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Manažerské shrnutí 

Analýza mapuje situaci rodin s malými dětmi v Ostravě-Porubě a identifikuje klíčové potřeby, dostupné 
služby a oblasti, kde je vhodné posílit podporu. Dokument vznikl v rámci spolupráce městského 
obvodu Poruba s Platformou pro včasnou péči, z. s., a lokálním akčním týmem složeným ze zástupců 
samosprávy, škol, poskytovatelů sociálních a zdravotních služeb, rodičů a dalších aktérů.  
Cílem je vytvořit strategii „Dětství především – obec přátelská rodinám s malými dětmi“. 

Výsledky ukazují, že Poruba disponuje kvalitní základní infrastrukturou v podobě škol, školek, 
zdravotních služeb i relativně bohaté nabídky volnočasových aktivit a veřejných prostranství. Dobře 
funguje i síť sociálních služeb, ačkoliv v mnoha případech naráží na kapacitní limity. Z rozhovorů s rodiči, 
odborníky i vedením obvodu vyplynulo, že rodiny nejčastěji postrádají bezpečný a moderní veřejný 
prostor, dostupná rodinná a komunitní centra a stabilitu v mateřských školách, kde vysoká fluktuace 
pedagogů komplikuje dětem vytváření pevných vazeb. Potřeba se ukazuje také v širší a kapacitnější 
nabídce volnočasových aktivit, lepší dostupnosti zdravotní péče, především specializované, a v podpoře 
rodičů při slaďování péče o děti s pracovním životem a hledáním vhodného bydlení. 

Spolupráce mezi jednotlivými aktéry již probíhá, ale není systematicky řízená a často se opírá spíše 
o individuální nasazení než o jasně nastavené procesy. Pozitivním příkladem je pravidelné setkávání 
vedení obvodu se školami či propojování sociálních služeb s pediatry a mateřskými školami, avšak 
prostor pro hlubší spolupráci zůstává. Bariéru představují i kapacitní nedostatky a prostorová 
roztříštěnost služeb, kdy většina specializovaných zařízení sídlí mimo Porubu. 

Zahraniční i domácí příklady dobré praxe ukazují, že účinné jsou univerzální a nízkoprahové služby 
dostupné všem rodinám, jako jsou rodinná centra či tzv. „hračkovny“, a že cílené programy pro rizikové 
skupiny, například domácí návštěvy pro mladé matky, mají významný preventivní účinek. Klíčová je také 
meziresortní spolupráce a větší důraz na podporu rodičovských dovedností a psychické pohody rodičů. 

Na základě analýzy se doporučuje rozšířit dostupnost rodinných a komunitních center a startovacích 
bytů, podpořit stabilitu pedagogických pracovníků a sdílení odborníků mezi školami, posílit dostupnost 
zdravotní péče a rozvíjet domácí návštěvy, zkvalitnit veřejný prostor včetně hřišť, chodníků a parkování 
a zároveň rozšířit nabídku volnočasových aktivit a komunitních akcí. Důležitým krokem je také vytvoření 
jednoduchého informačního portálu, systematické zapojování pediatrů, škol a OSPOD do předávání 
informací rodičům a zavedení mobilních týmů v terénu. 

Poruba má silné předpoklady k tomu, aby se stala obcí skutečně přátelskou rodinám s malými dětmi. 
Pro dosažení tohoto cíle je třeba doplnit stávající infrastrukturu o dostupná komunitní a preventivní 
opatření, zajistit stabilitu služeb a posílit spolupráci mezi aktéry. Strategická investice do rané péče 
přinese dlouhodobé benefity nejen rodinám, ale celé komunitě. 
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Úvod 

Městský obvod Poruba se zapojil do spolupráce s Platformou pro včasnou péči, z. s., za účelem 

zkvalitnění formálních i neformálních služeb pro děti v raném věku v rámci iniciativy „Primokiz – 

komplexní podpora rodin s dětmi do sedmi let“. 

V rámci partnerství byl vytvořený lokální akční tým, jehož členy se stali zástupci městského obvodu 

Poruba, městským obvodem zřizovaných škol a školek, poskytovatelé zdravotních a sociálních služeb, 

mateřského centra, rodiče a další klíčoví aktéři. Hlavním cílem lokálního akčního týmu je zpracování 

místní analýzy situace a potřeb a zajištění rozvoje strategie „Dětství především – obec přátelská 

rodinám s malými dětmi“. 

Při vytváření uceleného systému založeného na spolupráci a při zpracování předložené analýzy 

předškolního vzdělávání a včasné péče se pracovníci snažili porozumět potřebám rodin s malými dětmi, 

dostupným službám a jejich kapacitám, způsobu spolupráce mezi aktéry a rovněž zkušenostem 

z lokality, případně se nechali inspirovat zkušenostmi z jiných regionů. 

Možná si pokládáte otázku, proč je včasná péče o děti a analýza potřeb rodin tolik potřebná a klíčová? 

Včasná péče pro rodiny s malými dětmi poskytuje dětem a rodičům podporu v raných fázích života, 

během kterých se staví základy pro další vývoj a učení. Klade důraz na podporu dětí od narození  

do sedmi let, které čelí různým vývojovým a vzdělávacím problémům, a to prostřednictvím poradenství, 

terapií a vzdělávacích aktivit. 

Dětem pomáhá rozvíjet potenciál, zlepšuje jejich školní úspěšnost, buduje sebevědomí a připravuje  

je na budoucí výzvy. Zároveň podporuje rodiče v péči o děti a při zvládání náročných životních situací, 

čímž posiluje rodinné vazby a jejich začlenění do společnosti.  
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Rodičům pomáhá lépe porozumět potřebám svých dětí, zvládat náročné situace a vytvářet pozitivní 

prostředí pro jejich rozvoj.  Pozitivně ovlivňuje kvalitu života dětí i rodičů, a to jak v krátkodobém,  

tak dlouhodobém horizontu.  

Proto je včasná péče považována za jednu z nejefektivnějších sociálních investic, která přináší 

dlouhodobé pozitivní dopady na společnost.  

Analýza potřeb rodin je důležitá pro pochopení toho, jak funguje rodinný systém a jaké potřeby mají 

jednotliví členové. Pomáhá odhalit případné problémy, jako jsou dysfunkční vzorce chování, narušené 

vazby nebo konflikty, které mohou bránit zdravému vývoji dětí a pohody dospělých. Rodina je prvním 

a nejdůležitějším prostředím pro dítě, a proto je důležité chápat její vliv na jeho vývoj.  

Včasné odhalení problémů a narušení funkcí v rodině, nastavení vhodné intervence a zvládání rodinné 

krize, je klíčové při práci s rodinou. Situační analýza tak popisuje současný stav segmentu raného 

dětství, předškolního vzdělávání a identifikuje kroky, které bude třeba uskutečnit. Mapuje dostupnost 

a efektivitu služeb pro rodiny v různých systémech (sociální, školský, zdravotnický), stávající systém 

pomoci a hledá oblasti, kde je potřeba zlepšení. Na základě této analýzy vypracují pracovníci lokálního 

akčního týmu strategii ”Dětství především – obec přátelská rodinám s malými dětmi” s klíčovými cíli 

a akčním plánem pro další roky. 
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Pyramida služeb pro rodiny s dětmi 

O službách pro rodiny, a to napříč odbornostmi, uvažujeme jako o dobře propojené pyramidě,  

kde na její základně je nabídka služeb a informací, které jsou určené pro všechny rodiny – typickým 

příkladem je praktický lékař pro děti a dorost. 

V druhém patře jsou takové služby, které jsou určené pro rodiny s nějakou specifickou potřebou, 

například rodiny, které nemluví česky a nedokážou se tak snadno bez podpory v našem systému 

zdravotnictví nebo školství vyznat a zapojit. Takové rodiny je zásadní cíleně oslovit a podpořit je hned 

na začátku, služba pro ně je intenzivnější než v předchozím patře pyramidy, ale ne nutně dlouhodobá.  

Vrcholem pyramidy jsou pak služby pro rodiny, kde se velmi často spojuje více situací dohromady 

a které se také nepodařilo podpořit v těch předchozích stupních. Tyto služby jsou pak logicky 

specializované, svou povahou intenzivní a dlouhodobější. 

 

 

V této analýze se proto díváme i na to, jakou měrou jsou zastoupená všechna patra pyramidy,  

pokud chceme mít co nejlepší podmínky pro vývoj všech dětí a zároveň být schopni předcházet 

situacím, kdy se vývoj, zdraví a vzdělávání dětí z různých důvodů nedaří. 
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Jak to vypadá v Ostravě-Porubě? 

Městský obvod Poruba, který je v rámci města Ostravy považován za místo kvalitního bydlení,  

se rozkládá na území Ostravské pánve o celkové rozloze 1 317 hektarů, v jejíž západní části se nachází 

Porubská plošina. Poruba je obvodem bez velkého průmyslu, tedy s minimálně znečištěným ovzduším. 

Městský obvod Poruba sousedí se sedmi ostravskými městskými obvody – Krásným Polem, 

Martinovem, Plesnou, Polankou nad Odrou, Pustkovcem, Svinovem a Třebovicemi. 

Kolik v Porubě žije lidí? 

Poruba prošla během posledních 100 let dramatickým nárůstem počtu obyvatel. Na začátku  

30. let 20. století se pohyboval okolo dvou tisíc, výstavba takzvané nové Poruby po druhé světové válce 

přilákala nové obyvatele a v 60. letech jich bylo přes 80 tisíc. V posledních letech počet obyvatel 

městského obvodu klesá, v roce 2010 se dostal pod hranici 70 tisíc obyvatel.  

V současné době žije v městském obvodu Poruba přibližně šedesát tři tisíce obyvatel (k 1. 1. 2025  

byl počet obyvatel 62 470). 

