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Ucel a casovy harmonogram cinnosti
prieskumu potrieb

Hodnotiaca ¢innost’ projektu ma dve funkcie:
U¢elom hodnotenia potrieb je

1. pochopit potreby klientov s cielom navrhnit intervencie u jednotlivych partnerov
2. poskytnat prvotné informacie o situdcii v kli¢ovych oblastiach, ktoré je potrebné
rozvijat a posilhovat prostrednictvom aktivit projektu.

Preto budu partnerské organizacie realizovat ¢innosti v dvoch etapach na zaklade pouzitia
dvoch nastrojov:

M zber Gdajov u (potencidlnych) klientov na zaklade Standardizovaného dotaznika,
ktory partnerské organizacie prelozia (napr. strojovym prekladom a naslednou rucnou
korekciou). Partneri budd poziadani o zadanie (dajov do online formuléra a (daje sa budu
analyzovat v MRI.

(2) kvalitativne rozhovory (vratane individudlnych rozhovorov alebo fokusovych
skupin) uskuto€nené so zainteresovanymi stranami, ako st poskytovatelia zdravotnickych
sluzieb a organizacie v ramci sieti partnerov (preloZte prosim prirucku pre rozhovor - napr.
strojovym prekladom), a s klientmi. Rozhovory/fokusové skupiny by mali byt zhrnuté podla
kli¢ovych tém a zhrnutia je potrebné zaslat v angli¢tine MRI (napr. pomocou strojového
prekladu)

Upozornfujeme, Ze Standardizovany dotaznik bude vytvoreny v dvoch verziach:

- individualni klienti (pouzite, ak Vasi klienti nezija s rodinou)

- klienti zijaci v domdacnosti s viacerymi ¢lenmi / klienti Zijici s rodinou (pouzije sa v
pripade, Ze pracujete s rodinami, aj v pripade jednoc¢lennej domacnosti).

Verziu dotaznika, ktor( budete pouzivat, si musite vybrat podla toho, ¢i pracujete s
jednotlivymi klientmi, alebo sd VaSimi klientmi celé rodiny/domacnosti.

Casovy harmonogram zberu Udajov je nasledovny:

Koniec marca: finalizacia dotaznikov na Urovni organizécie a sprievodcov rozhovormi,
preklad nastrojov na zber (idajov partnermi do 14. marca. Tieto preklady potrebujeme, aby
sme mohli vytvorit platformu na spracovanie tdajov.

marec a april (v zavislosti od velkosti cielovej skupiny): zber a spracovanie Gdajov (online
platformu vytvori MRI, partneri budd musiet zaznamenat Gdaje a pripravit zhrnutia
kvalitativnych rozhovorov v angli¢tine). Termin na spracovanie dat: 5. ma;.

M3dj a jun: analyza Udajov, predlozenie vystupu projektu o prieskume potrieb
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Metodické poznamky k dotazniku pre
klientov

U¢elom dotaznikového prieskumu potrieb je

- zhromazdit Gdaje tykajuce sa potrieb klientov na lepSie planovanie miestnych
sluzieb.

- a poskytnit podklady pre monitorovanie a hodnotenie dopadu programu SOLACE-
CEE.

Upozorfiujeme, Ze si m6zete vybrat z dvoch moznosti:

A - Odpoved - Udaje budi spracované anonymne na Gcely vyskumu a dostanete
sthrnné udaje o téme.

B - Udaje nebudi spracované anonymne na Gcely vyskumu a informécie na osobnej
Urovni pouzijete na navrhovanie a pldnovanie sluzieb.

V obidvoch pripadoch bude potrebné, aby bol klientovi poskytnuty na podpisanie
informovany sihlas a aby bolo zabezpecené, Ze odpovede a informacie, ktoré klienti
poskytli, nebudd pouzité ziadnym inym spésobom a nebudi(l odovzdané tretim stranam
v identifikovatelnej podobe. Ak klienti nesihlasia s Gcastou na prieskume, ich Gdaje sa
nesmu zhromazdovat. Obsah informovaného sdhlasu musi byt v sulade vnitrostatnymi
predpismi krajin partnerskych organizacii. Ak potrebujete asistenciu, vzorovy formular
poskytni DEDO a MRI v priebehu marca, aby sa mohol prispdsobit partnerskym
organizaciam. Upozornujeme, ze v pripade, ak klienti neslhlasia so zberom Gdajov, nie je
mozné o nich zbierat a vykazovat Ziadne Gdaje.

Na zaklade skiisenosti z pilotnej fazy, anketéri/administratori dotaznika by mali vyplifat
dotaznik s klientmi, na papier alebo priamo online. Platformu na online spracovanie Gdajov
bude potrebné spristupnit v jazykoch organizacii, aby sa ulahcilo spracovanie Gidajov. Ak to
bude potrebné, socidlni pracovnici a spolupracovnici z organizacii, ktori budi pésobit ako
spracovatelia Gdajov, budl po dokonceni dotaznikov v marci vysSkoleni na pouzivanie
platformy a v pripade potreby budd pomahat klientom (pre organizécie budud
zorganizované individualne dvojhodinové Skolenia podla ich moZnosti).

Skér ako zaénete vypliiat dotaznik spolu s klientom:

- vyplnte administrativny blok na Givodnej strane dotaznika (organizacia, Gdaje a ¢as
rozhovoru).

- vytvorte kdd, ktory bude sluzit ako zaklad pre pseudonymizaciu na zéklade inicialok
a datumu narodenia klienta

- uvedte meno/identifikdtor anketdra na prvej strane.

Tieto Gdaje budeme potrebovat, aby sme zabranili duplicitnému zapoditaniu a aby sme
vedeli, na koho sa obratit v pripade dodatocnych otdzok tykajucich sa vyplneného a
zaznamenaného dotaznika.
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Dotaznik pre klientov v domacnosti



SOLACE

DOTAZNIK PRE KLIENTOV
NEEDS ASSESSMENT (PRIESKUM POTRIEB)

Vyplni anketar:

A1l. 1D projektu (kéd organizacie)
1-Casalona 2-DEDO/VPR3-HESED 4 - Maltai Szeretetszolgalat
5 - Napierw Mieszkanie

A2.Koéd respondenta: - - - = -

Vyplrite za respondenta (zdstupcu rodiny alebo najviac informovaného ¢lena domdcnosti, napr. matku)
VYPLNENIE: KOD ORGANIZACIE (1 CISLICA), INICIALY (PRVE PISMENO MENA A PRIEZVISKA, 2 ZNAKY), ROK
NARODENIA (4 CiSLICE), MESIAC NARODENIA (2 CiSLICE), ROD (1=MUZ, 2=ZENA, 3=INE/NEZNAME), MIESTO
VYPLNENIA DOTAZNIKA (PRVE PISMENO MESTA)

