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ZAVERECNA ZPRAVA K DRUHE FAZI PROJEKTU: PILOTNIi OVERENI VYUZITI
ZDRAVOTNE SOCIALNICHPRACOVNIKU PRI PECI O OHROZENE DITE A
OSLABENOU RODINU V PORODNICI

Zpracovala: Mgr. Veronika PiaCkova, Nadace Sirius, dne 31.1.2025
1. Uvod do problematiky

Nadace Sirius spoleéné s Usteckym krajem Gspé&sné tietim rokem pilotuje projekt, jehoz cilem je vyuZit
pozici zdravotné socialniho pracovnika v nemocnici pro v€asnou detekci ohrozenych déti a oslabenych
rodin v porodnici. Cilem projektu neni jen maminku detekovat, ale také ji motivovat k feSeni jeji situace,
poskytnout ji v€asnou podporu skrze prace zdravotné socialniho pracovnika (ZSP) a navazat ji do
vhodnych naslednych sluzeb v terénu. PéCe ZSP je indikovana zdravotnickym personalem na zakladé
jasné definovanych indikacnich kritérii.

Realizatofi projektu: Nadace Sirius a Ustecky kraj

Faze 1 Faze 2
Doba od1.1.2024 do 31.1.2025 od 1.2.2025do 31.1. 2026
realizace
Pdsobnost 3 porodnice 8 porodnic
(D&&in, Ustinad LabemaMost) | (Usti nad Labem, Dé&&in, Teplice, Most,
Chomutov, Litoméfice, Kadan a Roudnice nad
Labem)
Partnefi Krajska zdravotni, a.s. Krajska zdravotni, a.s. (6 porodnic)
(3 porodnice) Nemocnice Kadan s.r.o. (1 porodnice)
Nemochnice Roudnice nad Labem, s.r.o.
(1 porodnice)

Projekt ,Podpora zdravotné socidlnich pracovnikd pfi péci o ohrozené dité a oslabenou rodinu v
porodnici“ byl v druhé fazi schvélen spravni radou Nadace Sirius dne 2.3.2025 a Radou Usteckého kraje
dne 28.1.2025 usnesenim ¢. 250/8R/2025.

2. Vychodiska projektu

V CR dlouhodobé selhavame ve véasné detekci ohroZenych déti, nalézame je v dobé, kdy uz je v rodiné
problému pfilis mnoho.

V systému jsou jen dva zachytné momenty, kde lze ohroZzené dité hledat:
- porodnice (porod)
- prvni tfida zakladni Skoly (nastup do Skoly)

Nejvétsi efekt ma v€asna podpora v raném véku ditéte:
- ¢im dfivzaCneme problém FeSit, tim méné usili nas to stoji
- Cim blize k narozeni ditéte, tim mensi dopady na dité v budoucnu
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D0vody, pro¢ jsme se tématu detekce ohrozenych déti v porodnicich zacali vénovat:

Snadna identifikace ditéte v riziku ohrozeni ve zdravotnickém zafizeni
Nastavajici matefstvi mlze byt Sanci na zménu dosavadnich navyk
Pozice ZSP jiz existuje

Pozice ZSP mize pfipravit prostiedi pro zmény

Vhodné politické prostiedi

Cile projektu

Hlavnim cilem projektu je vyuZiti existujici pozice zdravotné socidlniho pracovnika na gynekologicko-
porodnickém oddéleni nemocnice pro v€asnou detekci ohrozenych déti, ovéreni definovaného procesu
detekce a intervence v praxi na vybrané cilové skuping, tj. rizikové matky (rodi¢ky), u kterych je zvySena
pravdépodobnost selhani v rodi¢ovskych kompetencich.

Dil¢i cile druhé faze projektu:

4.

