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Priprava na evaluaci projektu
~Koordinator péce pro déti se
zavaznou zivot limitujici ¢éi
ohrozujici diagnozou*

Cilem pilotniho projektu ,Koordindtor péce

pro déti se zdvaznou zivot limitujici ¢i ohro-
zujici diagndzou® je overovat a nastavovat
principy a zdsady fungovdni pracovni pozice
koordindtor péce, a to na dvou udrovnich: na
drovni nemocnic a na urovni poskytovdnf
komunitnich (socidlnich ¢i zdravotnich) sluzeb.
Jednim z hlavnich cilt projektu je ziskat data

o beneficienci pozice koordindtor péce pro déti
se zdvaznou zivot limitujici ¢i ohrozujici diagnd-
zou. Proto je potreba pilotni projekt pribézné
monitorovat a sbirat data, kterd ndm umozni
projekt vyhodnotit, resp. evaluovat.

Na konci pilotniho projektu chceme mit kon-
krétni predstavu, co obndsi pozice koordindtora
péce, jakd je ndpln jeho prdce a jaky je jeji
dopad (nejenom na rodiny), abychom mohli
uvazovat nad zarazenim sluzby do systému
zdravotn( a socidinf péce v Ceské republice.

V prdbéhu pilotniho projektu bude potreba
procesy v jednotlivych partnerskych organi-
zacich (resp. u jednotlivych koordindtor péce)
zaznamendvat a monitorovat, abychom na
konci projektu méli dostatek kvalitnich dat pro
potfeby evaluace dopadl koordindtora péce.

Smyslem této metodiky je priblizit d¢astnikdm
projektu ,Koordindtor péce pro déti se zdvaz-
nou zivot limitujicil ¢i ohrozujici diagndzou®,
jakym zplsobem bude probihat evaluace
projektu. Cilem je, aby jednotlivi koordindtofi
rozuméli klicové roli, kterou budou mit v rdmci
evaluace procesni i v rdmci evaluace dopad(
nové pracovni pozice.

Zd4veér roku 2023, kdy vrcholily pripravy na
implementaci projektu ,Koordindtor péce...", se
nesl také v duchu pripravy na evaluaci tohoto

projektu. Dalo by se fici, Ze jsme se nachdzeli
v procesu ,evaluace ve stadiu pldnovdni®t,
Cilem ndsledujiciho textu je sezndmit Ctendre
se zdkladnf teorii a metodologil evaluacnich
procesd a nastinit, jak budou tyto procesy
nastaveny a jak budou probihat v rdmci
implementace koordindtora péce v sesti part-
nerskych organizacich projektu.

Co, k cemu
a proc je evaluace?

V bézne pouzivaném vyznamu toho slova

je evaluace synonymem pro posuzovdni
kvality a hodnoty posuzované veci Ci treba
procesu. Spise nez jako posuzovdni kvality

¢i miry Uspésnosti chceme v rdmci evaluace
koordindtora péce vnimat evaluaci jako zplsob
ziskdvdni zpétné vazby o pribéhu implemen-
tace programu (tzv. procesni evaluace, viz ddle)
a jako zpUlsob, jak monitorovat a vyhodnocovat
dopady a efekty, které md novd pracovni
pozice na sirsi okoli (tzv. evaluace dopadu, viz
ddle). Dalo by se také fici, ze cilem téchto dvou
urovni evaluace je posilit efektivitu naseho pro-
jektu a ,popsat mechanismy jejich fungovani

a prinést konkrétnim zainteresovanym strandm
podklady, na jejichz zdkladé je mozné provddet
rozhodovdni o jejich dalsim smérovdni.*? Vystu-
py z projektu, tedy i evaluacni zprdva, budou
slouzit jako podklad pro jedndni na vyssich
urovnich s cilem integrovat pracovni pozici
koordindtor péce pro déti se zdvaznou zivot
limitujici i ohrozujici diagndzou do systému
zdravotni a socidinf péce v Ceské republice.

Faze a typy
evaluaéniho vyzkumu

Pracovné Ize proces evaluace rozdélit do tff
fazi, resp. do tff typl, a to dle smyslu a Ucelu té
které faze/typu:



1. Evaluace ve stadiu pldnovdni, tj. pred
implementaci zmény. Tato fdze ndm
na podzim 2023 slouzila jako zdklad
pro organizaci a implementaci pracovnf
pozice koordindtor péce v navazujicim
obdobi. Vystupem nebyla jen Metodika
koordindtora péce, ale i Metodika pro sbér
dat a predklddand Metodika pro evaluaci.
Prestoze tyto tfi metodiky byly na konci
pripravné fdze vytistény, nechceme k nim
pfistupovat jako ke statickym ndvoddm
k realizaci nejakého pldnu. Jiz nyni jsme si
vedomi, Ze se jednd o zdklad, ze kterého
budeme v nadchdzejicich mésicich a letech
nejen vychdzet, ale budeme je pribézné
revidovat a pfizplsobovat ménicim se
implementacnim podminkdm.