Priklad: 2-AZ-1999-01-1-K

A3. Meno anketara:

A4, Datum:

AS. Cas:

Miesto vyplnenia dotaznika:

Mdte Vy (alebo ¢lenovia Vasej domdcnosti) zdujem vyuZit sluzby nového zdravotnickeho
centra?,

Poznamka:

Dotaznik o potrebach klientov projektu SOLACE-CEE

Dakujeme Vam za ti¢ast na zbere Gidajov v rdmci projektu SOLACE-CEE. Nadacia DEDO a V&etci pre rodinu,
n.o. s partnermi tohto projektu spolu s dalsSimi 4 mimovladnymi organizaciami, ktoré sa snazia zlepsit
Zivot rodin a jednotlivcov v bytovej nidzi. Zbierame (daje, ktoré organizacii pomézu lepSie prisposobit
sluzby, ktoré Vam budu ponutkané v nasledujtcich rokoch. Prosime Vas o poskytnutie informacii o Vasej
osobnej histérii v oblasti byvania, vzdelania a praci, zdravotnom stave a kazdodennych skisenostiach,
ktoré mate s vyuzivanim zdravotnickych sluzieb.

VaSe odpovede budu zbierané déverne. Kedykolvek mdZete od tohto dotaznika odstupit. Odpovedanim na
otdzky suhlasite so zdsadami ochrany Udajov ndsSho programu, ktoré su nasledovné:

- VaSe odpovede pouzijeme len na interny ndvrh sluzieb a vyskum organizacii Nadacia DEDO, Vsetci
pre rodinu, n.o., a Dorka Bags, n.o., ktoré st povinné uchovavat Vase Udaje v bezpeci, a budi poskytnuté
anonymne iba Metropolitnému vyskumnému instititu, ktory je zodpovedny za sumarizaciu Gdajov na
vyhodnocovanie projektu.

- Ziadne dalSie strany nebudd mat pristup ku Vagim osobnym tGdajom.

- Na Gcely hodnotenia a vyskumu budeme vSetky Vase odpovede anonymizovat a sumarizovat.




FD1. Vyplite prosim tato tabulku za vSetky osoby, ktoré s Vami zZiji v jednej domacnosti, na zadklade otdzok na nasledujlcich stranach:
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KODY PRE TABULKU (A-I1)
A: pozicia ¢lena domacnosti/rodiny

1- manzel/manzelka 2 - partner/ka 3 - vlastné dieta

4 - nevlastné dieta 5 - dieta v pestiinskej/néhradnej osobnej star. (zverené)

6 - vnuk/vnucka 7 - rodi¢/nevlastny rodi¢ 8 - stary rodi¢/nevlastny stary rodic
9 - strodenec/nevlastny sdrodenec 10 - iny dospely pribuzny 11 - dieta pribuzného
12 - nie pribuzny dospely 13 - iné:

D1. Aky je rok narodenia tejto osoby? (Bez odpovede = 9999)

D2. Aky je rod tejto osoby? (vyberte jednu moznost)

1-muz 3 - nebinadrne/rozmanité 5-iné 98 - nezname
2 -Zena 4 - osobna definicia / 99-Nechcem
neuvedené odpovedat

D3. Aka je Statna prislusnost/obcianstvo tejto osoby? (vyberte jednu)
1- obfan/ka Slovenskej Republiky 2 - nie je obéanom/kou Slovenskej Republiky, (doplite nazov krajiny)
98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

D4. Kde sa tato osoba narodila?
Napisat mesto/miesto narodenia 98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

D5. Kde ma tato osoba v sticasnosti trvalé bydlisko, pripadne aké bolo jej posledné bydlisko, ak ho v
stcasnosti nema?
1 - Napisat ndzov mesta 2 - iné, (napiSte do tabulky) 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

D8. Aké je najvyssSie vzdelanie tejto osoby?
0 - ziadne vzdelanie (nikdy nechodil/a do Skoly) 6 - Pomaturitné stidium, nadstavbové Studium

1 - Nedokonéeny 1. stuperi Z5

2 - Dokonfeny 1. stuperi ZS - nedokonfené 7 - VysokoZkolské vzdelanie (bakalarske,
zadkladné vzdelanie magisterské alebo ekvivalentné)

3 - Dokonéené zakladné vzdelanie (2. stuperi Z5) 8 - doktorandské alebo ekvivalentné vzdelanie

4 - Strednd odborna Skola bez maturity, 9 -deti:vSkolke /v Skole
s vyucnym listom 10- Iné:

11- Nerelevantné (napr. babatka)

5 - Strednd odborna skola s maturitou, gymnazium 98 - Neviem 99 - Nechcem odpovedat
s maturitou

E1. Aky je zdroj prijmu tejto osoby? ANKETAR: OPYTAT SA OTVORENU OTAZKU, POTOM POMOCT NAJST
ODPOVED A VYZNACIT JU

1 - ni¢, ziadny prijem 7 - na 13 - pobera davku v hmotnej nidzi
materskej/rodicovskej
dovolenke
2 - Pracuje na plny Gvazok na 8 - na PN-ke 14 - poberd prispevok na
zmluvu/dohodu starostlivost/opatrovanie
3 - Pracuje na Cciasto€ny 9 - starobny déchodok 15 - samostatne zdarobkovo cinna
Gvazok na zmluvu/dohodu osoba/vlastné podnikanie
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4 - ma pravidelnd pracu bez 10 - invalidny déchodok 16 - iné:

zmluvy/dohody 17- Nerelevantné

5 - md nepravidelnd pracubez 11 - prace ako zber 98- Neviem

zmluvy/dohody "odpadu”, kovu, Zobranie...

6 - verejnoprospesné prace 12 - je ziakom v MS, 99 - Nechcem odpovedat
ZS/studentom

E2. Aky je zamestnanecky status tejto osoby?
1 - neevidovany nezamestnany, ktory si nehlada pracu
2 - neevidovany nezamestnany, ktory si hlada pracu

3 - evidovany nezamestnany a nehlada si pracu 4 - evidovany nezamestnany a hlada si pracu
5 - zamestnany 6 - Nemdze pracovat kvéli zdrav. stavu

7 - Nemo6Zze pracovat kvoli vysokému veku 8 - iné: 9- Student/v kole

10- Nerelevantné (dieta) 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H1. Aké vazne alebo pretrvavajlice zdravotné tazkosti ma tato osoba? (napr. ochorenia dychacich
ciest, srdcovo-cievne ochorenia, depresia, cukrovka, hypertenzia, Uzkost, rakovina, zavislosti,
amputacie, hendikep...) Uvedte ich:

Napisat do stipca. ALEBO 2 -Ziadne 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H2. Existuju nejaké psychické alebo fyzické tazkosti, chronické ochorenia alebo zdravotné
postihnutia, ktoré Vam/tejto osobe brania pravidelne pracovat? (Nepytat sa u deti!)