pokracovani pilotu ve tfech stavajicich porodnicich
nasmeérovani projektu do dalSich péti porodnic
aktualizace vystup(l a sbér dat

nastaveni spoluprace a komunikace s OSPOD
pfiprava pro systémové zmény

Harmonogram projektu, partnefi a spolupracujici subjekty

Projekt byl realizovan v obdobi od 1. 1. 2025 do 31. 1. 2026. Harmonogram projektu byl dodrzen. Do
projektu byli zapojeni partnefi: Ustecky kraj (Odbor zdravotnictvi ,,0ZDR¥, Odbor socialnich sluzeb
krajského uradu ,,O0SOC*), Krajska zdravotni, a. s., a dva soukromé subjekty Nemocnice Kadan s.r.o. a
Nemocnice Roudnice nad Labem, s.r.o. Spoluprace byla navdzana se zastupci OSPOD na jednotlivych
ORP, s poskytovateli zdravotnich i socidlnich sluzeb v regionu, se soudkyni opatrovnického soudu a
soudni socialni pracovnici okresniho soudu v Teplicich. Nadale byla udrZzovana a posilovana spoluprace
se zastupci Krajského soudu v Usti nad Labem a s Univerzitou Jana Evangelisty Purkyné v Usti nad
Labem (UJEP).

5.

Pribéh realizace, klicové aktivity

Vyvoj projektu v porodnicich v roce 2025:

A. VCASNA DETEKCE V PORODNICI, VCASNA INTERVENCE, SBER DAT

Od 1.4. projekt pokra¢oval v rozsahu detekce oslabené rodiny a ohroZzeného ditéte v porodnici,
byly provadény cilené intervence u rodiCek po porodu, pokracoval sbér dat o cilové skupiné a
sbér vykaz(i prace ZSP ve vSech 8 porodnicich Usteckého kraje. Celkem bylo od 1.4.2025
do 31.12.2025 detekovano 215 rodi¢ek. Data byla setfidéna a analyzovana do samostatného
dokumentu.
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pocet rizikovych pocet porodi % vyskytu

nemocnice porod(l (4-12/2025) | celkem (4-12/2025)

Usti nad Labem 82 694 11,82
Décin 21 297 7,07
Teplice 33 653 5,05
Most 34 558 6,09
Chomutov 16 373 4,29
Litoméfice 7 447 1,57
Kadarn 20 332 6,02
Roudnice nad Labem 2 400 0,50
celkem 215 3754 5,73

B. AKTUALIZACE METODIKY
Aktualizovala se pfiru¢ka pro ZSP v porodnici. V pribéhu roku se tvofila kapitola do pfirucky
ohledné déti nalezenych v babyboxech a opusténych v porodnici, probihaly konzultace, ladila
se terminologie, uskute¢novala se meziresortni spoluprace (MZd, MPSV, soud, matrika, OSPOD,
détské oddéleni, pravnici, aj.). V této souvislosti byl vytvofen navrh dotazniku ohledné postupt
pfi vyzvednuti ditéte z babyboxu a odeslan pres MZd na v§echny poskytovatele babyboxti v CR.
Vysledky jsou k dispozici v samostatném dokumentu.

C. STANDARDIZACE PROCESU V NEMOCNICICH

Uspofadali jsme 5 pfipadovych seminafll pro ZSP (témata: romska Zena, rodi¢ka/matka z
azylového domu, SAS, se zavislosti, vdomacim nasili, s perinatalni ztratou), vidime velky posun
v mys$leni ZSP a jejich nahledu na situaci rizikovych Zen. Postupné v priibéhu roku dochézelo ve
vSech porodnicich k optimalizovani postup( v souladu s pfiru¢kou ve vztahu k detekci rizikovych
maminek, spoluprace socialniho a zdravotniho uUseku, oznamovani na OSPOD ¢&i policii a
predavani maminek do navazujicich sluzeb. Nadale zaznamenavame nedostatky, popsano nize.
Presto nastal bod zlomu ve vnimani ZSP a jejich zapojeni. Prlibézné jsme investovali energii do
vzajemného propojovani ZSP v porodnicich s lokalnimi poskytovateli sluzeb, ktefi se specializuji
na rodiny s malymi détmi a maji zajem prebirat matky pfimo v porodnici do své ndvazné péce.

D. ODBORNA PROPAGACE
Ugastnili jsme se s tématem projektu 2 konferenci:

a) 26.11. Ugast na celostatni konferenci s nazvem VI. Oborové setkani zdravotné
sociélnich pracovnik@i CR na p(idé Fakulty socidlnich studii Ostravské univerzity,
téma: Moznosti a limity mezioborové spoluprace, pfispévek zafazen do tematického
workshopu: Zdravotné socialni prace v porodnici v kontextu péce o ohrozené déti.

