem cyklu kvality je mé¥eni a sledovani, jak se dati standardy kvality
zavddét. Tyto procesy jako takové vyZaduji administrativni tkony navic a pti-
padné zaméstnéni externich hodnotitelt & poradcti. Proces méfeni a sledovéni
kvality znamend pro organizaci dals{ vydaje. Béhem dotaznikového Setieni 78 %
respondentti potvrdilo, Ze tyto vydaje povazuji za vyznamnou piekazku.

Hodnoceni kvality a inspekéni procesy jsou také velmi zavislé na dostupnos-
tiakvalité odbornikd, hodnotitelss, inspektorti. Statut a profesionalita inspekto-
ri a dalsich odbornikd, kteii se hodnocenim kvality zabyvaji, jsou predmétem
mnohych diskus{ v dostupné analyzované literatufe. N&3 vyzkum poukazal na
nedostatek kvalifika¢nich predpokladi hodnotitels, vzdélavacich metod a nd-
stroj, stejné tak jako na nedostatek vymény zkuenosti profesiondldi v této ob-
lasti. Aby bylo mozno sledovani kvality efektivné vyuzivat k jejimu zvy$ovéni,
poskytovatelé sluzeb musi byt schopni také pracovat s reflex{ své préce. Panel
odbornikii viak upozornil na to, e prévé prace s reflexi je velkym problémem,
nebot kritika byv4 ¢asto povazovéna za osobni titok.

Také schopnost hodnoceni a inspekei postihnout realitu méze byt omezena.
Zatimco nékteré atributy poskytovanych sluzeb jsou statické (infrastruktura
a zivotn{ prostfedi), socialni sluzby zahrnujf velké mnozstvi vstupt, které jsou
proménné. Piipadové studie ukézaly, ze problémy s fizenim kvality sluzby ne-
musi byt dlouhodobé, persondlni otazky mohou byt flexibilné ménény a vlastni

poskytovéni sluzeb se béhem ¢asu mide riiznit a mize byt vyrazné ovlivnéno
inspekcemi.

Sledovani kvality nezévisi pouze na dostupnosti schopnych inspektorii a je-
jich dovednostech, je také ovlivnéno fenoménem, ktery se nazyva regula¢ni past
(regulatory capture). Ashworth (2000, s. 197) v této souvislosti tvrdi, ze formal-
ni rozdéleni moci v regulatornim procesu mize byt ohrozeno, pokud se reguld-
tor pfizplisobi a pfiblizi regulovanému. V téchto podminkéch je schopnost ne-
zdvislého rozhodovéni podkopana a hodnoceni byva zaujaté. To vysvétluje také

Identifikace nesouladu

i ity j &eni nesouladu se standar-
{m krokem cyklu fizeni kvality je proces oznaeni uladu dar-
:;'lltfldn{:tx;l a uoznéni d);bré praxe. Je dilezité také vzit v avahu, ze SHL te}'xdzr;1 )éen ;1
' ¢ $ i i vzdy lehké pfijmout potiebné z .
1o oznageno za $patnou praxi, neni vidy lehke B B etomater
dbané infrastruktury maZe byt dalsi piekail > edostatel
miz:relého persondlu, protoze mista v oblasti zdl]ra\jotm a Sgcl%h’ll(ll })}:gi
‘eniory nejsou rozhodné na pracovnim trhu ptili§ zadéna. Dall51 p,r;z1 alz o
:ﬁktnini; dodr#ovani standardt maze byt i nedostatek alternativnicl slu%flo
j jedna-li se o monopolni]
, kdy nefunguje na tomto trhu konkurerlnce, jedn: A 0
vfﬂytm‘gvate{ensluieg éi pokud na trhu dominuje nel/(o}lk poskytovatelt, ktefi
0 schopni determinovat nabidku sluzeb (oligopolni situace).