2. Procesni evaluace?, kterou téz mizeme
oznacit jako prlbéZnou evaluaci implemen-
tace, md za cil zhodnotit proces a vyvoj
v rdmci implementace pozice koordindtor
péce v Sesti partnerskych organizacich.
Tento typ evaluace se zaméruje spise na
proces implementace samotné, nez na
evaluaci konkrétnich efektd a dopadt. Zde
si budeme pribézné kldst otdzky typu
,CO a jak se ndm dari{", ,co a pro¢ se ndm
naopak nedari”, ,co mdzeme zlepsit* nebo
,Jjak mdzeme zlepsit a zkvalitnit stdvajici
metodiku evaluace®. Predklddand metodika
pro evaluaci bude Zivym dokumentem,
ktery budeme spoleéné prizplsobovat
menicim se podminkdm a vyzvam, s nimiz
se budeme setkdvat, tak, aby se plvodnf
cile a smysl evaluace naseho projektu
neztratily ze zfetele.

3. Pro potreby evaluace dopadu (impact
evaluation, outcome evaluation) budeme
priibézné sbirat data o jednotlivych
pfipadech détskych pacientt/klientl a jejich
rodindch, abychom byli na konci dvouleté
implementace schopni posoudit a predlozit
doklady o beneficienci pozice koordindtora
péce a podlozit svd tvrzeni validnimi daty.

Vsechny tyto fdze, resp. typy evaluac¢niho pro-
cesu vnimdme perspektivou tzv. participativni
evaluace (téz oznacované jako kolaborativni, Ci
svépomocné)*. Jednotlivi koordindtofi péce ve
vSech Sesti partnerskych organizacich projektu
jsou v procesu evaluace vnimdni jako aktivni
aktéri, ktefl nejen ze sbiraji potfebnd data, ale
spolu-podileji se na designovdni evaluacni
metodiky samotné. V rdmci specifikace a for-
mulovdni hypotéz k testovdni dopadC projektu
budeme vychdzet nejen ze zkusSenosti a z ex-
pertniho posouzenf jednotlivych koordindtord,
nybrz i z jejich konkrétnich ndvrhd, nebot to
budou oni, kdo bude mit do Zivota klientd/
pacientd ze vech zainteresovanych profest
pravdépodobne nejvetsi vhled.

Teorie zmeény
a teorie dopadu

V pribéhu pripravné fdze (podzim 2023)

byla se zdstupci jednotlivych partnerskych
organizaci vytvorena prvotni teorie zmeény* —
spolecne byly formulovdny dilci oblasti, v radmci
kterych mohou byt ocekdvdany dopady zavede-
ni nové pracovni pozice koordindtor péce:

a) Zvyseni kvality Zivota pacienta/rodiny/
pecujicich — budou mit vétsi jistotu pri péci
o dité; sdileni péce povede k vyssi mire
,prdceschopnosti“; pecujici osoby budou

mit vice ¢asu na péci o sebe

b) PrivCasném nasazeni adekvdtni péce
Ize ocekdvat Usporu stdtnich prostredkd
v oblasti zdravotni a socidlni péce

c) Lze oCekdvat nizsi ndklady na socidlIni
a zdravotni péci ze systému verejného
pojisténf

d) Lze predpoklddat snizeni poc¢tu hospitaliza-
ci a jejich délky (kdyz pecuje doma ,dobre
opecovand rodina®)
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e) Vitaneé by bylo snizeni zatéze

specializovanych center feSenim ,nespeci-
alizovanych” problém(

f) Rychlost uspokojeni potreb pecujicich osob

se zvysi

g) Komunikace ,pecujici osoby ¢ systém

pece” se zefektivni

h) Zvysi se spoluprdce (compliance) rodiny se
systémem péce

i) Zlepsi se informovanost pecujicich osob
0 jejich moznostech a zdrojich v rdmci
systému socidlni a zdravotni péce

j)  Snizi se mira multiplikace péce/dublovani
péce

k) Zvysise divéra pelujicich osob v systém
péce

) Zlepsi se kvalita a dostupnost paliativnf
péce o déti — rychlejsi reakce na potrebu
zajisténi péce o dité/rodinu
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m) Snizi se pocet stiznosti na nemocnicni péci

To byly na podzim 2023 nasSe predstavy o tom,
jaké konkrétni dopady Ize v disledku zavedeni
pracovni pozice koordindtora péce ocekdvat.
Je zfejmé, Ze se tato ocekdvdni budou

u rdznych aktérd s postupujicim ¢asem ménit,
a proto chceme byt pripraveni menit nejen

svd ocekdvdnli, ale i design metodiky evaluace
projektu. Nase porozumeéni dil¢im dopaddm

se bude postupem casu menit tak, jak budou
jednotlivi koordindtofi pribézné sledovat a pro
potreby evaluace projektu zaznamendvat data
k jednotlivym klientdim/pacientlm.