Celkem 1 547 osobám (346 ve věku 0-14 let, 105 ve věku 15-18 let) bylo uděleno pobytové oprávnění 

v souvislosti s válkou na Ukrajině (k 29. 12. 2024). 
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Kolik zde žije dětí a jaké jsou kapacity místních škol? 

Dnes je na území městského obvodu Poruba provozováno celkem 10 mateřských škol zřizovaných 

statutárním městem Ostrava-městským obvodem Poruba. Zřizovatelem dalších 4 mateřských škol 

nacházejících se na území Poruby je Moravskoslezský kraj a 4 jsou soukromé, z toho 2 zaměřené  

na výuku anglického jazyka.  

Základních škol se nachází v Porubě 18. Zřizovatelem 12 z nich je statutární město Ostrava-městský 

obvod Poruba, 4 základní školy jsou zřízeny Moravskoslezským krajem a 2 základní školy zaměřené  

na výuku v jazyce anglickém jsou soukromé. 

 

Rodiny v číslech: dávky, příspěvky a exekuce 

Příspěvek na živobytí 

Počet příjemců příspěvků na živobytí v městském obvodu Poruba mezi lety 2019 a 2022 postupně 

klesal, a to z 754 příjemců v roce 2019 na 556 v roce 2024. V roce 2024 bylo mezi společně 

posuzovanými osobami 438 nezaopatřených dětí. 

Příspěvky na živobytí v městském obvodu Poruba 

Doplatek na bydlení 

Počet příjemců doplatku na bydlení v městském obvodu Poruba mezi lety 2019 a 2022 postupně klesal. 

V červnu 2024 bylo nezaopatřených dětí mezi společně posuzovanými osobami 129. Mezi společně 
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 2019 2020 2021 2022 2023 2024 

počet příjemců (dom.) 754 670 672 619 571 556 

počet příjemců a dalších SPO 1 677 1 462 1 422 1 292 1 186 1 139 

- z toho nezaopatřené děti 705 595 568 490 456 438 
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posuzovanými osobami je i 18 nezaopatřených dětí v pobytových sociálních službách, jejich počet  

tak oproti roku 2019 vzrostl o více než 60 %. 

Doplatky na bydlení v městském obvodu Poruba 

 2019 2020 2021 2022 2023 2024 

počet příjemců (dom.) 490 461 467 373 208 203 

počet příjemců a dalších SPO 999 909 880 673 381 370 

- z toho nezaopatřené děti 388 333 305 214 129 129 

Zdroj: MPSV 

Přídavek na dítě 

Počet vyřízených žádostí o přídavek na dítě v daném kalendářním čtvrtletí v městském obvodu Poruba 

mezi lety 2019 a 2024 postupně stoupal. Mezi daty jsou i děti zletilé, kterým přídavek na dítě při splnění 

podmínek zákona náleží. Úřad práce vyplácí přídavek měsíčně, eviduje se však ke čtvrtletí,  

ve kterém byla zpracována. Nejde tedy jednotlivé řádky sčítat, protože nevykazují počet unikátních 

rodin, ale provedené administrativní úkony. 

Přídavek na dítě v městském obvodu Ostrava-Poruba 

Počet vyřízených žádostí 2019 2020 2021 2022 2023 2024 

1.      čtvrtletí 3762 1637 2294 2626 3534 3527 

2.      čtvrtletí 3582 2705 2542 2854 3586 3397 

3.      čtvrtletí 2951 2682 2954 3927 3986 4012 

4.      čtvrtletí 2854 2865 2732 4145 3973 3685 

 

Exekuce 

V České republice se nacházelo ve 2. čtvrtletí roku 2025 celkem 606 000 osob v exekuci s celkovou 

vymáhanou částkou 553 mld. Kč. V počtu exekucí bylo město Ostrava na druhém místě s celkovým 

počtem 166 537 exekucí u osob starších 15 let, což se rovná zhruba 10,7 % osob v exekuci s průměrnou 

vymáhanou částkou 663 005 Kč na osobu. Městský obvod Poruba neeviduje počty osob nacházejících 

se v exekuci. 
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Rodiny v číslech: Oddělení sociálně právní ochrany dětí a handikapované děti 

Oddělení sociálně právní ochrany dětí (OSPOD) zabezpečuje výkon státní správy na úseku  

sociálně-právní ochrany dětí. Sleduje ochranu práv dětí a plní potřebná opatření se znalostí problému 

a místních podmínek. Poskytuje preventivní a odborné poradenství v oblasti sociálně-právní ochrany 

dětí, pomáhá rodičům při řešení výchovných nebo jiných problémů souvisejících s péčí o dítě,  

sleduje nepříznivé vlivy působící na děti a příčiny jejich vznik a činí opatření k omezení působící 

nepříznivých vlivů na děti.  

Případy zaevidované OSPOD Poruba 

rejstřík 2022 2023 2024 

OM 454 437 402 

NOM 208 202 175 

  

Děti umístěné do náhradní rodinné péče – péče jiné osoby 

věk dítěte 2022 2023 2024 

0-2 let 0 0 0 

3-5 let 3 1 0 

6-9 let 3 0 0 

  

Děti umístěné do náhradní rodinné péče – pěstounská péče na přechodnou dobu 

věk dítěte 2022 2023 2024 

0-2 let 3 5 0 

3-5 let 0 2 0 

6-9 let 1 0 0 

  

Klienti kurátora pro děti a mládež 

 2022 2023 2024 

evidovaní klienti 324 326 356 

z toho děti do 15 let 150 156 159 

Zdroj: OSPOD Poruba 

Data od pediatrů 

Důležitou součástí systému péče pro rodiny s malými dětmi jsou jednoznačně pediatři. Podařilo se nám 
získat data od čtyř pediatrů, kteří mají mezi svými pacienty porubské děti a zjistili jsme následující: 
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Každý z pediatrů má v současnosti ve své ordinaci zaregistrovaných okolo 1 200 - 1 400 dětí. V jednom 
případě počet porubských dětí tvoří 76-100 %, u zbylých tří pediatrů je to lehce nadpoloviční počet, 
mezi 51-75 %.  

Všichni pediatři uvedli, že méně než 25 % svých dětských pacientů pozorněji sledují kvůli podezření  
na zanedbávání péče, podezření na domácí násilí či psychické onemocnění rodině a podobně. Menší 
polovinu pacientů pak lékaři referují k dalším odborníkům jako jsou logopedi, psychologové či sociální 
pracovníci. Méně než čtvrtina pacientů ve věku 3-5 let nechodí do mateřské školy. 

Dětských lékařů jsme se také ptali na organizace, se kterými spolupracují. Všichni respondenti 
spolupracují s OSPOD, pedagogicko-psychologickou poradnou a se speciálně pedagogickým centrem. 
Polovina z nich pak spolupracuje s Multidisciplinárním týmem duševního zdraví pro děti a adolescenty 
FNO a s mateřskými a základními školami v Ostravě-Porubě. Jeden pediatr pak spolupracuje 
s Rodinným centrem Martínek a Krteček, jiný s Domovem pro matky s dětmi Centra sociálních služeb 
Poruba. 

Děti se zdravotním postižením 

Děti se zdravotním postižením tvoří specifickou skupinu obyvatel. V Moravskoslezském kraji žije 14,4 

tis. dětí ve věku 0–14 let se zdravotním postižením, z toho 9,8 tis. chlapců a 4,6 tis. dívek. Zhruba devět 

procent (123 tisíc) dětí do 14 let v ČR mělo podle údajů ze školské statistiky pro školní rok 2023/24 

speciální vzdělávací potřeby. V roce 2023 bylo mezi dětmi do 14 let také téměř 27 tisíc příjemců 

příspěvku na péči a přes 12 tisíc držitelů průkazu osoby se zdravotním postižením.  

Díky datům od Agentury pro sociální začleňování, které sbírají na základních a mateřských školách 

máme údaje o tom, kolik dětí s různými typy postižení dochází do místních MŠ a ZŠ. Do běžných tříd 

základních škol ve školním roce 2024/2025 chodí celkem 494 dětí s postižením, nadpoloviční většinu 

(264) toho tvoří děti se závažnými vývojovými poruchami učení, druhý největší podíl pak mají  

děti se závažnými vývojovými poruchami chování (99), následované dětmi se závažnými vadami řeči 

(78). Pouze 13 dětí je umístěno do speciální třídy ZŠ, typicky to jsou děti s poruchami autistického 

spektra.  

Tento poměr je opačný u mateřských škol – 20 dětí je umístěno v běžné třídě, zatímco 82 jich  

je ve třídách speciálních. Nejčastěji se jedná o děti se závažnými vadami řeči či poruchami autistického 

spektra, ZŠ Dvorní pak má ve své speciální třídě také 18 dětí se zrakovým postižením. 
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Co potřebují místní rodiny s malými dětmi? 

Hlavní částí při tvorbě komplexního plánu podpory rodin s dětmi bylo zjišťování potřeb, a to nejen dětí 

a rodičů, ale také odborníků pracujících s rodinami a zástupců vedení městského obvodu Poruba. 

Kvalita tohoto poznání byla klíčová pro návrh aktivit a opatření, proto jsme mu věnovali nejvíce času. 

Na následujících myšlenkových mapách představujeme přehled potřeb, který pro místní rodiny 

s malými dětmi identifikovali jak ony samotné, ale také vedení poruby a pracovníci v pomáhajících 

profesích. 
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Schéma 1: Potřeby rodin s malými dětmi očima rodin samotných, základní dělení 

 



 

 
14 

 

Schéma 2: Potřeby rodin s malými dětmi očima rodin samotných, detailní přehled 
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Schéma 3: Potřeby rodin očima vedení městského obvodu Poruba, základní dělení 
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Schéma 4: Potřeby rodin podle vedení městského obvodu Poruba, detailní přehled 
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Schéma 5: Potřeby rodin očima pomáhajících pracovníků, základní dělení 
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Schéma 6: Potřeby rodin podle pomáhajících pracovníků, detailní přehled 
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Co jsme se dozvěděli z dotazníkového šetření? 

