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Z-NAVRAT centrum n. o., Nova cesta 385, 029 42 Bobrov vzniklo diia 19.7.2004 v zmysle
Zakona ¢. 213/1997 Zb. o neziskovych organizaciach v navéznosti na zakon ¢.305/2005 Z.z.
ako resocializa¢né stredisko pre klientov po lie¢be drogovych zavislosti s kapacitou 12 miest
s celorocnym pobytom. Zariadenie poskytuje vykonavanie resocializaéného programu podla
§ 57 ods. 1 pism. a, vysSie citovaného zakona. Zameriava sa na terciarnu prevenciu
drogovych zavislosti a na oblast’ postterapeutickej starostlivosti o klientov lieGenych na
zavislost’ od psychotropnych latok a nelatkovych zavislosti a kladie doraz na ich pripravu a
navrat do realneho Zivota v abstinencii. Proces resocializacie nadvizuje na jednotlivé formy
zdravotnickej lie¢by, pretoze velka cast' klientov po jej skonceni nie je schopna ani
dostato¢ne pripravend zit' v realnom svete. Prioritou Z- Néavrat n. o. je poskytovat
resocializaény program dospelym muzom so zavislostou. Resocializaény program poskytuje
a zabezpecuje :

- socialnu pracu (poskytuje)

- $pecialne socialne poradenstvo (poskytuje)
- resocializaciu a resocializacny program (poskytuje)
- nacvik pracovnych zru¢nosti (poskytuje)

- zaujmovu Cinnost’ (poskytuje)

- kultarnu ¢innost’ (poskytuje)

- pracovné uplatnenie (poskytuje)

- psychoterapiu (zabezpecuje)

- psychologicka starostlivost’ (zabezpecuje)
- byvanie (poskytuje)

- stravovanie (poskytuje)

Cielova skupina

V naSom centre poskytujeme starostlivost drogovo zavislému plnoletému muzovi
klientovi a to po skonc¢eni ambulantnej, alebo pobytovej lie¢by v zdravotnickom zariadeni pre
liecbu drogovo zavislych osob , alebo odportcanie lekara so Specializaciou v Specializatnom
odbore psychiatria. Poskytujeme starostlivost’ klientom zavislym od psychotropnych latok,
ako aj klientom s nelatkovou zavislostou. Neposkytujeme starostlivost’ ob¢anovi, ktorého
zdravotny stav vyzaduje akutnu, alebo dlhodobu starostlivost’ v zdravotnickom zariadeni. Do
31.12.2018 sa poskytuje resocializacny program aj mladistvym osobdm od 16 rokov
umiestnenych na vykon vychovnych opatreni. Klient podpisuje dohodu s centrom
0 poskytovani resocializacného programu. Rovnako pisomne vyjadruje oboznamenie
S resocializaénym programom.

Kapacita centra

Z - Navrat centrum n.o. vykondva resocializaény program v dvoch osobitne stojacich
budovach s jednym popisnym c¢islom a celkovej Uzitkovej rozlohe 357 m2. Budovy sa
nachadzaji na pozemku o rozlohe 960 m2.

V budove €. 1 prebieha program pre fazy 1-2-3 a to 12 mesiacov programu, pocet miest 10 .
Budova ¢.2 pozostava z priestorov pre vysSie fazy 4-5-6 fazu, pocet miest 4.

Kapacita centra je 14 miest.



Resocializacia osob so zavislost’ou
Vymedzenie zakladnych pojmov

Resocializaény program ako sithrn postupov prevychovy obcana zameranych na
zmiernenie, prekonanie a zabranenie opakovaniu dlhodobo pretrvavajicej hmotnej nudze,
alebo socialnej nudze s cielom zapojit’ klienta do Zivota v prirodzenom socidlnom prostredi.

Cielom resocializacie je znovuobnovenie aktivnej adaptacie Cloveka na socialny
systém, podmienené zmenou hodnotovej orientacie, akceptovanim spolocenskych noriem,
prijimanim novych vzorov sprdvania, akceptovanim pozitivnych autorit, osvojovanim si
novych socidlnych roli, pristupnostou k novym informacidm a ich vyuzivanim, obnovenou
potrebou nadvédzovat nové, resp. obnovovat povodné socidlne a emociondlne vztahy,
zvySovat’ toleranciu a nezavislost, teda dosiahnut’ také zmeny v spravani, ktoré umoznia
navrat do redlneho zivota v prirodzenom socialnom prostredi.

Resocializa¢ny program sa zameriava hlavne na pomoc pri rieSeni socialnych situacii, v
ktorych sa obcan ocita z dovodu drogovej zavislosti, pachania trestnej Cinnosti, spoloCenskej
izolacie, a pod.

Resocializdcia v oblasti drogovych zavislosti je dlhodoby proces komplexného,
stustavného, cielavedomého, systematického a adresného ovplyvilovania, usmerfiovania,
prevychovy a sprevadzania klienta so zavislostou. Tento proces smeruje k jeho navratu do
bezného Zivota, prirodzeného (povodného, resp. ndhradného) socialneho prostredia a
pracovného procesu.

Proces je programovo orientovany na zmenu spOsobu myslenia, konania, zmenu
zivotného $tylu, na jeho tréning a ucenie v socialnych zru¢nostiach a zmysluplnej existencie v
socialnych vztahoch. Osvojovani si moralnych, etickych a pravnych noriem, nacvik
samostatného zivota, zivota v skupine a pre skupinu, trvalii abstinenciu atd’. Resocializacny
program sa zameriava na odstranenie endogénnych a exogénnych patogénnych faktorov a
napravu poruch v oblasti kognitivnej, socialnej, vol'ovej, emocionalnej a vzt'ahove;.

Proces resocializacie 0s0b so zavislostou nadvizuje spravidla na absolvovanu liecbu
(detoxikaciu, farmakologické a nefarmakologické postupy) v prislusnom zdravotnickom
zariadeni na liecbu drogovych zavislosti. Osobe so zavislostou, ktord UspeSne absolvovala
liecbu, moze byt na zdklade odporucania prislusného zdravotnickeho zariadenia poskytnuta
dlhodoba pobytova, resocializaéna starostlivost’.

Sucastou resocializaéného procesu je i socialna asistencia v oblasti drogovych zavislosti,
t. j. dlhodoby proces napravy a pomoci pri odstrafiovani zdravotnych, osobnostnych a
socialnych doésledkov u odlie¢eného, zavislého klienta, zacicleny na dosiahnutie pozitivnych
zmien jeho psychosomatického stavu, na obnovu jeho fyzickych a psychickych sil,
zvySovanie jeho pracovnej vykonnosti a socidlnych kompetencii. Je to proces zaloZzeny na
roznych socidlnych, pracovnych, pedagogickych, psychologickych a kulturno-vychovnych
aktivitach, zameranych na predchadzanie straty pracovnej schopnosti, na v€asné navratenie
klienta do spolo¢nosti, na zmiernovanie a kompenzaciu obmedzeni a nasledkov zavislosti.
Proces zéaroven predstavuje sihrn viacerych opatreni a realizaénych krokov, socidlne;j,
vychovnej a pracovnej stabilizacie veducich k plnej integracii klienta do vSetkych oblasti
zivota spolo¢nosti.

Trvanie Resocializa¢ného procesu

Za optimalnu dizku pobytu v naSom centre povazujeme 12 - 18 mesiacov. Pri praci s
klientom sa snazime zohladnovat jeho individudlne potreby, moZnosti a schopnosti



napredovat’ v resocializacii, ¢o samozrejme néasledne ovplyviuje dizku pobytu. Hlavnym
faktorom, ktory zasadne ovplyviiuje dizku pobytu je priprava podmienok pre navrat do
realneho zivota. Nakolko vSak ide o otvorenu komunitu je mozné, aby klient ukoncil pobyt aj
predcasne - na zaklade dobrovolného rozhodnutia klienta, na zadklade odporucania
odborného garanta centra, alebo v pripade porusenia zmluvnych podmienok a platnych
pravidiel zo strany klienta. V individualnych pripadoch je mozné pobyt predizit, ale nie viac
ako na 24 mesiacov.

Fazy resocializa¢ného procesu

Pobyt v centre pre rodinu delime na 6 hlavnych fiz:

1. faza adaptatno — motivaéna: Prebicha pocas prvych dvoch mesiacov. Realizuje sa
prostrednictvom aktivnej Ucasti klienta na celom obsahu a programe ¢innosti. Pri¢om
¢innosti sa starostlivo zameriavaju na uvedenie klienta do programu resocializacie. Klient
sa oboznamuje s pravidlami, zasadami a spdsobom prace v komunite. Pri nastupe je mu
prideleny klient, ktory sa nachadza vo vysSej faze, spravidla 3.faze resocializaéného
procesu a vykondva ulohu ,starSieho brata®“. To znamena, e ma za ulohu sprevadzat’
nového klienta v priebehu 1. fazy. Za pomoci ,,starSieho brata“ sa postupne zapaja do
reedukénych, stimulaénych, skupinovych a komunitnych aktivit, pracovného nacviku,
samoobsluhy, prace v skupine a pre skupinu. Oboznamuje sa s miestom vykonu nacviku
pracovnych zrucnosti , ktoré¢ je v nasSom pripade stolarska dieliia. Charakteristickym
znakom tejto fazy je CiastoCne obmedzenie kontaktov s vonkajSim socialnym prostredim.
Co znamena, e klientovi sa neudeluju vychadzky okrem spoloénych vychadzok, alebo
v sprievode klienta vo vySSej faze, neudeluji sa priepustky, ani nevykonava nacvik
pracovnych zru¢nosti individualne mimo centra. Aj v priebehu 1. fazy je mu umozneny
telefonicky kontakt, alebo pristup na internet raz za 14 dni v trvani 20 min bez dozoru.

2. faza napravno — reeduk¢éna: Prebieha v druhych troch mesiacoch pobytu klienta v
centre. Faza je zamerand na interpersonalnu regulaciu klienta, a to najmd osobnostn1,
vztahovi, emo¢nu, volovi a postojovi. Obsahom 2.fazy je aj socidlne ucenie, nacvik
socidlnych zru¢nosti na zvySovanie socialnych kompetencii, zodpovednosti za seba,
skupinu a Upravu soCidlnych. vztahov. Zvysuje sa jeho pozicia a status v skupine. Dba sa
na vac¢siu mieru samostatnosti a upusta sa od suportivneho vedenia. ZvysSuje sa mnozstvo
vyhod a to: vychadzky, navstevy, vykon funkcii v skupine, ktoré maju charakter vedenia
skupiny a pod. V 2. faze sa obnovuje kontakt s rodinou a najbliz§im socialnym
prostredim. Resocializa¢ny plan je zamerany na zmenu, ndcvik a fixaciu socidlnych
zrucnosti. Pozaduje sa vyraznejSia participacia na skupinovej dynamike.

3. faza socialno — napravna: Prebieha v tretej Stvrtine pobytu klienta v centre. Obsah 3.
fazy je zamerany na realizaciu postupov, ktoré maju za tlohu celkovu fyzickt a psychickt
obnovu klienta a na dosiahnutie najvysSieho stupia osobnostného a fyzického vyvinu
klienta a samozrejme jeho pracovnej vykonnosti. Zafinaju sa uplatiiovat relacie na
podporu osamostatiiovania, hladania zamestnania, sebarealizacie, upravu vztahov v
rodine a pod. Tato faza je urcena aj na doskolovacie programy, ako si rekvalifikacia,
dokvalifikacia a zvySovanie urovne vzdelania. V priebehu studia klient aktivne pomaha
pri adaptacii novych clenov skupiny, vykonava funkciu ,,starSicho brata“, funkciu Catara,



ktory ma za ulohu dozerat na dodrziavanie denné¢ho rezimu, ¢im sa z(cCastiiuje na
hodnoteni v skupine, podnecuje rieSenia problémov a konfliktov a zvySuje svoju vlastni
mieru zodpovednosti, kompetencii a autonémnosti v ramci samospravnych prvkov
komunitného zivota. Buduje Si stabilné a Cisté socialne siete mimo centra.

4. faza reintegraéna: Prebicha pocas poslednej fazy pobytu klienta 12 mesac¢nom programe
centra a po jeho prvych tyzdnoch navratu do prirodzeného prostredia. 4. faza sa realizuje
tzv. re-entry programami zameranymi na pripravu na navrat a integraciu do prirodzeného
soc. prostredia. Vytvaranie podmienok na pracovné uplatnenie, byvanie, usporiadanie
rodinnych vztahov a vizieb, rozvijanie zaujmov, kulturne resp. Sportové sféry,
upevinovanie a posiliiovanie pozitivnych ndvykov a autoregulacnych mechanizmov. Je
ziaduce, ak pozicia klienta postupne prechadza do role kooterapeuta. S perspektivou
trvalejSicho zapojenia do prace v centre. Na vSetky 4 fazy tizko nadvézuje bodovy systém,
ktory odzrkadl'uje dynamiku zmeny a préace klienta v rdmci komunity. Prechod medzi
jednotlivymi Stadiami je podmieneny ur¢itym objemom plusovych bodov, ktoré su suctom
opakovanych pozitivnych a konstruktivnych aktivit klienta. Prechod medzi jednotlivymi
fazami je podmieneny ziadostou zo strany klienta o prestup do vyssSej fazy, kde on sdm
sumarizuje a vyhodnocuje uplynulé obdobie a stanovuje si ciele, ktoré chce splnit’ v
d’alSom obdobi. O prestupe do vysSej f4zy rozhoduje odborny tim resp. zodpovedna osoba
s poradnym hlasom vSetkych ¢lenov komunity. V pripade ak sa klient rozhodne pre 24
mesaény resocializa¢ny program je obsahom a cielom fazy podat’ ziadost’ o prestup do
piatej fazy a splnit’ podmienky Setrenia penazi a bodového hodnotenia.