Z téchto ddvodld vnimdme design evaluace
koordindtora péce jako ,procesni*® zdlezitost,
resp. jako ,situa¢né podminény“® a na pra-
bezne ziskdvané zkusenosti zalozeny proces.
| proto v soucasné dobé formulujeme teorii
zmeény pomerne obecné tak, ze koordindtor
péce md vliv (dopad) na kvalitu zZivota pecu-
jicich osob, na fungovdni vlastni organizace
a nepfimo téz na systém zdravotni a socidlni
péce — ktery dokdze dobre napojit na potreby
pecujicich osob.

Schéma 1: Obecnd teorie zmeény, dopady koordindtora péce

Systém zdrav. a soc. péce

Koordindtor péce

Organizace

Pecujici osoby




Evaluacni design v nasem pripadé bude vy-
chdzet z principl teoril vedené evaluace (theo-
ry-based impact evaluation): dil¢i evaluacni
techniky a metody budou vychdzet z nasich
predstav a empirickych zkuSenosti toho, jaké
dopady koordindtora péce je mozné ocekdvat.

Prabézny sbér dat a jejich pribéznd evaluace
od jednotlivych koordindtord péce bude slouzit

k Ucelu re-formulovdni teorie dopadd detailnéji
a podrobnéji. Préibézné také bude dochdzet

k analyze kontextu implementace a zkuSenosti
jednotlivych koordindtorl, aby bylo mozné
zpresnit jak teorii dopadd, tak revidovat teori
zmeny.

Schéma 2: Epistemologie evalua¢niho procesu koordindtora péce
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Analyza dopadd

Analyza kontextu
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(revize teorie zmény)

implementace
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a postupy v evalua¢nim
procesu

Za ucelem analyzy kontextu implementace
a k analyze dopadl pouzijeme v evaluaénim
designu tzv. ,mixed-methods" pristup, Cili
kombinaci kvalitativnich a kvantitativnich
metod a technik pro sbér a analyzu dat’.

Kvantitativni data

Za Ucelem ziskdni zdravotnickych dat k tomu,
aby bylo mozné sledovat trajektorii détského

pacienta ¢eskym zdravotnickych systémem,
byla navdzdna spoluprdce s Ustavem zdra-
votnickych informacf a statistiky CR (UZIS),
ktery pro ucely evaluace dopadl projektu na
zdravotn( trajektorii détskych pacientl v péci
koordindtora péce poskytne anonymizovand
zdravotnickd data o Ucastnicich projektu.

Na teéchto datech bude mozné sledovat
dopady koordindtora péce srovndnim skupiny
Ucastnikd projektu s kontrolnf skupinou, kterou
UZIS pro nade potieby taktéZ vytvoii. Tak
budeme schopni porovnat skupinu tcastnikd
projektu s kontrolni skupinou na Urovni jejich
trajektorif zdravotnickym systémem CR (napt.
pocty a délky hospitalizaci, vykazované vykony
u rdznych lékarskych odbornosti atd.).

Kvalitativni data

V rdmci vstupni evaluace budeme monitorovat
dopady na organizaci tak, ze porovndme
praxi jednotlivych organizaci na za¢dtku a na
konci projektu. Data pro tuto ¢dst evaluace
ziskdme online dotaznikem pro koordindtory,
prostiednictvim rozhovoru s koordindtorem

a jinym klicovym zamestnancem organizace

a analyzou internich dat organizace.

Kvalitativnimi metodami budeme monitorovat
dopady projektu na pecujici osoby. Data
budou sbirat jednotlivi koordindtofi ke kazdému
pripadu vytvorenim tzv. ,pfipadoveé studie rodi-
ny", a to prostrednictvim pribézného kontaktu

a rozhovory s pecujicimi osobami. Pri ukoncenf
spoluprdce s rodinou, resp. v metodicky jasné
nastaveném terminu od zahdjeni péce pak
koordindtor predd rodiné k vyplnéni préibézny
(resp. vystupni) evaluacni dotaznik, ktery bude
mapovat zkusenosti pecujicich osob s koor-
dindtorem péce, spokojenost s nastavenim
socidlnich a zdravotnich sluzeb, a bude také
zachycovat dopady této zkuSenosti na zZivoty
pecujicich osob.