Potřeby rodin, které využívají služby v Ostravě-Porubě, se dají rozdělit do pěti základních skupin. Jedná 

se o veřejný prostor, rodinná centra, vzdělávání, volnočasové aktivity a zdravotnictví.  

Blíže je představujeme níže. Výsledky vychází z dotazníkového šetření provedeného mezi rodinami 

s malými dětmi, kteří žijí v Ostravě-Porubě nebo využívají její služby. Detailní analýzu najdete v příloze. 

Nejvíce kvalitní v Porubě je vzdělávání a zdravotní služby, následované volnočasovými aktivitami 

a veřejným prostorem. Často jsou však ty nejvíce oceňované oblasti i těmi nejvíce kritizovanými  

– například právě dětská hřiště nebo stav veřejného prostoru. Tato ambivalence může ukazovat,  

že Ostrava-Poruba jako celek nabízí kvalitní základ pro život rodin s malými dětmi, ale očekávání 

obyvatel se postupně zvyšují a kladou důraz nejen na kvantitu, ale zejména na kvalitu, rozmanitost, 

dostupnost a udržitelnost nabízených služeb a veřejných prostor. 

Graf 1: Jak hodnotíte kvalitu služeb? (bez možnosti „nedovedu posoudit“) 
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Veřejný prostor 

Dětská hřiště, městská zeleň nebo třeba parkoviště – dobře dostupný a udržovaný veřejný prostor  

je jednou z hlavních potřeb místních. 

Dětská hřiště nacházející se v městském obvodě Poruba jsou prostorově velmi dostupná, často však 

nejsou v nejlepším stavu, nejsou moderní a mají pouze základní hrací prvky, nejsou zastíněná 

a doprovázející osoba si nemá kam sednout během toho, co si dítě hraje. 

„Na každém dvoře je nějaká zábava pro malé.“ 

Příroda a zeleň je v Ostravě-Porubě velmi vyzdvihovaná, ať už ve formě parků nebo lesa. Problematické  

jsou však psi, respektive jejich páníčci, kteří po nich neuklízí a travnaté plochy jsou díky tomu 

znečištěné. To pak omezuje využívání těchto ploch dalšími, především pak dětmi při hře.  

„Spousta travnaté plochy, hezky upravená hlavní třída láká k procházkám.“ 

Vedle psích exkrementů je dalším palčivým bodem stav chodníků napříč Porubou. Nevhodný je nejen 

popraskaný povrch samotného chodníku, ale i nájezdy na něj, které jsou na špatných místech,  

ve špatném stavu anebo je blokují parkující auta. 

„Stav chodníku neslučitelný s kočárkem.“ 

Konfliktním tématem je parkování – není ho dostatek, zároveň se staví nové na úkor zelených ploch  

či hřišť. 

„když obyvatel Poruby jednou opustí své parkovací místo, je pak zejména v podvečerních 

hodinách (ale i jindy) odsouzen ke kroužení po nejbližším okolí desítky minut” 

Graf 2: Hodnocení dostupnosti a kvality veřejného prostoru, N = 432 
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deštivého a studeného počasí, ale i během letních prázdnin, kdy je běžný provoz mateřských škol 

přerušen. 

„Co jiného by ještě měla primárně Poruba podpořit, než podobná centra? Tady vidím 

opravdu výrazný problém, podobná centra tu jsou pro rodiče a rodiny, jejich fyzickou 

a mentální pohodu, mají byt za přívětivé ceny... ale nejsou schopné utáhnout komerční 

nájmy.“ 

Celkově rodičům chybí v Ostravě-Porubě podniky, které by byly přizpůsobené dětem a měly ve své 

provozovně hrací koutek.  

„Při špatném počasí tady o víkendu není doslova kam jít, jedině do Opice, která bude tím 

pádem přeplněná.“ 

Graf 3: Hodnocení dostupnosti a kvality rodinných center, N = 432 
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Vzdělávání 

Ostrava-Poruba poskytuje širokou síť škol i školek, včetně těch s alternativní výukou. Problematickou  

je však spádovost a omezená možnost umístit dítě tam, kam by si rodiče či ono samo přálo.  

Rodiče také zaznamenali vysokou fluktuaci pedagogických pracovníků, která zatěžuje především 

školkové děti, které si potřebují se svou vyučující vyvinout pouto.  

„Syn byl ve školce 4 roky a neměl ani jeden rok stálý pedagogický sbor. Při odchodu ze 

školky se loučil s paní kuchařkou nikoliv s paní učitelkou ve třídě /neměl k ní vybudovaný 

vztah/.“ 

Graf 4: Hodnocení dostupnosti a kvality vzdělávání, N = 432 
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Volnočasové aktivity 

Kroužky mají velmi malou kapacitu a není jich dostatek, nebo nepokrývají všechny zájmy, které děti 

mají. Dostat se tedy na nějaký je velmi náročné, během pár minut je jejich kapacita obsazená.  

„Taky se mi zdá, že výběr volnočasových aktivit a kroužků je dost slabý – výběrem 

i kapacitou. A to je nepohodlné, protože to pak nutí rodiče cestovat do ‚sousedství‘ Poruby 

a to se nikomu po práci jednak nechce.“ 

Rodiče si oblíbili místní kulturní akce, ale ne vždy se o nich včas dozvědí. Zároveň se program často 

opakuje a není pak tak lákavý.  

„Velké množství kulturních akcí jako divadélka, průvody, besedy v komunitních centrech.“ 

Graf 5: Hodnocení dostupnosti a kvality volnočasových aktivit, N = 432 
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Zdravotnictví 

Lékařská péče v Ostravě-Porubě je považovaná za kvalitní, ale je poměrně nedostupná kvůli nízkým 

kapacitám a dlouhé objednávací lhůtě. Obzvláště náročné je pak sehnat specializované doktory,  

jako jsou alergologové nebo zubaři. Stává se, že každý člen rodiny je registrován u jiného, což zhoršuje 

logistiku. 

„Termíny jsou sice mnohdy velmi obsazené a dlouho se na termín čeká, ale kvalita a úroveň 

je velmi vysoká.“ 

Graf 6: Hodnocení dostupnosti a kvality lékařské péče, N é 432 
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Co jsme se dozvěděli z fokusních skupin? 

K dotazníkovému šetření jako kvantitativní metodě jsme přidali i kvalitativní metodu zjišťování potřeb 
– fokusní skupiny, jejichž scénář připravili pracovníci městského obvodu Poruba ve spolupráci  
s facilitátorkou. Oba způsoby zjišťování přinesly cenné informace, díky nimž bylo možné jasně 
formulovat potřeby odborníků, vedení obvodu i rodičů a dětí žijících v Ostravě-Porubě. 

Během fokusních skupin s rodiči, respektive maminkami, které v rámci projektu proběhly, se z velké 
části maminky shodovaly s potřebami, které jsme představili výše. Dokázaly ovšem přinést i nové 
vhledy a potřeby. 

Rodiče, zejména matky samoživitelky, se potýkají s obtížemi při hledání zaměstnání,  
které by odpovídalo době, kdy je jejich dítě ve školce či škole, tedy směnám od 8 do 15 hodin. Stejně 
tak narážejí na problém dostupného bydlení, které by bylo finančně i prostorově vhodné pro rodinu. 
V domovech pro matky s dětmi dětem často chybí podmínky pro jejich rozvoj – například soukromí, 
stabilní denní režim a kvalitní výchova. Nedostatek startovacích bytů dále ztěžuje život mladým 
rodinám.  

Rodiče rovněž postrádají „speciální školky“ pro děti, které potřebují individuální péči, a potýkají  
se s omezenými kapacitami, zejména u dětí mladších 3 let, stejně jako s vysokými náklady na školkovné. 

Co se týče veřejného prostoru, maminky zdůrazňovaly především potřebu bezpečnějších dětských 
hřišť, která budou oplocená, s lavičkami a jejichž vybavení bude myslet i na ty nejmenší, například  
při volbě typů houpaček. Zmínily také nápad vytvoření „hračkobudek“ - domečků, ve kterých by bylo 
možné uskladnit hračky a další drobné vybavení hřiště, aby si rodiny nemusely všechno náčiní nosit 
vždy s sebou. 
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Maminky zmínily, že je v podstatě nutné vlastnit v Ostravě-Porubě auto, a to jak z praktických důvodů 
(odnést pěšky nákup pro celou rodinu je náročné), tak i logisticky – především mimo špičku  
se po Porubě špatně pohybuje hromadnou dopravou, spoje nenavazují a je třeba často přestupovat. 

Není to jen o materiálních potřebách 

Focus group s místními sociálními pracovnicemi pomohla se podívat na potřeby místních rodin a dětí 
z jiného úhlu pohledu. Přinesly do popředí potřeby nejen materiální, ale i ty citové, jako je vytváření 
vhodného prostředí a zázemí pro život rodiny a nebo to, že děti (a to nejen ty do 7 let věku) potřebují 
milující a kompletní rodinu a její pozornost. To potvrdila i ředitelka místní mateřské školy, která mezi 
dětské potřeby doplňuje přímou komunikaci či společné aktivní trávení volného času – bez mobilů 
a televize. 