2 yva, % { organy nebudou mit piili§ mnoho pro-
I & lyv4, 7e regulatorn{ organy ne ou mit oho pro-
bl;l::lefas:év‘?;gé?’rri pokud bude tézké nebo nemozné najlft alt;matlvvr}l Sh-lii
) 4 if ukd z éte financni nejis-
Vy tfeni a pripadovych studii ukazaly, ze v atmosfe nandt )
! l;'d:zsﬂe ji:tl:':l azgax 1l))udou mit poskytovatel¢ dostatek Erostrec'lku,, tl/)y es;
- istend, | i é takovych organizaci tém
I xistenci, je pro vedeni a zaméstnance | yehos t
i 1101!1(;:;'; naplnojoddali zavadéni kvality v jejich z?mzemch. Iii('len 1z ?e{)
Mcl"l problémi, ktery je z vyzkumu patrny, spf)él‘fa v rvxedosta uls :z{ec 1;
imohou poskytnout alternativu rezidenéni pédi, piestoze se v posledn
el postupné objevuji.

wkturalizace sluzeb

lrokem v cyklu fizeni kvality je restruktéralizace sluileb. Pane;l oi;
' y é zmé é ku objevily v postoji
| fzal na vyznamné zmény, které se v Cesky vily v :
Pﬂoult(uilvutelﬁvym. Pracovnici také zaéinaji povazov;t rlzerg llfv?llty Izle;
o sl i v ptipadovych studiich potvrdili, ze se
soudhst sluzby. Respondenti v piipa 1 studich po Je sena
y ¢ vkaji se zejména vétsiho zamere !
{ adehrdly vyznamné zmény. Tykaj jm i :
‘ l\‘lllvatclc (vaedeni individualniho plénOVal’?l, d?tztzg{]fcyhsiokOJee?:;zli
Vetlho diiraza na vzdéldvani pracovnikﬁ,,vyjasnervn jejic :Jm};1 ey
fovind pohodli uzivatelt a rozsifovani vyberu. sluzeb. Pro rc—:s[p(})l denty
Wi ol 20é tdentifikovat konkrétn zményvk‘./thtév p/osk)vltcovamvyfi i
Liehovord v rdmei pitfpadovych studi. Je totiz tézké urcit a preds

. s zkumu
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vnitini zmény v organizaci, které z fddni . .
pravdépodobné vytsti v profesion: aliiazc?‘sd?n; kvality V}{plym'lly. Tyto zmén) ienostech seniora a kvalitou péce odrazejict standardy nabizenych a poskytova-
truismu, ktery je historicky jejich souédsti. uzeb, mohou viak vést k oslabent al 1ijch stuzeb. Oba terminy, kvalitu Zivota i kvalitu péce, je obtizné definovat. Pay-
) i1t se dale zabyvé praktickymi prekézkami tizeni kvality, jejichz shrnuti je
V ptipads, 7e jako dusledek inspekénth . L Ioznou kritikou anglického modelu. , Kritici fkaji. .., e systém je piilis sloZity,
konce k uzavien{ sluzeb, je vzdy ng:mci:;ézgfoﬁefu dO}de ke zméndm nebo do iffli§ zdvisly na vnéjsi inspekci, kterou poskytovatelé vnimaji jako ohroZujici
Zejména v pripadé pobytovych sluzeb mﬁil; ezltizya,zovaf( dopad na uzivatele  (#4ko vyuzitelnou. Spise nez podporu zvySeni kvality inspekce vytvati atmo-
sluzeb mit enormni dopad na kvalitu Zivot: peebrant reg}stracf; poskytovatell i ,my* a vy" Cilem celého procesu je spise slozit inspekéni zkousku, nez se
Ze ta pro né pestavuje domov. Proto jsou 3?; lvatelvu —lre51dle'ntu SIEibY» proto- suliyvat zékladnimi problémy kvality. Kazdopadné inspekce se kond pilis ziid-
heze uZivatelské komunity, jEjich vztaJh “ay Zvarzovany zdjmy uZivatelis, ko | j1a to, aby bylo mozno dosdhnout vice nez povrchni hodnoceni kvality dotce-
hodnuti véetné rizika zho’réem’ zdravo};nsﬂfga:? mGyvgl; dop?dy talfoVéhO roz: sluzeb (2007, s. 16). Na druhé strané Payne tvrdi, ze musime pocitat se
persondl, zejména pracovaiky s trvaljm zamést;wu ukZ}vatelu. ifa.ke dOI-)ad ni dlilednostmijako jsou zvysujicise poptavkapo sluzbach péce, ménicise potieby
jako dopad na vefejné orgény a rizikcz] nespoko] aneckym pomerem, stejné tak yeniort (napt. vzrastajici podil seniori s demenci) a historie zneuzivani star$ich
Casto brany v potaz. espokojenosti potencidlnich volict jsou |l doma i v rezidencnich sluzbéch. Pravé tyto skutecnosti jsou podle Payna
ym ditvodem k regulaci prostfednictvim standardt a kvality* (2007, 5. 17).