5. faza ekonomicky- stabiliza¢na: V pripade, ak sa klient rozhodne pre 24 mesaény
resocializaény program ma narok poziadat’ o prestup do fazy ekonomicky - stabiliza¢ne;.
Klient md moznost popri ziskavani pracovnych zru¢nosti pracovat aj brigadne podla
individualnych predpokladov a schopnosti. V tejto faze klient moéze uzatvorit’ pracovnu
zmluvu so zamestnavatel'om a z prijmu platit’ zdviazky (dlhy).

6. faza odpitavacia: Obsahovo aj programovo totozna so S$tvrtou fazou v pripade 12
mesacného programu. Z pravidla je tazisko prace klienta v tejto faze nasmerované na
vytvorenie vlastného byvania formou prenajmu, alebo kiipou byvania. Pracovné zruc¢nosti
ako aj pracovna zmluva st predmetom a obsahom piatej fazy. Je posilované napojenie na
svojpomocné kluby organizované priamo v centre alebo kluby AA — anonymni alkoholici.

Metody vyuzivané v centre pre rodinu.

Vyuzivanie kognitivnych procesov je nedelitelnou suc¢astou metéd behavioralnej terapie, ale
mozeme tvrdit,, Ze tspeSnost’ tohto typu liecby u klienta je vtedy, ak ddjde k trvalym zmendm
organizacie jeho kognitivnych procesov.

Inymi slovami behaviordlna terapia je uc¢inna vtedy, ak meni klientove myslenie presvedcenia
a Skodlivé postoje.

Metddy kognitivno - behaviordlneho typu st zamerané na klientove spravanie.

Klient je vedeny k tomu, aby bol aktivnejsi, aby celil situdcidm, v ktorych ma strach a
Vv ktorych zlyhdva. Tieto metddy modZeme nazvat behaviordlne na zidklade toho, Ze ich
objektom je klientove spravanie. Ked’ sa vSak zameriame na ich sposob uc¢inku méZeme ich
vel'mi dobre vysvetlit' v kognitivnych pojmoch to znamend, Ze ich uspeSnost’ spo¢iva v tom,
ze klient meni svoje chapanie reality a Svoje postoje a oc¢akavania.

Aby doslo k trvalej zmene musi klient bud’ opravit’ svoje chybné presvedcenie, alebo si
vytvorit’ nové presvedcenie v oblastiach, v ktorych mu chyba.



Rovnako spravanie, ktoré sa nachadza v medziach normy, tak aj spravanie, ktoré presahuje
tieto medze sa prejavuji  ako naucené spravanie. Cize v procese psychologického
posilovania. Kazdy tuspech, ktory zvidcSuje pravdepodobnost’ prejavovania urcitej reakcie,
Cize spravania, ma tym vac§i vyznam, ¢im vAacsi prinos ma pre osobu. Viacsina l'udského
spravania je spravanie nauc¢ené vd’aka rozmanitym satisfakcidm nasledne ziskavanych. Takze
napriklad utek zo Skoly moze mat podobu satisfakcie v znizeni emociondlneho napitia
u ziakov, ktori sa boja Skoly ¢i uz je ich strach zalozeny na racionalnych ¢i iracionalnych
presvedéeniach. Utek zo koly priniSa zniZenie napitia a ulavu ateda svojski odmenu,
ktord umoctuje tento typ reakcie a zvicsuje jej pravdepodobnost opakovania. Ak osoba
spozoruje, ze agresivne spravanie verbalne, alebo fyzické vybija napétie, tak Coraz CastejSie
bude siahat po rozmanitych formach agresivneho vybijania napitia. Zavislost moze byt
rovnako brand ako naucené individualne rozkladanie napitia, ziskavanie sily a euforie
ako nasledok psychologickej odmeny zneuZzivania psychotropnych latok.

Aj ked’ koncovy efekt je a byva deStruktivny na urcitej etape, tak jednak zavislost’ je prijemna
a odmenujuca.

Vychovné metdody budi zamerané na hl'adanie takych Cinitelov, na ktorych je osoba so
zavislostou citliva, na hladanie toho, ¢o je pre takato osobu odmenou, hl'adanie takych
postojov, myslenia a spravania, ktoré by mohlo spdsobit’ vyhasinanie patologickych reakcii
a navykov, ktoré st spolocnostou odmietané. Metody su nasmerované na svojsky tréning
vyhasinania starych reakcii a eliminovanie ich va¢Sou ¢i mensou trvacnostou. Resocializa¢na
¢innost’ sa orientuje na eliminaciu nevyZadujuceho spravania a posilovanie pozadovaného
spolo¢enského spravania.

Behavioralny model resocializacie sa najCastejSie vyjadruje bodovym systémom. Bodovy
systém ma za ulohu preferovat’ pozadované spravanie a odmietat’ nepozadované spravanie za
cielom modifikovania spravania zhodne s predstavami jeho tvorcov.

Bodovy systém

Ak sa pozrieme na panoramu resocializanych stredisk pouzivajucich bodovy systém za
najviac viditeIn vlastnost’ tychto stredisk mozeme uznat’ fakt ich ohromnej rozmanitosti.
V kazdom ztakych stredisk existuje iné¢ pravidlo pripisovania bodov a iny systém
preferovanych ¢innosti, ktoré podliehaju trestom a oceneniam.

Réznorodost” resocializacnych stredisk vyplyva z prirodzenej neopakovatelnosti I'udského
materidlu podrobovanému v strediskach resocializacnym programom.

Rozdiely v strediskach vytvara aj samotna filozofia, ktora definuje aké vlastnosti s v zivote
najdolezitejSie v dosiahnutiu pozitivnej socializacie.

Dolezitost’ bodového systému, alebo bodovej ekonomiky je nepopieratelna v modernom
svete. Bodovy systém umoznuje centru klast’ individudlny natlak na rézne typy spravania ako
aj vyber adekvatnych odmien na posilovanie potrebného spravania.

Avsak kym resocializa¢né metody opreté o bodovy systém za¢nu byt pouzivané v praxi, pred
timom stoji niekol’ko zakladnych uloh, ktorych splnenie rozhodne o Specifickej atmosfére
resocializaéného centra. Takze tim musi rozhodnut' o trestat, o odmenovat a akym
spdsobom. Myslim, Ze je to jedna z najt’azsSich uloh, pretoze kazdé centrum ma svoju vlastni
filozofiu na mieru dolezitosti ur¢itého spravania klienta.

NaSe centrum sa inSpirovalo bodovym systémom kaZdodenného hodnotenia spravania
klientov, ktory je pouZivany v Youth Treatment Center vo Velkej Britanii ktory opisal M.
Kalinowski (2005)

Samozrejme, ze my sme si zvolili iné spravanie ako objekt zaujmu bodového systému podla
vlastnych skuisenosti a potrieb.

Prevzali sme, ale kazdodenné vyhodnotenie nazbieranych bodov v plusovych, alebo
minusovych hodnotach. Vyhodnotenie prebicha na spolo¢nom stretnuti timu a klientov za
podmienok, Ze navrhovat’ body méZu aj samotni klienti.



Bodovy zisk je nésledne zapisany do zaznamového harku klienta (vid’. priloha ¢€.1), ktory je
umiestneny na verejne pristupnom mieste pre vSetkych ¢lenov.

Ako odmena za urcity pocet plusovych bodov je narok na prestup z prvej fazy do druhe;j,
prva fdza, ktora je fazou minimalneho kontaktu s okolim a ziskania vyhod ako st vychadzky
do okolia strediska, kontakt shotovostou, moznost vyuzivania mobilného telefonu, 24
hodinova priepustka, atd. Prva faza je fazou, kedy sa klient uci pracovat’ s bodovou
ekonomikou a motivacia je prave v podobe uvolnenia programu a priblizenia realite. Podobne
je postaveny cely program, motivacia ziskavania plusovych bodov pomocou vyhybaniu sa
spravaniu, ktoré je sankcionované je vzdy v legdlnom naroku po nazbierani predpisaného
poctu bodov na fazu, ktord poskytuje viac vyhod a prindsa viac moznosti na rozvoj klienta.
NajatraktivnejSie pre klientov st fazy, kedy je im umoznené uz v chranenom byvani uzatvorit’
pracovnu zmluvu a za vel'mi nizkych zivotnych nakladov a zazemim stabilizovat’ svoju
ekonomicku situdciu.

Ak sa pozrieme na pravidla, ktoré platia v resocializaénom programe musime dodrZiavat
absolutnu jednoznac¢nost pri udel'ovani bodov, ak sme jasne posudili spravanie klienta je mu
udelenych presne tol’ko bodov kolko je predpisanych, ide o jednoznac¢nost’ vo vychove, aby
nevznikali rozne precedensy odchyliek v bodovani. Dalsim zakladnym pravidlom je, Ze vietci
klienti musia byt obozndmeni o funkcidich bodového systému a, ze jednotlivé body
nevyjadruju kvalitu jeho osobnosti, ale vyjadruju iba spravanie, ktoré si klienti a zamestnanci
vS§imaju a odmietaji. Denné ziskavanie a stracanie bodov ma spéjat’ klientov prostrednictvom
I'udskej nedokonalosti a omylnosti. Klienti sa tak ucia pozerat na svoje spravanie
s nadhl'adom a l'ahSie tak prijimat’ seba samého aj ostatnych klientov. A preto vnimat’ bodovy
systém ako metddu potrebnu v ich spitnej vizbe od klientov a ¢lenov timu. Aby bodovy
systém nebol vnimany ako jedind forma spitnej vizby a jedind metdda zamerand na pomoc
klientovi v problémovom spravani, je prepojeny na individualne socialne poradenstvo pod
vedenim diplomovaného socidlneho pracovnika a to podl'a jednoduchého pravidla, ak klient
nazbiera v priecbehu jedného tyzdna viac ako -30 bodov je objednany na socialne
poradenstvo, pokial’ tak neurobi samostatne. Socialne poradenstvo je zamerané na odstranenie
dovodov, ktoré znemoziuju klientovi postupovat’ v bodovej ekonomike.

Vzor zaznamového harku bodového hodnotenia klienta priloha ¢.1

Bodové hodnotenie klienta

MENO: ..ot
Kalendarny mesiac/rok : .....ccccceeveeeennes
Faza klienta: 1. 1II. III. IV. V. VL
Ddtu |Poriado |Denny |Spolupraca |Vykon |Nacvik |Klamstv |Agresia |Spolu
m k rozvrh |so funkcie |pracovn |0 verbaln

a osobna skupinou ych zré. a,

hygiena fyzicka
1.1.09 | 2 2 2 2 2 2 2 14
2.1.09 | 2 2 2 2 2 (-50) 2 (-38)
spolu |- - - - - - -

V tabulke sa nachddzaju ¢innosti a spravanie, ktoré pozorujeme a hodnotime kazdy den.




Ak plni tlohy, ktoré mu kladie program je hodnoteny plusovymi bodmi, naopak ak ich neplni,
dostava body minusové. Sumar bodov dava ¢iselnt hodnotu kazdému diiu v programe. Podla
roznych hodndt zapisanych v harku sa klient vie orientovat’ ako zvlada program a jeho
jednotlivé sucasti. Samozrejme, ze harok slizi aj timu pre rychlu orientaciu, v ktorych
Castiach programu ma klient problémy. Kazdy mesiac sa kona vyhodnotenie bodového
systému, kde sa zosumarizuju vysledky za uplynuly mesiac. Klientom sa zostavi graf, ktory
zaznamenava stav spravania klienta. Klient tak nazorne méze informovat' ako kolisa jeho
stabilita, jeho pristup k rezimu atd’.

Najlepsi  traja klienti podla bodového skore su odmenovani vecnym darom skor
symbolického charakteru. Smerom ku celej skupine je mozné udaje zo zdznamovych harkov
zIG¢it a odzrkadlovat tak stav skupiny jej prednosti a naopak jej nedostatky.

