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RANE PECE V CR

Historie rané péce v Cechach

Terezie Hradilkova, v Praze 2015

Rana péce slavi v Cechach letos 25. narozeniny

V'r. 2013 celorepublikova sit stfedisek rané péée pro rodiny déti s riznymi druhy postiZeni ¢itala 46 regis-
trovanych pracovist (43 zfizovanych NN®) pro rodiny déti s rliznym postiZzenim, ze statniho rozpoétu byly
financovany prostfednictvim rocnich dotaci'MPSV okolo 90 milioni korun a vyufZilo ji rocné pfes 3000
rodin, sluzba je jim poskytovana zdarma.! Cesky'socialni model rané péce je uznavan v Evropé i v USA,
podporujeme vznik rané péce v zahranici.

Historie poradenstvi pro rodice déti se zrakovym postiZzenim

V Ceské republice je vznik rané péce vazan na historii poradenstyvi pro rodiny déti se zrakovym postizenim,
protozZe se zformovalo nejdfive a proslapavalo cestu ostatnim pracovistim, aby s nimi posléze spolupracova-
la a rozvijela mlady obor v Ceské praxi. Vznik a nejvétsi rozvoj rané péce je propojen s rozvojem nestatniho
neziskového sektoru v 90. letech minulého stoleti. Zakladani rané péce se stalo soucasti rozsahlého hnutj,
které po zméné rezimu rychle zaplfiovalo prazdny prostor cilené a individualizované podpory lidi s postizenim
a jinym znevyhodnénim, podpory rodin, svépomocnych aktivit a komunitnich sluzeb.

Je tieba si uvédomit, Ze jedinymi dvéma zakonem upravenymi socialnimi sluzbami byly az do roku 2006
ustav socialni péce a pecovatelska sluzba!

Prvni se profesionalizovaly v roce 1990 dvé poradny pro rodice zrakové postizenych déti v Praze (z nasi skupiny
dobrovolnikd) a v Brné (z poradny feditele Smykala pfi $kole pro nevidomé). Zfizovatele ziskaly v nové vzniklé Ces-
ké unii nevidomych a slabozrakych, organizaci, ktera se jiz béhem revoluce oddélila od Svazu invalid( a pohotové
zacala poskytovat profesionalni sluzby pro celé vékové spektrum lidi se zrakovym postizenim v celé republice.

1Registr MPSV 2012, Statisticka ro€enka 2012 vypracovana MPSV CR
2Terezie Hradilkovd, Barbora KaSova, Tereza Skleni¢kova, Jana Vachulova
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Odkud kam vedIa ta cesta, kterou rana péce v Cechach urazila?

Od amatérismu k profesionalité, ale také od spontaneity k pravidliim.

Od ilegality k legalité, ale také od osobni zodpovédnosti k zodpovédnosti spolecenské.
Od skupinky lidi k celorepublikové siti, ale také od povidani si k vyjedndvani.

Od obecného ke specializaci, ale také od specializace k obecnému.

Dobrovolnické koreny

Pokud jsem poutzila termin profesionalizace, od kterého letosni 25. jubileum odvozujeme, je tfeba zminit
i dobrovolnické pocatky rané péce, které sahaji do 80 let 20. stoleti. Pravé zkusenosti, které jsme jako skupin-
ka studentek specialni pedagogiky UK?2 ziskaly (vedené profesorem Célkem a asistentkou Flenerovou) béhem
dobrovolnické poradenské prace s rodinami déti se zrakovym postizenim, umoznily rychlou zménu k profesi-
onalizaci (s nékolika nad$enymi odborniky v Cechéch i na Slovensku). Vznikl tym motivovanych lidi, pfiprave-
nych na odbornou praci, systémové zmény, advokacii déti s postizenim a jejich rodic(. Dobrovolnicka prace
pro nas znamenala zkousku a ovéreni, Ze to, co délame, opravdu chceme, umime, zjistovani co rodic¢e Zadaji
a déti potrebuiji.