Je také nezbytné zminit, Ze zavadéni G ; b 4

zavddeni standardit kvality sluzeb je kontinugln{ Vi yvém piehledu systémi fzent kvality pro seniory v Itdlii Lorenz (2007)

proces a jak argumentuje Polli o A

byt neust]a’le pf—gehodno?:véglahtrgﬂosz; %{31"1,1,9?8’ s 339)" kv, f‘hta sama mus| U Zuje na to, ze ,neexistuje obecné prijimana definice kvality... V. rémci de-

kvality, které musi by 2. To vyvoldvd dalsi tlak na staticke systémy izen| Wilizované struktury poskytovéni socidlnich sluzeb v Ttdlii maji regiony
> si byt neustdle prizptsobovany a ménény podle zmén prostie-

di. V tomto kontextu je dileZité zminit, 7 P PO elE Avincie znaénou samostatnost, ale jsou povinny rozvijet nastroje ke kontro-

nedgje ve vakuu, a je ti)ik i:j:;:;:I?:;ﬁ;;:;Zﬁ:g;zstimu dr 1zent kv ality 9 lity. Z4dné obecné pfijimané nérodni standardy kvality viak neexistuji“

dalsi problémy na strané poskytovatelt péce a jejich i & trendy. To ZPPSObUJC 17, 5. Lorenz dale naznaluje, Ze ,prevazuji kritéria procesni a strukturalni

péce a jejich fadovych byrokrati. (6l leterd se tykajici vysledkd sluzby. Ta jsou zastoupena jen minimalné*

07, 1.5). Zaméime-li se na prekazky v fzenf kvality, Lorenz upozoriuje, ze

\nlrativni zatizent, které je s certifikact spojeno, je znaéné, protoZe je vy-

111 celd fada dokumentd a organizace maji potize ziskat na tyto kompli-

Adiministrativn{ procedury zdroje” Lorenz také shrnuje kritiku italského

1 poukazuje na jeho hlavni nedostatky: ,nejzavain&jsi je nevyfeSené

| (11020 stdtnimi a regiondlnimi politiky tykajici se miry centralizace a regi-

| Wainostatnosti, premira povinnosti vyplyvajicich ze zdkont a nafizent,

Wlh leultura prév spottebitelt a tomu odpovidajici fatalismus nepteko-

utl byrokratickych prekézek a také nevyvéZeny proces profesionalizace
Wil nelitorech zdravotni a socidlni oblasti® (2007, s. 9).

1.5. Mezindrodni srovndni®

Z 3:3'11’;arvévsle p?iiV:; takeé na to, jaké jsou podminky, které podporuji & brén
i a fizenf kvality v jinych evropskych zemich. Zejmé &fuj

y v jinych . Zejména se zaméfujeme

na to, zda'se tyto podminky 1i8i, ¢i podobaji tém, které jsme identifikovali v]Cel'(

ké republice v rdmci nageho vyzkumu. )

Payne (2007, s. 17), ktery analyzuj icky pi.
ne (2007, .17), k lyzuje anglicky ptistup k fizeni kvality, tvrdi, 7¢
v Anglii je vniman rozdil mezi kvalitou Zivota zaloZeny na #ivotnim stt};lu a zi(ﬁ

b

i 1l se na situaci v Madarsku, Kravalik (2007, s. 15) upozorhuje na
stunct byvalyeh evropskych komunistickych stati od vyspélych de-

