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Diplomova prace na téma: Osoby s kombinovanym postizenim na trhu prace

Anotace

Tato diplomova prace se zabyva postavenim osob se zdravotnim postizenim na trhu
prace. V teoretické ¢asti prace se autor vénuje definici zdravotniho postizeni a ukotveni
tohoto pojmu v ¢eském i mezinarodnim prostiedi s dirazem na kombinaci ruznych forem
zdravotniho postizeni. Zaroven je prostor vénovan i vlivu zdravotniho postizeni na Zzivot
¢loveéka, na vzdélavani a prilezitosti osob s postizenim na trhu prace.

Ve vyzkumné casti autor prezentuje vystupy kvalitativni analyzy dat ziskanych na
zéklad¢ rozhovorti s dvaceti tfemi respondenty ztad osob se zdravotnim postizenim a
zaméstnavatell, ktefi tyto osoby zaméstnavaji. Pfinasi zejména ptehled specifickych potieb
0S0b s postiZzenim pii vstupu nebo navratu na trh prace a pozadavkl na strané¢ zaméstnavateld

na predpoklady pro uspésné zapojeni téchto osob do pracovniho procesu.
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Annotation

This thesis deals with the status of disabled people on the labor market. In theoretical
part of thesis the author deals with definition of disability and status of that term in both
Czech and international environments with stress on combination of different forms of
disabilities. Space is also given to influence of disability on man’s life, his education and
opportunities on the labor market.

In the investigative part of thesis the author presents outputs of qualitative data
analysis. The data were based on interviewing of 23 respondents chosen among disabled
people and their employers. It brings particularly outline of specific needs of disabled people
entering or reentering the labor market and requirements on the employer’s side and

preconditions for successful involvement of disabled people in the work process.
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uvoD

Tématem zaméstnanosti se od dob industrializace zabyvaji vSechny svétové moderni
spolecnosti. Jednd se o problematiku, ktera se dotyka vSech osob v produktivnim véku.
Ackoliv se jedna o problematiku bezesporu slozitou a majici velké mnozstvi konsekvenci,
jesté slozitéjsi se stdva v okamziku, pokud se otazky o podpofe zaméstnanosti zaméii
na osoby se zdravotnim postizenim. Zaméstnavani téchto osob neni dulezité jen
pro spole¢nost jako takovou, pro kterou je co nejvyS$i mira zameéstnanosti piizniva
z ekonomického i socialniho hlediska, ale i pro samotné osoby se zdravotnim postizenim.
Chodit do prace totiz pro osoby s postizenim neznamena pouze ziskavat penize, ale v jejich
Zivoté ma zaméstnani také vyznam z hlediska tvtir¢iho, socializacniho, estetického, kulturniho

a relaxacniho, nebot’ odvadi od jednostranné z4téze a psychického napéti.

Pro svou praci jsem tuto problematiku konkretizoval a vybral si téma osob s lehkym
kombinovanym postizenim a jejich postaveni na soucCasném trhu prace. Pravé osoby
S kombinovanym postizenim jsou, podle mého nazoru, V piistupu na trh prace skupinou
hodnou zvlastni pozornosti. Maji velké mnozstvi specifickych potieb v celém procesu
ptipravy na praci a profesi, ale i pii samotném zaméstnavani. Socialni prace se pak prolina

vSemi témito etapami, nebot’ hraje nezastupitelnou roli v Gspésnosti celého procesu.

Ve své diplomové praci nejprve uvadim teoretickd vychodiska platnd pro celou Sifi
problematiky. Stanovuji teoreticky ramec problematiky zdravotniho postiZzeni a mapuji téma
zdravotniho postizeni v ¢eském a nadnarodnim kontextu, nebot se bezesporu jedna
0 problematiku celosvétovou, které je také veénovana velkd pozornost na pude
nejvyznamnéjSich instituci. Pfi této pfileZitosti se dotykam také oblasti rovnych prav,
atozejména pravé v oblasti zaméstnavani. V teoretické Césti této prace se zabyvam téz
vlivem zdravotniho postiZzeni na zivot ¢lovéka a blize predstavuji specifika kombinovaného
postizeni, coz je pro tuto praci vyznamnd oblast. Vénuji se také tématu vzdélavani osob
se zdravotnim postizenim, které je pro uplatnéni téchto osob na trhu prace stézZejni,

a v neposledni fad¢ rozebiram oblast trhu prace a pfistupu k zaméstnani.

S témito teoretickymi vychodisky poté pracuji v praktické ¢asti své diplomové prace, kde
nabizim pohled na celou problematiku ofima samotnych osob s lehkym kombinovanym
postizenim. Jednd se o kvalitativni vyzkum, ktery jsem provedl ve skupiné devatenacti osob,
se kterymi jsem mél moznost se setkat pracovné, v roli vedouciho projektu zaméteného

na podporu pracovniho uplatnéni téchto osob. Skutecnost, Ze vztahy s nékterymi z nich
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pterostly az do pfatelstvi, mné umoznila na problematiku nahlédnout mnohem hloubgji, nebot’
pti provadénych rozhovorech bylo patrné, jak pratelskd atmosféra dala zaniknout moznym
bariéram a sdéleni byla v maximalni miie oteviend. V praktické casti této prace nabizim také

pohled zaméstnavatell, ktefi maji zkuSenosti s pracovnim uplatnénim téchto osob.

Problematika pracovniho uplatnéni osob s lehkym kombinovanym postizenim v sob& skryva
mnoho problémt, at’ jiz jsou to stile pretrvavajici stereotypni ivahy o ménécennosti téchto
0s0b v majoritni spole¢nosti nebo nizka Groven vzdélanosti. Je vSak tieba pifipomenout, Ze oni
si své postizeni nevybrali a naopak se s jeho disledky potykaji. Nékteti z nich v minulosti zili
obycejny zivot, jak jej my vSichni zname. Pak ale ptiSel okamzik, ktery navzdy jejich osud
zmeénil. Je proto na nas vsech, jak jim v jejich zivotnim boji budeme napomocni. Nikdy

nevime, jestli takovy okamzik nepotka také nas.

10
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TEORETICKA CAST

1 Teoreticky ramec problematiky zdravotniho postizeni

V Ceské republice neexistuje zadna ucelena databaze osob se zdravotnim postizenim. Udaje
0 poctu zdravotné¢ postizenych nelze ziskat ze statistik vyplaty invalidnich dachodi
vydavanych Ceskou spravou socialniho zabezpedeni, ani ze statistik nezaméstnanosti
sestavovanych Ufadem prace Ceské republiky. Ani jedna instituce nepostihuje vsechny

vékové kategorie obyvatelstva, pfipadné neregistruje vSechny typy zdravotniho postizeni.

Pocet osob se zdravotnim postizenim je tedy pouze odhadovan. Kvalifikovany odhad provedl
naptiklad v roce 1992 Jaroslav Hruby pro potieby Vladniho vyboru pro zdravotné postizené
obany: ,,Obecné se uvddi, ze zdravotné postizenych je asi 10 % populace. V CR je tedy
zhruba 1 000 000 obcanit s urcitym zdravotnim postizenim. Tento udaj zahrnuje na jedné
strané i lehka postizeni, na druhé strané vsak opomiji alarmujici zjisténi nasSich deétskych
lékarii, podle kterych kazdé treti narozené dité v Praze a podobné exponovanych oblastech
trpi alergiemi, anebo chronickymi nemocemi dychacich organii. Podobnym odhadem Ize dojit
k tomu, ze v CR je asi 400 000 tézce zdravotné postizenych (HRUBY, 1992, s. 3).“ Dle WHO
(2011) je pocet osob se zdravotnim postizenim odhadovan dokonce na 15 % svétové

populace.

Postoj spolecnosti k lidem se zdravotnim postizenim se v priabéhu vyvoje spole¢nosti ménil
a proSel nékolika stadii. Prvni stddium je oznacovano jako stadium represivni, kdy byl
postiZzeny jedinec usmrcen ¢i vyloucen ze spolec¢nosti. Ve stadiu zotroCovacim byli tito jedinci
proddvani do otroctvi. Dal§i stddium bylo spojeno Srozvojem kiestanstvi v Evropé
a je oznaovano jako charitativni, nebot se vtéto dob€ postoj spolecnosti k lidem
s postizenim zasadné zménil. Clovék s postizenim byl povazovan za ,,vyvoleného Bohem®,
a proto bylo zapottebi se k nému chovat dobie. Ve stddiu renesancniho humanismu se Jan
Amos Komensky zaobiral vzd&lavanim déti s postizenim. Dal§im stadiem, které probihalo
v 19. a 20. stoleti, bylo rehabilitacni stddium, kdy byli lidé s postizenim soustfed’ovani
do specialnich zafizeni. Zde jim byla poskytovana odpovidajici vychova a péce. Opacnym
postojem se vyznaCovalo socializa¢ni stadium, které bylo proti segregaci a snaZzilo
se 0 zapojeni lidi s postizenim do spolecnosti. Stadium prevencni je novodobou zalezitosti
prevence Vv oblasti primarni, sekundarni a tercidrni. Souvisi s rozvojem diagnostickych metod,

diferencidlni diagnostiky, depistazi, screeningovym vySetfenim, apod. NejnovejsSim trendem

11
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je stadium integracni, které se snazi o zapojeni Clov€éka s postizenim do spolecnosti jiz

od utlého véku a vede jej k maximalnimu stupni seberealizace (Sovak, M., 1986).