1 - dno, psychické 2 - ano, fyzické 3 - psychické aj fyzické 4 - nie

98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H3. Diagnostikoval Vam/tejto osobe lekar niektoré z tychto ochoreni? (napr. kardiovaskularne
ochorenia, cukrovka, hypertenzia, ochorenia dychacich ciest, rakovina, depresia, Gzkost, zavislosti,
amputacie, hendikep...)

1-4dno 2 - nie 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H4. Ma tato osoba socidlne poistenie? (sutvisi s neskorSim narokom na poberanie davok v

nezamestnanosti, nemocenskej davky, invalidného dochodku, starobného dochodku,
materskej/rodi¢ovskej dovolenky)
1-4dno 2 - nie 3- Nerelevantné 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H5. M& tato osoba zdravotné poistenie? (sdvisi so Stadtom hradenym/garantovanym pristupom k
zdravotnym sluzbam)
1-4dno 2 - nie 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

I1. Ma tato osoba (platny) preukaz totoZnosti (napr. ob¢iansky preukaz v pripade dospelych / rodny
list v pripade deti)?
1-4dno 2 - nie
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ODPOVEDZTE PROSIM NA TIETO OTAZKY:

D9. Kolko mate maloletych deti, ktoré s vami neziju?
(pocet maloletych deti) 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

L1. Kde ste stravili (Vy a Vasa rodina) posledni noc? (oznacte jednu)

1- na verejnom priestranstve / v parku / na ulici 6 - s rodinou a priatelmi, pretoze nemam
kam ist

2 - v noclaharni 7 - v nasom/mojom/prenajatom byte, v
rodinnom dome/domceku

3 - v(tulku/zariadeni nidzového byvania/krizovom 8 -iné

centre (do¢asnom, dlhodobom)

4 - v ingtitucii (nemocnica / vaznica) 98 - Neviem

5 - v chatrdi / improvizovanom obydli / stane / aute 99 - Nechcem odpovedat

L2. Aky méate vztah ku Vadmu sti¢asnému byvaniu? ANKETAR: V pripade potreby poméZte s upresnenima
potom odpoved zakdduijte (oznacte jednu)

1-Je to m6j/nas vlastny byt 9 - Prenajimam /e siizbu v byte

2 - Ja /my si prenajimame cely byt od mesta 10 - Prenajimam si postel v byte

3 - Prenajimam si cely byt od sukromnej osoby 1 - Byvam/e v prazdnom a nezariadenom
byte (squatujem/e)

4 - Ja/my byvame v byte mdjho partnera 12 - Byvam v Uatulku/krizovom centre/
Noclaharni

5 - byvam/e u priatela/pribuzného a oni st tam tiez 13 - Byvam/e v byte, pretoZze som/sme
klientom/i programu byvania (Housing First)

6 - Byt mi daroval priatel/pribuzny 14 - Iné:

7 - Zamestnavatel mi/nam poskytuje ubytovanie 98 - Neviem

8 - M6j/nas dom/chata je na pozemku, ktory mi/nam 99 - Nechcem odpovedat
nepatri

L3. Mate pravny ndrok na miesto, kde Zijete? (platna ndjomna zmluva, list vlastnictva, Statat klienta)
1-4dno 2 - nie 3 - ano, a madm oznamenie o vystahovani
4 — Nie, a mdm ozndmenie o vystahovani 98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

L4. Ako dlho Zijete v tejto bytovej situdcii (vratane bytovej niidze/bezdomovectva a sluzieb pre ludi bez
domova)?

(napr. priblizny pocet rokov / mesiacov / dni, podla toho, ktora kategéria je relevantnejsia)

__rokov __mesiacov __dni 1- Zil som tu cely Zivot

98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

L5. Mate vo svojom byvani pristup k nasledujlicim zariadeniam?

1-ano, |2 - | 3 - | 4-nerelevantné 98 |99 -
so ano, ni . - Ziadna
/Byvam v '
zmluvo e . Ne | odpoved
bez (do¢asnom) )
u zmluv Gtulku/zariadeni \r:e
y

1 - elektrina

2 - teclca voda z vodovodu
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3 - vykurovanie: elektrické, plynové,
dialkové

4 - vykurovanie: drevo, uhlie,
zmiesSané

5 - vykurovanie odpadom

6 - Splachovacia toaleta vo Vasom
byte/dome (vlastnd, nie zdielana s
ostatnymi)

7 - sprcha/vana s teplou vodou
(vlastna, nie zdielana s ostatnymi)

8 - kuchyna/kuchynka (vlastna, nie
zdielana s ostatnymi)

9 - internet (napr. cez mobilny

telefdn)
L6. Kolko priemerne platite za byvanie/ubytovanie na mesiac?
1 - Vydavky na sluzby (energie, prip. vydavky na spravu budovy) (sumav €)
2 - ndjomné (ak sa uplatriuje) (sumav €)
3 - akékolvek iné vydavky (napr. mesacna splatka Gveru na byvanie) (sumav €)
4 - Platim pausalnu sumu svojmu poskytovatelovi ubytovanie
/ susedovi za sluzby (energie), iné ___ (sumav¥€)

9998 - Neviem 9999 - nechcem odpovedat

L7. Zili ste niekedy (Vy alebo niekto z clenov Vasej domdcnosti) na niektorom z nasledujicich miest?
(spomerite si na vSetky PREDCHADZAJUCE situdcie v oblasti byvania) (oznacte vSetky) - CITAT VSETKY
MOZNOSTI ZARADOM - ZAPISAT KODY CLENOV DOMACNOSTI

1 - ano, kto? uvedte | 2 - 198 -199 -
kéd(y) oséb nie Neviem | Ziadna
odpoved

1- Na verejnom priestranstve, v parku

2 - chatr¢, stan, schatrana budova nevhodna na
byvanie atd.

3 - Noclahéreri/Utulok/Zariadenie nldzového
byvania...
4 - Docasné ubytovanie (napr. sikromna

ubytovna, ubytovia pre robotnikov...)

5 - Socialne byvanie- socialny byt

6 - Vo vlastnom obydli / dome / byte

7 - Iné platené byvanie (napr. sikromny prenajom)

8 - Vaznica

9 - Ndhradna starostlivost u pribuznych

10 - Pestlnska starostlivost

11 - InStitdcia ndhradnej starostlivosti (detsky
domov...)