Rana péce v mezinarodnim kontextu

Mezindrodné je termin rana péce (frihférderung, early intervention, rane intervencije, skora intervencia,
paHHero BMeLLaTeIbCTBa...) pouzivan pro opatieni a programy — terapeutické, vzdélavaci a socializacni — smé-
fované k détem s postizenim ¢i ohroZenim vyvoje v obdobi prvnich let Zivota, do nastupu do predskolniho i
Skolniho zatizeni.

Od poloviny 80. let minulého stoleti zacaly tyto programy v Evropé i v Americe zahrnovat i podporu celé
rodiny ditéte s postizenim ¢i ohroZenim, pozdéji se pfimo staly soucasti programU pro pecujici osoby a sys-
tém podpory rodiny. A to zejména v souvislosti s odklonem od Ustavni péce o déti s postizenim, posilovanim
schopnosti a zodpovédnosti rodict a vznikem komunitnich a terénnich sluzeb. V Evropé se zodpovédnost
za programy rané péce, ruku v ruce s pravnimi Upravami téchto programd, presouvala ze zdravotnictvi do
meziresortni spoluprace Ci pres vzdélavaci az do socidlni oblasti. A to v souvislosti s iniciativami Mezinarodni
zdravotnické organizace (WHO), s mezinarodnimi umluvami a rozvojem evropského socialniho modelu.

Jak to bylo v Ceské republice

Zde jsme profesiondlni programy rané péce v 90. letech jiz koncipovali v souladu s uvedenymi trendy a zkuse-
nostmi a s podporou ze zahranici. Smérovaly jsme je rovnou k socidlnimu zac¢lenéni yodiny, jako ¢innosti pod-
porujicich dité s postizenim i celou rodinu, jako terénni sluzbu poskytovanou doma, v pfirozeném prostredi
ditéte a rodiny. Ve spolupraci rodic a odborniki z oblasti specialni pedagogiky, socialni pracea zdravotnictvi
se rozvijela procesionalni rand péce, zfizovana novymi nestatnimi neziskovymi/organizacemi.

90. léta — zakladani pracovist

Pod CUNS (pozdé&ji SONS) vzniklo postupné $est stfedisek rané péce (1990 Praha a Brno, ‘93 Liberec3 a Olo-
mouc, ‘94 Ceské Budéjovice, ‘95 Ostrava) pro rodiny déti se zrakovym gostizenim. KdyZ v roce 1997 jejich
provoz presahoval zfizovatelské mozZnosti organizace nevidomych, zaloZily pracovnice stfedisek Spolecnost
pro ranou péci (dale SPRP), ktera prevzala provoz stfedisek a stala se prvni celorepublikovou profesiondini

3Liberec: Alexandra Bedvarova, C. Bud&jovice Jana Tu$lova, Olomouc Iva Melicharkova, Ostrava Pavla Pry-
musova a Martina Ostarkova/Dundérova, Plzen Jana Lukejova, Olomouc 2 Pavla BureSova/Matyasova
4Alena Kunova a Pavla Skalova

>Jana Fenclova a Iva Jungwitrhova
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organizaci poskytujici ranou péci jako svoji hlavni ¢innost. Nazvem jsme chtély zdUraznit, Ze typ sluzby, zamé-
feni na rodinu a ranou pédi je pro nas urcujici, zatimco postiZeni zraku jako jedno ze specifickych zaméreni
sluzby se stalo druhotnym. (Posledni stfedisko rané péce pro rodiny déti se zrakovym postizenim zalozila
SPRP v roce 2002 v Plzni, v roce 2009 vzniklo v Olomouci stfedisko pro rodiny s ditétem s télesnym, mental-
nim a kombinovanym postizenim.)

PoZadavek podpory pro rodiny déti s mentdlnim, sluchovym a télesnym postizenim si rychle vyzadal zaloZe-
ni dal3ich pracovit rané péce, jako prvni se pfihlasilo v roce 1994 k tomuto proudu stfedisko Diakonie CCE
v Praze Stodulkach#, pripojila se Federace rodicl a pratel sluchové postizenych(FRPSP)> a dalsi. V devadesa-
tych letech minulého stoleti stal vznik pracovist predevsim na osobnostech lidi, ktefi sdileli hodnoty vyznamu
podpory déti s postizenim od narozeni a U¢innosti podpory rodiny. Odhodlané spolupracovali s rodi¢i déti
s postizenim a koncipovaly programy tak, aby vyhovovaly situaci a pozadavk({m rodicd a soucasné se snazili
obhajovat potiebu rané péce v stavajicim a ménicim se spole¢enském systému. Rand péce zacala plnit svoji
roli prevence umistovani déti s postizenim mimo rodinu do instituciondlni péce.