Zdravotni postizeni s sebou pfitom pfindsi rizné dusledky, které ovliviiuji nejen zivot
jednotlivce, ale i jeho rodiny a v $irSim kontextu také celé spolec¢nosti. Jednim z nich
je moznost pracovniho uplatnéni. Pauknerova V souvislosti se zdravotnim postizenim
upozornuje, ze: ,, I kdyz jde o oblast, ktera je doménou lékarii, je nezbytné si uveédomit,
Ze zdravotni postizeni jedincii ma vidy vazné psychické souvislosti, respektive disledky.
Soucasné vsak moznost pracovniho uplatnéni miva pro takto postizené jedince nedocenitelny
vyznam z hlediska jejich Zivotniho naplnéni — seberealizace: nalezeni smyslu Zivota,

uzitecnosti, vlastni existence atd. (Pauknerova, 2006, s. 161).

Pravé sniZzena pracovni schopnost, ktera zdravotni postizeni doprovazi, je ale divodem
ke zhorSenému uplatnéni jednotlived na trhu prace. Dochazi tak nejen k rozvoji psychické
deprivace zdravotné postizenych, ktefi nemohou pracovat, ale také k nariistu nezaméstnanosti.

Nezaméstnanost piitom ma negativni vliv na ekonomickou stabilitu celé spolecnosti.

Osoby se zdravotnim postizenim jsou na trhu prace podporovany rGznymi mechanizmy
s cilem minimalizovat riziko deprivace, ale také predchazeni ekonomické zatéze pii vyplaceni
davek. Zakladnim mechanizmem je povinnost zakonem definovanych zaméstnavatelil
zameéstnavat také predepsany pocet osob se zdravotnim postizenim nebo odebirat vyrobky
¢isluzby formou ndhradniho plnéni. Tvorba a udrzeni pracovnich mist pro osoby
se zdravotnim postizenim je také pfedmétem statnich a nadnarodnich subvenci.
O zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim se dale staraji rGzné nestatni neziskové
organizace a V posledni dobé je podporovan také vznik tzv. socialnich podniku, které sice
mohou byt ziskové, ale jejich poslanim je také zameéstnavat osoby definované v zdkoné

0 zamé&stnanosti jako ty, jimZ je poskytovana zvySena ochrana na trhu prace.

Zajisténi co nejvice plnohodnotného zivota ¢lov€ka s postiZenim je samo o sobé narocné,
at’ jiz hovofime o financni ndkladnosti péfe ¢i o fyzické ndrocnosti pro pecujici osoby.
Schuller s Osterem (2010, s. 21) upozorfiuji napiiklad na nutnost zapojeni mnoha odborniki
I rodinnych pfislusnikd do péce o zdravotné postizeného a také na nutnost zajisténi celodenni
pfitomnosti pomahajici osoby. Tato problematika se opét promitd do ekonomické situace

spolecnosti a navic mize byt siln€ psychicky zatézujici pro rodinu osoby s postizenim.

12
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Nékteré projevy zdravotniho postizeni s sebou vedle ekonomické zatéze a rizika psychické
deprivace nesou také problémy v socialnich vztazich. Naptiklad Sovak (1986) uvadi
v souvislosti s détskou mozkovou obrnou, Ze poruchy hybnosti nejsou piimo Umérné
porucham psychiky. Pii t€zkych obrnach muze byt intelekt jen lehce postizen nebo zistat
zcela neporusen. U DMO jde (ptfedevsim u spastickych forem) o poruchy hybnosti, které jsou
spole¢nosti v§eobecné hluboce vnimany. Tak mutize v nékterych piipadech dojit az ke vzniku
tzv. druhotného handicapu. Déti s DMO nemaji tak velkou moznost se stykat s ostatnimi

détmi a vytvaret si tak piirozené socialni vazby.

Osoby se zdravotnim postizenim ¢asto potiebuji také specifické zivotni podminky. ,, U nikoliv
nepodstatné casti obyvatelstva se projevuje nesoulad mezi ekologickymi moznostmi clovéka
a ekologickou hodnotou jeho Zivotniho prostredi, které je orientovano predevsim
na vétsinovou a zdravou populaci (Sestdkova a Lupaé, 2010, s. 7). Vedle zvlastnich
bytovych potieb nebo bezbariérovych uprav svého okoli ¢asto osoby se zdravotnim

postizenim potiebuji ke svému zivotu také rozmanité kompenzacni pomticky.

Autor této prace poznamenava, ze fenomén zdravotniho postizeni tedy bezesporu zasahuje
do vSech oblasti lidského Zivota. Prolind se vSemi védnimi obory a ovliviiuje psychiku
kazdého ¢loveka. Vzhledem k poctu osob se zdravotnim postizenim se kazdy ve svém zivoté
s timto tématem setka. At jiz se jej néjaké omezeni pfimo dotkne, nebo se snim setka

zprostiedkované ve svém okoli.

1.1 Zakladni terminologie
1.1.1 Zdravotni postizeni

Zdravotni postiZeni je pojem, ktery je v literatufe rliznymi autory sice ¢asto definovan, avSak
jednotlivé definice jsou cCasto velice rlznorodé. Je nutné piihlizet také k tomu, v jaké
souvislosti je pojem definovan. To plati zejména v tom ptipad€, kdy zdravotni postizeni

definuji nejriznéjsi pravni predpisy jednotlivych zemi 1 nadnarodnich korporaci.

Obecné definice pojmu je mozné nalézt v kazdém slovniku ¢i encyklopedii. Naptiklad

nejveétsi oteviend encyklopedie svéta definuje pojem takto: ,,Zdravotni postizeni je urcita
odchylka ve zdravotnim stavu cloveka, ktera jej omezuje v urcité cinnosti (pohyb, kvalita

Zivota, uplatnéni ve spolecnosti) (http://cs.wikipedia.org/wiki/Zdravotni_postizeni, 2012).*
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Vykladu pojmu zdravotni postizeni se na mezindrodni urovni vénuje zejména Svétova
zdravotnicka organizace, ktera v roce 1980 piinesla v dokumentu Mezinarodni klasifikace
poruch, postizeni ahandicapi vymezeni téi zakladnich pojmi. (Volné dle International

Classification of Impairments, Disabilities and Handicaps, 1980):
e Porucha (Impairment) = funk¢ni nebo organova ztrata ¢i abnormalita lidského téla.

e Postizeni (Disability) = omezeni ¢i ztrata moznosti ¢loveéka vykonavat ur€ité aktivity

nebo zvyklosti, které jsou povazovany za obvyklé, normalni,

e Handicap (Handicap) = omezeni socidlniho charakteru, které clovék zaziva

v disledku svého postizeni.

Mezinarodni klasifikace poruch, postizeni a handicapt (dale jen ,,ICIDH) byla v roce 2001
ptepracovana pod nazvem International Classification of Functioning, Disability, and Health
(Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti, disability a zdravi - dale jen ,,ICF*) a je v ni
pfedkladan zcela novy koncept zdravotniho postizeni (disability), ktery je chapan jako
zastteSujici pojem: ,, Disabilita je snizeni funkcnich schopnosti na urovni téla, jedince nebo
spolecnosti, ktera vznikd, kdyz se obcan se svym zdravotnim stavem (zdravotni kondici)
setkava s bariérami prostredi (Mezinarodni klasifikace funk¢énich schopnosti, disability
a zdravi, 2008, s. 9).“ Autofi v publikaci poznamenavaji, Ze pojem ,,handicap* byl pfi revizi
vypustén a jeho plivodni vyznam byl vélenén pod jiz zminény zastfeSujici pojem disabilita.

Za handicap je v ICF povazovano omezeni participace (restrictions).

O definici pojmu zdravotniho postiZeni se pokusila také Organizace spojenych narodd
vUmluvé o pravech osob se zdravotnim postizenim piijatou vroce 2007: , Zdravotni
postizeni je koncept, ktery se vyviji a ktery je vysledkem vzajemného pisobeni mezi osobami
S postizenim a bariérami v postojich a v prostiedi, které brani jejich plnému a ucinnému
zapojeni do spolecnosti, na rovnopravném zakladé s ostatnimi (Sbirka mezinarodnich smluv:

Ceska republika, 2010(10), s. 96).“

Jak jiz bylo uvedeno vyse, pojem zdravotni postizeni je, ackoliv znaéné rtiznorod¢, definovan
také vriznych legislativnich normach. V Ceské republice je to napiiklad zakon
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist, kde je v § 3, pism. g)
definovano zdravotni postiZzeni jako: , Télesné, mentalni, dusevni, smyslové nebo
kombinované postizeni, jehoz dopady cini nebo mohou cinit osobu zavislou na pomoci jiné

osobé (Sbirka zakonti CR, 2006, s. 1257).
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Pojem zdravotni postiZeni je vSak mozné nalézt také v zakoné ¢. 561/2004 Sb., skolsky
zakon, ve znéni pozdé¢jSich predpist. Pro ucely legalniho ramce pro oblast vzdélavani
je zdravotni postizeni definovano jako: ,, Mentdlni, télesné, zrakové nebo sluchové postiZeni,
vady Feci, soubézné postizeni vice vadami, autismus a vyvojové poruchy uceni nebo chovani
(Sbirka zdkonti CR, 2008, s. 4831).“ Ve stejné legislativni normé je definovan také dalsi
pojem, a to zdravotni znevyhodnéni. Podle § 16, odst. 3) Skolského zékona je to: ,, Oslabeni,
dlouhodoba nemoc nebo lehci zdravotni poruchy vedouct k porucham uceni a chovani, které
vzaduji zohlednéni pri vzdélavani (Sbirka zakont CR, 2008, s. 4831-4832). “ Za zminku stoji
jesté fakt, ze do konce roku 2011 byl termin zdravotni znevyhodnéni uzivan také zakonem
0 zamg&stnanosti. Od roku 2012 vSak zdkon o zaméstnanosti skupinu osob se zdravotnim

znevyhodnénim nezna.