Je mozné ziskavat' urCity obraz atmosféry v skupine jej spolocenskej klimy. Nasledne
socialny pracovnik ziskava vela relevantnych postrehov o diani v skupine, je to G¢inny nastroj
pytat sa smerom ku skupine preco s niektoré skutoc¢nosti také aké su, napriklad v obdobi
kedy zistime, Ze skupina ndm vykazuje znaky klamstva, je tu dovod na hl'adanie vychodiska,
aby sa nepouzivalo také spravanie skupiny. Rovnako tak moéze ist' o zvrateny postoj
k pravidlam, ku hygiene, atd. Je velmi potrebné povedat, Ze v pripade pretrvavania
problémov sa klienti sami rozhodli o zvySenie trestov za jednotlivé prehresky voci pravidlam,
takym prikladom napriklad su minusové body za klamstvo a verbalnu agresiu, a v obdobi
kedy sme postihovali prejavy klamstva a agresie hodnotou bodov (-10) nedochadzalo ku
pozadovanej korekcii tohto spravania, po zvySeni minusovych bodov na (-20) sa dostavil
vychovny efekt a pripadov tohto typu je vyrazne mene;j.

Rezimovy nacvik zru¢nosti

Ked’ nastupi klient do centra, od prvého dina je zapajany do nacviku zru¢nosti. Samozrejme,
ze sa rezimovy nacvik neteSi velkej popularite v subkultire, ktord nedodrziava pravidla
a jediné pravidlo dlhé a dlhé roky bolo, zvySovat’ intenzitu a frekvenciu drog.

Prichadzajaci klient je postaveny pred denny rezim, ktory obsahuje podrobne naplanovany
dent od budicka az do vecierky s vynimkou osobného volna. Klient centra nie je casto
vybaveny dostatoénym mnozstvom socialnych zru¢nosti a schopnosti, aby plnil podmienky,
ktoré¢ mu kladie denny rezim, najviacsie bodové straty a najCastejSie porusovanie pravidiel je
smerom k dennému rezimu. Klienti ¢asto skusaju nahlodavat’ systém a spochybiiovat’ metodu
ako takd. Vedu sa nekonecné debaty o tom, ¢i po budicku méze lezat’ v posteli ked’ uz nespi,
alebo ¢i je nutné pri ranej hygiene si umyvat aj zuby, ako sa ma stolovat’, pracovat’ s casom
a planovanim si plnenia loh, aby splnil vyhradeny ¢as na nastup na nacvik pracovnych
zrucnosti. Vel'mi diskutované je pravidlo vecierky a to od svietenia no¢nou lampou az po
poc¢tvanie hudby a hlasnych debat. Klient, ktory pride do centra zriedkavo pochopi vyznam
rezimového nacviku a nie okamzite k nemu zaujme poctivy pristup.

AZ zvladanie denné¢ho rezimu dava prvé signaly o tom, Ze klient sa zacina prisposobovat
socialnemu prostrediu. Iny pohlad na problematiku reZimového nacviku dostava vykonom
funkcie catara, kde zodpovedd za dodrziavanie denného rezimu a mé skusit’ organizovat
skupinu tak, aby boli napliané ulohy denného rezimu, ktory ma za ulohu uspokojovat’ bazalne
potreby klientov a to cez zabezpecenia tepla - vykonom funkcii kuricov, jedla - vykonom
funkcii kuchar a kuchtik, prisun surovin - prostrednictvom funkcie nakupca, rutinné opravy
drobnych zavad - pomocou funkcie udrzbar atd’. Klienti, ktori si osvojili denny rezim ako
metodu, ktora ich chrani pred kontaktom so spuStaémi craivinkov, ocenuju tuto metddu
najmd pri navstevach rodinnych prislusnikov a miest, kde inokedy zlyhavali. Tak ako
z vypovede jedného klienta, ktory hodnotil prezitie viano¢nych sviatkov takto: ,, tieto Vianoce
boli lepSie ako minuloro¢né, sdm som dodrZiaval denny rezim a citil som sa dobre, minuly
rok ma to ani nenapadlo, ze by som sa mal riadit’ rezimom aj doma, cez tieto Vianoce mi
rezim vel'mi pomohol zahnat nudu a myslienky na drogy.*



Denny rezim je Strukturovany v pomere 8 - 8- 8
Spanok — nacvik pracovnych zru¢nosti — sebaobsluzné ¢innosti a osobné volno.

Vzor denného rezimu Komunity Z - Navrat centrum n.o. priloha ¢.2

Metoda nacviku asertivity: tito metdda v zdsade spociva vtom, ze socidlny pracovnik
klienta u¢i ako sa ma presadzovat v medziludskych vztahoch, v situaciach, ktoré sa pre
klienta stresujuce, alebo uzkostné. Nacvik je podobny ako u metédy hrania roli, socidlny
pracovnik, alebo klient zaujme rolu ¢loveka, ktory posobi na klienta stresujuco napr. diler
a klient, precviCuje Si rézne interpersonalne spOsoby spravania, pri ktorych zaujima
dominantnu, alebo aktivnu rol'u namiesto toho, aby bol submisivny, alebo pasivny. Nakoniec
si klient toto spravanie skuisa v realnom svete. Asertivne spravanie neutralizuje tizkost’ ako
podmienenu reakciu vyvolavanii obavanou osobou ako podnetom, vizba medzi podmienenou
reakciou a podnetom sa tak zrusi. Kognitivna interpretacia zasahu je celkom ina, klient ma
z urcitej osoby, alebo typu l'udi neopodstatneny strach, ked’ si so socialnym pracovnikom
nacviCuje vlastné asertivne spravanie, automaticky si tym overuje, ¢i je jeho strach
opodstatneny. Zacina citit’, ze druhému cloveku pripisoval neopodstatnene prili§ vel’ku moc.
Nie len, ze sa zmeni jeho pohl'ad na druhého, ale zmeni sa aj pohl'ad na seba samého, zacne
sam seba vidiet' v pozitivnejSom svetle. UZ nie je tak presvedceny, Ze je slaby, zranite'ny
a neschopny sa presadit’ vo¢i druhym, naopak sa zacne povazovat za schopného Sikovného
a citi sa v bezpeci a ziskava sebaddveru.

Metéda nacvik podla vzoru (Bandura 1969)

Je to metdéda ndpomocna procesu zmeny, pri ktorej sa klient snazi napodobovat’ spravanie
in¢ho cloveka, ktory ucinne zvlada urcité situdcie a jedna s 'ud’'mi, ktorych sa klient boji, ako
si klient postupne osvojuje spdsoby spravania, ktoré vidi u svojho vzoru postupne sa meni
jeho pohl'ad na seba samého, podobne ako pri nacviku asertivity.

Experimentalna metoda: Je to proces, pri ktorom klientovi napoméhame urcit’ a korigovat’
jeho skreslené chapanie skutoCnosti vyzaduje uplatnenie urcitych epistemologiskych
principov tykajicich sa povahy, hranic a kritérii vedomia.

Socialny pracovnik priamo, alebo nepriamo o tychto principoch klienta poucuje. Vnimanie
skutoCnosti nie je to isté ako skutocnost’ sama. To ako Clovek vnima skutoCnost’ je dané
vrodenym obmedzenim jeho zmyslovych organov ako je: zrak, sluch, ¢uch, atd’.

Interpretdcia vnemov zo zmyslovych organov je zavisla na vrodenych nespolahlivych
kognitivnych procesoch ako je integracia a diferencia podnetov. Filozofické i psychické
vplyvy mézu chépanie skutocnosti vyrazne pozmenit’.

Vieme, Ze skreslené vnimanie reality moze dojst, ked’ je ¢lovek dlhodobo pod vplyvom drog,
V stave vycerpania a silného rozrusSenia.

Ako najcastejSia diagndza predchadzajiica vzniku zavislosti je identifikovana depresia.

Preto metddy prace s depresivnym klientom st nesmierne doleZité pri resocializacii 0sob so
zavislostou. Vel'mi Casto abstinujuci klient nad’alej trpi depresiou, alebo prave vznik depresie
zapri€ini je ho opdtovné zlyhanie v zmysle skorej recidivy.

Charakteristické znaky depresie moZeme chapat’ ako vyraz zédkladného posunu v organizacii
kognitivnych procesov depresivneho pacienta. Kvoli dominancii ur€itych vzorcov mé pacient
tendenciu posudzovat’ seba a svoje zazitky aj svoju budiicnost’ negativnym spdsobom. Tieto
negativne postoje su zjavné z toho ako klient systematicky skreslene interpretuje svoje zazitky
a tiez z obsahu jeho opakovanych myslienok.



Konkrétne sam seba povazuje za stroskotanca a netspesného cloveka a babrdka. Je
presvedceny, zZe stratil nie¢o vel'mi cenného, napriklad nejaky medziludsky vztah.

Alebo, zZe zlyhal na spolocenskom rebricku. Ocakava, ze ziadna z ¢innosti, do ktorej sa pusti
nedopadne dobe, preto nie je motivovany stanovovat’ si ciele a vyhyba sa konstruktivhym
aktivitim. Vnima sa ako neatraktivny pre inych a skor ako neziaduci.

Metody prace s depresivnym klientom so zavislost’ou
V pripade depresivneho klienta je objednany na vySetrenie u psychiatra alebo psycholédga.
Depresiu je mozné chépat’ na troch rovniach:

1. zjavné pozorovatelné¢ abnormalne spravanie, rychla tinava, placlivost’, sebevrazedné
vyhrazky

2. zakladné motivac¢né poruchy, vyhybanie sa aktivitam, unikanie z reality,

3. pod uroviiou motivacie je subor kognitivnych procesov ak presvedCenie, Ze snaha
nema Ziaden vyznam, ze dosiahnutie nejakého ciela je marne, Ze ho Vv Zivote uz nic¢
dobré necaka.

Vicsinou plati, ¢im viac je klient depresivny, tym skor treba zvolit’” metddu orientovanu na
zmenu jeho spravania, napriklad na jeho apatiu je vhodné uplatnit’ programy na zvysenie
aktivity. Do istej miery sa postupuje formou pokus-omyl. Plan na zvysenie klientovej
motivacie sa musi zamerat’ aj na plan zvySovania jeho sebavedomia.

Kli€ovym prvkom je, aby si klient sam uvedomil, ze sa mu nie€o podarilo. Ked klient
ziskava sam na seba lepSi ndzor, ze dokaze zvladat' veci okolo seba a byt uspesny
V kazdodennych situaciach, zacne postupne ocCakavat’, ze vysledok jeho tsilia moze stat’ zato.
Ak jeho optimizmus narasta a zvySovanie pozitivnych ocakévani predstavuje zvySovanie
motivacie. A nasledne zvySend motivacia vedie ku zlepSenym vykonom.

Akondhle klient pocituje zlepSenie cez hodnotenie svojej vykonnosti, je mozné ocakavat
posilovanie jeho sebavedomia a zaroven zac¢ina pocit'ovat’ uspokojenie.

ZlepSeny vykon — zvySené sebavedomie

zvysenie motivacie — zlepSeny vykon.

Nacvik pracovnych zruénosti: je jednym z délezitych atributov resocializacného procesu.
Pracovna terapia sa nezameriava len na obnovovanie pracovnych navykov, ziskavanie novych
pracovnych zru¢nosti a schopnosti, vytvaranie hodnot, pripadne zabezpeCovanie i
"neatraktivnych" kazdodennych rutinnych ¢innosti, ale najmi schopnost’ byt zodpovedny za
vysledok a kvalitu prace, plnit' povinnosti, dodrziavat pracovnu disciplinu, dodrziavat
bezpe¢nost’ a ochranu zdravia pri préaci, spolupracovat’ s inymi a vnimat’ pracu ako Zzivotna
hodnotu a vnimat’ ju ako dolezity predpoklad k celkovému uzdraveniu a uplatneniu v Zivote.
Cize nacvik pracovnych zruénosti je zamerany na pripravu a nacvik novych, alebo obnovu
povodnych pracovnych zru€nosti. Zaroven ma stimulovat’ a motivovat’ k praci, pracovnému
uplatneniu ako dolezitej sucasti zvySovanie osobnostnych, profesijnych a socidlnych
kompetencii, autonomnosti a nezavislosti klienta. Nacvik pomaha klientovi ziskat” vztah k
praci, sebauplatneniu, sebaobsluhe, zodpovednosti za seba. V nasich podmienkach sa nacvik
pracovnych zru¢nosti vd¢Sinou vykonava v stolarskej dielni, kde klienti spolu za odbornej
asistencie a dohl'adu zamestnanca sa podielaju na vyrobe hraciek a suvenirov. Ako jediné
resocializa¢né centrum mame vytvorenu dielilu na vyrobu hraciek a suvenirov z dreva. Dielila
je urcena pre klientov hlavne na prekondvanie prvych faz resocializa¢ného programu. Sériova
vyroba je dobry priestor na hodnotenie vykonnosti klienta a jeho manualnej zru€nosti.
Obzvlast je dolezita pre klienta orienticia v naraste jeho zrucnosti a vykonnosti. Dalej sa



vykonava v otvorenej prirode pri vysadbe stromovych sadenic a jednoduché obsluzné prace
pri obsluhe a pri spracovani drevnej hmoty. Dalsou zlozkou nacviku st sebaobsluzné ¢innosti,
hospodarsko - technické pomocné préace, zdhradnicke, pol'nohospodarske prace, chov hydiny,
opravu a udrzbu objektov. Nacvik sa vykondva v pracovnych diioch aj v ditoch pracovného
volna, priCom jej denny objem nepresahuje 7,5 hodin v pracovnych diioch a 5 hodin v ditoch
pracovného volna.