12 - Psychiatrické oddelenie / nemocnica

13 - Iné:

10
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L8. Zili ste niekedy (Vy alebo Vasa rodina) v inej obci/meste?
1- nie 2 = ANO: ceoveiere e (ndzov poslednej lokality/obce/mesta)
98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

L9. Ak &no, preco ste sa prestahovali z tejto lokality (mesta, obce) ? ANKETAR: V pripade potreby pomdzte
s objasnenim a potom zakédujte odpoved (oznacte lubovolnii)

1-Z rodinnych dévodov 6 - kvoli lepSej moznosti byvania 11 - museli sme utiect z méjho
2 — Kvéli vzdelaniu 7 - pretoze zivot je tu lacnejsi b;//vfa.leho byvaTJa '(napr. kvoli
nasiliu, zneuzivaniu, dlhom,

konfliktom...)

3 - Kvéli zamestnaniu 8 - lepsSie zivotné podmienky T2 -1N&: e
4 - Kvoli lepsSim socidlnym 9 -nasepredoslébyvaniesastalo 98 - Neviem
sluzbam/davkam neobyvatelnym

5 - pristup k sluzbam zdravotnej 10 - prislisme tam o byvanie 99 - Nechcem odpovedat

starostlivosti

L10. Ak ste niekedy prisli o byvanie, kde sa to stalo? (mesto, obec, dedina)
1-Ja/my tu Zijeme cely Zivot 2- Nerelevantné
98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

E3. Aky bol celkovy prijem Vas/Vasej domdcnosti za posledny mesiac? (VRATANE DAVOK A PRIDAVKOV)

1- menej ako 50 € 2-51-100 € 3-101-200 € 4 -201-500 €
5-501-750 € 6-751-1000 € 7-1001-1250 € 8-1251-1500 €
9 -nad 1500 € 10-iné 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

E4. Aky je bezny prijem Vas/Vasej domdcnosti z akéhokolvek druhu PRACE (vratane neoficialnej prace)?

1- menej ako 50 € 2-51-100 € 3-101-200 € 4 -201-500 €
5-501-750 € 6 - 751-1000 € 7-1001-1250 € 8-1251-1500 €
9 -nad 1500 € 10-iné:____ 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H6. Mate (Vy alebo niekto z Vasej domdcnosti) nejaké dlhy na zdravotnom poisteni?
1-4ano 2 - nie 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H7. 0dmietli Vam (alebo niekomu z VVasej domdcnosti) niekedy poskytnit zdravotni starostlivost, pretoze
ste za nu nemohli zaplatit a neboli ste poisteni?
1-4ano 2 - nie 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H8. Ocitli ste sa niekedy (Vy alebo niekto z Vasej domdcnosti) v situdcii, ked ste nemali zdravotné poistenie
- ak @no, na ako dlho? (oznacte jednu)

1 - &no, na menej ako mesiac 2 - ano, 1az 6 mesiacov 3 - ano, od 6 mesiacov do 1roka
4 - ano, viac ako 1rok, ale menej ako 5 rokov 5 - @no, viac ako pat rokov
6 - nie 7 - iné: 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H9. Ako hodnotite svoj zdravotny stav? Zvazte, prosim, svoje fyzické aj duSevné zdravie.
1-zly 2 — Nie velmi dobry 3 - Priemerny 4 - dobry 5 - velmi dobry

H10. Musite (Vy alebo niekto z VVasej domdcnosti) pravidelne uzivat nejaké lieky na chronické/dlhodobé
ochorenia? (oznacte jednu)

1-dno, a vSetky ich pravidelne uzivam/e 2 - ano, ale neberiem/e vsetky pravidelne
3 - ano, ale vbébec ich neberiem/e 4 - nie 5 - iné
98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

1
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H11. Do akej miery ... (ANKETAR: V PRIPADE, ZE SA KLIENT NECITI KOMFORTNE, PREFORMULUJTE OTAZKY)
1 - | 2-vacsinou |3 -4 - | 98 - Neviem
vzdy/uplne niekedy nikdy/vébec 99 - Nechcem

odpovedat

beriete vazne svoje
zdravotné tazkosti?

Vyuzivate sluzby
zdravotnej
starostlivosti?

Chodite pravidelne na
preventivne
prehliadky?

Stravujete sa zdravo a
pravidelne? (Napr. Ci
mate 1 teplé jedlo
denne..)

sa pravidelne
sprchujete (ANKETAR:
spytat sa citlivo -
prihliadnut na
predoslé odpovede!)

H12. Co robite, ak sa citite naozaj zle? (méZete oznacit viacero)

1 - zavolam zachranku 2 - Idem k lekarovi alebo sa k nemu objednam

3 - uzijem lieky bez predpisu 4 - ni¢, pockdm, kym sa budem citit lepSie

5 - lieim sa sam alebo uzivam doplnkovd a alternativnu liecbu (bylinkové ¢aje atd.)

6 - iné: 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H12a. Ak osoba NEODPOVEDALA: 2 - Idem k lekdrovi alebo sa k nemu objedndm OPYTAJTE SA
PRECO:

98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

H13. Mate (Vy alebo niekto z Vasej domdcnosti) nejaké zavislosti - staci ano/nie?
1-ano 2 - nie 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H14. Robite (Vy alebo niektory z ¢lenov Vasej domdcnosti) pravidelne niektord z nasledujdcich ¢innosti?
(oznacte niektord z nich):

1 - uZivanie inych/vyssich davok liekov, ako je odportcané 2 - fajcenie (e-)cigariet

3 - pitie alkoholu 4 - uzivanie/branie drog / CBD / marihuana /toluénu

5 - hranie hazardnych hier 6 — Travenie vela ¢asu na mobile, napr. k hranie hier a socialne siete
7 -iné: 8 - Nie/ani jedno nie je relevantné

98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

H15. Kolkokrat ste boli hospitalizovany za posledné 2 roky? OPYTAT SA AKO OTVORENU OTAZKU (oznacte
jednu moznost)
1 - kazdy mesiac alebo castejSie 4 - aniraz 98 - Neviem

2 - 2-3 kratrocne 5-iné: 99 - Nechcem odpovedat

3 -razrocne
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H15b: Kolko noci dokopy ste spali v nemocnici za posledné 2 roky (zapisat pocet):

H16. Ako Easto ste boli (Vy a jednotlivi Elenovia Vasej domdcnosti) v roku 2024 (v minulom roku) odvezeni
na pohotovost/urgent (bud sanitkou, alebo zndmymi/sami)? ANKETAR: 0ZNACTE KOD CLENA RODINY A
UVEDTE ODPOVED PRE KAZDEHO CLENA DOMACNOSTI!