Dalsi definici zdravotniho postizeni je mozné nalézt také v zakoné ¢&. 155/1995 Sb.,
0 diichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjSich predpist, ktery nabizi také definici dlouhodobé
nepiiznivého zdravotniho stavu. ,,Za zdravotni postiZeni se pro ucely posouzeni poklesu
pracovni schopnosti povazuje soubor vsech funkcnich poruch, které s nim souviseji.
Za dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav se pro ucely tohoto zdkona povazuje zdravotni stav,
ktery omezuje telesné, smyslové nebo dusevni schopnosti pojistéence vyznamné pro jeho
pracovni schopnost, pokud tento zdravotni stav trva déle nez 1 rok nebo podle poznatkii
lékarské védy lze predpoklidat, Ze bude trvat déle nez 1 rok (MPSV.CZ, [online],
http://www.mpsv.cz/ppropo.php?ID=z155 1995 1#par38)“

Zdravotni postizeni muize byt chapano v riznych souvislostech a je na né nahlizeno
zriznych whli. Zakladni dva soucasné modely chapani zdravotniho postizeni maji
diametralné odliSny pohled na pfi¢inu 1 zplisob feSeni zdravotniho postiZzeni. V nasledujicich
podkapitolach jsou rozpracovany oba modely do zdékladnich premis, které jsou dale

aplikovany na obecné strategie pomoci osobam se zdravotnim postiZzenim.

1.1.2 Medicinsky a socialni model zdravotniho postizeni
V této podkapitole jsou predstaveny dva =zakladni modely, prostiednictvim kterych
je zdravotni postizeni chapano. Oba modely reprezentuji extrémni pfistupy, v praxi je vzdy

nutné nahlizet na tématiku z obou perspektiv — medicinského i socialniho modelu.

Pohledem medicinského modelu je zdravotni postizeni chapano jako samotna ztrata nebo

omezeni télesné ¢i orgdnové funkce v disledku onemocnéni nebo trazu. Takové postizeni
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je individualnim problémem jednotlivce a jeho odstranéni nebo zmirnéni je vazano
na odstranéni samotné pficiny, kterd ztradtu ¢i omezeni zpusobila. Aby se postizend osoba
mohla zapojit do bézné spolecnosti, je podle tohoto modelu téeba ji nejdiive vylécit, coz
znamena pecovat o ni s cilem ,,znormalnit* ji. Teprve poté je mozné osobu s postizenim vratit
do spole¢nosti. ,,V ramci medicinského pojeti zdravotniho postizeni neni prisuzovan vyznam
bariéram vnejsiho sveta a neni tedy ani vyvijena snaha tyto bariéry odstranovat, coz ve svych

dusledcich vede k segregaci a izolaci osob se zdravotnim postizenim (Viskova, 2007, s. 14).“

Medicinsky model tedy predpoklada prizpasobeni jednotlivce s postizenim vétSinoveé
spole¢nosti. Pouze tak ziskd moZznost vykondvat bézné kazdodenni cinnosti a pfistup
ke stejnym pravam jako c¢lenové bézné spoleCnosti. Tomu odpovidaji i cesty feSeni
zdravotniho postizeni, které jsou vykonavany v centralizovanych zafizenich, casto
izolovanych od spolecnosti. Personal takovych zatizeni tvofi zejména zdravotnicti pracovnici,
ktefi 1é¢i pacienty, nikoliv klienty. Nepomahaji jim se zacleiovdnim do spolecnosti,

ale dostupnymi prostfedky se snazi odstranit zdravotni problém jednotlivce.

Medicinsky model zdravotniho postizeni je z historického hlediska star$i a Vv dneSnich
modernich spolecnostech jej ve vétSin€ pfipadi nahrazuje pojeti zdravotniho postizeni

chapané prostfednictvim socialniho modelu.

Socialni model vsak nechape zdravotni postizeni jako problém jednotlivce, ale jako problém
vznikajici v interakci mezi jedincem s jistym omezenim ¢i znevyhodnénim a jeho okolim.
Pii takové interakci Casto jedinec nardzi na rlzné bariéry, které mu znemoznuji vyuZivani
vSech moznosti, které jsou ,,zdravé“ spole¢nosti bézné k dispozici. Bariéry mohou mit rtizné
podoby, a to jak fyzické (naptiklad schodisté je neptekonatelné pro osobu upoutanou

na invalidni vozik), tak i socialni (naptiklad odmitani zaméstnavatelll pfijmout do pracovniho

pomeéru osobu s postizenim z diivodu obav z nizké produktivity prace).

Pravé socialni model pohledu na zdravotni postizeni v roce 1980 definoval pojem handicap,
ktery poprvé vedle pojmil porucha a postiZeni vyuzila Svétova zdravotnicka organizace ve své
publikaci International Classification of Impairments, Disabilities and Handicaps
(Mezinarodni klasifikace poruch, postizeni a handicapt — dale jen ,,JCIDH* viz kapitola 1.1.1)
Handicap je zde na stran¢ 183 definovan jako omezeni socidlniho charakteru, které ¢lovék

zaziva v disledku svého postiZeni.
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Autor této prace dodava, Ze socialni model zdravotniho postizeni mé vSak také sva uskali.
Obecné je mozné fici, Ze nejvetsi problematiku pfinasi v neuchopitelnosti pojmu zdravotniho
postizeni. Kazdy jednotlivec je individualita se specifickym prozivanim a moznostmi. Je tak
velmi tézké posoudit, do jaké miry je praveé jeho postizeni zavazné, nebot stejny druh i mira
postizeni a funkéni schopnosti mize dvéma riznym osobdm pfinaSet rizné bariéry
v kazdodennich c¢innostech. Toho vSak socidlni model vyuzivda a nabada ktomu,

aby zavaznost postizeni definoval sam jednotlivec, ktery jim trpi.

1.1.3 Obecné strategie pomoci osobam se zdravotnim postizenim

Ugelem téchto strategii je poskytnuti potiebné pomoci, ktera ma vést ke zlepseni socialniho
zaclenéni, blahobytu a plného uplatiiovani prav osob se zdravotnim postizenim (napi. dle
EUROPA.EU, [online] http://europa.eu/legislation_summaries/employment_and_social

policy/disability and_old_age/em0047_cs.htm)

J 4

Zdravotni postizeni vnasi do Zzivota jednotlivce i1 jeho okoli nejriznéjsi aspekty, které
znamenaji omezeni v mnoha oblastech. Organizace spojenych narodd klade v Umluvé
0 pravech osob se zdravotnim postizenim diraz zejména: ,, Pristupnosti fyzického, socialniho,
hospodarského a kulturniho prostredi, pristupu ke zdravotni péci a vzdeélavani a K informacim

a komunikaci, aby osoby se zdravotnim postizenim mohly plné uzivat vsechna lidska prava

a zdkladni svobody (Sbirka mezinarodnich smluv: Ceska republika, 2010(10), s. 98).«

Riizni autofi upozoriiuji na oblasti lidského Zivota, ve kterych se osoby se zdravotnim
postizenim a jejich okoli potykaji s bariérami. Napiiklad Sestakova a Lupa¢ (2010)
upozornuji na skute¢nost, ze asi 10 % Evropanti ma omezenou schopnost pohybu ¢i orientace.
Nejednd se pouze 0 osoby se snizenou moznosti lokomoce, ale také napiiklad o osoby
se zrakovym, sluchovym ¢i mentalnim postiZenim. Ve prospéch toho, aby se tito lidé mohli
Vv pfirozeném prostfedi pohybovat bez pomoci jiné osoby, je tieba aplikovat soubor
technickych, pfipadné technicko-administrativnich opatfeni, ktery se souhrnné nazyva
bezbariérova piistupnost. Autofi tedy spatiuji limitujici faktory k plnému piistupu k lidskym
pravim a svobodam, zejména v nesouladu ekologické hodnoty prostiedi ¢lovéka a jeho

realnymi moznostmi.

Tyto limitujici faktory a zejména jejich odstrafiovani jsou otdzkami, kterym je vénovana
kapitola Integrace vs. inkluze této prace (viz niZze). Obecné je v moderni spolecnosti téma

odstraniovani limitujicich faktorG dilezit¢é zejména z dlivodu zamezeni diskriminace osob
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se zdravotnim postizenim. Matousek (2003, s. 52) k diskriminaci uvadi, ze se jedna o:
,, Odlisovani, odlisny pristup. Obvykle ke skupinam lidi urcitého véku, pohlavi, rasového nebo
etnického piivodu nebo hlasici se k urcité kulture a nabozZenstvi nebo ke skupinam, které maji
urcitou nevyhodu, pripadné okrajové socialni postaveni, a timto znakem se lisi od jinych lidi.
Tyto skupiny mohou byt systematicky zvyhodnovany nebo znevyhodiovany, a to zdkony,
podzakonnymi normami, publicitou, predsudky a hlavné faktickym chovanim lidi, s nimiz
se tyto skupiny lidi dostavaji do styku.” Je tedy patrné, Ze v pfipadé¢ osob se zdravotnim
postizenim, které jsou od ostatnich lidi odlisné uz svymi potfebami, je téma diskriminace vice

nez aktualni.