b) 18.10. Ugast na VIII. kongresu Ceské komory porodnich asistentek: Inovativni zmény
v porodni asistenci, Lékarska fakulta, Ostravska univerzita, prezentace: Spoluprace
porodni asistentky a zdravotné-socialniho pracovnika v porodnici pfi pé¢i o matku a
dité.
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ZvysSilo se odborné povédomi o projektu: pravidelné probihal reporting smérem k MZd a MPSV,
téma bylo prezentovdno na krajskych ufadech (OZDR a OSOC Usteckého kraje,
Moravskoslezského kraje), na setkani ¢lenl Platformy pro véasnou péci, na setkani univerzit
s oborem ZSP (Ostrava, Pardubice, Jihlava, Zlin, Ceské Budéjovice), vedoucim OSPOD krajt
Usteckého a Moravskoslezského, zastupclim Magistratu mésta Dééin (Koordinaéni skupina
Rodiny, déti a mladez komunitniho planovani), lokalnim poskytovateldm sluzeb v regionu.

E. MEDIALNi PROPAGACE
e Dne 15.10. Nemocnici Most navstivila prvni ddama Ceské republiky, pani Eva Pavlova,
ktera projekt podpofila, navstéva vzbudila pozitivni zajem médii o cely projekt.
e Dne 4.11. vySel ¢lanek - rozhovor Platformy pro v€asnou péci o nasem projektu:
https://vcasnapece.cz/2025/10/30/zdravotne-socialni-pracovnici-v-porodnicich-projekt-
nadace-sirius-ukazuje-jak-podporit-ohrozene-matky-a-novorozence/

F. SPOLUPRACE S UNIVERZITAMI
Zahdjili jsme spolupraci s univerzitou v Pardubicich (Katedra porodni asistence, perioperacni
péce a zdravotné socialni péce) na analyze anonymizovanych dat o zachycenych rizikovych
rodi¢kach. Zahajili jsme spolupréci s univerzitou v Usti nad Labem (Katedra sociélni prace)
ohledné sledovani dopadu intervenci na cilovou skupinu — samostatny projekt nadace.

G. ZASEDANI MEZIRESORTNi PRACOVNI SKUPINY
Uskutecnili jsme tfi setkani meziresortni pracovni skupiny (15.4., 29.5., 3.12.), jejimz cilem bylo
zajistit vzajemnou informovanost o obdobnych projektech, vytvofit popis moznosti efektivni
spoluprace a vymeény informaci mezi ZSP v porodnici a OSPOD, vystupy:

o Byl vytvofen a odsouhlasen strukturovany formulaf ndvrhu oznameni nemocnice
na OSPOD podle § 10 odst. 4 zdkona o SPOD pro ZSP na porodnici, ktery
obsahuje vSechny podstatné informace, které ZSP muze u rodicky/matky zjistit.
Byl pfedan vS§em ZSP jako doporuceny strukturovany material pro sbér informaci
z porodnice. Byl zvefejnén jako pfiloha metodické pfirucky pro ZSP.

. Byly predstaveny vysledky dotaznikového Setfeni OSPOD k oznameni ze
zdravotnickych zafizeni o proSetfeni dle § 10 zakona ¢. 359/1999 Sb. Probéhla
diskuze nad evidenci oznameni a zjisténymi vystupy.

o Byla diskutovana problematika umisténi ditéte do babyboxu, kooperace vSech
slozek (nemocnice, OSPOD, matrika a soud) u ditéte ,nalezeného® a ditéte
»opusténého*.

. Probéhla vyména informaci o aktualné probihajicich projektech v Usteckém

kraji, které se tykaji rodici s oslabenymi rodic¢ovskymi kompetencemi (domaci
nasili, adiktologie, lokalni iniciativy).

H. ROZSIRENI PROJEKTU NA FAKULTNI UROVEN
Projekt byl rozSifen do Fakultni nemocnice Ostrava od 1.10. a byla navdzdna spoluprace s
Moravskoslezskym krajem. V listopadu 2025 byl odeslan podklad implementace projektu v
Moravskoslezském kraji pro OZDR KU MSK, uvedeny scénafe mozné spoluprdce nadace s
krajem, nemocnicemi a rozdéleni roli.
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6. Zhodnoceni vystuptl projektu

¢islo

vystup

komentar k vystuplim

V1

Analyza sbéru dato
cilové skupiné a
¢innosti ZSP

UskutecCnil se shér dat pro potfeby analyzy o rizikovych matkach
(rodickach) hospitalizovanych na gynekologicko-porodnickém
oddéleni nemocnic, sbér informaci slouzil pro mapovani
narocnosti povolani ZSP, k popisu Cetnosti vyskytu rizikovych
situaci u rodicek, jejich kombinace a provazanost. Dokument:
Analyza dat z éinnosti ZSP v porodnicich Usteckého kraje.