Kéd clenadomacnosti | 1 - kazdy mesiac alebo 4 -aniraz 98 - Neviem
(pozri tabulku | CastejsSie
domacnosti - 1. 5 5 3yratrogne 5-iné 99 - Nechcem
stlpec) ,
odpovedat

3 -razrocne

H17. Dostali ste (Vy alebo niekto z Vasej domdcnosti) v roku 2024 (v minulom roku) psychologickd pomoc,
terapiu alebo psychiatricki lie¢bu? (pytat sa pomocné otazky - potrebovali ste? Sli ste? Odporuéili
Véam?..)

1- nie, a nepotreboval/a som/sme ju 2 - nie, ale citil/a (som), Ze by (som) potreboval/a

3 - nie, aj ked mi bolo odporucené, aby somisiel 4 -3ano 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H18. Aké sluzby zdravotnej starostlivosti ste V(Vy a osoby z Va§qj domdcnosti) vyuzili v priebehu
osledného roka? (oznacte lubovolné) — ZAPISAT KODY CLENOV DOMACNOSTI

1 - &no, uvedte kdd ¢lena domacnosti 2 -198 -199
nie Neviem | Nechcem

odpovedat

VSeobecny lekadr zadarmo

VSeobecny lekar, za ktorého sme
platili

Specializovany lekar bezplatny
(kardiolédg, ocny, gynekolédg,
zubar...)

Specializovany lekar - za kt. som
zaplatil (kardiolég, o¢ny, gynekoldg,
zubér...)

Pobyt v nemocnici/hospitalizacia -
bezplatne

Pobyt v nemocnici/hospitalizacia -
platena

Bezplatnd pohotovost (alebo maly
poplatok)

Plna hradena pohotovost

ind zdravotna starostlivost

13




SOLACE

H19. Museli ste niekedy navstivit zdravotnicke sluzby vinom meste/ lokalite, ako ste byvali? Ak ano,
odkial kam ste museli cestovat?

1 - VSeobecny lekar: odkial kam
2 - ambulantna starostlivost: odkial kam

3 - l6Zkova starostlivost (nemocnica): odkial kam
4 - Nemohol som nikam ist/nemohol som vyuzit Ziadnu zdravotnu sluzbu
5 - Nemusel som 98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

H20. Na stupnici od 1do 5, ako ste sa citili ohladom zdravotnych sluzieb, ktoré ste dostali? Ako sa k Vam
spraval zdravotnicky personal ?(oznacte jednu moznost)

1 - velmi neprijemne 2 - neprijemne 3 - normalne 4 — dobre 5 - velmi dobre

6- neboli mi poskytnuté Zziadne zdravotné sluzby 98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat

H21: Boli VAm niekedy odmietnuté zdravotné sluzby, pretoze ste... (Anketar: ,Precitam Vam moZnosti,
ktoré tu su napisané...")

1 - vyzerali chudobne 2 - Kvoli Vasmu etniku/vyzerali ako Rém

3 - pretoze ste nemali bezn( adresu trvalého bydliska

4 - Byvali v zariadeni pre ludi v bytovej nlidzi/bez domova

5 - Vase spravanie bolo povazované za nevhodné

6 - kvoli miestu, kde Zijete 7 - iné: 8 - Nikdy sa mi to nestalo

98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

H22: Citili ste sa niekedy nereSpektovany/a zo strany zdravotnickeho personalu?
1-ano,raz 2 -ano, niekolkokrat 3 - ano, ¢asto 4 - nie, nikdy
98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

HL1. Na stupnici od 1 po 4 ako velmi je pre Vas lahké alebo naroéné... (ANKETAR: Citat po jednom otézky so

zaciatkom: ,Do akej miery je pre Vas ndrocné..."... Precitat vSetky moznosti, ak je potrebné, pripadne
PRIDAT PRIKLADY SITUACII)

1 2 3 4 98 -
vel Naro | La | Velmi Neviem

mi ¢né | hk | lahké/ 99 -
naro é jednoduch | Nechcem
cné é odpovedat

Zistit, kde ziskat odborni pomoc, ked'ste chory?

rozumiet informacidam o tom, ¢o robit ak mate akitny
zdravotny problém?

posudit vyhody a nevyhody réznych moznosti lieCby?

pouzivat informacie, ktoré Vam lekdr poskytne, na
rozhodovanie o VaSej chorobe?

najst informacie 0 tom, ako zvladnut
psychické/emociondlne problémy? (napr. ako zvlddat
zdtaZ adlhodoby stres zneistoty byvania, moZnosti
psychologickej pomaci...)

rozumiet informacidm o odporucanych zdravotnych
prehliadkach alebo vySetreniach?

posudit, ¢i su informacie o nezdravych navykoch
spolahlivé (napr. faj¢enie, nizka fyzicka aktivita alebo
nadmerné pitie alkoholu)?
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Zistit, ako sa chranit pred chorobami prostrednictvom
informacii z médii?

najst informacie o zdravom Zzivotnom Style, napriklad o
cviceni, zdravom stravovani alebo vyZive?

najst informdacie o tom, ako sa mézete starat o svoju
psychickid pohodu (napr. relaxacia, oddych)?

pochopit rady tykajlice sa Vasho zdravia od rodiny alebo
priatelov?

posudit, ktoré kazdodenné spravanie sivisi s Vasim
zdravim? (napr. alkohol, fajcenie, spdnkovy rezim,
stravovanie...)

posudit, ktoré Zivotné podmienky a navyky maja vplyv na
Vase zdravie a pohodu? (napr. zhorSené hygienické
podmienky, vztahy...)

T1. Bola vo Vasom detstve pritomnd aspon jedna dospeld milujiica osoba?
1-ano 2 - nie 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

T2. Zazili ste niekedy (Vy alebo niekto z Vasej domdcnosti) ndrocné alebo nezékonné situdcie, ako je
zanedbavanie, zlé zaobchadzanie alebo akakolvek forma zneuzivania (vratane slovného, fyzického alebo
sexudlneho nasilia, nedostatocnej starostlivosti alebo nevhodnych Zivotnych podmienok)? (oznacte
jednu) Citat prvé moznosti, pri vdhani s odpovedou pontknut moZnost ,Nechcem odpovedat”

1-ano, v detstve 2 - ano, v dospelosti 3 - ano, niekolkokrat pocas méjho zivota

4 - nie 5-iné: 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

T3. Zazili ste niekedy naro¢nd udalost, ktor( ste nevedeli uniest? (napr. smrt blizkych, strata domova,
problém, ktorého sa nemézZete zbavit)? (oznacte jednu) Citat prvé moznosti, pri védhani s odpovedou
ponuknut moznost ,Nechcem odpovedat”

1-4dano, v mojom detstve 2 - dno, v dospelosti 3 - ano, niekolkokrat pocas méjho zivota

4 - nie 5-iné: 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

T4. Zili ste niekedy s niekym, kto mal problémy s alkoholom alebo uZival drogy?
1-4ano, v mojom detstve 2 - ano, v dospelosti 3 - ano, niekolkokrat pocas mojho Zivota
4 - nie 5-iné: 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

T5. Ocitli ste sa niekedy v situdcii, ked ste stratili blizkeho ¢loveka kvéli jeho psychickym problémom?
1-4ano, v detstve 2 - ano, v dospelosti 3 - ano, niekolkokrat pocas mojho Zivota
4 - nie 5-iné: 98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

TM1. Pouzivate internet na ziskavanie informacii o zdravi?