To potvrzuje i fakt, ze jini autofi vidi bariéry v samotné spolecnosti a jejich postojich
ke zdravotné postizenym. Viskova (2007) hovoii o diskriminaci osob se zdravotnim
postizenim ze strany spolecnosti jako o jevu, ktery je historicky dlouhodobé dolozitelny.
Dulvod spatifuje ve stereotypnich pfedsudcich a domnénkach pramenicich v dobach davno
minulych. Zdravotné postizeni byli v nékterych dobach vyvoje lidstva povazovani za ptitéz,
které se zdrava spole¢nost zbavovala. Jeden z modernéjSich ptikladi autorka nabizi v dobach
Tteti tiSe, kdy byly prostfedky hromadného vyvrazd'ovani aplikovdny pravé na osoby

se zdravotnim postizenim.

Chvatalova (2010) si v§ima také bariér v pfistupu k informacim. Ve svém clanku povazuje
tuto oblast za nezbytnou pro to, aby se ¢loveék viibec mohl v okolnim déni orientovat a vyznat
se ve svete okolo sebe. Urcité typy postiZzeni v§ak znamenaji omezeni pfistupu k informacim,
1 kdyz existuji moderni technologie, informovanost a komunikace takovych lidi neni

dostate¢né podporovana.

S bariérami se vSak osoby s postizenim a jejich okoli setkavaji také v kazdodennim Zivoté,
i pfi uspokojovani biologickych potfeb. Samankova a kol. (2011) uvadéji, ze specifické
potieby né€kterych osob neni mozné uspokojovat bez specidlnich kompenzacnich pomicek.
Na trhu vSak nemusi byt dostatek vhodnych vyrobki nebo jsou takové vyrobky nedostupné
Z jinych pficin (napiiklad financ¢nich). Takové situace sniZzuji moZnost naplnéni potfeb osob
se zdravotnim postiZzenim, coz ve svém dusledku vede k naruseni homeostazy a hrozb¢ vzniku

socialniho napéti.

Autor této prace dodava, ze vysSe uvedené priklady zcela jist¢ nepostihuji vSechny oblasti,

ve kterych se osoby se zdravotnim postizenim a jejich okoli setkavaji s bariérami.
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Snahou modernich lidskych spolecenstvi a jejich predstavitelll je vyrovnavat prilezitosti osob
se zdravotnim postizenim. Tedy c¢init takova opatfeni, aby mély osoby se zdravotnim
postizenim moznost svobodného pohybu, aby mohly vést sobéstacny zivot, studovat,
pracovat, vyuzivat sviij volny ¢as ke kulturnim a sportovnim aktivitim apod. Reprezentantem
této snahy je naptiklad ¢innost Organizace spojenych narodu, kterd jiz od svého zalozeni
usiluje nejen o deklarovani prav osob se zdravotnim postizenim (viz nize — kapitola 2.1.2),
ale také o vyrovnavani jejich piilezitosti. Zasadnim dokumentem se v tomto ohledu stala
Standardni pravidla pro vyrovnavani piilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim (1993).
., Tento dokument slouzi jako nastroj pro tvorbu strategii a jako zaklad technicke

a ekonomické spoluprace v této oblasti (http://www.osn.cz/mezinarodni-pravo/?kap=50).

V Ceském prostiedi reprezentuji tyto obecné koncepce zejména vladni Narodni plany
vytvafeni rovnych pfilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim. , Ceskd republika
se V poslednich dvou desetiletich zaradila mezi staty, které si uvedomuji zvySenou
odpovédnost  za odstranovani bariér branicich obcaniim se zdravotnim postizenim
V plnohodnotné ucasti a zapojeni do spolecnosti. Systematicky usilovala o postupné reSeni
Jjednotlivych dilcich oblasti, které se bezprostredné zdravotné postizenych dotykaji, s cilem

zlepsit podminky i kvalitu jejich Zivota.

Za timto ucelem byly v uplynulém obdobi postupné vypracovany, vladou schvaleny
a realizovany jiz ctyri Narodni plany, které formulovaly politiku statu ve vztahu ke zdravotné
postizenym obcanuim, a byla v nich pro jednotliva ministerstva stanovena konkrétni opatreni,
kterda byla pro dané obdobi vytipovana jako dulezita a prioritni. Plnéni Narodnich planu
kazdorocné viada kontrolovala a v pripadé potreby provddéla jejich zmény c¢i doplnéni.

(Utad vlady CR, 2010, s. 5).

Nejnovéjsi Narodni plan vytvareni rovnych piileZitosti pro osoby se zdravotnim postizenim
zroku 2010 definuje patnact oblasti, ve kterych ma pomoci riznych opatieni dochazet
ke zlepSovani moznosti participace osob se zdravotnim postizenim na Zivotu celé spole¢nosti.
Vyuzivany jsou pro tyto snahy rGzné ndastroje typické pro oba modely pomoci osobam
se zdravotnim postizenim s prevahou strategii zalozenych na socidlnim modelu. Dokument
reaguje na piijeti Umluvy o pravech osob se zdravotnim postizenim a je tak implementaci

jejich ustanoveni.

Jak jiz bylo vtéto praci uvedeno, medicinsky model zdravotniho postizeni zdlraziuje

postiZeni jako individudlni problém jednotlivce. Dobfte je tato premisa patrna i na oznacenich
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jako ,,postizeny* nebo ,,pacient”, které jsou pii pomoci osobam se zdravotnim postizenim
pohledem zdravotnického modelu bézné pouzivané. I z lingvistického hlediska tak miizeme

pozorovat ztotoznéni jedince a jeho postizeni — okolni vlivy jsou opomijeny.

Aby se jedinec mohl co nejvice zapojit do bézné spole¢nosti, je tieba jej jeho postiZzeni zbavit
nebo alespon minimalizovat jeho dopady. Klicovym pojmem takové strategie pomoci osobam
se zdravotnim postizenim je rehabilitace. Podle Hartla je rehabilitace: ,, Lécebnd a dolécovaci
péce, kterd usiluje o obnovu porusené funkce nebo schopnosti, prechdzi do resocializace,
zpéetného zacleneéni clovéeka do kazdodenniho Zivota, pripadné do prdace (Hartl, 2004, s. 226).%
Tato definice dobie ilustruje snahu o vylepSeni zdravi, kterda ma byt realizovana

ve specializovaném zafizeni a teprve poté ma dochézet k zapojovani jedince do spolecnosti.

Vedle rehabilitace se ve zdravotnické strategii pomoci osobdm se zdravotnim postizenim
muzeme setkat také s pojmem habilitace. Jako vyklad je mozné analogicky ptijmout definici
rehabilitace s tim rozdilem, Ze habilitace nema pomoci k obnov¢ jiz jednou ziskanych funkeci
nebo schopnosti, nebot’ u jedince v minulosti nedoslo k jejich rozvoji. Pojem habilitace se tak
pouziva pro oznacovani souboru 1é¢ebnych postupi, které jsou aplikovany u déti, které maji

vrozené zdravotni postizeni.

Lékaisky piistup a jeho strategie s sebou nesou nemala tskali, na ktera upozorfuji nejen
odbornici (napt. Matousek, 2003, s. 78 a 86), ale také laicka vefejnost. Casto pii ném dochazi
k vypéstovani zavislosti na pecujicim personalu i instituci. Navic pfedstavuje vyznamny
prvek institucionalizace, ktera velmi omezuje rozvoj pfirozenych socialnich vazeb a omezuje
soukromi jednotlivcl. Zdravotnicky sméfovana strategie pomoci osobdm se zdravotnim

postizenim je dnes prave z téchto divodl prevazné upozad’'ovanou.

Druhou a dnes nejvyznamnéjsi strategii pomoci osobdm se zdravotnim postizenim predstavuji
pfistupy, které je mozné zaradit pod zastfeSujici pojem socidlniho modelu pfistupu k osobam
se zdravotnim postizenim. I jeho typické znaky lze nalézt v Narodnim plénu vytvéfeni
rovnych pftilezitosti osob se zdravotnim postizenim. Medicinsky pfistup, ktery jisté ma své
opodstatnéni pii 1é€be postizeni, je zde do jisté miry nahrazovan jinymi soubory postupt,

které vedle samotného postizeni zohlediiuji také vlivy vnéjSiho prostiedi.

I strategie pomoci osobdm se zdravotnim postiZenim zaloZené na socialnim modelu vyuZivaji
habilitaci a rehabilitaci, avSak ty jsou zaméfeny na nasledky postizeni, nikoliv na postiZeni

samotné. Rehabilitace je v tomto pojeti: ,, Komplexni postupy odstranujici nebo zmirnujici
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nasledky postizeni. Cilem rehabilitace je dosahnout stavu, kdy postizeny clovek miuze plné
rozvijet vSechny své schopnosti a primérené se spolecensky uplatnit. V CR se pojem uplatituje
spise v uzsim, zdravotnickém, na télo orientovaném pojeti. V jinych zemich ma vyznam Sirsi —
rehabilitace zahrnuje vsechny druhy pomdhajicich postupu vcéetne poskytovani socialnich

sluzeb (Matousek, 2003, s. 181).
Z typu rehabilitace miizeme uvést nasledujici:

e Lécebna rehabilitace — zamétfuje se na odstranéni postiZzeni, na odstranéni
funkénich poruch a dale na eliminaci nasledki zdravotniho postizeni

(Jesensky, 1995).

e Socidlni rehabilitace — usiluje o to, aby ¢lovek s postizenim byl schopen
pfijmout své postizeni a v rdmci svych moznosti se plné¢ integrovat

do spolecnosti. Jeji soucasti jsou také socialni sluzby (Jankovsky, 2006).

o Pedagogicka rehabilitace — znamenid zdmérné plisobeni pedagogicko -
psychologickymi prostiedky ve smyslu reedukace, tedy obnoveni normélniho

stavu (Jesensky, 1995).

e Pracovni rehabilitace - souvisla Cinnost, zaméfena na ziskani a udrZeni
vhodného zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na zaklad¢ jeji
zéadosti zabezpecuje urad prace. (MPSV.CZ [online],
http://portal.mpsv.cz/upcr/kp/pha/pracovni_rehabilitace)

SkuteCnost, Ze strategie zalozené na socidlnim modelu se soustfedi na zmirfiovani
a odstranovani prekazek, které je jedinec se zdravotnim postizenim nucen v kazdodennim
zivot¢ piekondvat, je hlavnim vychodiskem pro hleddni opatfeni, jenZ maji pomadhat
k zaClenéni kazdého jednotlivce do zivota bé&Zné spoleCnosti, a to navzdory tomu,
ze nedisponuje plnym zdravim. Takova opatteni zasahuji do riznych oblasti ¢innosti ¢lovéka,
jsou patrné v pedagogice, architektufe, ckonomii a dalSich oborech. Jde tedy
0 multidisciplinarni strategie, jejichZ cilem je vytvofit prostfedi vhodné pro vSechny osoby,
bez rozdilu zdravotniho stavu.