Zdroje

Znacné nam pomahali zkuSenosti ze zahranici — jak ty, které se k nam dostavaly prostfednictvim lite-
ratury a studii, tak i pfijeti odbornou obci odbornikd z celého svéta, ochotnych zvat nas na staze nebo
k nam jezdit pfednaset. Za nejcennéjsi pro déti se zrakovym postizenim povaZuji dlouholetou a trvajici
pomoc ze strany Perkins School for the Blind, jeji nadaci Hilton/Perkins International. Diky této podpofe
jsme s nékterymi kolegynémi absolvovaly vzdéldvaci programy v Bostonu, ziskali literaturu, védomosti
v poskytovani i v Fizeni rané péce. Diky finan¢ni podpore jsme se Ucastnily konferenci a staly se ¢leny
Mezinarodni rady pro vzdélavani a rehabilitaci zrakové postizenych — ICEVI.

Tak, jak ptibyvalo rodi¢a zadajicich si podporu a odbornik( ochotnych jim ji poskytnout, pfibyvalo potre-
by finanénich, materidlnich a metodickych prostfedk(. Od roku 1990 jsme ziskavali ro¢ni dotace nejdrive
od MZ CR, pozdé&ji od MPSV CR a finanéni podporu od zahrani¢nich nadaci, ke kterym se postupné pf¥i-
davaly-nové vznikajici nadace ceské a darci. UCili jsme se zadat finance na pomoc pro rodiny od jednot-
livych osob, z podntke.nasich pribuznych a znamych a postupné si budovat okruh sponzor( a pfiznivca.
Kromé jiz zminéné spoluprace s rodic¢i pro nas bylo zasadni ziskat ke spolupraci Iékare: ty, ktefi byli
prvni u zjisténi diagndzy ditéte avjejichZz péce se prolinala s nasi. Od dobrovolnickych dob nam zazemi
tvofili osviceni oftalmologové®, kterisxchapali vyznam stimulace déti od narozeni a roli rodi¢l pro dité.
S rozsahem rané-péce se ale potreba systémové a regionalni spoluprace s lékafi stavala naléhavou.
Zpocatku néktefi z nich vnimali ranou péci v lepSim pripadé jako charitativni a dobrovolnickou pomoc,
ktera nema na zdravi a rozvoj osobnosti ditéte's postizenim velky vliv, v horSim pfipadé jako Sarlatanstvi
a neodbornou konkurenci zdravotni-péce. ZkuSenosti pfi péci o konkrétni spolecné jejich pacienty a nase
klienty a soucasné nasSe odborna argumentace na zdravotnickych férech a konferencich pomalu, ale jis-
té pomohly zpocatku k osobnimu a pozdé&ji i profesnimu porozuméni a ochoté ke spoluprdci. Zasadnim
krokem byla spoluprace s Neonatologickou spole¢nosti’, ktera se rozviji a pokracuje dodnes.

Tak moje prvni kroky, vedené snahou ukotvit ranou péci v ndrodnim systému, vedly v roce 1997 do
resortu zdravotnictvi, kde se nepodafilo ranou péci dat'ani do navrhu zakona o zdravotni péci, protoze
by mohla byt zfizovana jen jako zdravotnické pracovisté. \Pfi hledani resortu, ktery ranou péci adoptuje
a prijme za systémovy nastroj, jsem absolvovala jednani a\diskuse na vladni Grovni i s resortem Skolstvi,
kde mne stejné jako na zdravotnictvi odradila podminka stat se soucdsti statniho systému specialniho
Skolstvi.