Tématem pro ně byla také potřeba spolupráce – a to jak s rodinou, školami, či dalšími službami.  
Ta je základem pro řešení situací ohrožených rodin. Problémem bývají nedostatečné kapacity různých 
organizací a nebo například to, že odborníci (psychologové, logopedi, sociální pracovníci apod.) nejsou 
zapojeni do (před)školních aktivit a díky tomu nemůže docházet k přirozenému budování vztahů s rodiči 
a dochází tak ke vzájemnému nepochopení. Rodiče tak často mají obavy ze spolupráce s OSPOD 
a vnímají ji jako riziko. 

Zjištěné potřeby rodin s dětmi se specifickými potřebami 

Specifický vhled jsme získali také díky provedení fokusní skupiny s rodiči dětí, které mají specifické 
potřeby, typicky s dětmi, které mají poruchu autistického spektra či ADHD a přidružené diagnózy.  

Život těchto rodin nejvíce ovlivňuje nedostatek podpůrných služeb, informací a empatie ze strany 
institucí i společnosti. Největším problémem je pro ně zajištění hlídání dětí – chybí služby, které by 
umožnily rodičům alespoň na chvíli odpočinout nebo si vyřídit osobní záležitosti. Mohl by zde vzniknout 
prostor pro zapojení studentů speciální pedagogiky, kteří by tím získali praxi a zároveň by pomohli 
rodinám.  

Rodiče vyjádřili nespokojenost s nabídkou kroužků a volnočasových aktivit, které by rozvíjely děti 
s ohledem na jejich možnosti, které by navíc byly finančně dostupné. Největší vyjádřenou obavou  
pak byla budoucnost jejich dětí – co se stane, až o ně oni sami nebudou moci pečovat, jelikož zařízení  
pro dospělé osoby s PAS nebo ADHD je nedostatek.  

Zmínili také nedostatečnou informovanost a obtížnou komunikaci s úřady, především s Úřadem práce 
ČR. Mnohdy nevědí, na jakou podporu mají nárok, a musí se odvolávat proti rozhodnutím o dávkách 
nebo průkazech ZTP. Pomoc přichází spíše ze strany neziskových organizací, které je informují  
a podporují v jednání s institucemi. 

U rodičů malých dětí (do 7 let) se ukazuje potřeba koordinace a podpory v začátcích. Chybí jim někdo, 
kdo by jim pomohl se zorientovat v systému služeb a poradil, na co mají nárok – například case manager 
nebo pediatr s přehledem o možnostech pomoci. 
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Jaké služby v Ostravě-Porubě pro rodiny s malými dětmi existují 

a jaké mají kapacity? 

Snahou vedení radnice městského obvodu Poruba je vytvořit příznivé podmínky i pro vhodné a účelné 

vyplnění volného času zejména dětí a mládeže, umožnit porubským občanům všech věkových kategorií 

věnovat se zájmovým činnostem, sportovnímu a společenskému vyžití a pokusit se tak zamezit stále 

častěji se objevujícím nežádoucím jevům ve společnosti. 

V městském obvodě Poruba bylo zjištěno a zmapováno 283 prostor, které slouží nebo mohou sloužit 

dětem, dospívajícím a rodinám obecně. Přibližně 65 % z mapovaných prostor se nachází v přijatelném, 

dobrém nebo výborném stavu z pohledu vhodnosti pro rodiny a děti. Jako výborné byly ohodnoceny 

tři prostory – Komunitní centrum Všichni spolu, Centrum volného času na ulici Vietnamská 

a Multifunkční sportovní areál na ulici Skautská.  

Veřejné prostranství „Florida“, které prošlo nákladnou revitalizací nyní nabízí řadu prvků pro děti  

– mlatové stezky, vodní prvky (fontány, mlhoviště), přírodní dětské hřiště a umělecká díla, což z něj dělá 

atraktivní prostor pro setkávání, relaxaci a konání akcí.  

Městský obvod Poruba je také provozovatelem skateparku nacházejícího se na ulici K. Pokorného,  

který splňuje kritéria pro pořádání oficiálních soutěží, a proto je vyhledávaným místem  

pro zdokonalování a rozšiřování dovedností nejen skateboardistů, ale také bikerů a jezdců 

 na kolečkových bruslích z Poruby a širokého okolí.  

Obvod podporuje ze svého rozpočtu řadu zařízení poskytujících služby rodinám s dětmi prostřednictvím 

účelových dotací. Finanční prostředky poskytuje spolkům, příspěvkovým organizacím, nadacím, 

nadačním fondům, obecně prospěšným společnostem nebo jiným organizacím realizujícím aktivity 

v oblasti sportu a volného času, kultury, vzdělávání a akce pro handicapované děti a mládež.  

Kroužky a volnočasové aktivity pro děti nabízí primárně Dům dětí a mládeže Poruba, který má širokou 

nabídku sportovních, výtvarných, polytechnických, tanečních a hudebních aktivit, a také Středisko 

volného času Korunka, Knihovna města Ostravy nebo Centrum Rubáček s pohybovými kroužky  

pro nejmenší. V okolí působí rovněž celá řada neziskových organizací a spolků. Mezi nejvýznamnější 

sportovní kluby patří TJ Sokol Poruba, TJ Start Ostrava-Poruba, TJ VOKD Ostrava-Poruba, FBC Tigers 

Poruba (florbal), HC RT TORAX Poruba (hokej), Arrows Ostrava (softball a baseball), ale také Junák  

– svaz skautů a skautek ČR, Asociace TOM ČR, Český rybářský svaz, MO, aj. 

Fungují zde dvě centra – Mateřské centrum Krteček a Rodinné centrum Martínek, které nabízí prostor 

k setkávání maminek či tatínků a jejich dětí. Jsou to bezpečná místa s hernami plných hraček, kde si děti 

mohou hrát a rodiče si popovídat s ostatními rodiči a navázat nové přátelské kontakty. Pořádají 

pravidelné mini bazárky, přednášky a besedy s odborníky z řad lékařů, psychologů, pedagogů, právníků 

a dalších na různá témata a akce a programy pro děti kojeneckého až předškolního věku a kluby  

pro školáky. 

Přehled veškerých zmapovaných prostorů je dostupný v mapové vrstvě na adrese 

https://1url.cz/@pasportizace_mista_pro_rodiny, nebo skrze Google Mapy. Obě varianty  

jsou dostupné také přes QR kód níže. 

 

 

file:///C:/Users/plackovaja/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.Outlook/JWOP0079/
file:///C:/Users/plackovaja/AppData/Local/Microsoft/Windows/INetCache/Content.Outlook/JWOP0079/
https://1url.cz/@pasportizace_mista_pro_rodiny
https://www.google.com/maps/d/viewer?mid=1Bs5SVorwXE1p7cOd__tCBeZu-GmX3B0&ll=49.83524329442705%2C18.172994749999994&z=14
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Pyramida služeb v Ostravě-Porubě a Moravskoslezském kraji 

Pro přehlednou ilustraci nabídky a poptávky po službách v Ostravě-Porubě jsme se rozhodli využít 

pyramidy, kterou jsme představili v úvodu této analýzy. Díky ní jsme schopni rozdělit služby do tří úrovní 

– služby univerzální prevence, služby cílené intervence a služby komplexní intervence.  

Orientace v pyramidě je následující – v levé pyramidě najdeme odhadované počty velikosti populace 

rodin s malými dětmi v Ostravě-Porubě. Odhadované proto, protože je velmi náročné získat komplexní 

data, která by zahrnovala všechny rodiny, které do jednotlivých úrovní spadají. Nejjistějším počtem  

je cca 4 000 dětí do 8 let, které momentálně bydlí v Ostravě-Porubě. 

Na prostřední úrovni, ve které jsou ohrožené děti a rodiny, jsme odhadli číslo 800. Do této úrovně 

spadá cca 1 000 přídavků na dítě, cca 800 dětí identifikovaných Agenturou pro sociální začleňování,  

cca 360 dětí se zdravotním postižením a cca 385 ukrajinských dětí. Tyto počty však není možné sčítat, 

protože se přes sebe částečně překrývají. Pracujeme tedy s číslem 800, které také zhruba odpovídá 

poměrově 20 % ze základní populace – tento poměr se podobný i pro celkovou populaci ČR. 

Číslo na nejvyšší úrovni jsme zprůměrovali z dat z OSPOD a z Úřadu práce (dále jen ÚP). U porubského 

OSPOD je registrováno cca 100 dětí, z dat z ÚP víme, že zhruba 200 dětí žije v rodinách, které pobírají 

příspěvek na živobytí a cca 60 dětí žije v rodinách, které pobírají doplatek na bydlení. Víme také,  

že celkem 62 porubských rodin využívá služeb některých SAS (sociálně aktivizační služby) v kraji. Stejně 

jako u prostřední úrovně platí, že tato čísla nejde sčítat.  

Google Mapa: ArcGIS Mapa: 
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V pravé pyramidě pak zachycujeme kapacitu podpory, kterou jsou služby schopné poskytnout. 
V ideálním případě počet služeb napravo, tedy nabídka, odpovídá počtu dětí nalevo, tedy poptávce. 
V současnosti přímo Ostrava-Poruba poskytuje jen velmi malé množství služeb v horních dvou 
úrovních pyramidy. Nepatrně více služeb se nachází až na území širší Ostravy nebo celého 
Moravskoslezského kraje. Moravskoslezskou nabídku zobrazují čísla v pyramidě. Číslo je ve formátu 
počtu služeb a ne kapacity, jelikož získané údaje o kapacitách opět nebyly sčitatelné a porovnatelné.  

Na nejvyšší úrovni se typicky objevují azylové domy, sociálně aktivizační služby, krizové poradenství 
apod. Prostřední článek bývá nejvíce poddimenzován, spadají sem nízkoprahová zařízení, odlehčovací 
a pečovatelské služby, raná péče. Konkrétní seznam služeb i s přidělenou vrstvou pyramidy najdete 
v příloze. 