Z lingvistického hlediska je zajimavé povSimnout si, Ze strategie zaloZené na socialnim
modelu pouzivaji v ¢eském prostiedi takika vyhradn¢ oznaceni jako ,,0soba se zdravotnim

postizenim®, coz jasné¢ naznaCuje snahu externalizovat samotny nedostatek zdravi

od individuality kazdého jedince (srov. ,,postizeny* a ,,0soba s postizenim*‘). Také v anglicky
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hovofticich zemich je béZné pouzivan pojem ,,a disabled person®, ktery byva piekladan jako

,0soba se zdravotnim postizenim*.

Autor této prace poznamenava, ze strategie vychazejici ze socidlniho modelu zdravotniho
postizeni muZzeme nalézt zakotvené iV riznych jinych legislativnich dokumentech a staly
se moderni a Vv soucasné dob& upfednostiiovanou cestou K pomoci osobam se zdravotnim

postiZzenim.

1.1.4 Integrace a inkluze

V ptedchozich kapitolach bylo pojedndno o tom, Ze v soucasné dobé jsou v modernich
spole¢nostech nejrozsifenéjsimi strategiemi pomoci zdravotné postizenym ty, které¢ vychézeji
ze socidlniho modelu zdravotniho postizeni. Odstraniovani piekdzek ma vést k uplnému
zaclenéni 0sob se zdravotnim postizenim v co nejvétsi mife do kazdodenniho Zivota bézné
spole¢nosti. Osoby se zdravotnim postizenim tak maji byt od narozeni plnohodnotnou

soucasti populace, ¢imz neni vytvafen prostor pro vznik segregace. Je vSak rozdil v tom,

jak ono zaclenovani probiha. Kli¢ovymi pojmy jsou v tomto piipad¢ integrace a inkluze.

Na tomto misté autor prace odkazuje na jiné pasidze pojednéavajici o obecnych strategiich
pomoci osobam se zdravotnim postizenim (kapitola 1.1.3) a o legislativnich zakotvenich prav
osob se zdravotnim postizenim (kapitola 2). Prave z textace téchto kapitol je mozné usuzovat
na vyvojové tendence, které moderni spole¢nost vedou k vytvareni a aplikaci integracnich

a inkluzivnich strategii.

Vagnerovd nabizi obecnou definici, kterd dava zakladni pohled na integraci: ,, Integrace
je urcitym, kvalitativné vyssim stupném adaptace. Lze ji chapat jako takové zaclenéni jedince
(z néjakého ditvodu odlisného) do prostiedi majoritni spolecnosti, kdy v ni dovede

bez problémui zit, citi se ji prijat a sam se s ni identifikuje (Vagnerova, M., 1995, s. 99).«

Matousek s Novosadem definuji integraci podobné. Navic pfidavaji rizné pohledy na to,
jakym zptsobem jedinec do bézné spolecnosti vstupuje: ,, Snaha o zaclenovani socidalné nebo
zdravotné znevyhodnénych lidi do spolecnosti, véetné pracovniho zaclenéni. Je to Siroce
uznavany ideal novodobé socialni prace — opak socialniho vylucovani, s nimz
se hendikepovani setkavali a dosud casto setkavaji. L. Novosad rozlisuje asimilacni
a adaptacni smeér integrace. Asimilacni integrace znamend, Ze hendikepovana mensina
by se méla snazit prizpiisobit nehendikepované vétsiné aV maximdlni mire s ni Splynout.

Nazor zdiraznujici adaptaci povazuje integraci za spolecny problém majority i minority;
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mezi hendikepovanymi a nehendikepovanymi ma vzniknout partnersky vztah, ktery se stiva

pro obé strany vyznamnou hodnotou (Matousek, 2003, s. 86).

Integrace je tedy proces, pii kterém dochazi k zaclenovani jedince s postizenim do bézné
spolecnosti, kterou je pfijiman za svého Clena, avSak nikoliv plnohodnotného. ,,Zdrava“
spole¢nost vnima jedincovu jinakost a zohlediiuje ji, ¢imz stidle mlze dochazet k Castecné,

byt malo podstatné, segregaci.

Naproti tomu inkluze je pojem oznaujici maximalni zapojeni jedince s postizenim
do spole¢nosti. Jandourek nabizi definici inkluze: ,,VysSi stupern integrace postizenych
nebo znevyhodnénych jedincii do spolecnosti a jejich instituci (Jandourek, 2001, s. 86).“
Za zékladni vychodisko inkluze je tak mozné dle odborné literatury oznacit snahu nahlizeni

na odlisnosti ve skladbé nebo funkénosti lidského téla jako soucast ptirozené biodiverzity.

Farkova ptipomina: ,Je jisté potrebné umoznit osobam s lehkymi typy handicapii (vietne
mentalnich a duSevnich) béiny Zivot s prdvy a povinnostmi jedince v béznych Zivotnich
podminkach subjektivniho mikro- ¢i mezosystéemu. V odborné literature byva stav nazyvan
inkluze — tedy nikoliv jenom zaclenéni (tedy integrace), ale naprosto béznad existence v ramci

prirozencho prostredi (Farkova, 2009, s. 93).

S pojmem inkluze se lze nejéastéji setkat ve Skolnim prostiedi. ,, Inkluze je nejen o pozornosti
venované jedincum, kteri se z jakéhokoliv ditvodu ocitnou mimo hlavni proud nebo jsou
prehlizeni, neschopni ucastnit se aktivit - socidlnich a akademickych - které jsou obvykle

spojeny se skolou (Evans, 2007, s. 5).

Také Hajkova a Strnadova hovoii o inkluzi ve Skolnim prosttedi: ,, Existuji minimadlné
dvé teoretické koncepce inkluze, které se ve vzdélavacich systémech rady zemi Evropy
prakticky realizuji casto paralelné. V ramci prvni z nich jsou ke vzdélavani privadeni nové
Zdci, kteri byli diive z edukacniho procesu v diisledku teézkého zdravotniho postizeni zcela
vylouceni — tj. ,,osvobozeni* od Skolni dochazky. Takto chdpani vzdélavaci inkluzivni praxe
sleduje respektovani prava kazdého ditéte na vzdeélani, at’ uz v bézné nebo specialni skole,
Vdomacim ¢i ustavnim prostiedi, ve zdravotnickém zarizeni aj. Druha koncepce inkluze
smeruje k tomu, Ze vSechny déti z jedné uzemni oblasti navstévuji stejnou mistni Skolu a jsou
spolecné vzdélavany primérene svym zajmum, schopnostem a nadani. Tato koncepce s sebou

prinasi prakticky predpoklad, Ze se vsechny skoly a Skolské systémy oteviou vsem détem
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a strukturalne se zmeni tak, aby jako inkluzivni vzdélavaci zarizeni zacleniovaly postizené

| nepostizené zaky a umoznovaly jim spolecné se vzdélavat (Hajkova, Strnadova, 2010, s. 7).

1.2 Typologie zdravotniho postizeni

1.2.1 Postizeni z hlediska etiologie

Pticiny vzniku zdravotniho postizeni jsou rtizné a na vzniku samotného postiZeni se Casto
podili vice pfi¢in najednou. Zakladni etiologické déleni vzniku zdravotniho postizeni podle
pusobeni nepfiznivého Cinitele je dle vétsiny autoru jednotné. ,, Priciny zdravotniho postizeni
rozdélujeme na vnitini (endogenni — dédicné, vrozené) a vnéjsi (exogenni - urazy, nemoci,
stav a odolnost organismu ve vztahu k prostredi, vychova, apod. (Novosad, 2006, s. 22).
Mezi vngjsi pfiCiny jsou obecné zatfazovany vlivy fyzikalni, chemické, nedostate¢na vyziva,
acizi organismy. Mezi pfiiny vnitini pak dispozice, zménéna reaktivita organismu,

anafylaxe, imunita, télesnd konstituce a dédicnost.