V2 Aktualizace e Probéhla aktualizace Metodické pfirucky pro ZSP v
metodické pfirucky porodnicich, vcetné pfiloh, dle pfipominek a komentard
pro ZSP v odbornikd.
porodnicich, e Dle pozadavku MZd byla zpracovana kapitola o détech
vcéetneé pfiloh nalezenych (v babyboxu) a odlozenych (v porodnici), uvedeny

material byl meziresortné pfipominkovan (konzultace MZd,
MPSV, soud, matrika, OSPOD, urady, détské oddéleni
nemocnice, pravnik) a zafazen do Metodické pfirucky pro ZSP v
porodnicich. V této souvislosti bylo doplnéno také pravni
doporuceni pro praxi.

e Probéhlsbérdotaznik(l od nemocnic s babyboxy (okolo 90 v CR),
nadaci byl pfipraven dotaznik ohledné postupl pfi vyzvednuti
ditéte z babyboxu, odeslani na nemocnice probéhlo pfes MZd.
Dokument: Vysledky dotaznikového Setfeni poskytovatelll
zdravotnich sluzeb pfi vyzvednuti ditéte z babyboxu.

V3 Podplirny podklad e \Vypracovali jsme pro nas portdl Sance détem Podptirny
pro rodiée po podklad pro nastavajici rodice, co vyfidit pfed porodem a co
porodu po porodu.

Zde: https://sancedetem.cz/co-zaridit-pred-porodem-po-nem-
kompletni-pruvodce-krok-za-krokem

V4 Podplirné Sablony e Do pfiloh Metodickeé pfirucky pro ZSP v porodnicich byl zafazen
pro vymenu strukturovany formulaf navrhu oznameni nemocnice na
informaci mezi ZSP OSPOD podle § 10 odst. 4 zakona ¢. 359/1999 Sb.

a OSPOD

V5 Ctvrtletni reporty o e Kazdé CcCtvrtleti byl vytvofen report o stavu projektu pro

stavu projektu (4x) management Krajské zdravotni, a. s., Nemocnice Kadan s.r.o.,
Nemocnice Roudnice nad Labem, s.r.o., report byl dale zaslan
na védomi vedoucim OZDR a OSOC, hlavnim sestram a ZSP
pfislusnych nemocnic.

V6 Zavére€né e Pro kazdou nemocnici bylo pfipraveno zavéreéné zhodnoceni
zhodnoceni projektu.
projektu, shrnuti, e Pro kraj bylo vypracovana zavére¢na zprava.
interni revize, e Navic: V8echna pracovisté OSPOD v kraji byla na jafe poZzadana
doporuceni o vyplnéni kratkého dotazniku. U&elem uvedeného dotazniku

bylo reflektovat situaci, zda zdravotnicka zafizeni oznamuji
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pfipady pracovniklim OSPOD, kolik z toho tvofi porodnice a
jednak situaci, kolik z téchto oznameni je skute¢né posouzeno
jako ohrozeni ditéte, pfipadné v kolika pfipadech dojde az k
odebrani ditéte. Dotaznik vyplnilo vSech 16 ORP, pficemz 1 urad
nevyplnil konkrétni Cisla, protoze evidenci dle jeho sdéleni
nevede. Odpovédi byly zpracovany do stru¢ného pracovniho
materialu: Vysledky dotaznikového Setfeni OSPOD k
oznameni ze zdravotnickych zafizeni o prosetreni dle § 10
zakona €. 359/1999 Sb.