Nejnižší úroveň pyramidy je jedinou, kterou nějakým způsobem zásobují služby ze samotné  
Ostravy-Poruby. Ty služby jsou dvě a jedná se o Mateřské centrum Krteček a Rodinné centrum Martínek, 
které poskytuje místa pro 290 dětí. Jak je však z pyramidy patrné, kapacita by měla být mnohonásobně 
větší. 

Co se týče konkrétních služeb a jejich kapacit, nejvíce vyčerpanou ji mají Azylový dům pro matky 
s dětmi a Domov pro matky s dětmi CSS Poruba, p. o., a musí tak zájemce odmítat. To se prolíná  
i se zjištěními z jedné fokusní skupiny, na které maminky sdělily, že je pro ně problematické sehnat  
a zaplatit bydlení a jsou tak nuceny jít s dětmi do azylového domu. Naplněnou kapacitu má také spolek 
Spolu pro rodinu. Další poskytovatelé, především různá centra, mívají kapacitu volnou. 

Vzhledem k tomu, že služby využívá jen 62 porubských rodin a některé služby hlásí volné kapacity,  
je pravděpodobné, že tyto služby nejsou své cílové skupině dostatečně prezentovány a cílová skupina 
tak není dostatečně informovaná a neví, kam se může obrátit nebo že se dokonce někam obrátit 
mohou. Většina služeb v Moravskoslezském kraji navíc své služby poskytuje bezplatně.
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Jak probíhá spolupráce mezi aktéry? 

Spolupráce mezi aktéry, kteří se starají o rodiny s dětmi v Ostravě-Porubě, funguje na několika úrovních, 

v odstupňované intenzitě. Ačkoliv je zde vidět snaha jednotlivců a profesionální přístup, chybí jasnější 

vedení a strategické řízení, které by spolupráci pomohlo více rozvinout. 

Jednotlivé úrovně a jejich popis jsou následující: 

Spolupráce mezi sociálními službami a dalšími aktéry 

Pracovníci sociálně aktivizační služby (dále jen SAS) jsou vnímáni jako spolehliví partneři, což potvrzuje 

i vedoucí sociálního odboru. OSPOD s nimi spolupracuje zejména v krizových situacích rodin, 

komunikace tedy probíhá spíše nárazově. Kromě toho se pracovníci SAS a OSPOD setkávají  

na neformálních akcích jako benefiční běhy nebo bowling. Místostarostka však upozorňuje, že současný 

systém, založený hlavně na individuálním nasazení, není dlouhodobě udržitelný. 

Spolupráce s lékaři 

SAS často fungují jako „mediátoři“ mezi rodinami a zdravotníky. Lékaři mají občas problém porozumět 

klientům SAS, kteří se potýkají například s problémy s elektronickými recepty nebo nepravidelnou 

docházkou. Pracovníci SAS tak často sami volají lékařům a domlouvají termíny návštěv. 

Zároveň je v oblasti zdravotní péče citelný nedostatek kapacit, především specializovaných lékařů,  

jako jsou zubaři, fyzioterapeuti nebo logopedové. Dlouhé čekací lhůty situaci dále komplikují. 

Specializovanou lékařskou péči je možné v Ostravě-Porubě zajistit na soukromých klinikách, kde není 

taková čekací doba i jsou zde volnější kapacity, ale většina rodin s dětmi o placenou péči tolik nestojí 

(ekonomické důvody se nabízejí, ale nemáme to dostatečně ve výzkumu prokázáno). 

Spolupráce v oblasti školství 

V poslední době dochází k posunu ve spolupráci mezi městským obvodem Poruba a školami  

(ať už MŠ, tak ZŠ). Jednou měsíčně se scházejí ředitelé škol a školek se zástupci školského odboru 

a místostarostkou. Tato setkání už neřeší jen technické a organizační záležitosti, ale otevírají i prostor 

pro sociální témata. Pozvání pracovníků SAS na tato setkání přineslo ředitelům škol vhledy do možností 

spolupráce, o kterých dřív vůbec nevěděli. Vznikla zde nová pozice koordinátorky podpory dětí 

a mládeže. 

Komunikace v rámci úřadu 

Sociální odbor vykonává agendu jak v samostatné působnosti, tak v přenesené působnosti. Spolupráci 

mezi sociálním odborem a vedením městského obvodu ovlivňuje nejen prostorové oddělení úřadů, ale 

i odlišné rozdělení kompetencí mezi městem a městským obvodem. Síť sociálních služeb je přitom 

řízena Magistrátem města Ostravy (dále jen MMO), zatímco oblast vzdělávání a školství spadá do 

samostatné působnosti městského obvodu Poruba (dále jen MOb Poruba). 

Výzvy mateřského centra a školek 

Z pohledu mateřského centra je spolupráce v oblasti raného dětství v Ostravě-Porubě slabá. Centrum 

čelí například komplikovaným vztahům s vedením školy, kde je v podnájmu. Tato škola je spíše vnímá 

jako přítěž a atmosféra je napjatá (se stále se zvyšujícím počtem dětí nastupujících do prvních tříd  
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by škola prostory raději využila jako družinu). Spolupráce s MMO/MOb Poruba se omezuje  

na jednotlivé akce nebo otázky dotací. 

Mateřské školy naopak spolupracují především s OSPOD, ale pouze v nejnutnějších případech. 

Významněji funguje spolupráce s místostarostkou MOb Poruba. 

Zasíťovanost a kapacita služeb 

Dle většiny dotázaných aktérů je Ostrava dobře zasíťovaná, pokud jde o sociální služby. K dispozici  

jsou například služby pro děti s postižením, odlehčovací služby nebo osobní asistence – problém služeb 

je, že jsou často kapacitně plně vytížené a tvoří se na ně dlouhá čekací lhůta. Pro rodiny je k dispozici 

také katalog sociálních služeb, který ilustruje nabídku služeb a díky němuž je možné jednotlivé služby 

kontaktovat. 

Specifickým problémem pro oblast Poruby je dle paní místostarostky to, že všechny tyto sociální služby 

sídlí v centru Ostravy. To je pro mnohé rodiny bariéra, cesta může trvat například i 40 minut. 

V oblasti zdravotnictví je situace výrazně horší, zejména kvůli nedostatku specializovaných lékařů. 

Spolupráce se školami a školkami 

Ředitelé škol by ocenili financování sociálních pracovníků, kteří by se věnovali podpoře rodin a dětí.  

SAS však odmítá být vnímána jako „asistence pro pedagogy“ – místo toho doporučuje zaměřit  

se na vzdělávání pedagogů, zejména v komunikaci s rodiči. Efektivní spolupráce totiž vyžaduje,  

aby pedagogové chápali komplexní situaci rodiny, nikoliv vystupovali z pozice autority, která rodiče 

blokuje. 
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Kde se může Ostrava-Poruba inspirovat? 

Rané dětství je zcela zásadní období pro celý následující život – během prvních šesti let života  

se odehraje 90 % procent vývoje mozku, z toho 80 % během prvních dvou let. Když děti mohou vyrůstat 

v bezpečném a podnětném prostředí, má to zásadní přínos pro jejich budoucí vzdělání i zdraví. 

V prvních letech od těhotenství po nástup na základní školu jsou položeny základy jak fyzické imunity, 

tak psychické odolnosti. Rané dětství tedy zásadně ovlivňuje nejen kvalitu života až do stáří,  

ale také celospolečenskou produktivitu a potenciál pro překonání sociálních nerovností. Snahy 

o pozdější nápravu jsou mnohem obtížnější a dražší, tudíž návratnost investic je nejvyšší právě v raném 

dětství. 

Základem jsou služby pro všechny rodiče 

Rodičovství je nejen krásným a naplňujícím obdobím, ale také obdobím, které je vždy velmi náročné, 

a to i v situacích, kdy rodina má dostatek financí, mají kde bydlet a jsou zdraví. Zejména v prvních letech 

života dětí je to také období, kdy se pečující může cítit velmi osaměle. U všech služeb, včetně dávek  

pro rodiny navíc platí, že je obecně čerpá méně lidí, než by na ně mělo nárok – důvody jsou nejčastěji 

chybějící informace, ale i stud. 

Nejen proto v různých státech hledají způsoby a příležitosti, jak oslovit všechny rodiče, tak,  

aby se účastnili opakovaně, nejen jednorázově. Právě situace, kdy rodiče přicházejí z důvodu,  

že mají dítě, a ne z důvodu, že se jim něco nedaří nebo selhávají, otevírají nové možnosti podpory 

a představují nejúčinnější prevenci. 

Právě z tohoto důvodu jsou klíčová i mateřská, rodinná a komunitní centra, která jsou otevřená všem 

rodinám – bez poplatků a podmínek. Místo, kam mohou rodiče přijít, dát si zde kávu a s někým  

si popovídat. Proškolený pracovník pak dokáže rodiče vhodně podpořit nebo nasměrovat dál,  

pokud na to jeho kompetenci nestačí. 

Hračkovna jako knihovna – koncept, rozšířený v řadě evropských států praxí pod názvem „Play Hubs“ 

je neformální a nízkoprahový prostor, kam může jakýkoliv rodič přijít, s dětmi si tam hrát a některou 

z hraček, knížek či pomůcek si půjčit domů a poté ji vrátit, stejně jako je tomu v knihovně.  

Tato služba funguje právě díky své nízkoprahovosti, vyškolený personál je složen nejčastěji z pedagoga 

a sociálního pracovníka, kteří umí aktivně rodiče oslovit, vyslechnout, ale také umí rodiče podpořit, 

případně je odkázat na související služby.  