Podle obdobi, ve kterém neptiznivy Cinitel na organismus jedince pusobil, je mozné stanovit,

jestli se jedna o postizeni vzniklé v:

prenatalnim obdobi — V této etapé ontogeneze lidského organizmu mohou byt pfi¢inou vzniku

zdravotniho postizeni napiiklad nitrodélozni infekce, faktory nutriéni a vlivy exotonické,
téhotenské toxikozy, nedonoSenost (vzacnéji pienoSenost) a dal§i. Dle riiznych autori

je ptsobeni neptiznivych Cinitelti v prenatalnim obdobi pfi¢inou vzniku autismu, malformaci,

deformaci a dalSich zdravotnich postizeni.

perinatdalnin obdobi — v této etapé ontogeneze lidského organizmu mohou byt pii¢inou vzniku

zdravotniho postizeni naptiklad abnormalni porody (piekotné, cisaiskym fezem, koncem
panevnim nebo klestové apod.), novorozenecka asfyxie (stav snizeni syceni krve kyslikem
nasledkem nedostateéného nebo opozdéného dychani po porodu at’ jiz z pfic¢in centralnich
nebo perifernich) a dalsi. Uvadi se, ze pravé abnormalni porody a novorozenecka asfyxie jsou

nejCastejsi pricinou vzniku détské mozkové obrny.

postnatalnin obdobi — V této etapé ontogeneze lidského organizmu mohou byt pfi¢inou vzniku

zdravotniho postizeni napiiklad infekce centralni nervové soustavy, zanéty dychaciho
¢i traviciho ustroji, urazy, projevy vrozenych vad metabolismu a mnohé dalsi. V postnatalnim
obdobi muze zdravotni postizeni vzniknout také jako disledek prodélaného onemocnéni

(néddorového, imunitniho apod.)
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1.2.2 Postizeni z hlediska fyziologie
Podle toho, jestli postizeni ovliviiuje stavbu organu nebo jeho funkci, mizeme hovorit

0 postizeni organovém nebo funkénim.

Matousek definuje zakladni kategorie zdravotniho postizeni podle toho, jakou ¢ast lidského
téla postizeni ovliviluje. Hovoii o: ,, Postizeni sluchu, postizeni zraku, poruchy
reci/komunikace, postizeni mentalni, postizeni pohybového ustroji, postizeni duSevni

poruchou (Matousek, 2003, s. 271).

V odborné literatufe a v praxi organizaci, jejichz cilem je pomoc osobam se zdravotnim
postizenim (naptiklad Narodni rada osob se zdravotnim postizeni, HELPNET, Arcus a dalsi),
je mozné setkat se také s pojmem vnitini nemoci. Takova postiZzeni jsou napiiklad poruchy
stavby nebo funkce vnitinich organti, chybé&jici organy, nadorovd onemocnéni, onemocnéni
kardiovaskularniho systému, onemocnéni zaZivaciho traktu, civiliza¢ni choroby apod. Vzdy

se jedna o dlouhodobé nebo trvalé onemocnéni.

Déleni postizeni podle toho, jakou ¢ast téla ovliviiuje je dnes nejbéznéji pouzivanym

hlediskem.

Podle toho o jak zavaznou formu postizeni se jednd, je mozné definovat miru postizeni (napft.
Kocurova, 2002; srov. Pipekova, 1998). V takovém piipad¢ hovoiime o déleni postizeni

podle intenzity (hloubky), které mtze byt.

Kocurova Pipekova

Lehké postizeni Lehké postizeni

Mala intenzita, maly stupen omezeni Neni naruSen vztah k vefejnosti

Stfedné tézké postizeni Stfedni postizeni

Stfedni intenzita, stfedni stupeni omezeni Je ohrozen vztah k vefejnosti nebo se jiz vyvinula

porucha socialnich vztaht

Tézké postizeni Tézké postiZzeni

Velka intenzita, velky stupen omezeni Dochazi ke ztrat¢ socialnich vztaht

Velmi té€Zké postizeni

Velmi silna intenzita, nejvyssi stupeii omezeni
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Autor Vv této praci bude pouzivat typologii Kocurové, ktera umoznuje lepsi diferenciaci miry

postiZeni.

V tomto piipadé je mira postizeni urCovana testovanim. Piikladem miize byt naptiklad

mentalni retardace (viz kap. 4.2.1).

Pfi posuzovani intenzity postizeni (a analogicky i mentalni retardace) jde o uplatiiovani
medicinského modelu, ktery ve svém disledku nedokdze zohlednovat individudlni moznosti
jedince, coz vede ke skuteCnosti, ze nékteré osoby s postizenim nejsou do stupnic

jednoznacné zaraditelni.

1.2.3 Kombinované postizeni

Obecné lze fici, ze pokud je u jedince pfitomno vice postizeni najednou, na sobé nezavislé
etiologie, hovoiime o kombinaci postizeni. ,,V soucasné dobé neexistuje jednotna
terminologie pro uvedenou kategorii, trendem vSak je ustupovat od oznaceni kombinované
vady ¢i kombinované postizeni a preferovat termin postizeni vicendasobné. Dalsim trendem
je pouzivat neutralni termin tézké postizeni, i kdyz i jim se popisuje velice neutralné

a sporadicky to, co je pod nim skutecné obsazeno (Michalova, 2008, s. 74).

Kombinované postizeni je tak v soucasné dob¢ spiSe termin, ktery je postupné nahrazovan
terminy jinymi. Autor této prace se piiklani k zachovani tohoto terminu, ptipadné k zavedeni
terminu vicenasobné postizeni. Oba tyto terminy v sob& totiZ nesou samotnou podstatu
postiZzeni, a sice Ze v takovém piipadé je najednou piitomno nékolik druhl postizeni

Vv riznych kombinacich.
Mezi nejc€astéji uvadéna kombinovana postizeni patii:
a) mentalni postizeni v kombinaci sdal$im postizenim, a to jak somatickym,
tak vnitinim ¢i smyslovym,
b) kombinace smyslovych postizeni (napt. hluchoslepota),
c) kombinace somatického a dusevniho postizeni (vozickart schizofrenik),

d) kombinace né€kolika navzajem nesouvisejicich somatickych ¢i jinych postizeni

(napf. potirazova hemiparéza a vrozena deformace jedné koncetiny).
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., Vicenasobné postizeni je multifaktorialni, multikauzdlni a multisymptomaticky podminény
fenomeén, ktery se manifestuje signifikantnimi nedostatky v kognitivni, motorické, komunikacni

nebo psychosocialni oblasti u jeho nositele (Vasek, Vancova, Hatos, 1999, s. 10).*

1.3 Zdravotni postizeni v kontextu prace

1.3.1 Invalidita a jeji pojeti
Se zdravotnim postizenim a handicapem tzce souvisi také pojem invalidita (viz kap. 1.1.3).
Encyklopedie udavaji, ze invalidita je: ,, Ztrdta ci snizeni pracovni schopnosti. Obvykle vznika
bud’ v diisledku vazného onemocnéni (pak se hovori o télesném postizeni) nebo urazu.
(http://cs.wikipedia.org/wiki/Invalidita, 2012).*
V Ceské legislativé je pojem invalidita zakotven v zakoné ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém
pojisténi, ve znéni pozdé&jSich predpist. Z kontextu zédkona vyplyva, Ze invaliditou se rozumi
omezeni moznosti participace (viz vyse) v pracovni ¢innosti. § 39, odst. 2) vymezuje stupné
invalidity takto:
,,Jestlize pracovni schopnost pojistence poklesla

a) nejméné o 35 %, avSak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné,

b) nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné,

C) nejméné o 70 %, jednd se o invaliditu tretiho stupné.

(MPSV.CZ, [online], http://www.mpsv.cz/ppropo.php?ID=z155_1995 1#par38)

Jako kompenzace za omezenou moznost participace a ziskdvani piijmi na trhu prace
je osobam uznanym invalidnimi vyplacena socialni davka invalidni diichod. Jedna se o davku

vyplacenou ze systému diichodového pojisténi.
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2 Zdravotni postizeni v nadnarodnim a ¢eském kontextu
Vymezeni pojmu zdravotni postizeni neni v odborné literatuie ani v legislativnich normach

vvvvv

zdravotniho postizeni v ¢eském a nadnarodnim kontextu.

2.1 Mezinarodni vychodiska
V mezinarodnim prostfedi jsou z hlediska zdravotniho postizeni vyznamné dvé instituce.

Jedna se o Organizaci spojenych narodu a jeji agenturu, Svétovou zdravotnickou organizaci.

2.1.1 Svétova zdravotnicka organizace

Svétova zdravotnickd organizace (dale téz ,,WHO") je organizaci zejména metodickou. Vyse
V této praci jsou uvedeny dva stéZejni dokumenty, kter¢é WHO pfinesla a které mély a mayji
vyznamny vliv na definovdni zdravotniho postiZzeni. Jsou jimi Mezinarodni klasifikace
poruch, postizeni a handicapt a jeji prepracovana verze s ndzvem Mezindrodni klasifikace

funk¢nich schopnosti, disability a zdravi.

Vedle metodické ¢innosti se WHO vénuje také prevenci vzniku zdravotniho postiZeni
a vychové spolecnosti ke zdravému zivotnimu stylu, ktery ma vést k minimalizaci vyskytu

poruch zdravi, a tim spojeného vyskytu zdravotniho postiZeni.

WHO vyznamné piisobi také jako vyzkumna instituce. Své poznatky ziskané Vv realném
prostfedi pravidelné¢ publikuje a plni tak roli vzdélavaci (pro laiky i odborniky na poli

zdravotni péce a predchazeni rizik) i roli koordinac¢ni.