7. Zhodnoceni cilli projektu

Co se podafilo, k éemu jsme sméfovali (dosaZeni cil):

e Podafilo se vyuzit pozici ZSP v nemocnici pro v€asnou detekci ohrozeného ditéte a oslabené
rodiny, poskytnuti intervence a podpory pfes ZSP, navazani do sluzeb.

e Podafilo se nastavit systém zachytu ohrozeného ditéte a oslabené rodiny na urovni porodnice s
vyuzitim role ZSP ve vSech nemocnicich Usteckého kraje. Postupy vnemocnicich se
standardizovaly.

e Prostfednictvim 5 pfipadovych seminafQ se zvysila podpora ZSP v porodnicich Usteckého kraje,
doslo ke sdileni dobré praxe mezi ZSP a regionalnimi organizacemi.

e Vytvorily se podplrné materialy (PodpUrny podklad pro nastavajici rodi¢e), souhrnné materialy
pro potfeby OSPOD, kraje a MZd (Vysledky dotaznikového Setfeni OSPOD k oznameni ze
zdravotnickych zafizeni o proSetieni dle § 10 zakona ¢. 359/1999 Sb., Vysledky dotaznikového
Setfeni poskytovatelll zdravotnich sluZzeb pfi vyzvednuti ditéte z babyboxu).

e Pokracoval monitoring ¢innosti ZSP v porodnici, pokracoval sbér dat o cilové skupiné a ¢innosti
ZSP, vytvofila se Analyza sbéru dat o cilové skupiné a ¢innosti ZSP.

e Pokracovala revize pfirucky dle doporuceni pfislusnych zainteresovanych subjektl, probéhla
aktualizace metodickeé pfirucky pro ZSP v porodnicich a jeji doplnéni.

e Podafilo se §ifit vystupy projektu mezi pracovniky OSPOD, S§ifit osvétu o rolich a kompetencich
ZSP v porodnicich. Spole¢né s OSPOD byl sestaven popis moznosti efektivni spoluprace a
vymeény informaci mezi ZSP v porodnici a OSPOD (Strukturovany formulaf navrhu oznameni
nemocnice na OSPOD podle 8§ 10 odst. 4 zakona o SPOD).

e Byla zahdjena pfiprava argumentacniho a metodologického zakladu pro ukotveni ¢innosti ZSP
pro praci s rodinou v systému.

e Posilil se vyznam socialni prace ve zdravotnickych zafizenich a jeji postaveni mezi klinickymi
obory v medicing, posilila se pozice ZSP v mezioborovém prostfedi zdravotnich sluzeb.

Veskera rizika, ktera byla popsana v projektovém zaméru, byla oSetfena v prabéhu projektu a doslo
k jejich odstranéni nebo minimalizaci. Nepfiznivé situace se podafilo zvladnout diky spolupraci
s Krajskym Gfadem Usteckého kraje, Odborem zdravotnictvi, za jeho? Udasti probihala jednani a
koordina¢ni setkani.
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Na ¢em potiebujeme jesté pracovat:

e Socialni sluzby nedostavaji informace vcas, ZSP predava rodicce kontakt na sluzbu, ale sluzbu
nevyrozumi, zastupci sluzeb se nemohou dostavit na oddéleni k osobnimu prevzeti rodiCky.
eV nemocnici Décin se stale nevedou motivacni rozhovory s kazdou rizikovou rodi¢kou, nedafi se

rozhovorem provadét podrobné socialni Setfeni.

e Nestabilni Uc¢ast na pfipadovych seminafich z dlvodd nemoci, dovolenych, neodkladnych
pracovnich ukold.

e V menSich nemocnicich je jen 1 pracovnice na celou nemocnici — priority nejsou aktivni ucast
na projektu.

e Stale u nékterych ZSP trvaji predsudky, demotivace, stigmatizace, napf.: ,matka, ktera se
nestara o svoje dité, si nezaslouzi mit dité u sebe”, ,,je lepsi dité matce odebrat, nez ji pofad davat
Sance®, ,uz ma nékolik déti a porad rodi dalsi, ackoliv je nedokaze uzivit“, ,,nam taky nikdo
nepomohl, nedalndm nic zadarmo*, ,,matky rodi déti, aby mély pfispévky a mohly si koupit drogy
a cigarety“.

e Neprobéhlo setkani zdravotnickych pracovnikll za ic¢elem seznameni s pozici ZSP - o setkani
nejevi zajem, socialni praci nepovazuji za dllezitou, nemaji volné kapacity.

e Stale existuji rozdily v postupech a pfistupech zdravotnického personalu k cilové skupiné (napfr.
stanoveni toxikologie u ditéte a matky, negativni reverz, propusténi ditéte az po souhlasu
OSPOD, vstup navazné sluzby na oddéleni apod.), ztoho plynou také rozdily v pfistupu
jednotlivych ZSP.