>V této dsti publikace éerpé ich zpréy reali 1\ Cravali ie, 7 i 4
pame z externich ;i ‘Enimi ) (ol zemi, Kravalik konstatuje, Ze centralizovand kontrola a tvorba
ho projektu. Jejim cilem nenf podatVyée;pa’:l:jl;z‘i’;:ll:lze?:?i]d‘ Z'lvm?‘émml ¥ aene mabeho viakum B i, 2o sluzby a jejich kv Jl') jso lova y ¢ ¥
tické zkuSenosti profesiondlit Giastnicich se tvorbYPolitﬂwk‘f:lri‘:Y va;:étéyizz;l:iamcm’ ele popsat relevanini prk A, b eluZby ajejich kva m:a]s,o U regn ovany vyhradne. e shp e
oy Pfllhlp. i repulace pouze strukturdlnimi indikatory, vedl k minimalizaci

il

kumu
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5 N . ; PO < . Di €
pozadavki na kvalitu, proto v Madarsku vénuji jen malou pozornost skute¢né. Li8i Diskus
mu Zivotu a profesionalni praci v zafizenich®
sluzby vzniklé za komunismu je velmi tézké p

Podle Kravalikové ,zejména pre

Tizpisobit se a transformovat no N - . < ti ze zahrani¢i je mozné tvrdit,
vym pozadavkiim na kvalitu. Nejvétsi prekdzkou 2zmény véak nenf persondl, al [ #ikladé vYSl;‘ka nastev}:;gz Zkoulilii; :ﬁ;ﬁ;ﬁoi;‘;ﬁ:ﬂéni do pr;xe mé svij vyj-
prostorové a provozn{ pozadavky. Pfeména starych wstavii a pfemisténi domo- ' Lipského pohle na e P oskytovatelit sluzeb k fizen kvality v sektoru
vi diichodci z izolovanych loveckych zdmecka do zatizent, kter by byla schop- s také pro 'iiflal}'Zu, })os ojil .1; o7, R bychom  této souvislosti aplikovali
na se integrovat uvnitf i navenek do bézné spolecnosti, je opravdovym problé- Alivotn a'soaalnl pec}eﬂ-O S?;: ll.ky'do orucenti ke zlepdeni Fizeni kvality péce
mem". Kravalik také poukazuje na odpor k oéekdvané zméné a zdtiraziiuje, % paleého nazbci%'y & DEVILl nekolk dop

»mnoho z poskytovatelt: je stale skeptickych a maji obavy z fizen{ kvality; navic 1lié republice.
se néktefi stitni Grednici obavaji ztraty kontroly nad t&

mito zaffzenimi, co? pro-
ces zavddéni kvality neusnadiuje” (2007, s. 15).