2.1.2 Organizace spojenych narodu

Organizace spojenych narodd (dale jen ,,OSN®) je vyznamnym hracem zejména na poli
mezinarodni ochrany lidskych prav. Je inicidtorem mezinarodni upravy lidskych prav,
a to prostrednictvim VSeobecné deklarace lidskych prav piijatou OSN v roce 1948. Deklarace
zakotvuje hlavni principy lidskych prav, majici vyznam v kontextu zdravotniho postiZeni,

jako je rovnost, svoboda, pravo na Zivot, nediskriminace, apod.

Na podkladé VSeobecné deklarace lidskych prav byly v roce 1966 ptijaty Mezindrodni pakt
0 hospodaiskych, socialnich a kulturnich pravech a Mezinarodni pakt o obcanskych

a politickych pravech.
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Zejména Pakt o hospodatskych, socialnich a kulturnich pravech obsahuje dilezit4 ustanoveni,
kterd maji pro zdravotné postizené osoby velky vyznam. Jednid se jmenovité o zakaz
diskriminace, pravo na praci, pravo na spravedlivé a uspokojivé pracovni podminky, pravo

na spravedlivou odménu, pravo na socialni zabezpeceni apod.

Velmi vyznamnym dokumentem pfijatym na ptidé OSN je také Umluva o pravech osob
se zdravotnim postizenim (dale jen ,,Umluva®), ktera byla piijata v roce 2007. Zakladnim
principem Umluvy je rovnost a nediskriminace. Umluva reflektuje diive pfijaté dokumenty
OSN ,,Deklarace prav mentéalné postizenych osob* a ,,Deklarace prav zdravotné postizenych

osob*.

V souvislosti s ¢innosti Organizace spojenych narodt je nutné upozornit na V této praci
jiz n€kolikrat zminéna Standardni pravidla pro vyrovnani ptilezitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim. Smyslem tohoto dokumentu je urcit opatieni, které musi staty piijmout,

aby mohly byt odstranény ptekazky osob s postizenim v uplatiiovani jejich prav.

2.2 Zdravotni postizeni z evropského pohledu

V evropském prostiedi se otazkou zdravotniho postizeni nejvice zabyva Rada Evropy.
V evropském pravnim fadu i v ostatnich dokumentech se nejcastéji hovoii o ochrané prav
osob se zdravotnim postizenim, ale také o subvencich a jinych intervencich, které maji

charakter podptrnych a vyrovnavacich opatieni.

2.2.1 Strategické a akéni plany

Za strategicky dokument ve vztahu k problematice zdravotniho postizeni je moZné povaZovat
jiz samotnou Smlouvu 0 fungovani Evropské unie (déale jen ,,EU*). Ta pozaduje, aby EU
pii vymezovani a provadéni svych politik a Cinnosti bojovala s diskriminaci na zakladé

zdravotniho postiZeni.

V roce 2005 byla vyhlaSena Ramcova strategie nediskriminace a rovnych pfileZitosti, ktera

urcuje napiiklad nasledujici prioritni oblasti:
e Zajisténi €inné pravni ochrany pted diskriminaci
e Mainstreaming nediskriminace a rovnych pfilezitosti pro vSechny

e Osvétova cinnost a spoluprace s partnery Vv oblastech prava, uznani, zastoupeni,

respekt
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V roce 2005 deklarovala Rada Evropy vyhldSenim strategického dokumentu Evropa 2010:
Partnerstvi pro obnovu Evropy mimo jiné podporu a ochranu znevyhodnénym skupindm

obyvatel.

Nejvyznamngj§im soucasnym celkovym strategickym dokumentem je od biezna 2010

Strategie pro inteligentni a udrzitelny rst podporujici zaclenéni EVROPA 2020.
Strategie Evropa 2020 predklada tfi vzdjemné se posilujici priority:

o Inteligentni rist: rozvijet ekonomiku zalozenou na znalostech a inovacich.

vvvvvv

mén¢ narocnou na zdroje.

o Rast podporujici zaclenéni: podporovat ekonomiku s vysokou zaméstnanosti,

jez se bude vyznacovat socialni a izemni soudrznosti.

Soucasti strategie EVROPA 2020 je také Evropska strategie zaméstnanosti, jejiz podtitul

je ,,Vytvateni novych a lepsich pracovnich mist pro vS§echny*.

Zakladnim aktualnim strategickym dokumentem EU pro oblast zdravotniho postizeni
je Evropska strategie pro pomoc osobam se zdravotnim postizenim 2010-2020: Obnoveny
zavazek pro bezbariérovou Evropu. ,, Hlavnim cilem této strategie je posilit postaveni osob
se zdravotnim postizenim tak, aby mohly zcela vyuzivat svych prav a mit uplny prospéch
zZe zapojeni do spolecnosti a evropskeé ekonomiky, konkrétné prostrednictvim jednotného trhu.
Dosazeni tohoto cile spolu s ucinnym provadeénim umluvy OSN v celé EU vyzaduje
konzistentnost. Tato strategie identifikuje kroky, které je treba podniknout na urovni EU
a které doplnuji opatreni jednotlivych statu, a stanovi mechanismy nutné k provadeni umluvy
OSN na urovni EU, vcéetne v ramci organi EU. Ddle stanovi podporu potiebnou
pro financovani, vyzkum, informacni kampané, statistiku a sber dat (http://eur-lex.europa.eu

[online]).*

Evropska strategie se promitd do dal§ich dokumenti, které mohou, ale nemuseji mit pravni
povahu. Jako ptiklad je mozné jmenovat Ak¢ni plan na podporu prav a plného zapojeni osob
se zdravotnim postizenim do spolecnosti: zlepSeni kvality zivota osob se zdravotnim
postizenim v Evropé 2006 — 2015 (z roku 2006, dale jen ,,Akéni plan®), ktery sice neni
pro ¢lenské staty pravné zavazny, avSak Rada Evropy muZe Cclenské staty pozéadat

0 monitoring provadéni jednotlivych doporuceni. Akéni plan stanovuje 15 oblasti ¢innosti,
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ve kterych by Clenské staty mély vyvijet Gsili s cilem plného zapojeni osob se zdravotnim

postizenim do spolecnosti.

2.2.2 Ochrana prav osob se zdravotnim postizenim

Ochrana lidskych prav se v ramci Rady Evropy datuje od roku 1950, kdy byla Radou Evropy
ptijata Evropska umluva o ochran¢ lidskych prav a zakladnich svobod. V roce 1961
nasledovala Evropska socidlni charta. Pro osoby se zdravotnim postizenim jsou stézejnimi
zejména zavazky Clenskych stati napliovat principy jako pravo na socidlni zabezpeceni,

pravo na socialni a zdravotni pomoc, ochrana rodiny a deklarace prava na praci.

V roce 1989 byla Evropskou radou piijata Charta zakladnich socialnich prav pracovniki,
kde je praviim postizenych osob vénovan ¢lanek 26. Zde je mimo jiné uvedeno, ze vSechny
postizené osoby musi mit narok na dal$i konkrétni opatieni, kterd zlep$i jejich socialni

a profesni integraci.

V cervenci 1996 komise pfijala sdéleni o rovnosti pfilezitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim s podtitulem Nova strategie Evropského spoleCenstvi v oblasti zdravotniho
postizeni. Cilem sdé€leni bylo dat novy impuls smérem k pfistupu k rovnym pfilezitostem
ke zdravotnimu postizeni, ktery je zalozen na pravech. Sdéleni zavadi obcansky dialog

s nevladnimi organizacemi a vychazi z toho, co komise nazyva ,,mainstreaming*.

Vyznamnym pravnim dokumentem v oblasti ochrany prav osob se zdravotnim postizenim
se stala tzv. Amsterodamskéa smlouva, které vstoupila v platnost 1999. Evropské unie ziskala
pravomoci pro boj s diskriminaci z celé fady diivodl (ne jen na zdklad¢ statni piisluSnosti
a pohlavi). V ¢l. 13 této smlouvy se stanovi, ze: ,,Rada muze na navrh Komise a po konzultaci
s Evropskym parlamentem jednomysiné prijmout vhodna opatieni k boji proti diskriminaci
na zaklade pohlavi, rasového nebo etnického puvodu, nabozenského vyznani nebo svetového
ndzoru, zdravotniho postizeni, véku nebo sexudlni orientace (http://eur-lex.europa.eu

[online]).*“. Toto ustanoveni tak znacné rozsitilo diskrimina¢ni davody.

V roce 2000 vznikl dokument s ndzvem Charta zékladnich lidskych prav EU. Vypracovani
této Charty bylo vyznamnym pocinem statii EU, nebot’ pfedstavuje skute¢ny katalog lidskych
prav obc¢anti EU. Ochranou prav osob se zdravotnim postizenim se v Charté zabyva nékolik
¢lankd. Podpisem Lisabonské smlouvy se Charta stala soucasti primarniho prava a je tedy

piimo aplikovateln4 a vymahatelna v jednotlivych €lenskych statech.
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V roce 2000 doslo k piijeti také dvou vyznamnych smérnic, a to Smérnice o rasové rovnosti
(2000/43/ES) a Smérnice o rovnosti v zaméstnani (2000/78/ES). Oba tyto dokumenty
predstavuji vyznamné pravni nastroje proti diskriminaci, které maji vliv 1 na diskriminaci

Z divodu zdravotniho postizeni.

Snahu upravit rovné zachazeni a potirani diskriminace je mozné nalézt také v tzv. Zelenych
a Bilych knihach. Ty vydava Evropsk4 komise ve snaze podpofit debatu k danému tématu
na celoevropské tirovni nebo jimi piimo navrhuje ¢innosti EU pro danou oblast. Naptiklad
V Zelené knize o rovnosti a nediskriminaci v rozSifené¢ Evropské unii (2004) je zanalyzovano
poslednich pét Cinnosti v oblasti diskriminace a popsany jsou zde pokroky, kterych bylo
spoleénym usilim dosazeno. Dokument obsahuje také oblasti, kde je tfeba usili zvysit,

aby bylo kyzeného vysledku dosazeno.