Na Slovensku tuto službu realizuje Škola dokorán při základních a mateřských školách, které se takto 

otevírají 2 týdně v odpoledních hodinách. V Maďarsku má tato služba i mobilní verzi, která je klíčová 

pro odlehlejší oblasti. V Belgickém Ghentu mají takové to herny ve stejné budově, jako je i dětská 

skupina, šatník a kam dochází v určité dny sociální pracovník nebo dětská sestra řešit očkování. 

Poradenství přímo v MŠ – příkladem služby, která je již specializovanější, ale jde naproti všem rodičům 

je praxe, kterou rozvíjejí v Teplicích. Přímo v budově vybrané mateřské školy, a potažmo i základní školy, 

je v určité dny k dispozici sociální pracovník nebo speciální pedagog, který je k dispozici pro jakoukoliv 

konzultaci všem rodičům, kteří vedou své děti do školy. Na to pak plynule navazuje i možnost  

pro podporu pedagogů dané školy. Opět se tím rozšiřuje možnost vyslechnout a podpořit i ty rodiče, 

kteří by za jiných okolností podobnou možnost nevyužili, ať již z kapacitních nebo jiných důvodů 

a zvyšuje se tak možnost řešit věci v počátku. 

https://reyn.eu/toy-for-inclusion-play-hubs/
https://www.youtube.com/watch?v=ryVRehFN_s4
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Cílené kontaktování těch rodin, kde víme, že je vyšší riziko 

Skotsko v minulosti řešilo vysokou kojeneckou úmrtnost a nemocnost – před více jak 10 lety byla čísla 

dětí, které zemřely v kojeneckém věku nebo měly vážné úrazy natolik alarmující, že se vláda rozhodla 

najít vhodné řešení. Bylo zřejmé, že nejsou zdroje a ani nedává smysl nastavit podporu pro všechny 

rodiče, a tak se hledalo kritérium, společný ukazatel, který by jim pomohl vybrat skupinu rodičů,  

kam prevenci přednostně zaměřit. Tím kritériem byl věk matky, konkrétně pod 20 let při porodu prvního 

dítě.  

Všechny maminky pod 20 let tak měly nově nárok na službu domácích návštěv, kontinuální podporu  

již od těhotenství až po nástup dítěte do ZŠ. Výsledkem bylo snížení nejen úmrtnosti dětí, ale také úrazů, 

nemocnosti vyžadující hospitalizaci jak u dětí, tak i žen a celkové zvýšení vzdělávacího úspěchu dětí 

z takto podpořených rodin. Návštěvy v rodinách přitom byly v intenzitě od 1x týdně po porodu, 

 přes 1x měsíčně až kvartálně či pololetně ve vyšším věku dětí.  

Porodnice jako příležitost – ještě před porodem nebo bezprostředně po něm, lze včas zachytit ty ženy, 

které budou potřebovat zvýšenou podporu. Nejčastěji jde o situace spojené s psychickým zdravím, 

které je právě po porodu velmi křehké nebo jde o celkovou psychosociální zátěž. V porodnici vyplní 

každá žena na tabletu dotazník, při vyhodnocení zvýšeného rizika se přímo ženě ozve peer konzultantka 

z organizace Úsměv mámy, případně jiná služba v místě bydliště, při větších obtížích pak ženu 

nakontaktují na odborníky. Na webu http://www.perinatal.cz najdete podrobnosti ke screeningu. 

Meziresortní spolupráce je klíčová tam, kde je problémů mnoho 

Balíček základní služeb – příklad z Rumunska, kde se cílené kontaktování zaměřuje na oblasti s vyšší 

mírou chudoby, nižší vzdělaností apod. V základních službách je zahrnutý soubor služeb, které dětem 

pomáhají přímo v místě, kde žijí, a to v oblasti zdraví, vzdělávání i sociální podpory. V každé zapojené 

obci působil sociální nebo komunitní pracovník, pedagog a zdravotní sestra. Tito lidé navštěvovali 

domácnosti, všímali si problémů a řešili je dřív, než narostly – například když dítě nechodilo do mateřské 

školy, nemělo očkování, chyběly doklady nebo pečující nevěděl, jak o novorozence pečovat nebo jak 

dítě rozvíjet. Vše se zaznamenávalo do jednoduché mobilní aplikace, která pomáhala najít vhodná 

řešení a sledovat pokrok. Obce zároveň založily komunitní centra, kde probíhaly aktivity pro děti 

i rodiče. Výsledem této koordinace bylo, že všechny malé děti začaly chodit do školky a školní docházka 

se zlepšila, počet neočkovaných dětí se snížil o 40 %, významně klesl počet dětí žijící v chudobě. Roční 

náklad na dítě přitom byl 1200 Kč. 

Rodinné konference – jedním ze způsobů, jak hledat příčiny a řešení mnohdy složitějších problémů,  

je uspořádání společného setkání, na kterém se schází rodiče, dítě, dobré zkušenosti jsou již se čtyř  

až pěti letými dětmi za pomoci vhodných forem – obrázků, příběhů, a odborníci, kteří s rodinou přichází 

do kontaktu (učitelé, sociální pracovníci, psychologové, terapeuti, zdravotníci apod.). Samotnému 

setkání předchází důkladná příprava dítěte. Smyslem setkání je to, aby se dítě mohlo zapojit  

do rozhodování o věcech, které se ho týkají. Tato setkávání se nazývají různě (interaktivní případové 

konference, interaktivní případová setkání, multioborová setkání s dítětem, rodinné konference apod.).  

Velkou devizou je to, že společná setkání vytvářejí prostor pro sdílení informací o dítěti a jeho rodinném 

zázemí; je prolomena mlčenlivost, na kterou často učitelé narážejí v případech předávání informací 

o dítěti. V průběhu setkání se zmiňují potřeby dítěte, hledají se podpůrné osoby, definují se cíle  

pro nejbližší období. Jedná se o živý proces, kde jsou aktivizováni všichni účastníci a všichni se podílejí 

na vymýšlení řešení. Vzniká tzv. plán podpory obsahující výčet jednotlivých kroků/úkolů, časový 

horizont jejich plnění a také uvedení osob odpovědných za jejich plnění. 

http://www.perinatal.cz/
https://www.unicef.org/romania/media/4311/file/The-Minimum-Package-of-Services-Highlights.pdf
https://www.amalthea.cz/rodinne-konference/
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Tato setkání nemusí jen reagovat na již existující problém, ale mohou sloužit preventivně.  

Dobré zkušenosti z terénu jsou ze setkání realizovaných v případech, kdy dítě nastupuje do mateřské 

školy. Setkání se osvědčují při řešení výchovných potíží dítěte, při řešení záškoláctví či v krizových 

situacích uvnitř rodiny. Častým svolavatelem uvedených setkání bývá nezisková organizace pracující 

s konkrétním dítětem, ale stává se i to, že toto setkání poptá škola či OSPOD.  

Další odkazy: 

UNICEF (2025) Zpráva o evropských příkladech dobré praxe v oblasti monitorování a evaluace 

předškolního vzdělávání a péče. 

  

https://www.unicef.org/eca/media/39361/file/Zpr%C3%A1va%20o%20evropsk%C3%BDch%20p%C5%99%C3%ADkladech%20dobr%C3%A9%20praxe%20v%20oblasti%20monitorov%C3%A1n%C3%AD%20a%20evaluace%20p%C5%99ed%C5%A1koln%C3%ADho%20vzd%C4%9Bl%C3%A1v%C3%A1n%C3%AD%20a%20p%C3%A9%C4%8De.pdf.pdf
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Jaká z analýzy vyplývají doporučení pro strategii? 

Na základě analýzy jsme identifikovali tři oblasti, na které by se strategie měla zaměřit. Jedná se o služby 

pro rodiny, systém aktérů a prostředí. 

Oblast 1: Služby pro rodiny 

Analýza potvrzuje, že klíčem k dobrému fungování rodin v Ostravě-Porubě je dostupná, citlivá  

a provázaná síť služeb. Rodiče s malými dětmi často čelí přetížení, složité orientaci v systému a chybějící 

podpoře při běžných i náročných situacích. Mnoho potřebných služeb existuje, ale nejsou dostatečně 

viditelné nebo kapacitně pokryté. 

Doporučení: 

• posílit včasnou a preventivní podporu pro všechny rodiny, včetně dostupných psychologických 

a poradenských služeb, 

• rozvíjet komunitní a rodinná centra jako přirozená místa setkávání, vzdělávání a prevence, 

• propojit sociální, vzdělávací a zdravotní služby a sdílet odborníky (např. logopedy, speciální 

pedagogy, sociální pracovníky), 

• zlepšit přehlednost informací – vytvořit jednotný komunikační kanál pro rodiny, využít školy  

a pediatry k šíření informací, 

• klást důraz na citlivost a kvalitu služeb, partnerský přístup a psychickou pohodu rodičů i dětí. 

Městský obvod Poruba by měl rozvíjet systém, který pomáhá rodinám včas, s respektem a bez 

zbytečných bariér. 

Oblast 2: Systém aktérů 

Podpora rodin stojí na spolupráci institucí – žádná organizace to sama nezvládne. Analýza ukazuje,  

že i když má městský obvod Poruba silnou síť služeb, chybí trvalé a strukturované mechanismy 

spolupráce mezi školami, OSPOD, zdravotníky, neziskovkami a úřadem. Důvěra a informovanost  

mezi aktéry nejsou vždy samozřejmé, což může vést k mezerám v péči o rodiny. 

Doporučení: 

• zavést pravidelnou mezioborovou komunikaci – setkávání, případové konference, pracovní 

skupiny pro rodiny, 

• posilovat vzájemnou důvěru a kulturu sdílení informací mezi institucemi, 

• vzdělávat odborníky napříč profesemi, podporovat supervize a sdílení dobré praxe, 

• vytvářet prostor pro společné plánování aktivit a koordinaci mezi odbory úřadu, školami  

a službami, 

• rozvíjet mentoring a systém adaptace nových pracovníků, aby kvalita spolupráce byla 

dlouhodobě udržitelná. 