6Stanislav Rodny, Anna Zobanova
7Petr Zoban, Lumir Kantor
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Pfelom stoleti - pfelom v postaveni rané péce

Kolegyné ze zakladanych pracovist pfinasely nové poznatky a zkusenosti a v rGznych regionech $ifily praxi a mys-
lenky rané péce, zastupovaly a plsobily spolecné. UCily jsme se vzajemné, pomahaly jsme si pfi hledani nejvhod-
néjSich forem a obsahu rané péce i pfi hledani systémového ukotveni rané péce. A to s cilem ziskat pro rodiny
déti s postizenim odbornou podporu s garanci statu, tedy systémovou pomoc. Vnimaly jsme, Ze poZadavky
tolika rodict a odklon od dfivéjsi praxe — davat déti do Ustavni Ci internatni péce - nejde jiz zvladat osobnim na-
sazenim a prostfednictvim (byt mnofZicich se) ostravkd pomoci.

Na podnét Iékarll jsme zapocaly se standardizaci rané péce v Sirokém kruhu zainteresovanych odbornikt a rodi-
¢0 a spolecné hledali specifika a minimalni kvalitu jednotlivych ¢innosti a nase spolecna trileta prace vyustila ve
vznik druhovych standardd rané péce (1998 — 2000).

V prvnich letech byly ¢leny SPRP i rodi¢e a odbornici z pracovist jinych poskytovatelt, podileli se na tvorbé
standardU a prosazovani rané péce do praxe i systému. V podstaté byla SPRP organizaci zastresujici systémové
kroky do roku 2003, kdy vznikla Asociace pracovnik( v rané péci. Ta pfrijala standardy rané péce, které se staly
méritkem kvality a obsahu sluzby rana péce a podkladem pro profesni statut a rozvoj pracovnikl v rané péci.

Rana péce — socialni sluzba

Prace na standardizaci rané péce se ukdzala jako dobie nacasovany proces, ktery se mohl pfipojit k Siroké
zméné socidlnich sluzeb a jejich vymezeni cilem a kvalitou, fFizené MPSV8. Tak bylo nakonec docileno organic-
kého ukotveni rané péce jako socialni sluzby pro rodiny déti s postizenim, zavrSeném Zakonem 108/2006 ve
znéni pozdéjsich predpisl: ,,...Randa péce je terénni sluzba, popripadé doplnénd ambulantni formou sluzby, po-
skytovana ditéti a rodicim ditéte ve véku do 7 let, které je zdravotné postizené, nebo jehoz vyvoj je ohrozen
v dusledku nepfiznivého zdravotniho stavu. Sluzba je zamérena na podporu rodiny a podporu vyvoje ditéte
s ohledem na jeho specifické potfeby...”®

Zakonné ukotveni rané péce umoznuje dosud realizovat ranou péci podle vychozich hodnot, na kterych rana
péce vznikla:

- terénni sluzba domu, poskytovand v pfirozeném prostredi

- podpora celé rodiné

- profesiondlni odborna pomoc podle standard(, specializovafhiymi pracovisti

- pomoc vcas, hrazena z verejnych prostredkd rodinam, ktéré o ni pozadaji

- cilem je kompetentni rodina, minimalizace dusledk( pOstizeni na vyvoj ditéte a socialni zaclenéni

Charakteristiky si rana péce udrzela i po 25 letech/ (zatimco organizace véetné SPRP a FRPSP se méni a roz-
riziuji). Ukazaly se jako vyhovujicim potiebam rodictli i déti, efektivni z individudlniho i spolecenského
pohledu, eticka z lidskopravniho i odborného hlediska.

Vyzvy
! Stale je mnoho rodicu, ktefi se o rané péci nedozvi nebo ¢ekaji na sluzbu pro nedostatek financi a kapa-
city regionalnich poskytovatel(i (43 z/46 poskytovateld v CR jsou NNO).

V roce 2015 prevzaly financovani socidlnich sluzeb od MPSV kraje, vznika tak ¢trndct systému financo-
vani a tim i pojeti sité a provozovani sluzeb.

Chysta se novela Zakona 108/2006 0 socidlnich sluzbach — zachova, posili ¢i zméni moznost dodrzovani
charakteristik a princip(i rané péce?

8ministr V. Spidla, Feditelka 22M. Jablrkova - kvalita a standardizace socialnich sluzeb, vécny zamé&r Zakona
o socidlnich sluzbach
9Definice z roku 2009, novela Zakona 108/2006 za ministra P. Necase