Metéda: Vyjasiiovanie ciel’a

Pre dosahovanie a objasniovanie ciel'ov je ve'mi prospesna spitna vizba.

Sama spitna vizba vSak nedostacuje k urychleniu zmeny. Obraz, ktory pripomina urcitu
situaciu, musi byt porovnany s nejakym Standardom. Jedna sa 0 proces sebahodnotenia, ktoré
je porovnavané s osobnymi Standardmi. To najprv ovplyvni, ¢i zmena nastane, alebo nie.
Pokial totiz ¢loveku chyba jasny ciel’, alebo Standard, spétna vizba nebude ni¢ platna.
Dolezitu ulohu hra, ¢o urcity jedinec povazuje za normalne a prijatelné. Asocialne spravanie,
ktoré je spoloc¢nostou odmietané mdZe byt velmi oceflované a povazované za bezné v
kruhoch tazkych pijanov a alkoholickych priatel'ov, narkomanov.

Ked si T'udia spolu s nasou pomocou stanovia jasny ciel’, prispieva to priebehu zmeny.
Rovnako je ddlezité, aby pre dan¢ho c¢loveka boli ciele dosiahnutel'né a realistické. V inom
pripade totiz nepreukaze ziadnu snahu, aby ciele dosiahol, a to aj ked’ uznava, ze je potrebny.
A rovnako je zbyto¢né mat’ jasny ciel’ pokial’ ¢lovek nevie ni¢ o svojej nastavajlicej situacii.
Ciele a spitné vazby sa spoja dohromady a tvoria motivaciu ku zmene. V naSom centre sme
vyjastiovanie ciel'a zakomponovali do prace so skupinou pod ndzvom kratkodobé plany, na
ktoré sme pripravili tabul’kovu predtla¢ vzor (priloha ¢.3).

Pri stanovovani novych planov sa vyhodnocuju minulé plany a skupina o nich s klientom
diskutuje. Ale snazime sa, aby bola atmosféra pri stanovovani cielov minimalne
konfronta¢na.

Mechanizmus vplyvu malej socidlnej skupiny moze byt pre klienta velmi vyznamny
Z dévodu, Ze mala skupina pdsobi priamo na klienta prostrednictvom medzil'udskych vztahov
a kontaktov. Mal¢ skupiny su pre klienta zdrojom zat'azovych aj ochrannych vplyvov.

Klienta chrani vedomie, ze niekam patri, Ze sa tam uspokojuju jeho hlavné fyziologické
potreby, na druhej strane klient méze pocitovat’ ohrozenie v podobe odmietania a v podobe
kritiky jeho spravania.

Proces socialnej adaptacie: je procesom, ktory ns prvotne zaujima pri nastupe klienta do
resocializatného centra. Je obsahovo zamerany na nulti a prvl fazu resocializacného pobytu,
ide najme o0 zaciatok budovania dovery k novému prostrediu. Prostredie, ktoré je nositelom
stresu a mnozstva konfliktov je tazko adaptovatelné, priam neadaptovatelné pre klienta,
moznost ucinnej ventildcie spdsobom recidivy je neprijatelna z hladiska buducnosti
V resocializacnom programe. Implementacia bodového systému narazila na proces adaptacie
v zmysle, Ze klientom sa zdal byt tento systém prili$ prisny a nemilosrdny ku ich spravaniu.
Specialne typy klientov s prili§ nizkym sebahodnotenim rezignovali z programu z dovodu
prehnanej, predéasnej obavy z netuspechu, ktory vyplyval z ich nizkeho sebavedomia.

Ako protiopatrenie sme pred prvu fazu zaradili nultu fazu v dobe trvania do 21 dni, kde si
klient osvojuje spravanie, ktoré je pozorované a hodnotené timom a okolim a klient tak straca
neopodstatneny strach a zistuje, ze systém je nastaveny tak, aby ho klient v prislusnej faze za
podmienky primeranej aktivity hravo zvladal. Nulta fdza sa osvedc¢ila ako vyborna metdda na
uvedenie klienta do bodového systému a do programu resocializacie.

Proces rieSenia konfliktov: Uspesné riesenie konfliktov vedie k uvolneniu, k ziskaniu
pohody a dobrej nalady. Pri nerieSeni konfliktov u klientov narasta vnutorné napitie — tenzia.
Tenzia u klienta so zavislostou je vel'mi Casto stav vnitorného rozpolozenia, po ktorom
dochadza k recidive.



Vo vseobecnosti ku zakladnym predpokladom spravneho rieSenia konfliktov patri usilie
nepripustit’ reakciu na konfliktnti situaciu, nedat’ sa strhnat’ citmi a potlacit’ emocionélno -
citovu tenziu ariadit sa rozumom. Racionalizovanie konfliktu a jeho preanalyzovanie.
Zvladanie konfliktov pre zavislého klienta je nesmierne dolezitda zruc¢nost. Klient so
zavislostou nema dostato¢né zrucnosti na zvladdanie konfliktov. Napétie, ktoré tak vznika
nevie bezpecne spracovat’, ¢asto otaCa hnev voci sebe a sprava sa autodestruktivne. Vel'mi
dobry dovod na to, aby sme si v§imali konflikty je ich nespravne rieSenie smerom k verbalnej
a fyzickej agresii. Verbalna a fyzickd agresia su prave spravania, ktoré sme si zadefinovali
ako neprisposobivé a su predmetom nasho pozorovania ako formy spravania naruSajuce
spolocensku atmosféru resocializacného centra.

Ciel'om takéhoto pristupu ku rieseniu konfliktov je naucit’ zavislého klienta neodkladat
rieSenie konfliktov. RieSenie konfliktov znamena odstranovanie prekazok a tazkosti pri
uspokojovani potrieb, pri plneni uloh, dosahovani ciela. Klienti ¢asto mylne vnimaja
resocializaény proces ako pripravu na zivot bez problémov a konfliktov a cielom dobrého
programu je ich presved¢it’ o absolitnej nutnosti riesit’ problémy tak, aby im nespdsobovali
pre nich nebezpecné napitie, frustraciu a nasledné uvolnenie v podobe uZitia drogy.

Proces motivacie: Cely program je zostaveny tak, aby poskytoval vel'a motivov a aby boli
pre klientov €o najviac Citate'né. Aby klient vnimal, Ze program je tu postaveny pre neho a on
je v nom aktivnou zivou zlozkou, ktord mad pravo ovplyvilovat’ ho. Je samozrejmé, ze pre
klientov su najatraktivnejSie fazy 5-6, ktoré predstavuji menej suportivneho vedenia, menej
kontroly aviac finanénych prostriedkov na uspokojovanie potrieb. Pocas 14-ro¢ného
sledovania klientov 97% klientov vyslovila Zelanie sa dostat’ do tychto faz.
Takyto silny motiv bolo potrebné premenit’ na dynamiku prace klienta smerom ku svojej
pozitivnej premene.
Clovek nikdy nie je motivovany len jednym motivom, vzdy ide o komplex, v ktorom su
motivy vzajomne prepojené a ovplyviuju sa.
(J. Radford a E. Govier ,1991 in Baros a kol.,1999 )
K pojmu ,motivacia“ sa v sucastnej psychologii pripisuje vSetko ¢o prezivame, po com
tazime, k ¢omu mame odpor, €o sa snazime dosiahnut’ a aké mame idedly.
V rédmci socialneho poradenstva sa s klientom vedii motiva¢né rozhovory, ktoré maju za ciel
vytvaranie a dosahovanie kratkodobych cielov.
Proces motivacie nie je priamo sucastou bodového systému, lebo ho nemozno priamo
pozorovat ani merat, ale je mozné ju ziskavat v odpovediach typu: ,Preco?*
Prostrednictvom skupinovych stretnuti nazvanych: ,,mdj kratkodoby plan®, kde si klient
pripravi svoj vlastny plan na zaklade jeho osobnych motivov a kladenim ot4zok typu: ,,preco
chceS navstivit rodiCov?®, ,preco chceS skoncovat s fajéenim?“, ,preCo chce§ zacCat
Studovat’?“, mozeme dostavat’ pojem motivacie v odpovediach na tieto jednoduché otazky.
Pri praci so zavislym klientom v procese resocializécie sa stretdvame s dvoma typmi motivov:
- motivy tzv. primarne
- kultrno - socidlne motivy

Komunika¢ny proces:

Vzorom efektivnej komunikacie v resocializacnom centre by mali byt predovsetkym ¢lenovia
odborného timu. Komunikacia je nesmierne dolezita v praci s klientom. Pojem komunikécia
je zvy€ajne chapany ako verbalne a neverbalne spravanie v socialnom kontexte. Synonymom
komunikacie tak méze byt interakcia: komunikécia tieZ zahffia symboly a voditka pouzivané
P'ud'mi ku odovzdavaniu a prijimaniu informacii. V kontexte moze komunikacia prispiet’ ku
preklenuti medzery medzi pozorovanim a deduktivhym ziverom. MoOZe pomdct’
dokumentovat vztahy medzi komunika¢nymi vzorcami a symptomatickym spravanim.
Efektivnu komunikdciu v naSom zariadeni podporujeme aj jednoduchym podanim tedrie
komunikacie, aby si boli klienti vedomi ako je ddlezitd pre Zivot v prirodzenom socidlnom



prostredi. Aby si uvedomili prinos efektivnej komunikéacie pre seba a svoje vnutorné procesy
arovnako pre svoje bezprostredné okolie. Zrucnost' efektivne komunikovat' sa nacvicuje
podas celého pobytu klienta v centre. Specidlne vykon rdznych funkcii kde je nutné
komunikovat' so skupinou, aby tento vykon bol optimalny k ocakdvaniam skupiny
a odborného timu.

Vobec najdolezitejSou skusSkou socialnych zrucnosti je vykon funkcie Catara ¢o v praxi
znamena urcity druh kooterapeuta, ¢ize klienta v tretej faze resocializaéného programu, ktory
si poziadanim o vykon tejto funkcie preveruje svoje zru€nosti, preveruje si hlavne svoju
komunikéaciu spojent s riadenim malej skupiny. Preberda zodpovednost’ za skupinu a tym
vnima spojitost’ medzi ¢lenmi skupiny ako aj terapeutickym timom v inej polohe ako doteraz.
Vsetky vykony funkcii su hlavne nacvikom efektivnej komunikacie zdravého
sebapresadzovania, 0 vnimani zodpovednosti za okolie a prave ztohto dovodu sa vykon
funkcie ocitol na naSom zozname pozorovaného a hodnoteného spravania.

Socialne poradenstvo:

,»Cielom socidlneho poradenstva je konkrétna pomoc pri rieSeni obtiaznej socidlnej
situacie zavislého klienta, a to bud’ priamo ¢innostami, ktoré veda k zmierneniu dosledkov
socidlnej situacie klienta, alebo konkrétnymi ¢innostami, veducimi K odstraneniu pri¢in
a dosledkov
Dalsou alternativou je poskytovanie zakladnych informécii, ktoré umoZituji orientaciu
V moznostiach, ktoré mozu klientovi V resocializacnom programe pomoct’. Je vel'mi dolezité
motivovat klienta k aktivite a rieSeniu svojich problémov vlastnym pric¢inenim.

Socialne poradenstvo rozdel'ujeme na zakladné a odborné.

Zakladné socialne poradenstvo - poskytuje informacie o narokoch, sluzbach a moznostiach,
ktor¢ mozu vyrieSit alebo zmiernit' obtiaznu situdciu zavislého klienta. Poskytované
informacie vyplyvaju zo systému socialnej ochrany klienta, (poistenie, podpora), alebo zo
systému, ktory zaist'uje zamestnanost’, pravnu pomoc. Sucastou zékladného poradenstva je aj
sprostredkovanie d’alSej potrebnej pomoci.

Odborné socidlne poradenstvo - poskytuje priamu pomoc klientovi pri rieSeni jeho
socialnych problémov. Odborna pomoc je zamerana na konkrétnu pomoc a praktické rieSenie
problémov socidlnej situdcie. NajCastejSie ide o situaciu hmotnej, alebo socidlnej nudze,
pripadne obe sibezne. Sucastou odborného poradenstva su aj terapeutické metody. V tomto
zmysle ide predovsetkym o oblast’ rodiny, manZzelskych ¢i partnerskych vztahov. V pripade
zavislosti su to drogové a iné zalezitosti a ich nasledky. Tyka sa to klientov, ktori prichadzaji
zo zdravotnickych zariadeni, alebo z nizkoprahovych centier. Pre odborné poradenstvo je
charakteristické pouzivanie Specidlnych odbornych postupov. Ich cielom je ovplyvnit
uvazovanie a jednanie Cloveka, ktory sa nachadza v tazkej Zivotnej situdcii, ktoru sa mu
nepodarilo riesit’ vlastnymi silami alebo s pomocou rodiny a priatel'ov.

Medzi metddy, ktoré socidlny poradca pouZiva v socidlnom poradenstve patria: informacia,
distribtcia, klarifikacia, ventilacia, povzbudenie, interpretacia, tréning, relaxacné techniky,
modelovanie, hranie roli, konfrontacia, reflexia, abreakcia, persuazia, paradoxna intencia.
Pouzitie poradenskych metdd suvisi s obsahom socialneho problému a konkrétnou socialnou
situaciou. Vyznamnu Ulohu pri socidlno-poradenskej intervencii zohrava timova spolupraca
odbornikov. Prave tato suinnost moze vSak velmi efektivne prispiet aj k rieSeniu
Specifickych a zlozitych problémov.