lvalita sluzeb bude vzdy odpovidat trovni znalosti fadov}'/c}} Eyjlr‘okratula %::
Jieh Jostojim k modernim teorifm, hodnotdm a normdm, (Ijla] nichz Jsoudza 0tv1’
4 A i tlezitost cileného piistupu ke vzdélani a poradenstvi.
Wolekova (2007) popisuje hlavni obtize spojené se zavadénim systémi: fizen( 1 MNA% vyzk.ulm u.kazflli;i;leezrllaovsrhiout jasrf)é doporuceni pro tvorbu politiky
kvality péce o seniory na Slovensku nésledujicim zplisobem. ,,Zabezpecovan| fdto louvfs oét‘ ;nru ublice. Jako prvni krok by mély byt upraveny webové
kvality péce o seniory neni v této chvili na Slovensku aktudlnim tématem ...Za. L °blustl. g rjgce a séciélnl’Ch véci a Ministerstva zdravotnictvi tak,
bezpecovéni kvality socidlnich a zdravotnich sluzeb pro seniory v soucasnosti Al M““Stlerswavgovat dobrou praxi v tom, co je kvalitn{ sluzba. Dale by
netvoif komplexni a jednotnou politiku..., ale je pfimym obrazem stavu politi- ! 1l Batiovaly rozsit \ : tové poradenstvi v této oblasti. Stat se musi
ky jednotlivych rezortt. Prilom v oblasti kvality pée o seniory mohla uini( imokiovat e—leaf ninga mtern:telms zajistil stejné prileZitosti seznamit se
(navrhovand) nové koncepce dlouhodobé péce, jejimz zdmérem bylo odstranil it nkl\ lOl: aby vseglfiz;k:tf;avotnic h sluzbéich pro seniory.
rezortni pfistupy k uspokojovani potteb lidf tam, kde se jejich sluzby vzajemni L kvo, gl soc
doplitwji, a proto musi tizce spolupracovat. Vytvofeni nového systému dlouho- ey . ¢ maif velk hopnost odola-
L ; h fadovi byrokraté maji velkou schop:
dobé péce dévalo nadéji udélat ditkladnou revizi a hodnoceni urovné sluzeb, (Wntlclé slu?ebv ia »3;111; 11?3;0}’/ pfiycha’zl' shora. Spie ne’ implementovat
které poskytovala seniortim zafizeni v socidlnim iv zdravotnickém rezorty “lv "mntm“e Scﬁ kvali:cy péce silou prostednictvim zakona je vhodnéj-
predtim, nez by vstoupila do integrovaného systému sluzeb. Hektické obdobi (il politiky :’ ot) B tele sluzeb, aby se zapojovali do procesu Fizeni kvality.
reformy akutnich zdravotnickych sluzeb na jedné strané a reformy diichodi na - (HHVIVAL |'”: o m;a hou byt ‘e;ich postoje ovlivitovény také finanénimi po-
strané druhé nepfalo klidné diskusi, ktera byla pro prosazent tak zdsadné jiného A ';; :):]‘:nlill;:l ;:ﬁoit Uobye ‘]7 ropské strukturdlni fondy byly vyuzity k syste-
konceptu potfebnd” (2007, s 20-21). uilpofe kvality a ne pouze na krytf provoznich vydajt spojenych s po-
Vyjdeme-li ze zahrani¢nich zkugenosti, mirzeme dojit k zdvéru, ze zékladnli' i #luteb.
podminky umozujict, & brénic{ zavédeni kvality jsou v mezinarodni perspekti- ¥ 7e kvalita m4 spole¢ensky a dlouhodoby kontext. Je
v& velmi podobné. Jevy jako Jsou konflikt mezi preferencemi a nzory, boj o pro i | Iu;l‘\‘l'hl‘ll‘: |"|:?1‘:inll'<f’e6ré(‘$alj? uiivafelé ajejich rodiny k dispozici i jejich
P O, . . . ; i armacemi, , ;
stlredky; po.dcenovan} vzdflfwam a motivace ;ax?lesfnaflcu a chyl[)e)m nquorrr,m(‘ [ . it e tvrdit, 7e bez relevantnich informaci uZivatelé nébudlou l’:lde
ni systém jsou velmi rozsifené. Post-komunistické staty se navic musi potykal o  koncepty kvality v praxi. V tomto kontextu Lipsky zdtraz-
s daliimi problémy. Nevjkonny apardt vefejné spravy, extrémni resortism o rm;w} ,“(-, :-nlxcy%c zméni pouze ,pokud vzniknou fungujici spoje-
nizkd podpora z nejvy$ich mist a obecny nedostatek ucelené nérodni politiky W d": :; '(urvn]l J(~c1|1:11< zapojeni uzivateld do poskytovani sluzeb a jed-
v této oblasti ¢ini situaci v oblasti fizen{ kvality péce o seniory jests obtizngjsi, e ‘;;P(?;’IIL file se rozhoduje o osudu inovace® (1980, s. 210-211).
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Proto navrhujeme, aby byla zah4jena informaéni kam
le a jejich aktivn{ zapojeni a spolupraci pri poskytovani sluzeb,