1-4ano, stale 2 - dno, niekedy

3 - Poziadam svojich priatelov/pribuznych/socialneho pracovnika, aby pre mna vyhladali informdacie na
internete 4 - Nikdy som nehladal informacie o zdravi 5-iné:

98 - neviem 99 - nechcem odpovedat

TM2. Aké zariadenia pouzivate na pristup k zdravotnym informacidm na internete? (napr. vlastny
mobil/tablet, vlastny osobny pocita¢, pocita¢ v noclaharni/zariadeni/krizovom centre, zariadenie
niekoho iného, sém/a nepouzivam, ale poziadam priatela/ pribuzného, aby mi vyhladal/pomohol)

98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat
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TM3. Do akej miery sthlasite s nasledujticimi tvrdeniami na stupnici od 1do 5? (oznacte jeden) ANKETAR:
POVEDAT PRIKLADY AK TREBA (NAPR. VIEM S| VYGOOGLIT SPRAVNE ODPOVEDE, AK MAM OTAZKU
OHUADOM ZDRAVIA...)

1 - rozhodne nesthlasim 2 - Skor nesuhlasim 3 - Ani nesuhlasim ani sthlasim (nie¢o medzi)
4 — Skoér sthlasim 5 - rozhodne sihlasim 98 - Neviem 99 - nechcem odpovedat
1 213|415 98 -
rozhodne rozhod Neviem
nesuhlasi ne 99 -
m suhlasi | Nechcem
m odpoveda
t

Viem, ako pouzivat internet na zodpovedanie svojich
otazok o zdravi.

Dokazem rozlisSit kvalitné zdroje/stranky o zdravi na
internete od nekvalitnych

Citim sa isty/istd pouzit informacie z internetu pri
rozhodovani o mojom zdravi.

Citil/a by som sa komfortne klast otdzky o svojom zdravi
cez internet/ aplikaciu alebo férum.

Citil/a by som sa komfortne opisat svoje zdravotné
problémy prostrednictvom internetu cez aplikaciu,
online hovor, alebo férum.

Citil/a by som sa komfortne odfotit svoj zubny problém
a poslat ho zubarovi, aby mi urcil diagnézu.

Citil/a by som sa komfortne odfotit svoj
dermatologicky/kozny problém a poslat ho lekarovi,
aby mi urcil diagndzu.

Citil/a by som sa komfortne hovorit o svojich
psychickych problémoch s lekdrom online - cez internet.

H23.S akym najhorsim/akdtnym zdravotnym problémom v s¢asnosti bojujete (Vy/ alebo ¢lenovia Vasej
domdcnosti)? (Diagnézy aj symptémy, opis problémov, spytat sa po jednom na ¢lenov domdcnosti...)

H24. Co Vam najviac brani v tom, aby ste sa citili zdravo? Napr. Zivotné podmienky...

S1. Akym spdsobom ocakavate, Ze socidlni pracovnici/poradcovia podporia Vas (a Vasu domdcnost) pri
rieSeni VasSich zdravotnych problémov? Napr. dostupnejsi lekar...

A6. ANKETAR: NAPISAT AKEKOLVEK POZOROVANIA, KOMENTARE, POZNAMKY...

Dakujeme Vém za spoluprdcu
16
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Otazky na interview
/fokusové skupiny

pre poskytovatelov zdravotnych a

socialnych sluzieb

Cielom kvalitativneho zberu tidajov je lepSie pochopit nasledujtice klicové otazky:

1. Aké prekazky mimo kompetencie Vasej organizacie brania integrovanym zdravotnym a

socialnym sluzbdm, plénovaniu zameranému na cloveka, autondmii klienta a navrhovaniu

sluzieb zalozenych na hodnotach Housing First?

e napr., Kompetencie klientov, nizka zdravotna gramotnost, nedostatok financii,
obmedzeny pristup a vzdialenost k sluzbam

2. Aké prekazky vo Vasej organizacii obmedzujd poskytovaniu integrovanych zdravotnych

a socialnych sluzieb?
Realita Dizajnu Sluzieb: Aké st vyzvy vo postupy VaSom meste/krajine, v tychto

oblastiach:

a. Financovanie: Je mozné zoskupovat finan¢né prostriedky na dlhodobé a
flexibilné vyuzitie na obe: socidlne aj zdravotné sluzby?

b. Administracia: St reguldcie/predpisy, odporicania a riadenie zdrojov
efektivne?

c. Organizacia: Su sluzby umiestnené spolocne s nizko-beridrovym pristupom a
medzisektorovou spolupracou?

d. Poskytovanie sluzieb: Existuju spolocné Skolenia, spolocné systémy,
integrovany manazment klientov a flexibilné modely starostlivosti?

e. Klinické: Existuje spolo¢né planovanie, Standardizované hodnotenia, spolocné
zdznamy a dlhodobé sledovania?

f. Persondlne zabezpecenie: St pracovnici vySkoleni pre krizové situacie v oblasti

dusevného zdravia, terapeutickl starostlivost a dohlad?

Pri vybere respondentov zahrrite klic¢ové zainteresované strany, ktoré moézu rozSirit
pristup k sluzbam. Vyuzite fazu Needs Assessment na zapojenie tych, ktori st klG€ovi pre
implementaciu a vytvaranie sieti. Rozhovory mdézu byt individualne alebo vo fokusovych
skupinach. Ziskajte informovany sihlas a informujte Ucastnikov o pripadnom dalSom
sledovani o dva roky.