Predéasné ukoncenie programu.

Jedna sa o najcastejSiu formu komplikacie vyskytujucej sa pocas resocializaéného programu.
Svetovy priemer vypadnutia klientov z komunity sa pohybuje od 30-45%. NajcastejSie
odchody su zaznamenané v prvych fazach programu.

V naSej praxi je prevazna vacSina odchodov s odporacanim zotrvat. Pomerne menSia Cast’ st
vylicenia z disciplinarnych dévodov.

Len pre porovnanie uvedieme ¢isla zo zdroju ( Buehringer and Platt, 1992,in,Kalina,2008)
Tabul’ka preruSenia programu podla poctu tyzdnov - tabulka ¢. 1

tyzden |0-5 |6-10 |11-15 |16-20 |21-25 |26-30 |31-35 |36-40 [41-45 |46-50

% 13,0 (4,5 2,8 2,0 1,8 1,3 0,8 0,5 0,3 0,2
droup

out

Ak chceme porovnavat’ klientov, ktori vypadavaja z programu a to hlavne v prvych fazach,
S klientmi, ktori pokracujii v programe, méZeme ich porovnavat’ podl'a niektorych rizikovych
faktorov.

- Osobnostné faktory: nezrelost, nizky vek, nizka schopnost’ vytvarat’ vztahy, slabé
komunika¢né schopnosti, nedostato¢na motivacia, neschopnost’ spracovat’ stres,
ziskanie prostriedkov zo socialnych davok. Prejavenie dualnej diagnozy, ktora je
kontraindikovand k resocializacnému programu.

- Socialne faktory: nizke vzdelanie, osoba dlhodobo nezamestnana, klient z vykonu
trestu. Partnersky vzt'ah mimo komunity, sociopati.

- Prvoliecitelia: nizka motivacia.

- Sebapotvrdzujuca predpoved’: klient si sam sebe predpovie, ze program neukon¢i.

- Spravanie v centre: slaba kooperacia so skupinou a odbornym timom, slaba miera
prijimania kritiky, popieranie problému, nehl'adanie rieseni, odmietavé stanovisko.

- Nenaplnené ocakévanie zmeny: slaba vydrz, slabé pokroky v programe.

Doévody na preruSenie programu. Zdroj(Buehringer and Platt,1992, in Kalina,2008)
Tabul'ka dovodov na prerusenie resocializaéného programu - tabulka ¢. 2

Dévod Podiel %
Vztahy v zariadeni 25,4
Postoj k terapii a abstinencii 21,8
Faktory spojené s drogami 19,4
Vonkajsie vztahy (citove) 14,4
Agresia 7,4
Ostatné 11,6
Celkom sledovanych 181 pripadov 100




Tieto dovody by sme mohli rozsirit’ o dovody
- Zneuzitia drog - relapsu.
- Zmena ekonomickej situdcie (odSkodné, del'ba majetku, dedi¢stvo, penazné davky)
- Liecba inej diagnézy (hepatitida typu C)
- Natlak rodinného prostredia.

Prevencia véasného vypadnutia.

S podobnou participaciou dovodov na ukonCenie sa stretdvame aj v naSom zariadeni
s vynimkou vzt'ahov v zariadeni z dovodu, ze v naSom pripade sa jedna o vylu¢ne muzsku
komunitu. Najva¢§im problémom je pred¢asné ukonéenie programu v stave klienta kedy je to
najviac potrebné. Klient Casto vyhladava absurdné dovody na zlegalizovanie odchodu
z programu napriklad, Ze mame slabo vybavené Sportoviska, alebo si myslel, Ze na Orave je
¢istejsi vzduch, odborny tim dava na neho maly pozor, klienti st divni, alebo je tu len kvoli
rodine, najcastejSim dovodom vSak stale ostava dovod, Ze musi ist’ pracovat, aby zarabal
poriadne peniaze. Po skusenostiach s mnoZstvom klientov v priebehu Styroch rokov sme
zacali v roku 2007 zavadzat’ do metdd prace predresocializaéné poradenstvo.

Predresocializaéné poradenstvo: je odborné poradenstvo, ktoré vyuziva metddy a techniky
socialneho poradenstva, vzhladom na celoslovenski pdsobnost’ sa z prevaznej vicSiny Sa
poskytuje formou cez telefon, alebo elektronickou postou.

Zodpovedaji sa otdzky vidcSinou rodinnym prisluSnikom, ktori napomahaji klientovi pri
umiestneni do resocializaného centra. Ide nam o vysvetlenie, ze nie sme zdravotnicke
zariadenie a nemoézeme prijat’ intoxikovaného klienta. Ak prijimame klienta, ktory ma eSte
problémy z dovodu prebiehajicej detoxifikdcie jeho Sance na uspech v programe vyrazne
zniZzujeme.

V predresocializanom poradenstve je doblezité vysvetlit dobrovolnost’ programu ako aj
podmienky a naroky aké si kladieme na klienta. Je vel'mi ddlezité zistit’, ¢i klient netrpi aj
inym dusevnym ochorenim, ktoré¢ by bolo kontraindikované s programom resocializacie.

V konecnom dosledku sa jednd o pripravu klienta na dlhodoby pobyt s jeho vybavenim
osobnych veci, vybavenie klienta vetkymi dolezitymi dokumentmi pre nastup a umiestnenie
do centra.

Pri samotnom nastupe klienta mu je priblizeny cely program, aby sa mohol slobodne
rozhodnut’ ¢i nastupi do zariadenia, alebo nie. Pre uspesnejSie fungovanie a za¢lenenie klienta
do resocializa¢cného procesu su organizované skupiny prvych faz, kde je ind dynamika
skupiny aklienti prvych fiz nemaji strach vyjadrovat’ svoje pocity a obavy z programu.
Zamestnanci centra su nastaveni na napominanie a nie okamzité trestanie klienta v prvej faze
a rovnako napomocny mu je klient vyssej fazy, spravidla tretej, ktory plni funkciu ,,starSieho
brata“ a zapaja klienta do zivota v zariadeni nenasilnou kamaratskou formou. Zavedenie tohto
pristupu zna¢ne zniZzilo percento klientov, ktori z programu vypadli.

Denny rezim

Rozvrh diia: Pondelok - Stvrtok

5:20 budicek pre sluzbu v kuchyni a vykon rajonu
5:40 budicek

5:40 -5:55 ranna hygiena

5:45 -5:55 priprava kavy, ¢aju - plati pre oba vydaje stravy
5:55 -6:05 ranajky, budova ¢.1 / rajony, budova ¢.2

6:05 -6:20 rajony izby, schody kancelaria,

6:20 -6:35 klient sa nachadza v Satni a pripravuje sa na vycvik - plati pre



6:20 -6:30

6:20 -6:35
6:35

11:00 - 11:30
11:30 - 11:40
11:40 - 12:00
15:00

15:00 - 15:30
16:05 -16:50
15:50 - 16:05
16:10 -16:15
18:00 - 18:15
18:30 - 19:20
19:00 - 20:00
19:40 —-20:00
20:00 - 20:30
20:35 - 20:40
20:40 - 20:55
21:00

21:00 - 21:30

klientov, kt. nemaju prideleny d’alsi rajon v ¢ase 6:15 - 6:30
rajony Satia, schody pivnica, chodba, WC,
schody vchod, zahrada, kimenie zvierat
prva cigareta
zaciatok nacviku pracovnych zrucnosti v centre
nastup na rozvoz na nacvik mimo centra
Cas obeda pre klientov v centre
priprava kavy, ¢aju pre klientov v centre
pitie kavy, ¢aju pre klientov v centre
ukoncenie nacviku pracovnych zruénosti
presun do centra z nacviku mimo centra
sprchovanie, osobna hygiena
olovrant
rozdelenie na poobednajsiu ¢innost’ (chodba budovy ¢.1)
vecera RS - budova ¢.1, budova ¢.2
interak¢na skupina (stretnutie Klientov v komunitnej miestnosti)
osobna hygiena ( telefony, podavanie lickov)
socialne poradenstvo, osobné vol'no
vecerné rajony
posledna cigareta
mala osobna hygiena
vecierka
pocuvanie relaxacnej hudby

Rozvrh dia: Piatok

5:00
5:20
520 -5:35
5:25 -5:35
5:35 -5:45
5:50 -6:15

6:15 -6:35

6:10 -6:30

6:08 -6:35
6:35

11:00 - 11:30
11:30 - 11:40
11:40 - 12:00
14:00

14:00 - 14:30
14:00 - 14:45
14:45 - 15:00
15:00 - 18:00
15:10

15:10 - 18:00
18:00 - 18:15
18:30 - 19:20
19:20 - 20:00

budicek pre sluzbu v kuchyni a vykon rajonu

budicek

rannd hygiena

priprava kavy, ¢aju - plati pre oba vydaje stravy

ranajky, budova ¢.1 , budova ¢.2

rajony izby, komunitna miestnost’, schody kancelaria,

posiliioviia, sprcha, kotolina

klient sa nachddza v Satni a pripravuje sa na nacvik - plati pre

klientov, kt. nemaju prideleny d’alsi rajon v ¢ase 6:15 - 6:30

rajony Satia, schody pivnica, chodba, WC,

schody vchod, zahrada, kimenie zvierat

prva cigareta

zaciatok nacviku pracovnych zrucnosti v centre

nastup na rozvoz na nacvik mimo centra

¢as obeda pre klientov v centre

priprava kavy, ¢aju pre klientov v centre

pitie kdvy, ¢aju pre klientov v centre

ukoncenie nacviku pracovnych zru¢nosti

presun do centra z nacviku mimo centra

mala osobna hygiena-sprchovanie

olovrant

vychadzka pre vyssie fazy (do 20:00 pre nefajéiarov)

rozdelenie na poobediiajsSiu ¢innost’ (chodba budovy ¢.1)

vydaj pefiazi na ndkupy — spolo¢ny nakup pre klientov 1.fazy

osobné volno / organizovany volny ¢as

vecera RS - budova ¢.1, budova ¢.2

interak¢na skupina (stretnutie klientov v komunitnej miestnosti)
osobnd hygiena ( telefony, lieky)



19:40 -20:00
20:00 - 20:30
20:35 - 20:40
20:40 - 20:55
21:00

21:00 - 21:30

socialne poradenstvo, osobné vol'no
vecerné rajony

posledna cigareta

mala osobna hygiena

vecierka

pocuvanie relaxa¢nej hudby

Rozvrh diia: Sobota

6:30

7:00

7:00 -7:15
7:05 -7:15
7:15 -7:30
745 -8:00
7:55

8:.00 -8:15
8:00 -11:45

11:45 -12:00
11:50 - 12:00
12:00 - 12:15
13:45 - 14:00
14:00 - 18:00
15:45 - 16:00
18:00 - 18:15
18:30 - 19:20
19:20 - 20:00
19:40 -20:00
20:00 - 20:30
20:35 - 20:40
20:40 - 20:55
21:00

21:00 - 21:30

budicek pre sluzbu v kuchyni
budicek
ranna hygiena
priprava kavy, ¢aju - plati pre oba vydaje stravy
ranajky, budova ¢.1, budova ¢.2
priprava na rozdelenie
prva cigareta
rozdelenie na nacvik pracovnych zru¢nosti
nacvik - hospodarsky denl
organizovany volny ¢as
hygiena pred obedom
priprava kavy a ¢aju
vydaj obeda budova ¢.1, budova ¢.2
kontrola hospodarskeho dia
organizovany volny ¢as / osobné vol'no
olovrant
vecCera budova ¢.1, budova ¢.2
interak¢na skupina, vyhodnotenie dna
osobna hygiena ( telefony, lieky)
socialne poradenstvo, osobné vol'no
vecerné rajony

posledna cigareta

mala osobna hygiena

vecierka
pocuvanie relaxacnej hudby

Rozvrh dia: Nedel’a

7:30

8:00

8:00 - 8:15
8:05 - 8:15
8:15 - 8:30
8:30 - 9:00
9:00 - 9:05
9:30 - 12:00
10:15 - 11:45
11:50 - 12:00
12:00 - 12:20
13:00 - 18:00
13:30 - 18:00
15:45 - 16:00

budiéek pre sluzbu v kuchyni

budicek

ranna hygiena

priprava kavy, ¢aju - plati pre oba vydaje stravy

ranajky, budova €.1, budova ¢.2
rajony
prva cigareta

osobné vol'no

navsteva kostola - nedel'na omsa
priprava kavy a ¢aju

vydaj obeda budova ¢.1, budova ¢.2

vychadzka pre vysSie fazy

spolo¢nd aktivita (Sport, prechadzka, spolocenské hry) za i¢asti Catéra s
klientmi v adaptacnej faze a s klientmi, ktori maju vychadzky zakéazané

kvoli trestom

olovrant, ak st klienti pritomni v centre, vydaj suchej stravy



16:00 — 16:30 sprchovanie

18:30 - 19:30 odovzdavanie a preberanie rajonov funkcii
19:30 - 20:10 osobna hygiena ( telefony, podavanie lickov)
19:40 —20:00 socialne poradenstvo, osobné vol'no

20:00 - 21:00 vecerné rajony

21:20 - 21:30 mald osobnd hygiena

21:30 vecierka

21:30 - 22:10 pocuvanie relaxacnej hudby

Postup pri prijimani klientov

Do resocializa¢ného centra prichadzaju klienti na baze dobrovol'nosti, po absolvovani
liecby v prisluSnom zdravotnickom zariadeni na zaklade odporti€ania  prisluSného
zdravotnickeho zariadenia, alebo na odporacanie lekara so Specializaciou v odbore psychitria.
Sucast’'ou odportacania je i lekarske vySetrenie zamerané na posudenie celkového zdravotného
stavu, somatické vySetrenie so zakladnymi laboratornymi vySetreniami, vySetreniami na
HIV/AIDS a hepatitidu, pohlavne prenosné choroby a iné infekéné ochorenia. Nutné je
vylucit’ akutne somatické, alebo psychické ochorenia ( najmid dualne diagnézy v zmysle
psychodz).
Zdravotna dokumentacia je ulozena v ambulancii zmluvného lekara , kam klienti dochadzaja
na prehliadky a vySetrenia zdravotného stavu a maju spisani dohodu o zdravotnej
starostlivosti priamo s lekarom do 7dni od nastupu do centra, ak si to zdravotny stav
nevyzaduje skor.