Jsme presvédéeni, ze bez zdsadni reformy struktury a obsahu narodnf politi

ky a jeji tvorby nenf mozné dosahnout o&ekévanych vysledkd v implementac |
politiky kvality zdravotni a socidlni péce o seniory do praxe. Je nezbytné preko |y
nat propast mezi postoji k tvorbé téchto politik ze strany Ministerstva préc
a socidlnich véci a Ministerstva zdravotnicty, Oba resorty musi politiky v tétciy|
oblasti vytvéet spole¢né a zaloit je na partnerstvi s fadovymi byrokraty. Je jas | |
né, Ze péce, kterou seniofi potfebujf, se sklddé jak ze socidlnich, tak ze zdravot
nich atributt. Radovi byrokraté si to jiz uvédomuji, nynf nastal ¢as, aby ke stej |
nému zavéru doli i vysoci stitn{ ifednici,

1.7. Zdvéry

Vyzkum aplikuje teorii fadové byrokracie do podminek fizeni kvality pé&e o se-
niory a mapuje do jaké miry jsou nrodn{ politiky v oblasti kvality zdravotn|
a socidlni péce uplatilovany poskytovateli sluzeb. Pii definovani fadové byro
kracie Lipsky (1980) poukazuje na diilezitost odborniki v terénu, ktef{ hraj
hlavni roli v zavédéni politik do praxe,

nejednoznaéné a nejsou podfizeny dost:
Iyza procestt implementace politiky kv.
trovni potvrzuje Lipského teorii.

a to zejména pokud jsou tyto politik
atecné manazerské kontrole, Nage ami
ality v oblasti péce o seniory na misti

Praktickym potvrzenim Lipského poznatk je rozitenost Standarda kvalil
socidlnich sluzeb mezi poskytovateli péce o seniory. Vyzkum jasné ukazal, i
jsou nejéastéji pouzivanym nastrojem f{zeni kvality, jsou vieobecné ptijiman
a vymezuji pojet{ dobré a §patné praxe. Jsme presvédéen, ze se tak stalo dik
Sirokému zapojen{ fadovych byrokratd, uzivateld a dalsich subjektts do proces|
Jejich vytvéteni, ovétovani a implementace.

Béhem vyzkumu jsme identifikovali podminky,
zeni kvality na drovni poskytovateld. Predeviim je t
sondlu zalozend na yyméné zkusenosti,
mySleni a spole¢né prace v Fizen{ kvality

které podporuji procesy if
o vzdélédvani a podpora per-
stejné tak jako nezbytnost tymovéh
v jednotlivych zafizenich. Kromé legis

pail, zaméfend na usivatelffyniho zakotveni dalii podporu zavadéni kvality pviiedstavug'i psané metodické
stupy, podpora externich odborniki a podpory ztizovateld.

Jit druhé strané jsme také odhalili mnohé prekazky a problémy, na které pra-

| pii zavadént kvality narazeji a které zptisobujf na jejich st,rané znanou
(U, Nejzdvaznéjsimi prekézkami jsou nedostatek informaci, resortismus,

tencni problémy poskytovateld a nizké priorita politik kvality na strané ve-

privy i spolecnosti obecné. Prekazky jsou také spojeny s lidsk,}'fmx zdvropw.
ie objevuje odpor na strané pracovnikd, nedo[statek flovc?dnostl rr(;axﬂlaze.ru
W zavidéni kvality Fidit a také protichfidné nézory riznych poradcti a in-
dim odhalil klicové faktory ovlivitujici Ginné zavéc[ié,m’ p/olivtik' kvalfty.
Il e, % pokud jde o podminky podporujici a branici zavadéni kyva'hty,,
pracovnici maji v kone¢ném disledku velkou vo/lnost v rozh'ocbiovarjl }}l)rl
| V¢ price. Vyzkum podtrhl vyznam jednotlivvyc'l} prgcgvmku v técl Eo
fch - fadovych byrokrati v tom, jak v praxi uréuji pohtllfu ,kvallty. M;(k
dojit k zavéru, ze Lipského préce je pii anal){ze chov'anf pracovnika

il dravotni péti o seniory pii Fizeni kvality stéle velmi uzite¢nd .
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