Cílem je, aby městský obvod Poruba fungoval jako propojený ekosystém aktérů, který rodinám nabízí 

jednotnou, koordinovanou a důvěryhodnou podporu. 
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Oblast 3: Prostředí 

Rodinný život není formován jen službami, ale i prostředím, ve kterém lidé žijí. Analýza ukazuje,  

že kvalita bydlení, dostupnost hřišť, bezpečnost veřejného prostoru a možnost sousedských vazeb 

výrazně ovlivňují spokojenost i stabilitu rodin. Městský obvod Poruba má potenciál být místem,  

kde se rodiny nejen usazují, ale kde skutečně žijí – společně, aktivně a s pocitem sounáležitosti. 

Doporučení: 

• posílit stabilitu bydlení a podporu rodin v přechodných či ohrožených situacích, 

• zlepšovat kvalitu veřejného prostoru – udržovat a modernizovat hřiště, doplňovat zázemí  

pro rodiče, rozvíjet hravé a inkluzivní prvky, 

• vytvářet vnitřní i venkovní prostory přátelské rodinám, 

• podporovat komunitní a sousedské aktivity, které propojují obyvatele, 

• rozvíjet mezigenerační a dobrovolnické iniciativy, které posilují důvěru, solidaritu a vzájemnou 

pomoc. 

Městský obvod Poruba by měl dlouhodobě rozvíjet komunitní, stabilní a přátelské prostředí,  

které dává rodinám jistotu, že zde mohou růst, setkávat se a cítit se doma. 
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Metody a využité zdroje dat 

Analýza místních potřeb je jednou z fází procesního nástroje Primokiz, který vytvořil tým autorů  

při švýcarské univerzitě v Bernu Ruth Calderón, Prof. Dr. Doris Edelmann a Dr. Heidi Simoni. 

Vydavatelem studie je Jacobs Foundation a aktuálním držitelem a školitelem je International Step by 

Step Association. Proces je rozdělen do sedmi fází a místní analýza potřeb je třetí fází, na jejímž základě 

má vzniknout takový strategický a implementační plán, který bude odrážet skutečné potřeb rodin a dětí 

a také služeb. 

Schéma 7: Přehled fází projektu Primokiz 

 

 

Pro zkompletování analytické části bylo využito kvantitativních i kvalitativních výzkumných přístupů. 

Základem bylo online dotazníkové šetření, pomocí kterého bylo možné získat 432 odpovědí. 

Dotazníkové šetření bylo šířeno primárně pomocí mateřských a základních škol a také pomocí sociálních 

sítí či skrze webové stránky městského obvodu Poruba nebo platformy Munipolis. Na dotazníkové 

šetření navázal sběr dat pomocí fokusních skupin, kterých proběhlo dohromady 8 a které byly 

tematicky diferenciované – s rodiči, kteří se přihlásili v dotazníku, s maminkami z azylového domu,  

s dětmi v mateřské a základní škole a jejich pedagožkami a ředitelkami, s rodiči dětí se specifickými 

potřebami, s odborníky z řad sociální a zdravotní oblasti, pracovníky porubského OSPOD a s radními 

městského obvodu Poruba. Speciální dotazník pak dostali také pediatři.  

Zdroje: 

Pro zpracování analýzy bylo využito několik zdrojů dat. Pracujeme s údaji od Českého statistického 

úřadu, od Statutárního města Ostravy, od místního OSPOD, od městského obvodu Poruba, Úřadu práce 

ČR či od Odboru pro sociální začleňování MMR (Agentura pro sociální začleňování). Využili jsme také 

Mapu zadlužení. 

  

https://jacobsfoundation.org/activity/primokiz/
https://www.issa.nl/issa/initiative/primokiz
https://www.issa.nl/issa/initiative/primokiz
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Přílohy 

Příloha 1: Seznam služeb v MSK a jejich kapacita 

NÁZEV ORGANIZACE DRUH SLUŽBY CÍLOVÁ SKUPINA PRO VŠECHNY  PRO ÚZKOU 
SPECIF. 
SKUPINU 

KAPACITA VRSTVA 
PYRAMIDY 

Nízkoprahová zařízení pro děti a mládež, azylové domy 

CENTROM z.s. (Radvanice, 
Vítkovice) 

nízkoprahové zařízení 
pro děti a mládež  

děti a mládež v nepříznivé životní situaci, 
ohrožené sociálním vyloučením, školním 
selháváním, duševní nepohodou či 
rizikovým chováním 

ANO NE ambulantní: Vítkovice 30 
kl., Radvanice 10 kl. 

prostřední 

Diecézní charita ostravsko 
– opavská  
Horizont 

nízkoprahové zařízení 
pro děti a mládež  

děti a mládež v nepříznivé životní situaci, 
ohrožené sociálním vyloučením, školním 
selháváním, duševní nepohodou či 
rizikovým chováním 

ANO NE ambulantní: 15 kl. prostřední 

Diecézní charita ostravsko 
– opavská  
Vesnička soužití  

nízkoprahové zařízení 
pro děti a mládež  

děti a mládež v nepříznivé životní situaci, 
ohrožené sociálním vyloučením, školním 
selháváním, duševní nepohodou či 
rizikovým chováním 

ANO NE ambulantní: 20 kl. prostřední 

SPOLEČNĚ – JEKHETANE, 
o.p.s. 
NZDM 

nízkoprahové zařízení 
pro děti a mládež  

děti a mládež v nepříznivé životní situaci, 
ohrožené sociálním vyloučením, školním 
selháváním, duševní nepohodou či 
rizikovým chováním 

ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 3 kl. 

prostřední 

Centrum sociálních služeb 
Poruba, p. o. 

azylové zařízení, 
domov pro matky s 
dětmi ve věku do 15 
let 

oběti domácího násilí, osoby bez přístřeší, 
osoby v krizi, rodiny s dítětem/dětmi, zletilé 
těhotné ženy, zletilí otcové 

ANO NE pobytová 
Vřesinská: 29 lůžek 
Dělnická: 35 lůžek 

nejvyšší 

Diakonie ČCE – středisko v 
Ostravě  
azylový dům Debora pro 
ženy a matky s dětmi 

azylové domy ohrožené společ. nežádoucími jevy, oběti 
domácího násilí, osoby bez přístřeší, osoby 
v krizi, rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 
18 let 

ANO NE pobytová: 5 pokojů/15 
lůžek 

nejvyšší 
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Charita Ostrava charitní 
dům sv. Zdislavy  
azylový dům pro matky s 
dětmi 

azylové domy oběti domácího násilí, osoby bez přístřeší, 
osoby v krizi, osoby žijící v sociálně 
vyloučených komunitách 
osoby, které vedou rizikový způsob života 
nebo jsou tímto způsobem života ohroženy, 
rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE pobytová: 42 lůžek nejvyšší 

Charita Ostrava  
sociální rehabilitace ve 
startovacích bytech – 
charitní středisko sv. Lucie 

sociální rehabilitace  osoby bez přístřeší, osoby ohrožené 
závislostí nebo závislé na návykových 
látkách 
osoby v krizi, osoby žijící v sociálně 
vyloučených komunitách, osoby, které 
vedou rizikový způsob života nebo jsou 
tímto způsobem života ohroženy 

NE ANO  ambulantní: 6 kl. 
terénní: 6 kl. 

nejvyšší 

Sociální služby Slezská 
Ostrava, p. o. 
Azylový dům pro rodiny s 
dětmi 

azylové domy děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, etnické 
menšiny, osoby bez přístřeší, osoby do 26 
let věku opouštějící školská zařízení pro 
výkon ústavní péče osoby v krizi, osoby žijící 
v sociálně vyloučených komunitách, osoby, 
které vedou rizikový způsob života nebo 
jsou tímto způsobem života ohroženy, 
rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE pobytový: 50 lůžek nejvyšší 

Služby Dobrého Pastýře 
dům sv. Eufrasie 

azylové domy děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, osoby 
bez přístřeší, osoby v krizi, rodiny s 
dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 1 kl. 
pobytová: 9 lůžek 
terénní: 1 

nejvyšší 

Služby Dobrého Pastýře 
dům sv. Eufrasie – 
startovací byty 

sociální rehabilitace  osoby bez přístřeší, osoby v krizi, rodiny s 
dítětem/dětmi 

ANO NE pobytový: 26 lůžek nejvyšší 

Služby pro specifickou cílovou skupinu 
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AlFi, z. s. raná péče rodiny s dítětem/dětmi s poruchou 
autistického spektra ve věku od 2 do 7 let 

NE ANO  ambulantní: 2 kl. 
terénní: 4 kl. 

prostřední 

AlFi, z. s. odlehčovací služba rodiny s dítětem/dětmi s poruchou 
autistického spektra ve věku 1 - 15 let 

NE ANO  ambulantní: 3/pr.den, 
2/sobota 
terénní: 1 

prostřední 

Centrum pro dětský sluch 
Tamtam, o. p. s. 

raná péče osoby se sluchovým postižením, rodiny s 
dítětem/dětmi ve věku do 7 let 

NE  ANO  ambulantní: 1 rodina 
terénní: 10 rodin max. 
140 rod. 

prostřední 

Centrum pro dětský sluch 
Tamtam, o. p. s. 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

osoby s kombinovaným postižením, osoby 
se sluchovým postižením, osoby se 
zdravotním postižením, osoby v krizi, rodiny 
s dítětem/dětmi ve věku do 18 let 