Ziadosti su prijaté v koreSpondenéne, alebo elektronicky.

Vedieme poradovnik zaujemcov o resocializany pobyt podl'a poradia v akom boli Ziadosti o
prijatie doru¢ené. Odpovede na ziadosti sa posiclaju doporucene v pisomnej forme, kde sa
uvadzaji vSetky potrebné informacie, ktoré potrebuje klient k nastupe na program ako aj
zoznam veci, ktoré nesmie priniest do centra ako napr.: zbrane, noze, lieky, ktoré nema na
predpis, nebalené byliny a ¢aje a samozrejme drogy. Ak klient bez vazneho dévodu do
centra nenastupi zaradi sa do poradovnika na posledné miesto.

V ramci prednastupového poradenstva je klient informovany o potrebe informovat’ o svojom
zamere nastipit’ na resocializaény program socialneho kuratora pre dospelych v mieste jeho
trvalého bydliska a vytvorit kontakt nie len za Gcfelom ziskania sthlasu o nastupe na
resocializaciu zo strany UPSVaR. Klienta je mozné prijat’ aj bez potvrdenia od socilneho
kuratora.

Zdravotny stav sa komplexne zhodnoti do 1 tyZdiia po prijati, pricom pripade farmakoterapie
do 3 dni, ktori predpisuje psychiater a jej dodrziavanie kontroluje sluzbu konajuci socialny
pracovnik. Zdravotnd dokumentacia je ulozend v ambulancii zmluvného lekéara, kam klienti
dochadzaju na prehliadky a vySetrenia zdravotného stavu. O poskytovani prvej pomoci,
ochrany zdravia a bezpe€nosti pri praci su preSkoleni vSetci pracovnici centra aj klienti.

Klient je obozndmeny s domovym poriadkom, resocializatnym programom a dennym
rezimom, ktoré st spracované pisomnou formou a st zverejnené na dostupnom mieste a kopie
dostane pri nastupe. Pri nastupe do centra sa uzatvara pisomna dohoda medzi klientom a



centrom, ktord obsahuje druh a rozsah poskytovania resocializacného programu, ¢as a miesto
jeho poskytovania, prava a povinnosti klienta . V dohode je uvedena suma spolupodielania (
vyska thrady pozadovand od klienta) a podmienky jej platenia. Zarovein zmluva obsahuje
osobitnu prilohu v podobe domového poriadku v pisomnej forme, kde st uvedené vsetky
podmienky, prava a povinnosti klienta. V pripade mladistvych do klientov je spisana dohoda
podla zak.¢.305/205Z.z. §57,0ds.12,13.

Pred podpisanim zmluvy je klient oboznameny s pravami a povinnostami klienta a domovym
poriadkom pre resocializaCny program pisomne a je o nich informovany aj ustne od
socialneho pracovnika, ktory vykonava nastup klienta.

Resocializa¢ny program a domovy poriadok klient dostane v pisomnej forme a berie si ho na
svoju izbu, kde bude ubytovany, kde sa snim modze Uplne podrobne oboznamit’, pre
konzultacie ohladom programu je mu urCeny star$i brat, ktory ho trpezlivo oboznamuje
s programom.

Klient je informovany, Ze otdzky ohl'adom programu moéze smerovat’ aj na sluzbukonajticich
soc. pracovnikov. Klient nepodlicha bodovému systému ( vzt'ahuji sa nanho iba kardinalne
pravidla ), kym formalne nepoziada na skupine o prijatie do komunity, kde na zaklade
pisomnej ziadosti deklaruje, Ze je oboznameny s programom a domovym poriadkom a chce sa
zapojit’ do bodovej ekonomiky .

Prijimanie klienta d’alej obsahuje:
- motivaény rozhovor
- anamnesticky rozhovor
- prehliadka osobnych veci batoziny kvoli bezpe¢nosti komunity-( sthlas klienta)
- uschova cennosti v trezore ( ak ma klient zaujem)
- uschova liekov
- zaloZenie spisovej dokumentacie, sthlas so spracovanim os. udajov
- ubytovanie
- pridelenie starSicho brata

Dovody vylu€ujice vykonavanie resocializa¢neho programu.

Klient nasttpi pod vplyvom alkoholu a drog. Klient nesuhlasi s pravami a povinnostami.
Nema absolvovanu lieCbu a potrebné lekarske odporucania.

Individualny resocializa¢ny plan a jeho tvorba.

Individualny resocializaény plan (IRP) musi obsahovat’ ciele, zdroje a potrebne sluzby pre
klienta v kombinacii s hodnotiacimi a inymi relevantnymi nastrojmi, ktoré by boli uzitocne
pre klienta. Prave klient so zavislostou so Specifickymi potrebami je ten, kto vie najlepSie, ¢o
potrebuje a chce. Plati tu to staré zndme, Ze ,.len sdm c¢lovek je najlepSim expertom na seba®.
Odborny tim by mal mat’ prehl'ad o moznostiach a alternativnych rieSeniach individualneho
resocializaéného planu. Individudlny resocializa¢ny plan by mal obsahovat’ prehlad o
hodnoteniach a sluzbach, ktoré zabezpecuju klientovi aktivny a ,,nezavisly* zivot.

Zber informacii.

Prvou etapou tvorby individudlneho resocializacného planu je zber ddleZitych informacii
0 klientovi pod nazvom Mapovanie Zivotnej situdcie. Obsahuje meno a priezvisko klienta,
adresu trvalého bydliska, datum narodenia, druh sociilnej sluzby, datum néastupu do
resocializacného centra a faza, v ktorej sa klient nachadza, najbliZ§i pribuzni, stav pri nastupe
a kontakt. Tvoria ju tiez aj anamnézy ako socidlna, zdravotnda, Skolska, alebo problémy
klienta. Mapovanie d’alej pokracuje v popise vedomosti a rozumovych schopnosti klienta,



vyuzivanie re¢i a sposobu komunikacie v beznom spolo¢enskom styku, v motorike a mobilite
klienta, v sociabilite, v sebaobsluhe a popise zaujmov a travenia vol'ného ¢asu . A zaver tvori
doterajSia praca s klientom, c¢o dana osoba ziskala zallenenim sa do komunity
resocializaéného centra. Stdva sa, Ze tato etapa zberu informacii, nie je vzdy ucelend hned’ na
zaciatku, ale postupom ziskavame potrebné informdcie pre jej komplexnost’.

VorPba ciel’ov a metdd.

Po zisteni potrebnych informacii sa mézeme venovat’ druhému bodu IRP a to je vol'ba cielov
a metdd. Proces vol'by metdd je v prvom rade cielavedomy proces, ktory nam urcuje cestu, k
c¢omu sa chceme dopracovat’. Prave pri vol'be ciel'ov sa spolupraca medzi odbornikmi, ¢i uz
v ramci jedného zariadenia, alebo medzi viacerymi medzirezortnymi odbornikmi prehlbuje
napriklad nadviazanie spoluprace so socialnym kuratorom pre dospelych a dohodnutie foriem
spoluprace a participacie na res. programe. Premyslene ciele maji rovnako aj riadiacu funkciu
a su urcitym spdsobom kontrolnym prostriedkom nasej pracovnej Cinnosti. Nezabudame na
to, Ze hlavnym hybnym faktorom celého individudlneho planu je samotny klient. Pri
vyjasneni si ciel'ov vychddzame najprv z Ciastkovych a potom dlhodobych, vZzdy so zretelom
na moznosti jednotlivca. Tato druha etapa obsahuje vyjadrenia odbornikov podielajucich sa
na IRP.

Plan ¢innosti.

Konkrétny plan ¢innosti je d’alSou sucastou IRP. V tejto Casti procesu sa stanovuju a blizsie
charakterizuju aktivity, ktorych sa klient bude zucastnovat’ a ich ¢asovy harmonogram. Plan
ginnosti obsahuje v zjednodusenej podobe odpovede na tieto otazky: Kto?, Co?, Kedy?, Ako?,
Kde?.

Tato Cast’ IRP je dolezita preto, lebo najvyraznejSie ovplyviiuje uspesnost’, alebo netispesSnost’
celej Cinnosti. To znamena, ze ak sa ma zabezpecit’ tispech v tréningovej situacii a ak sa ma
na zéklade tejto ¢innosti naplnit’ ciel’, je potrebné, aby vSetci ¢lenovia pracovného timu
dodrziavali podmienky, ktoré plan ¢innosti stanovuje.

Hodnotenie.

Posledna faza pri tvorbe IPRP je hodnotiaca. Na tejto etape tvorby sa podielaju vsetci
realizatori individualneho planu, klient + pracovnici centra a prislusny socidlny kurator za
UPSVaR. Hodnotenie, ktoré prebieha v pravidelnych intervaloch min raz za mesiac, nam
umoziuje priebezne hodnotit’ uspesnost’, resp. neuspesnost’ volenych metdd, nedostatok
informacii, chybny plan ¢innosti, zvolene nevhodne prostredie, nevhodny pracovnik, ¢as
tréningu a pod. odhaluje nové poznatky, upozoriiuje na situdcie, ktoré sme si v
predchadzajicich Castiach procesu nevSimli, alebo neuvedomili. Individudlny resocializaény
plan nie je staticky, je to prakticky nastroj, ktory okrem iného zachytava prirodzene zmeny,
ktoré sa v klientovom Zivote udeji. Hodnotime uspechy/netispechy, ktoré klient robi - v
procese hodnotenia zistujeme, ktoré ciele sa

naplnili, ktoré sa stali neaktudlnymi, aky pokrok sme dosiahli.

Podmienky pre zaujmovu ¢innost’, Sport, kultiru, rekreaciu a naboZensku vieru.

Klienti resocializacnych centier ¢asto nemajii vo svojom zZivote Ziadnu Cinnost’, ktord by
nebola zamerana na ziskavanie zékladnych potrieb a nezaZivaji vo svojom fungovani Casto
ziaden pocit Uspechu, alebo pekného zazitku. Prave vol'nocasové aktivity a zaujmové krazky
poskytuju klientom pocit Uspechu, pekného zazitku, dobrého pocitu, spolupatri¢nosti,
vyznamnosti, alebo samotnej potreby. Z praxe ide hlavne o volnocasové aktivity a krizky
zamerané na rozne oblasti.



Kino a filmy.

Ide o aktivitu sledovania filmov bud’ priamo v centre, alebo v kine. Pri sledovani filmu v
centre je mozné film vybrat a doplnit’ o zaujimavu tému a nasledne diskusiu o filme. Pri
navsteve kina ide hlavne o zazitok, ktory by si klient za normalnych okolnosti nevedel alebo
nemohol dovolit’. Aj pri tychto aktivitach je dolezité podielanie sa klienta na cene vstupného,
hoci aj symbolickou sumou, z dovodu vychovy klienta k aktivhemu zabezpeCovaniu si
vlastnych aktivit a nie len pasivneho prijimania poskytovanej pomoci. Aj pri kine treba dbat’
na vyber vhodného filmu a poniknut tato aktivitu dopredu vytipovanym klientom.
Samotnému sledovaniu filmu by mala predchadzat’ predstavenie témy, ziskanie informacii od
klientov na dant tému, ako aj kratka diskusia o tom, ako sa klienti citia. Nasleduje sledovanie
filmu, ktoré by malo byt zobrazené tak, aby klienti dobre videli aj poculi. Po skon¢eni filmu
prebehne diskusia k obsahu filmu a k téme, ktora bola na zaciatku predstavena. Klienti by si
mali vdaka filmu osvojit’ stratené hodnoty.

Sport.