Kvalitativni ¢dst vstupni, pribézné a vystupni
evaluace shrnuje ndsledujici tabulka, kterd také
specifikuje dil¢i techniky sbéru dat a nastavuje
zodpovednost za dilci kroky.

1Zizlavsky, Martin. 2014b. ,Evaluace programu ve stadiu
pldnovdni®. Pp. 43-61 in Ondrej Hora et al. Evaluaéni
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*Hora, Ondrej. 2014a. ,Pristupy k analyze socidlnich
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in Ondrej Hora et al.: Evaluaéni vyzkum. Brno: Masaryko-
va univerzita.
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Coje
smyslem?

Dil¢i cil 1:

Metody:

Zodpovédnost:

Diléi cil 2:

Metody:

Zodpovédnost:

Dil¢i cil 3:

Metody:

Zodpoveédnost:

Evaluace vstupni

Realizovand na zacdtku
projektu; slouzi k popisu

a porozumeéni vychoz(
situaci (stévajici praxi) tak,
aby bylo mozné na konci
projektu zhodnotit, kde
doslo k jakym zméndm.

Monitorujeme dopady na
organizaci: zndme praxi
jednotlivych organizaci na
zacdtku projektu

Online dotaznik pro
koordindtory; rozhovor

s koordindtorem a jinym
klicovym zaméstnancem
organizace; analyza
internich dat organizace

Evaludtor; jednotlivi
koordindtofi

Evaluace pribéznd

Smyslem pribézné/procesni
evaluace je zaznamendvat
a vyhodnocovat prdbéh
zmény a pribézné
zaznamendvat

a monitorovat vystupy.

Monitorujeme dopady

na rodinu: mdme data

o vstupnf a vystupni situaci
rodiny

Pribézné rozhovory

s rodinou; koordindtorem
tvorené ,pfipadové studie
rodiny*; vystupnf evaluacnf
dotaznik pro rodiny

Evaludtor; jednotlivi
koordindtofi

Vime, co se déje — co
funguje a nefunguije,
monitorujeme potreby
koordindtort a rodin

Skupinovd setkdnf; rozhovor
koordindtora s evaludtorem

Projektovy manager;
evaludtor; koordindtori

Evaluace vystupni

Smyslem je porozumeénf
dopadlm zaveden(
koordindtora péce do
praxe. Dil¢im cilem je popis
fungovdni koordindtora
péce v rdznych kontextech.
Evaluace je zde zamérena
na analyzu/méren(
dopadd, jakoZ i na popis
kvalitativnich zmén, které
implementace projektu
prinesla.

Monitorujeme dopady na
organizaci: zndme praxi
jednotlivych organizaci na
konci projektu

Online dotaznik; rozhovor
s koordindtorem; analyza
internich dat organizace;
rozhovor s kli¢ovymi
zaméstnanci organizace,
kteri se nedcastni projektu

Evaludtor; jednotlivf
koordindtofi
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Instituce zapojené do koordinacni
skupiny pro implementaci Koncepce

Asociace katolickych nemocni¢nich kapland
Asociace nemocni¢nich kaplant
Asociace poskytovateld socidlnich sluzeb CR
Centrum provdzen(
Ceskd asociace pro vzdcnd onemocnénf
Ceskd neonatologickd spole&nost
Ceskd pediatrickd spole¢nost
Ceskd spole¢nost paliativni mediciny
Détske centrum Plzen
FN Motol
Férum mobilnich hospic(
Nadace rodiny VIckovych
Odbornd spolec¢nost praktickych détskych lékar
Poradna VIGVAM
Sekce Détské paliativni mediciny Ceské pediatrické spole¢nosti
Sekce Détské paliativni péce Ceské spoleénosti paliativni mediciny
Spolecnost pro ranou péci
Unie porodnich asistentek UNIPA

Tento dokument je vysledkem cCinnosti multiprofesni koordinacni skupiny, jejimz ukolem
je implementace cild Koncepce péce o déti a dospivajici se zdvaznou Zivot limitujici a ohrozujicl
diagndzou a jejich rodiny, kterd vznikla v roce 2022 na zdkladé iniciativy Sekce Détské paliativni
péte CSPM a Sekce Détské paliativni mediciny CPS. \ koordina¢ni skupiné je zapojeno
na 20 odbornych spolecnosti. Vice o sloZzeni a ¢innosti koordina¢ni skupiny na webovych
strdnkdch koncepce.

www.koncepce.info
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