V pozvdanke predstavte ciele projektu a podelte sa o ambicie VasSej organizacie. Pociatocny
zber Gdajov by sa mal zamerat na identifikaciu nedostatkov v sluzbach, potrebach klientov
a ludi bez domova vo vseobecnosti.
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Zhriite zistenia v tychto kltdc¢ovych bodoch:

A.
B.
C.

Charakteristiky a potreby klientov v danej organizacii.
Sluzby a podpora, ktoré ponukaju zainteresované strany, vratane spoluprac.
Medzery v sluzbdach a vnimané ddvody vratane prekazok a postojov klientov k
sluzbam.
Potreby a okolnosti zmeny poskytovania sluzieb v:
e Financovanie (napr., zdruzené financovanie pre flexibilitu dlhodobe;j
starostlivosti)
Administrativa (napr., predpisy, odporacéania, kritéria prijatia)
Organizacia (napr., zdielané priestory, spolupraca medzi organizaciami)
Poskytovanie sluzieb (napr., spolo¢né Skolenia, integrovany manazment
pripadov, flexibilné modely)
e Klinické nastavenia (napr. spolo¢né planovanie, Standardizované hodnotenia,
priebezné monitorovanie)
e Personalne zabezpecenie (napr., Skolenie o krize dusevného zdravia,
terapeuticka kvalifikacia, pristup k supervizii)

Report kvalitativnych rozhovorov do MRI:

Vzhladom na to, Ze kvalitativny zber uUdajov bude prebiehat v miestnych jazykoch, nie je
potrebné pripravovat nahrdvky a prepisy nahrdvok. Zhrite zistenia k uvedenym témam v
rozsahu 1 - 3 odsekov pre kaZdu tému.

Pomocné otazky (zoznam mobZete upravit podla pozicie askldsenosti
respondenta)
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Otazky na Rozhovory
s Poskytovatelmi Socialnych Sluzieb

A. Z&kladné charakteristiky Vasich klientov, ktorych potreby by sa mali riesit (v ramci
Vasej organizacie)

1.

Aké je zlozZenie klientov vo Vasej organizdcii? (i.e., pohlavie, vek, Struktura rodin a
vztahov, podporné siete, urover vzdelania, zamestnanie a pristup k nemu, moZnosti
ziskavania prijmu etc.)
Z akého mesta/obce zvycCajne pochddzaju klienti, ktorym poskytuje sluzby vasa
organizdcia? (ndzov mesta/obce, ndzov obce)

o Aké su dévody ich prichodu do Vasej organizdcie?
Aké su typické podmienky byvania a histéria v oblasti byvania Vasich klientov?

B. Sluzby a pomoc, ktoré pondkate ludom bez domova, vratane
prepojeni/spoluprace/sieti réznych organizacii

1.

2.

Poskytujete Vasim klientom moZnost byvania? Ak dno, aké su kritérid prijatia do
byvania?
Maiju vo Vasej organizdcii klienti k dispozicii nejaké formy zdravotnej starostlivosti
(napr., vSeobecny lekdr, Specializovany lekdr, telemedicina, oSetrovanie etc.)?
posielate klientov na nejaky typ sluzby k nim, alebo oni k Vam...)?

o Ak dno, s akymi a ako tato spoluprdca funguje?
Madte nejaké vizby/spoluprdce konkrétne so zdravotnickymi sluzbami (a s akym
typom konkrétne)?
Poskytujete klientom nejaki pomoc v oblasti zdravotnej starostlivosti (vratane
administrativy, poradenstva atd.)?
Ak neposkytujete zdravotnd starostlivost, ako pomdhate klientom zabezpecit si ju
(vy ich organizujete, odportcate, platite, sprevddzate atd.)?

C. Medzery v sluzbéach a pomoci a ich vnimané priciny/dévody (vratane prekazok pri
vyuzivani sluZieb a vnimania postojov klientov k vyuZzivaniu vybranych sluzieb)

1.

2.

3.

Aké su podla Vasich skusenosti zdravotné priority Vasich klientov (zaobstarat si
lieky, zlepsit zdravotny stav, dobre sa stravovat, dodrzZiavat osobni hygienu,
pravidelne navstevovat zdravotnicke zariadenia, ndjst bezpecny domov atd.)?
Pripadne zoradit od najvyssich...

Akym spbsobom sa dozviete o potrebdch Vasich klientov suvisiacich s fyzickym cCi
psychickym zdravim?

Aké su podla Véas najvdcsie prekazky pre Vasich klientov aby dostali adekvdtnu
zdravotnu starostlivost?
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Podla Vasich skisenosti, aké percento klientov potrebuje lieky a aké percento ich
pravidelne uZiva? Aké su pre nich prekdzky pri zaobstardvani si liekov?

Aké su tie potreby vasich klientov, pri ktorych mdte pocit, Ze v stcasnosti
neexistuje dostatocné riesenie?

V ¢om vidite hlavné priciny/dévody nedostatku tychto rieSeni?

Akymi spbsobmi riesite Specifické potreby klientov v suvislosti s predchddzajicimi
traumatickymi udalostami (napr., vyuZivate tzv. Trauma-Informed Care princip -
Starostlivost z ohladom na traumy)?

Mdte skisenosti s vyuZivanim telemediciny (online konzultdcie s lekdrom,
monitoring na dialku...)? V akej forme by to Vasim klientom najviac pomohlo?

Akd je podla Vds zdravotnd gramotnost Vasich klientov (napr., rozumeju zdkladnym
informdcidm v oblasti zdravia a zdravotnej starostlivosti)?

Ako sa podla Vasich osobnych skusenosti vyvijalo zdravie azdravotnd
starostlivost o Vasich klientov pocas ich pobytov ¢i kontaktu s Vami? (napr.,
akékolvek postrehy, ¢i poucenia z ¢ias pandémie méZu byt velmi uZitocné)

Ako sa podla Vasich skusenosti spravaju poskytovatelia zdravotnej starostlivosti
k Vasim klientom?

Su podla Vas Vasi klienti ochotni navstivit lekdra? Ak nie, preco?

Akym spésobom je podla Vds dnes prepojend zdravotnd a socidlna starostlivost vo
Vasej praxi? Co by pomohlo tito spoluprdcu zlepsit?

D. Potreba a realita tykajlce sa posunu koncepcie poskytovania sluzieb v
nasledujucich oblastiach

1.

Aké zmeny by Vdm pomohli efektivnejsie poskytovat Vase sluZzby a starostlivost o
zdravotné potreby Vasich klientov?
Existuju nejaké prebiehajlice zmeny v rdmci Vasej organizdcie, ktoré podporuju
takyto rozvoj? (napr., financovanie, administrativa, organizdcia a poskytovanie
sluzieb, nastavenie liecby, Skolenie zamestnancov, prechod na pristup zaloZzeny
na hodnotdch Housing First)
Mate skusenosti pristupom trauma-informed care, telemedicinou alebo principmi
Housing First? Pomohli by Vam e-learningové kurzy tieto pristupy lepsie uplatriovat
vo vasej praxi?
Existuju nejaké prebiehajice zmeny mimo Vasej organizdcie, ktoré podporuju
takyto rozvoj? (napr., vo financovani, administrative, organizdcii a poskytovani
sluzieb, nastaveni lie¢by, skoleni persondlu)
Ktoré klicové zainteresované strany sa musia podielat na takychto zmendch?

o Akésuich klucové stimuly, aby sa usilovali o zmenu?
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SOLACE
Otazky Na Rozhovor
s Poskytovatelmi Zdravotnych Sluzieb

A. Zdakladné charakteristiky pacientov v bytovej nadzi, ktorych potreby by sa mali
rieit (v.ramci Vasej organizécie)

1. Aké je zloZenie klientov/pacientov so skiisenostou bezdomovectva, s ktorymi sa
stretdvate? (i.e., pohlavie, vek, Struktura rodin a vztahov, podporné siete, troveri
vzdelania, zamestnanie a pristup k nemu, moZnosti ziskavania prijmu etc.)