Sport pre klientov mdze mat’ rozne podoby. Od rekreaéného az po vykonovy. Klienti pri
Sporte jednak zabtidaju na bezné starosti, ktoré¢ zazivaju pocas dna, na strane druhej sa ucia
ako zazivat’ uspech aj prehru. Sport a teda hlavne skupinovy ich uéi k spolupraci a moézu zazit’
pocity Stastia, frustracie, uspechu aj neuspechu, uc¢i ich komunikacii a v neposlednom rade
zlepSuje ich fyzicka kondiciu. V nasom centre ide hlavne o futbal, basketbal, pingpong,
pozemny hokej, jachting. Klienti centra reprezentuji aj obec Bobrov vo futbale. Pre
udrziavanie telesnej kondicie mame v priestoroch centra zriadent posiliioviu.

Arte kruzky.

Pri tychto aktivitich ide hlavne o tvorbu réznych malieb, koldzi, vyrobkov a inych
umeleckych predmetov z réznych materialov, robené réznymi technikami, pricom pri
samotnej tvorbe mdze inStruktor rozpravat’ s klientom o jeho situacii a taktiez moze klient
zazit uspech z vytvorenia niecCoho vlastnym usilim. Taktiez sa stava, ze klient do vyrobku,
kresby a pod. prenesie svoje vlastné prezivanie, alebo traumu a prave tym sa mu ulavi z dane;j
krizy a vie sa o tom s pracovnikom porozpravat’.

Kultura.

Pri tejto aktivite ide o navstevu kulturneho zariadenia s cielom ziskat’ zazitok, ktory by si
klient za normalnych okolnosti nemohol dovolit. Vel'mi c¢asto navstevujeme kulturne
podujatia organizované v SirSom okoli. Divadelné predstavenia na tému zavislost’, ale aj iné.
Navsteva kultirnych pamiatok kazdoroCne navstevujeme Oravsky hrad, Spissky hrad
aLevocu, Prirodovedecké mizeum L.Mikuldsi, Oswien¢im, Krakow, Miuzeum
P.O.Hviezdoslava, Mizeum Oravskej Dediny.

Knihy.

Pozi¢iavanie knih by malo patrit’ do ponuky resocializa¢ného centra. Pretoze ide o aktivitu,
vd’aka ktorej mé klient moznost’ pozicat’ si knihu, precitat’ ju a vratit’ ju spdt. Potom mame
aktivitu zameranu na biblioterapiu a teda precitanie si Casti useku knihy v skupine na ro6zne
témy a nasledna diskusia o tomto probléme v skupine.

Jazyky.

Pri tejto aktivite ide skor o zlepSovanie si jazykovych zru€nosti, ktoré klienti vyuZzija pri
hl'adani si zamestnania a zvy$ia ich Sancu uplatnenia sa na trhu prace. Kurzy cudzich jazykov
realizuju Casto dobrovolnici, ktori maji sktisenost’ so Skoleniami, pracuji bud’ individuélne,
alebo len s malou skupinou klientov.



Duchovné aktivity.

Pri tychto aktivitach sa klientom ponuka moznost’ zazit' v priestoroch centra vo vyhradenom
case duchovnu aktivitu (napr. modlitbu), ak o to prejavia zaujem. Duchovné aktivity su
dobrovolné. V ramci denného rezimu je dovolena tiprava, vzh'adom na nabozenské sviatky aj
uprava stravy, vzhl'adom na pdst na poziadanie klienta. Klienti navstevuju nedel'ni sv.omsu
tiez na dobrovol'nej baze.

Rekreacna ¢innost’.

Klienti v sprievode soc. pracovnikov velmi Casto vyuzivaju relax v termalnych vodnych
parkoch Chocholow a Oravice. Orava s pohorim Beskyd a Zapadnymi Tatrami poskytuje vel'a
krasnych miest pre turistiku a relax v prirode.

Zabezpecenie zdravotnej starostlivosti

Do resocializacného centra prichadzaju klienti, po absolvovani liecby v prisluSnom
zdravotnickom zariadeni na zéklade odporucania prislusSného zdravotnickeho zariadenia,
alebo na odporacanie lekara so Specializaciou v odbore psychiatria. Je vitané, ak sucastou
odporacania je 1 lekarske vySetrenie zamerané na posudenie celkového zdravotného stavu,
somatické vySetrenie so zdkladnymi laboratérnymi vySetreniami, vySetreniami na HIV/AIDS
a hepatitidu, pohlavne prenosné choroby a iné infekéné ochorenia, aby sa so zmluvnym
lekarom dohodla nasledna navizna komplexna zdravotna starostlivost’.

Zdravotny stav sa komplexne zhodnoti do 1 tyzdna po prijati, pricom pripade farmakoterapie
do 3 dni, ktoru predpisuje psychiater a jej dodrziavanie kontroluje sluzbu konajuci socialny
pracovnik. Zdravotnd dokumentécia je ulozend v ambulancii zmluvného lekara, kam klienti
dochadzaji na prehliadky a vySetrenia zdravotného stavu. Zmluvny lekdr zabezpeci
vySetrenie krvi a iného biologického materidlu pri podozreni uzitia psychotropnej latky.

Pri prvej navsteve zmluvného lekara je klient doprevadzany soc. pracovnikom centra.

O poskytovani prvej pomoci, ochrany zdravia a bezpec¢nosti pri praci su preskoleni vSetci
pracovnici centra aj klienti.

Zabezpecenie Skolskej dochadzky a priprava na zamestnanie.

Resocializacny program umoznuje zacatie Studia, alebo dokoncenie Stadia podla
individualnych predpokladov a hlavne zaujmu klienta pokracovat’ v Studiu. Forma S$tudia je
postavena na zaklade individualneho $tadijného planu, kedy je mozné zabezpecit,, aby Klient
popri ulohéch, ktoré mu kladie resocializaény program zvladal aj samostudium. Zacatie studia
moéze klient najskor v druhej faze programu. Denny rezim je, ale pre Studujuceho klienta
upraveny tak, aby mu bol vytvoreny priestor pre samostudium, alebo doucovanie.

Pri vybere Skoly ako aj komunikécii s pedagogickym zborom je ndpomocny socialny
pracovnik .

Priprava na zamestnanie velmi Casto prebieha aj formou rekvalifikaénych kurzov, kde
vyuzivame ponuku UPSVaR, alebo si ndm ndpomocni, samotni zamestnavatelia, ktori
klientom vykonavajiicim u nich nacvik pracovnych zru¢nosti tieto kurzy ponuknu bezplatne.
Vel'mi Casté st zvaracske kurzy a kurzy obsluhy vysokozdviznych vozikov.

Prava a povinnosti klienta pocas resocializacnom programu.
Z- Navrat centrum stavia na tom, Ze poskytovanie resocializa¢ného programu nemdze ¢loveka

oberat o jeho dostojnost, prava, slobody arodinné vztahy, ale naopak, resocializacny
program mu ma pomdct’ k ich redlnemu naplianiu.



Ku prijimatelovi resocializacného programu sa pristupuje primarne na ob¢ianskom principe,
nie ako ku pacientovi, program sa mu poskytuje za ucelom podpory socialneho zaclenenia
a umoznenia zit’ sposobom, ktory je v spoloc¢nosti a v jej prirodzenom prostredi bezny.

V resocializatnom centre plati zdsada, Ze uplatiiovanie prav jedného klienta nemoze ist' na
ukor prav iné¢ho klienta. Povinnosti mozno klientovi, ale aj zamestnancovi ukladat' len
vsulade s platnymi zdkonmi SR. Klienti, tak aj zamestnanci si o svojich prévach
informovani zrozumite'nym sposobom.

Prava klienta.( platia pre vsetky fazy programu a vek klienta.)

- Kazdy ma vSetky prava bez rozliSovania, podla rasy, farby, pohlavia, jazyka,
nabozenstva a politického, alebo iného zmyslania, narodnostného, alebo socidlneho
povodu, majetku, rodu, alebo iného postavenia.

- Klient nesmie byt vystaveny nel'udskému ponizovaniu a zaobchadzaniu.

- Kazdy klient ma pravo na sukromie.

- Kazdy klient ma pravo na prijimanie a odosielanie posty.

- Kazdy klient ma povoleny telefonicky kontakt a pristup na internet minimalne raz za
14dni 20 min v stkromi.

- Kazdy klient ma pravo na spolo¢nu vychadzku raz za tyzden min 1:30h.

- Kazdy klient ma pravo na navstevu min. raz za 14 dni . AKO miesto pre navstevy je
urcend spolocenska miestnost’, alebo v letnych mesiacoch zahradny altanok.

- Vychovné metdody nemdzu obsahovat zasahovanie do stravovania, izolaciu od
komunity, osoCovanie, ponizovanie, znevazujuce obleCenie, upravy vonkajSicho
vzhladu, uplny zdkaz kontaktu zokolim a rodinou (osobnd navsteva telefon,
korespondencia, e-mail )

- Ziadnemu klientovi nesmie byt uloZena sankcia len preto, Ze je sudastou rovnake;
skupiny klientov, ako klient, ktory ma byt potrestany a ziadny klient nesmie byt
zodpovedny za rozhodovanie, alebo ur¢ovanie trestu pre iné¢ho klienta.

- Kazdy klient ma pravo zmenit’ iné resocializacné centrum, alebo iné soc. zariadenie
a poziadat’ pri tom o pomoc ¢lena odborného timu.

- Klient ma pravo sa vyjadrovat’ ku kvalite programu.

- Klient md pravo podat’ staznost na res. program a nesmie mu byt vtom branené
adresy a tel. kontakty musia byt klientovi dostupné na viditelrnom mieste v jemu
dostupnych priestoroch centra.

- Klient ma pravo pri podozreni na recidivu dokazat’ svoju abstinenciu odberom krvi,
alebo in¢ho biologického materialu u zmluvného lekara.

- Klient ma pravo na sukromie vo vyhradenej miestnosti no¢ného dozoru, kde moze
pobudnut'osamote.

Povinnosti klienta ( plati pre vSetky fazy)

- Klient pravdivo informuje o svojej aktualnej socialnej situacii a 0 svojom zdravotnom
stave

- Klient je povinny nenartiSat’ svojim spravanim a jednanim pravidla dobrych mravov,
slusného spravania, hygieny a ucty k okoli.

- Nesmie svojvolne nakladat' s vybavenim a majetkom centra, nesmie ho tmyselne
poskodzovat’ ani odcudzovat’.

- Je povinny zGcastiiovat sa resocializacného programu, dodrziavat denny
poriadok(bodovnik).

- Klient je povinny deklarovat’ po kazdom opusteni zariadenia a navsteve rodinného
prostredia pomocou rychleho skriningu a dychovou skuskou svoju abstinenciu.



- Klient nesmie uzivat' ani prechovavat’ alkohol a iné drogy. Taktiez drzba liekov
a lie¢iv. Tieto si uschované Vv uzamykatelnej lekarnicke pod kontrolou odborného
timu.

- Finan¢na spoluucast’(thrada) za naklady resocializaéného programu .

-V budovach centra sa nefaj¢i, fajcenie je povolené na urenom mieste v presne
stanoveny cas.

Povinnosti rodic¢ov a blizkych osob. ( plati pre vSetky fazy )

Rodina a blizke osoby zohravaju dolezitii tlohu pri procese resocializacie 0Soby so
zavislost'ou. Ked’ze si uvedomujeme ich dolezitost’, ukladdme im tieto povinnosti:

- Zakaz prichadzat’ na navstevy pod vplyvom alkoholu a inych drog.
- Zakaz nosenia alkoholu a inych drog do priestorov centra.

Ostatné pravidla su skor formou odporucani:

- UdrZiavat kontakt s rodinnym prislusnikom a odbornym timom.

- Zucastnovat sa rodinného poradenstva.

- Navstevu ohlasit’ vopred, alebo ju prekonzultovat’ s timom.

- Konzultovat' stimom mnoZstvo a periodicitu zasielania balikov s materidlnymi
vecami pre klienta.

- Pokial je to moZné kontaktovat’ klienta v stanovenom case.

- Informaécie, ktoré dostali od klienta ohl'adom resocializaéného programu a su pre nich
znepokojujuce prekonzultovat’ s odbornym timom.

- Nezatajovat recidivu klienta pocas priepustky doméacom prostredi.

Postup pri urcovani vychovnych prostriedkov.

Vychovné metdédy st zamerané na hladanie takych ¢initelov, na ktorych je osoba so
zéavislostou citlivd, na hladanie toho, o je pre takato osobu odmenou, hl'adanie takych
postojov, myslenia a spravania, ktoré by mohlo sposobit’ vyhasinanie patologickych reakcii
a navykov, ktoré su spolo¢nostou odmietané. Metddy su nasmerované na svojsky tréning
vyhasinania starych reakcii a eliminovanie ich va¢Sou, ¢i menSou trvacnost'ou. Resocializacny
program sa orientuje na eliminaciu nevyzadujiceho spravania a posilovanie pozadované¢ho
spolo¢enského spravania.

Behavioralny model resocializacie sa najcastejSie vyjadruje bodovym systémom . Bodovy
systém ma za tlohu preferovat’ pozadované spravanie a odmietat’ nepozadované spravanie za
cielom modifikovania spravania zhodne s predstavami jeho tvorcov.