NE ANO  ambulantní: 3 rodiny 
terénní: 3 rodiny 

nejvyšší 

Dětské centrum Domeček, 
p. o. 

pobytová 
odlehčovací služba, 
dlouhodobá lůžková 
péče, terénní služby, 
pěstounská a 
paliativní péče 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 18 let, 
osoby se zdravotním postižením 

ANO ANO  pobytová: 4 lůžka 
terénní: 2 

prostřední 

Global Partner, a.s. pečovatelská služba osoby s chronickým onemocněním, osoby s 
kombinovaným postižením, osoby se 
zdravotním postižením, rodiny s 
dítětem/dětmi, senioři 

ANO NE terénní: 14 kl. prostřední 



 

 
41 

 

KAFIRA o.p.s. sociální rehabilitace  osoby s kombinovaným postižením, osoby 
se zdravotním postižením, osoby se 
zrakovým postižením, rodiny s 
dítětem/dětmi od 7 let věku 

ANO ANO  ambulantní: 5 kl. 
terénní: 5 kl. 

nejvyšší 

MIKASA z.s. sociální rehabilitace, 
denní stacionář, 
domov 

rodiny s dítětem/dětmi s poruchou 
autistického spektra  

ANO NE ambulantní: 3 kl. 
terénní: 3 kl. domov: až 
13 kl. 

prostřední 

 
Multidisciplinární tým 
duševního zdraví pro děti 
a adolescenty Fakultní 
nemocnice Ostrava 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

děti a adolescenti s psychosociálními 
potřebami ve věku 0-18 let a jejich rodiče 
(nebo jiné osoby odpovědné za výchovu a 
péči o dítě/adolescenta) 

NE ANO  ambulantní: 5 kl. 
terénní: 5 kl. 

nejvyšší 

Renarkon o.p.s. 
terapeutické centrum 
Renarkon 

odborné sociální 
poradentsví 

osoby, které vedou rizikový způsob života 
nebo jsou tímto způsobem života ohroženy, 
osoby ohrožené závislostí nebo závislé na 
návykových látkách 

NE ANO  ambulantní: 2 kl. 
terénní: 1 kl. 

nejvyšší 

Slezská diakonie  
poradna rané péče 
SALOME 

raná péče osoby s kombinovaným postižením, osoby s 
mentálním postižením, osoby s tělesným 
postižením, osoby se zdravotním 
postižením, rodiny s dítětem/dětmi 

NE ANO  ambulantní: 1 kl. 
terénní: 4 kl. 

prostřední 

Společnost pro ranou 
péči, pobočka Ostrava 

raná péče osoby s kombinovaným postižením, osoby 
se zrakovým postižením, rodiny s 
dítětem/dětmi 

NE ANO  ambulantní: 8 kl. 
terénní: 6 kl. 

prostřední 

Sociálně aktivizační služby, odborné sociální poradenství, krizová intervence 
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CENTROM z.s. sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 18 let ANO NE ambulantní: 10 rodin 
terénní: 7 pracovníků na 
7 rodin 

nejvyšší 

Centrum pro rodinu a 
sociální péči z.s. 

odborné sociální 
poradentsví 

děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, osoby v 
krizi, rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 4 kl. nejvyšší 

Centrum sociálních služeb 
Ostrava, o.p.s. 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ANO NE ambulantní: 2 kl. 
terénní: 9 kl. 

nejvyšší 

Centrum sociálních služeb 
Ostrava, o.p.s.  
rodinná poradna 

odborné sociální 
poradentsví 

děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, oběti 
domácího násilí, osoby v krizi, osoby, které 
vedou rizikový způsob života nebo jsou 
tímto způsobem života ohroženy, rodiny s 
dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 3 kl. 

nejvyšší 

Centrum sociálních služeb 
Ostrava, o.p.s.  
krizové centrum pro děti a 
rodinu 

krizová pomoc  děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, osoby v 
krizi, rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 4 kl. 

nejvyšší 

CENTROM z.s. sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 18 let ANO NE ambulantní: 10 rodin 
terénní: 7 pracovníků na 
7 rodin 

nejvyšší 
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Cesta von CZ, z. s. poradenské, 
vzdělávací, sociální a 
publikační činnosti 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 3 let ANO NE 100 kl. v MSK nejvyšší 

Diecézní charita ostravsko 
– opavská  
Horizont 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 18 let ANO NE ambulantní: max 7 rodin 
terénní: 2 rodiny, max 5 
rodin 

nejvyšší 

Diecézní charita ostravsko 
– opavská  
Vesnička soužití  

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 18 let ANO NE ambulantní: 1 rodina 
terénní: 5 rodin 

nejvyšší 

Diecézní charita ostravsko 
– opavská 
sociálně - dluhová 
poradna 

odborné sociální 
poradentsví 

 oběti trestné činnosti, osoby bez přístřeší, 
osoby se zdravotním postižením 
osoby v krizi, osoby žijící v sociálně 
vyloučených komunitách 
osoby, které vedou rizikový způsob života 
nebo jsou tímto způsobem života ohroženy, 
rodiny s dítětem/dětmi, senioři 

ANO NE ambulantní: 4 kl. 
terénní: 2 kl. 

nejvyšší 

Diecézní charita ostravsko 
– opavská  
sociální rehabilitace Šance 
domova 

sociální rehabilitace  etnické menšiny, osoby do 26 let věku 
opouštějící školská zařízení pro výkon 
ústavní péče 
osoby v krizi, osoby žijící v sociálně 
vyloučených komunitách, rodiny s 
dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 5 kl. 
terénní: 5 rodin 

nejvyšší 
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HOST Home-Start Česká 
republika, z.ú. 

poskytování pomoci 
ohroženým rodinám, 
dobrovolnická práce 
s rodinou 

rodiny s dítětem/dětmi ve věku do 7 let ANO NE 4-5 kl. nejvyšší 

Charita Ostrava  
poradna Charity Ostrava 

odborné sociální 
poradentsví 

osoby bez přístřeší, osoby, které vedou 
rizikový způsob života nebo jsou tímto 
způsobem života ohroženy, rodiny s 
dítětem/dětmi, senioři 

ANO NE ambulantní: 2 kl. 
terénní: 1 kl. 

nejvyšší 

Charita sv. Alexandra odborné sociální 
poradentsví 

osoby bez přístřeší, osoby s chronickým 
duševním onemocněním, osoby se 
zdravotním postižením 
osoby v krizi, osoby žijící v sociálně 
vyloučených komunitách, rodiny s 
dítětem/dětmi, senioři 

ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 2 kl. 

nejvyšší 

Krizové centrum Ostrava, 
z.s.  

krizová pomoc  oběti trestné činnosti, osoby s chronickým 
duševním onemocněním, osoby v krizi, 
rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 2 kl. 
pobytová: 5 lůžek 
terénní: 6 kl. 

nejvyšší 

Městská nemocnice 
Ostrava, p. o. Linka 
důvěry 

telefonická krizová 
pomoc, e-mailové 
poradenství, chatová 
krizová intervence  

široká veřejnost (osoby od 18 let), včetně 
osob s  psychickými nebo somatickými 
obtížemi v krizových situacích 

ANO NE nepřetržitě 
max 1 hovor v jednu 
dobu 

nejvyšší 

Poradna pro 
občanství/Občanská a 
lidská práva, z. s. 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ANO NE ambulantní: max 5 rodin 
najednou 
terénní: max 12 rodin 
najednou 

nejvyšší 

Poradna pro 
občanství/Občanská a 
lidská práva, z. s. 

terénní programy etnické menšiny, osoby žijící v sociálně 
vyloučených komunitách, rodiny s 
dítětem/dětmi 

ANO NE terénní: 5 kl., max 40 kl. nejvyšší 
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Slezská diakonie 
sociální asistence v 
rodinách s dětmi 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 4 kl. 

nejvyšší 

Slezská diakonie 
občanská poradna Ostrava 

odborné sociální 
poradentsví 

osoby žijící v sociálně vyloučených 
komunitách, rodiny s dítětem/dětmi, 
senioři 

ANO NE ambulantní: 2 kl. 
terénní: 1 kl. 

nejvyšší 

Sociální služby Slezská 
Ostrava, p. o. 

odborné sociální 
poradentsví 

děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, etnické 
menšiny, osoby bez přístřeší, osoby do 26 
let věku opouštějící školská zařízení pro 
výkon ústavní péče osoby v krizi, osoby žijící 
v sociálně vyloučených komunitách, osoby, 
které vedou rizikový způsob života nebo 
jsou tímto způsobem života ohroženy, 
rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 1 kl. nejvyšší 

SPOLEČNĚ – JEKHETANE, 
o.p.s. 
KLUB-KO 

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 3 kl. 

nejvyšší 

Spolu pro rodinu, z.s. 
sociální asistence  

sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

rodiny s dítětem/dětmi ANO NE terénní: 6 kl. nejvyšší 

Spolu pro rodinu, z.s. 
poradenské a mediační 
centrum 

odborné sociální 
poradentsví 

rodiny s dítětem/dětmi ANO NE ambulantní: 2 205 
kl./rok  
terénní: 1 20 kl./rok  

nejvyšší 
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Vzájemné soužití o.p.s. sociálně aktivizační 
služby pro rodiny s 
dětmi 

děti a mládež ve věku od 6 do 26 let 
ohrožené společ. nežádoucími jevy, etnické 
menšiny, osoby do 26 let věku opouštějící 
školská zařízení pro výkon ústavní péče 
osoby žijící v sociálně vyloučených 
komunitách, osoby, které vedou rizikový 
způsob života nebo jsou tímto způsobem 
života ohroženy, rodiny s dítětem/dětmi 

ANO NE ambulantní: 1 kl. 
terénní: 5 kl. 

nejvyšší 
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