2. Zakého mesta/obce zvycajne pochddzaju klienti so skisenostou bezdomovectva,
ktorym poskytuje sluzby vasa organizdcia? (ndzov mesta/obce, ndzov obce)

o Aké su dévody ich prichodu do Vasej organizdcie?

3. Aké su typické podmienky byvania a histéria v oblasti byvania takychto klientov,
ktorym poskytujete zdravotnd starostlivost?

4. Poskytujete pacientom so skisenostou bezdomovectva aj nejaké socidlne sluzby?

5. Na aké oSetrenia zvycajne prichddzaju do Vasej organizdcie?

B. Sluzby a pomoc, ktoré ponudkaju pre ludi bez domova/v bytovej nddzi, vratane
prepojeni / spoluprace / sieti zainteresovanych stran

1. Aké su dostupné sluzby (napr., vseobecny lekdr, typy Specializovanej podpory,

terapia, psychiater, psycholég atd.) v rdmci Vasej organizdcie/institlcie?
o AKké su kritéria prijatia?

2. SuvoVasejinstitucii k dispozicii nejaké specidlne formy starostlivosti pre pacientov
so skusenostou bezdomovectva?

3. Aké spoluprdce/vztahy mdte s inymi institdciami/organizdciami? (napr., Vy
posielate klientov na nejaky typ sluzby k nim, alebo oni k Vam)

4. Aké mdte konkrétne prepojenia so socidlnymi sluzbami (vrdtane socidlnych
pracovnikov tychto pacientov) a dalSimi sluzbami zdravotnej starostlivosti (a s
akym typom sluzieb)?

5. Ako zabezpecujete, aby klienti so skisenostou bezdomovectva dostdvali
zdravotné sluzby, ktoré potrebuji? (vy ich organizujete, odportcate, platite,
sprevddzate atd.)

C. Medzery v sluzbach a pomoci a ich vnimané priciny/dévody (vratane prekazok pri
vyuzivani sluzieb a vnimania postojov klientov k vyuzivaniu vybranych sluzieb)

1. Aké su podla Vasich skusenosti zdravotné priority Vasich pacientov bez domova/v
bytovej nddzi? (napr., zaobstarat si lieky, zlepsSit zdravotny stav, dobre sa stravovat,
dodrziavat osobnu hygienu, pravidelne navstevovat zdravotnicke zariadenia, ndjst
bezpecny domov atd.)

2. Akymspésobom sa dozviete o potrebdch tychto pacientov stvisiacich s fyzickym €i
psychickym zdravim?
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10.

11.

12.

13.

14.
15.

SOLACE

Aké su podla Vds najvdcsie prekdzky pre pacientov bez domova/v bytovej nidzi aby
dostali adekvdtnu zdravotnd starostlivost?

Akd je podla Vés zdravotnd gramotnost pacientov bez domova/v bytovej nidzi 7
Podla Vasich sktsenosti, aké percento tychto pacientov potrebuje a pravidelne
uziva lieky?

Aké su tie potreby Vasich klientov/sluzby, pri ktorych mdte pocit, Ze v sticasnosti
neexistuje dostatocné rieSenie?

V ¢om vidite hlavné priciny/dévody nedostatku tychto rieSeni?

Aké su kliucové vyzvy/problémy vo vztahoch medzi pacientmi so skilisenostou bez
domova a zdravotnickym persondlom (vrdtane sestier a lekdrov)?

Existujd podla vds nejaké bariéry, a ak dno, aké bariéry maju pacienti so
skusenostou bez domova pri ndvsteve zdravotnickych sluZieb/konzultdcii s
lekdarom?

Akymi spbsobmi riesite Specifické potreby klientov v suvislosti s predchddzajicimi
traumatickymi udalostami (napr. vyuZivate tzv. princip Trauma-Informed Care -
starostlivost s ohladom na traumy)?

Madte skusenosti s vyuzZivanim telemediciny alebo digitdlnych ndstrojov v prdci s
pacientmi? (online konzultdcie s pacientom, monitoring na dialku...) V akej forme by
to Vasim pacientom najviac pomohlo?

Ako sa podla Vasich osobnych skisenosti vyvija zdravie a zdravotnd starostlivost
o Vasich klientov pocas ich hospitalizdcii ¢i kontaktu s Vami? (napr. aj skisenosti z
¢ias pandémie)

Ako sa podla Vasich skdsenosti sprdvaju ini poskytovatelia zdravotnej
starostlivosti k svojim pacientom?

Aky je vas ndzor na ochotu ludi bez domova navstivit lekara?

Akym spésobom je podla Vds dnes prepojend zdravotnd a socidlna starostlivost vo
Vasej praxi? Co by pomohlo tito spoluprdcu zlepsit?

D. Potreba arealita tykajlce sa posunu koncepcie poskytovania sluzieb v
nasledujucich oblastiach

1.

Aké zmeny by Vdm pomohli efektivnejsie poskytovat Vase sluZzby a starostlivost o
zdravotné potreby pacientov so skiisenostou bez domova?
Existuju nejaké prebiehajlice zmeny v rdmci Vasej organizdcie, ktoré podporuju
takyto rozvoj? (napr., financovanie, administrativa, organizdcia a poskytovanie
sluzieb, nastavenie liecby, Skolenie zamestnancov)
Madte skusenosti pristupom trauma-informed care, telemedicinou alebo principmi
Housing First? Pomohli by Vdm e-learningové kurzy tieto pristupy lepsie uplatriovat
vo Vasej praxi?
Existuju nejaké prebiehajice zmeny mimo Vasej organizdcie, ktoré podporuji
takyto rozvoj? (napr., vo financovani, administrative, organizdcii a poskytovani
sluzieb, nastaveni liecby, skoleni persondlu)
Ktoré klicové zainteresované strany sa musia podielat na takychto zmendch?

o Akésuichklucové stimuly, aby sa usilovali o zmenu?
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