Resocializana prax ndm ukazala ze najefektivnejSie je mat’ vychovné prostriedky za
porusenie pravidiel jasne spisané a podla potreby ich dopliat’, alebo ak sa prestali
vyuzivat' z pravidiel vypustit. Klient pri svojom nastupe dostane V pisomnej forme
pravidla, ku ktorym je jasne priradena bodova strata za ich poruSenie. Osobitne je
upozorneny na kardindlne pravidla, ktoré moéZu mat’ za nasledok okamzité vylucenie.
Pravidla, ako aj pouzitie vychovného prostriedku sa formovali 14 rokov a to nie len zo
strany odborného timu, na tvorbe pravidiel a vychovnych prostriedkov sa podiel'aju aj
Klienti, maju pravo pripomienkovat’ program a podavat’ navrhy na jeho zmenu.

Klienti, ako aj klient vo funkcii Catar neudeluji minusové body samovolne,
minusové body iba navrhuju. Tresty ako aj minusové body sa udel'uji na vecernych
skupinach, kde sa méze vyjadrit’ kazdy ¢len komunity a aj ¢len odborného timu. , Aj



ked’ je vidcéSina trestov za poruSenie pravidiel spisana, je potreba o priestupku viest’
diskusiu a dbat’ na to, aby sa ku problematike hlavne vyjadril trestany klient. Clen
odborného timu ma pravo trest neudelit’, ale je povinny vysvetlit komunite preco sa
tak rozhodol ato vyhradne zodborného hl'adiska. O vsetkych trestoch, ako aj
okolnostiach pre ich udelenie je informovana zodpovedna osoba centra U ktorej moze
klient vzniest’ nAmietku vo¢i udeleniu trestu . Nesmu sa trestat’ klienti, ak ich konanie
nie je jasne dokazatene dosvedCené, netresta sa za podozrenia, alebo nesympatie.
Kazdy pondelok mame vyhodnotenie tyzdna, kde sa c¢itaju vsetky priestupky
minusové, ale aj pochvaly a plusové body, kazdy klient vyhodnocuje Uplynuly tyzden
amoze opit vyjadrit' svoj postoj ku svojmu bodovému hodnoteniu. Rozhodnutie
0 udeleni trestu, alebo minusovych bodov je mozne zru$it, ak sa zistia nové
informacie, ktoré neboli dostupné, alebo skreslené pri prvom prejednavani priestupku.
Evidencia trestov: minusové body sa zapisuji do zaznamovych harkoch, z
nazbieraného mnozstva bodov vyplyva trest, ktory je zaznaceny do tabulky trestov,
datum kedy bol udeleny, co presne predstavuje a dokedy trva. Oba harky s vyvesené
v komunitnej miestnosti. Harky s nasledne ulozené v spisovej dokumentacii, slizia
ako informacia pre rodiov, spolupracujucich odbornikov a pre samotného klienta.

Postup pri nedovolenom opusteni centra.

Behom 14 rokov trvania resocializa¢ného programu sme mali zaznamenany jeden ttek
a jeden neskory navrat z vychadzky ml. osob. Utek netrval viac ako 4 hodiny, riaditel
centra ml. klienta naSiel a doviezol do centra. V pripade titeku ml. osoby je nahlasena
mimoriadna udalost’ na tustredie formou e-mailu. St informovani rodic¢ia. Osoba je
nahlasena do patrania na miestnej policii. Zamestnanci centra pomahaju pri patrani po
ml. osobe.

Na bezpec€nost pri praci, kde patri aj agenda prvej pomoci pri urazoch, mame externt
firmu, ktora vykonava Skolenia BOZ aPrvej pomoci priamo Vv nasom centre.
Vykonava Skolenia personalu aj klientov. Centrum je vzdialené od zékladnej Skoly do
50m. Zéakladna Skola disponuje resustitacnym zariadenim, ktoré je pristupne pre laick
verejnost’, zariadenie ma hlasové navadzanie obsluhy a samé rozpoznava zivotné
funkcie a v pripade potreby vie zachranit’ Zivot. V pripade urazov a poraneni volame
rychlu zdravotnu pomoc, alebo klienta sprevadzame na oSetrenie. Centrum musi mat’
vzdy pripraveny automobil pre takéto pripady. Sluzbu konajici musi mat’ vodi¢sky
preukaz. Pri kazdom uraze sluzba okamzite informuje aj zodpovedna osobu.

Personalne zabezpecenie

Odborny tim:

Socialny pracovnik: VS.vzdelanie 2. stupiia: odbor socialna préca,

Socialne poradenstvo, vedenie spis. dokumentacie: 1 osoba

Psycholog: VS.vzdelanie v odbore psychologia 2.stupna: 1 osoba
Zamestnnanci skupiny.

Socialny pracovnik: VS Vzdelanie obor socidlna praca 2.stupia : 2 0soby

Pracovny instruktor: SS Vzdelanie, nadstavbové vzdelanie soc.praca: 1 osoba
Materialno technicky pracovnik: SS Vzdelanie technického smeru: 1 osoba



Delenie zamestnancov:

Psycholoég a absolvent psychoterapeutickych vycvikov, v préci s klientom vyuzivajuc metoédy
psychoterapie.

Riaditel' s odbornou praxou V resocializaénom zariadeni. Absolvent VS vzdelania 2.stupia
v odbore socialna praca. Absolvent vycviku v socialnom poradenstve  — nacvik prac.
zruénosti, Statutarny zastupca, no¢ny dozor, interakéné skupiny, socialne poradenstvo.

Socialny pracovnik: absolvent VS vzdelania 2.stuptia v odbore socidlna praca - dozor pri
vykone pracovného nacviku, no¢ny dozor, interakéné skupiny, odborné soc. poradenstvo,
dohl'ad nad dennym rezimom .

Materidlno-technicky pracovnik: Absolvent SS vzdelania v odbore stolar nabytkar, majster
odbornej vychovy, dozor pri vykone nacviku pracovnych zru¢nosti.
V centre je nepretrzity 24 hodinovy dozor.

Ponuka odbornej pomoci po ukonéeni resocializa¢ného programu.

Klientom po ukonéeni programu ponukame moznost’ Uc€asti na velkych skupinich, ktoré su
organizované vzdy V prvy piatok v mesiaci.

Klientovi po recidive pomahame formou poradenstva pripravit' jeho opdtovny nastup na
program.

Byvali klienti sa mézu zucastnit’ letného taborenia na Oravskej priehrade.

V pripade zZivotnej krizy mézu vyuzit’ poradenstvo cez telefon.

Klienti si vSetky naklady spojené s postresocializacnymi pobytmi hrania sami.



Vonkajsie a vnitorné priestory Z- Navrat centrum n.o.

Budova ¢.2

Vonkajsie priestory centra.

Z- Navrat centrum n.o. vykondva resocializaény program v dvoch osobitne stojacich
budovach s jednym popisnym cislom a celkovej uzitkovej rozlohe 357 m2. Budovy sa
nachadzaji na pozemku o rozlohe 960 m2.

V budove ¢. 1 prebicha program pre fazy 1-2-3 a to 12 mesiacov programu, pocet miest 10 .
Budova ¢.2 pozostava z priestorov pre vyssie fazy 4-5-6 fazu pocet miest 4. Priestor vySSich
faz uz nie je pod vyraznym dohladom, je potrebné sledovat ako sa klienti spravaju
S pribudajicim volnym ¢asom, S vd¢Sou mierou samostatného rozhodovania a planovania.
Okolie centra tvori predna zahrada, kde sa nachadzaju skleniky a hriadky na pestovanie
paprik, paradajok, uhoriek byliniek a inej sezonnej zeleniny. V prednej zahrade sa eSte
nachadzajii ovocné stromy, ovocné kriky a hranicu pozemku vytvara zivy plot. Na posedenie
v zahrade je postaveny zahradny altanok s grilom, kde je aj miesto uréené na fajciarske pat-
minutovky.
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V suteréne budovy ¢.1 sa nachadza :

Kotolna, miesto pre umiestnenie vykurovacieho telesa ustredného ktrenia na tuhé
palivo a ohrev teplej vody.

Sattia pre klientov, s tu umiestnené skrinky na pracovny odev a obuv, ochranné
pracovné prostriedky.

PraCovia a sprcha obsahuje dve automatické pracky a uzatvaratené nadoby na
bielizen, umyvadlo a sprchovy kut, zrkadlo a police.

Posiliiovna je ur€end na zvySovanie telesnej kondicie aj na 'ahké kondi¢né cvicenie je
vybavena posillovacim strojom, rotopedom, posiliiovacimi lavicami, c¢inkami
a bezeckym pasom. Sklad slizi na skladovanie cistého poste'ného povlecenia
a oblecenia.



Budova ¢.1 — prizemie
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Na prizemi budovy ¢.1 sa nachadza:

Jedalen je vybavena kuchynskou linkou, elektrickym sporakom s teplovzdusnou rarou
a digestorom. Potraviny vyzadujice chladenie st ulozené¢ v kombinovanej chladnicke
s mrazni¢kou. Jedalen je vybavena dvojdresom na umyvanie riadu, stolmi a stolickami
pre 14 klientov. V jedalni sa pripravuje strava pre klientov.

Spalne st na prizemi tri, Vv kazdej spalni ma klient k dispozicii skrifiu s nadstavcom na
obleCenie, postel’ s uloznym priestorom, no¢ny stolik, no¢na lampu, stol a stolicku.
Spalne slizia na denny a nocny odpocinok klientov.

Umyvéaren ma tri umyvadla stroma pakovymi batériami. Nad umyvadlami su
rozmiestnené zrkadlové skrinky na tischovu a odkladanie hygienickych potrieb.

WC su dve, umiestnené v umyvarni v dvoch uzamykatelnych kabinkach.

Na chodbe st rozmiestnené¢ hasiace pristroje a poziarne hlasice, tiez audio na
relaxacni hudbu. Na chodbe su zavesené nastenky, kde st informacie ako jedalny
listok, rozdelenie na nacvik pracovnych zruénosti, rozdelenie rajonov, rozdelenie
funkcii klientov, telefonne c¢isla, adresy — dolezitych institicii, rozvrh sluzieb
Zamestnancov.



Budova ¢.1- poschodie
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Na poschodi v budove ¢.1 sa nachadza:

Chodba, kde st umiestnené vychadzkové knihy, na stene je nastenka s adresami kde je
mozné podavat’ pisomnu staznost. Je tu umiestnena aj schranka st'aznosti, ktora je
zapecCatena a ma ku nej pristup iba dozorna rada.

Komunitnd miestnost’ slizi na stretavanie sa klientov na interak¢éné skupiny aj ako
miesto urcené pre navstevy a preventivne prednasky pre rézne stupne $kol. Komunitna
miestnost’ tiez slizi na sledovanie TV a DVD nosicov. Je vybavena sedacim nabytkom
pre 45 TI'udi , nastenky, kde su umiestnené bodovacie harky, kratkodobé plany, na
stenach st rozne citaty a kresby z arteterapie. Je tu umiestneny ping-pongovy sto, pre
klientov.

Kancelaria je miesto kde sa prijima novy klient, je zariadena tak, aby sa v nej dalo
vykonavat' individualne aj skupinové, alebo rodinne poradenstvo. V kancelarii
prebiehaju aj stretnutia odborného a pomocného timu a odovzdéavanie sluzieb.
Nachédza sa tu trezor na uschovu osobnych veci.

Kuchynka slazi na pripravu a tischovu stravy pre sluzbu.

Sluzobnd miestnost’ je vybavend podobne ako kanceldria a mdZe plnit' rovnaké
funkcie, ale menSia, je tu umiestnena uzamykatel'na skrinka na lieky klientov.

Spalna pre sluzbu sluzi na no¢ny odpocinok .
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V budove ¢.2 sa nachadza :

- Spalna pre klientov kde sa nachadzaju postele pre 3- 4 klientov, no¢né stoliky, policky
pisacie stoly, LCD TV,

- Chodba obsahuje skrine a skriiové nadstavce urcené na uschovu odevu a osobnych
veci.

- Kuchyna je vybavena kuchynskou linkou s indukénym keramickym variCom,
digestorom, chladni¢kou, el. rirou, stolom a stolickami pre 4 osoby.

- Sprcha je vybavena sprchovacim kitom, samostatne stojacim umyvadlom, zrkadlom a
policou na hygienické potreby.

- Prafoviia je vybavena automatickou praCkou, nadobami na bielizeni, samostatne
stojacim umyvadlom s vod. batériou, zrkadlovou skrinkou.

- WC je samostatne stojacie v uzamykajicej bunke.

- Stolarska dielia je vybavena strojmi na obrabanie dreva, zariadenim na odsavanie
prasnosti. Dielna slizi na overenie pracovnych zruénosti novych klientov a na nacvik
pracovnych zru¢nosti pre klientov, ktori z urcitych dovodoch nemézu pracovat’ mimo
centra.

- Zabudovou ¢.2 sa nachadza maly hospodarsky dvor, kde chovame zajacov a sliepky.

Prilohy

- Domovy poriadok ( bodovnik)



