Nejkratsi dobu jsou umistény déti v diagnostickém ustavu, v détském domové se skolou
a ve vychovném ustavu prevlada doba pobytu v délce 1-2 roky a 6-12 mésictl.

4.2
Organizace cinnosti v zarizenich pro vykon ustavni nebo ochranné
vychovy
Ceska skolni inspekce pfi inspekéni ¢innosti zjisfovala a hodnotila rovnéz organiza¢ni
a obsahové aspekty poskytované péce a vzdélavani déti v zatizenich pro vykon ustavni nebo
ochranné vychovy.
Tabulka 19
Organizace vykonu péce — podil zastoupeni (v %)
Zafizeni mé zpracovany postupy vykonu péce pro vsechny umisténé déti*) 92
Zafizeni mé provazan Skolni vzdélavaci program s rocnim planem a tydennimi plany vzhledem k cilové skupiné %
a k nastaveni PROD
Zafizeni zajistuje prevenci rizikového chovéni 100
Zafizeni aktivné vytvaii podminky pro vytvofeni a/nebo udrZovani kontaktu ditéte s rodinou a blizkymi osobami 96
PROD definuje potfeby ditéte, cile umisténi, zplisoby napliovani potfeb a cild umisténi v kazdodennim fungovani 9
zafizeni, roli zaméstnanc v napliiovani programu rozvoje, zplsoby vyhodnocovani napliovani jeho cili
Zafizeni zajistuje, Ze PROD je implementovan do kazdodenniho chodu zafizeni a je Zivym ndstrojem péce o dité 88
Zafizeni provadi diagnostiku déti 71

*) ochrannd vychova, déti vyZadujici vychovné lécebny rezim, nezletilé téhotné divky a nezletilé matky a jejich déti, déti se zavazny-
mi poruchami chovdni, déti s extrémnimi poruchami chovini

P1i sledovani ¢innosti zafizeni ze strany Narodniho ustavu pro vzdélavani bylo zjisténo,
ze ackoli zafizeni uvadi, Ze se prevenci rizikového chovani vénuji, v praxi se v oblasti preven-
ce Casto neorientuji a realizuji prvky, které jsou napt. adiktology povazovany za neefektivni
(napf. besedy, odstrasovani apod.).

Diagnostika déti je v zafizenich zajistovana specializovanymi odborniky. V 67 % zafize-
ni provadi diagnostiku etoped. Diagnostika se v téchto pripadech opira predevsim o roz-
hovory a pozorovani, coz neni z hlediska stanoveni spravné diagnézy dostatecné. V 54 %
diagnostikuje psycholog, v 8 % externi pracovisté a v 10 % psychiatr. Ve vétsiné zafizeni se
pak na diagnostice podili vice uvedenych specialistii soucasné. Kvantitativni informace vsak
maji pouze dil¢i vypovidaci hodnotu, jako klicové se jevi vénovat v budoucnu dostate¢nou
pozornost evaluaci diagnostického procesu v ramci jednotlivych odbornosti. Specializace
uvedenych odbornikii odpovidaji narokiim na provadéni diagnoézy, avsak v optimalnich
pripadech by se mély pribéznou diagnostikou zabyvat pfimo diagnostické ustavy. V je-
jich fungovani byly ovéem zjiStény zdsadni rozdily, zejména v nastaveni diagnostického
procesu, v jeho délce, pribéhu, ve vyméné informaci a v pouzitych metodach. Rozdilna
metodologie, nerovhomeérné odborné zabezpeceni, ¢asto zastaralé postupy, vagni prognoza
vyvoje a v nékolika pripadech i naprosto nedostatecna znalost zafizeni, do kterych jsou déti
premistény, jsou prikladem jednoho z mnoha systémovych nedostatki. V neposledni fadé
chybi diagnostickym ustaviim jednotné metodické vedeni, moderni diagnostické metody,
struktura kontinudlniho vzdélavani a systémové definovany ramec procesu rediagnostiky.

V hospitovanych ¢innostech byly zastoupeny jednotlivé slozky vychovy takto:
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NEBO OCHRANNE VYCHOVY