Vystupem nasledné diskuse nad Zelenou knihou je Komuniké Evropské komise Radé,
Evropskému parlamentu a Socidlnimu vyboru a Vyboru regionli: Nediskriminace a rovné

ptilezitosti pro vSechny — ramcova strategie (viz kap. 2.2.1).

2.2.3 Podptirna opatreni

Vedle vyse popsanych legislativnich a doporucujicich opatfeni existuji také podplirna opatieni
ve form¢ financnich transferd. Za podpirnd opatfeni na podporu osob se zdravotnim
postizenim lze z tohoto pohledu v evropském kontextu oznacit zejména strukturalni fondy,
které nabizeji moZnosti financovani nejriiznéjSich aktivit ve prospéch vyrovnavani ptilezitosti
osob se zdravotnim postizenim. Nejvyznamné&j§imi jsou v tomto ohledu aktivity Evropského
socidlniho fondu. ,, Evropsky socidlni fond je hlavnim nastrojem pro rozvoj zaméstnanosti
a socialniho zaclenovani v EU. Aktivity se zaméruji na rozvoj strategii ve vzdeélavani,
profesnim skoleni, rozvoji zaméstnanosti a socidlniho zacleniovani. Jiz tradicné se tento fond
vyuzivad k financovani vetsiny iniciativ pro osoby se zdravotnim postizenim. Co se tyce osob
se zdravotnim postizenim, je narizeni ESF velice komplexni a k vyuZiti na ndrodni urovni

nabizi zajimavé nastroje.

Osoby se zdravotnim postizenim a jejich rodiny jsou uvedeny v radé clanku, predevsim
ve smyslu socialniho vylouceni a pristupu k zaméstnani. Vyznam ESF je v tom, Ze podporuje

iniciativy v techto oblastech:
- adaptabilita pracovnikii, podnikani, podnikatelii

- pristup k zaméstnani a udrzitelné zaclenovani na trh prace;
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- posileni socialniho zaclenovani;
- podpora lidskeho kapitalu;

- vzdeélavani, Skoleni a vyzkum jsou rovnéz specifickymi prioritami zaméru sbliZovani.

(http://www.esf.cz [online])*.

Prostiednictvim Evropského socialniho fondu lze v sou¢asné dobé na izemi Ceské republiky
Cerpat financni prostiedky nejen na vzd€lavani osob se zdravotnim postizenim, ale také
na piimou podporu témto osobam (piispévky na zvySené vydaje v souvislosti s pfipravou
nebo vstupem na trh prace) a na mzdové prispévky zaméstnavatelim, ktefi zamestnaji osobu

se zdravotnim postizenim, zejména pokud se jedna o tvorbu novych pracovnich mist.

Prostiedky ze strukturalnich fondii 1ze vyuzivat také na infrastrukturu — napf. silnice, $koly,
nemocnice, rozvoj dopravnich komunikaci, nové technologie, apod. Z téchto prostredki
mohou byt financovény iniciativy na podporu zaméstnanosti a socialniho za¢lefiovani pomoci
Skoleni, vzdélavani, opatfeni pro zaméstnanost, apod. Evropska unie pouzivd systém

spolufinancovani, tzn., Ze poskytnuté prostiedky pokryji pouze ¢ast nakladl na projekt.

Vedle strukturdlnich fondi EU jsou vyznamnym poskytovatelem podpurnych opatieni
nestatni neziskové organizace. Jejich podpora vétSinou smétfuje k omezovani diskriminace
zdiavodu zdravotniho postizeni nebo smérem k odstranovani piekazek v pristupu

do vetejného zivota.

2.3 Legislativni ukotveni v éeském pravnim radu

V Ceském pravnim fadu je terminologie pomérné neostrd, ackoliv v poslednich letech
je patrna snaha o harmonizaci a odklon od zdravotnického k socialnimu pojeti zdravotniho
postizeni. Ceskd republika je, Vv pozici Glenského statu Rady Evropy, Evropské unie,
zakladajiciho Clena Organizace spojenych narodii a ¢lena dalSich mezinarodnich organizaci,
vazana mezinarodnimi smlouvami s dal§imi dokumenty, v€etné fady mezinarodnich pravnich

norem, které se v jejim legislativnim ramci odrazeji.

2.3.1 Ochrana prav osob se zdravotnim postizenim
Nejvyssi pravni silu maji v Ceském legislativnim fadu ustavni zdkony a ratifikované
mezinarodni tmluvy. Zakladnim dokumentem je tedy v tomto ohledu Listina zdkladnich prav

a svobod, kterou Ceska narodni rada vyhlasila na sklonku roku 1992 souéasti ustavniho

33



Diplomova prace na téma: Osoby s kombinovanym postizenim na trhu prace

pofadku. Pro osoby se zdravotnim postizenim je jmenovité¢ vyznamny zejména clanek 29,

ktery stanovuje:

(1) Zeny, mladistvi a osoby zdravotné postizené maji pravo na zvysenou ochranu zdravi

pri praci a na zvlastni pracovni podminky.

(2) Mladistvi a osoby zdravotné postizené maji pravo na zvlastni ochranu v pracovnich

vztazich a na pomoc pri pripravé k povolani. (http://www.vlada.cz [online]).

Ceska republika také ratifikovala nékolik Gmluv zaméfenych na ochranu prav osob
se zdravotnim postizenim, a tim je za€lenila do svého pravniho fadu. Od prosince roku 1999
je tak soucésti ¢eského pravniho fadu Evropska socialni charta nebo od roku 2009 Ceska
republika ratifikovala Umluvu o pravech osob se zdravotnim postizenim. Samoziejmou
soucasti Ceské legislativy jsou také rizné smérnice Rady EU, mezi nimiz je mozné zminit
napiiklad Smérnici Rady 2000/78/ES, kterou se stanovi obecny ramec pro rovné zachazeni
Vv zaméstnani a povolani a za jejiZ nenapliiovani byla Ceska republika v minulosti Evropskou
unii napomenuta. Dnesni podoba zakona ¢. 435/2004 Sb., zdkon o zaméstnanosti, ve znéni
pozdéjsich predpist jiz obsahuje ustanoveni, ze statni politika zaméstnanosti zahrnuje také:
»Opatreni na podporu a dosazeni rovného zachdzeni s muzi a Zenami, s osobami bez ohledu
na jejich rasovy a etnicky piivod, s osobami se zdravotnim postizenim a s dalSimi skupinami
osob, které maji ztizené postaveni na trhu prace, pokud jde o pristup k zaméstnani,
rekvalifikaci, pripravu k praci a ke specializovanym rekvalifikacnim kurziim, a opatreni

pro zaméstnavani téchto osob (http://www.portal.gov.cz [online])*.

Mezinarodni predpisy jako pravé Smérnice EU nejsou vzdy piimo soucasti legislativniho
ramce &eského prava, ale jejich ustanoveni zavazuji Ceskou republiku k tomu, aby do svych
platnych pravnich piedpisii aplikovala takova ustanoveni, ktera jsou v souladu s obsahem

smérnic.

Prameny ochrany prav osob se zdravotnim postizenim jsou tedy Vv soucasné dobé spise
zalezitosti mezinarodni. Ceska republika je viak ratifikaci pfijala za vlastni, ¢imz ochrana

0sob se zdravotnim postiZzenim doznala charakter vnitrostatni.

2.3.2 Oblast vzdélavani

Zdravotni postizeni pro uéely primarniho a sekundarniho kolstvi definuje v Ceské republice

zékon €. 561/2004 Sb., skolsky zakon, ve znéni pozdéjSich predpist. V zakoné je mozné,

vedle definice zdravotniho postiZeni, nalézt také definici zdravotniho znevyhodnéni. Spole¢né
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se socialn¢ znevyhodnénymi patii takové osoby do skupiny osob se specialnim vzdélavacimi

potitebami.

., Zdravotnim postizenim je pro ucely tohoto zakona mentalni, télesné, zrakové nebo sluchové
postizeni, vady reci, soubéiné postizeni vice vadami, autismus a vyvojové poruchy uceni

nebo chovani.

Zdravotnim znevyhodnénim je pro ucely tohoto zdkona zdravotni oslabeni, dlouhodoba nemoc
nebo lehci zdravotni poruchy vedouci k porucham uceni a chovani, které vyzaduji zohlednéni

pri vzdelavani. (http://lwww.msmt.cz [online])*.

Na pudé vysokych skol je obecné zdvaznym pravnim predpisem zdkon ¢. 111/1998 Sb.,
0 vysokych $kolach. Vzdélavani zakt se specialnimi vzd&lavacimi potiebami se v Ceské

republice déje za pomoci podpirnych a vyrovnavacich opatieni (viz kap. 5).

2.3.3 Socialni oblast

V socidlni oblasti existuje né¢kolik pravnich predpist, které ne zcela konzistentné definuji
zdravotni postizeni. Nékteré pravni piedpisy navic odkazuji na ustanoveni zakont z pracovné-
pravni oblasti. Nékteii autofi odbornych stati (Krhutova a kol., 2005, s. 73) a zastupci
organizaci hdjicich prava zdravotné postizenych (naptf. Narodni rada osob se zdravotnim
postizenim) tuto praxi kritizuji. Podle zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni

pozdé¢jsich predpist se za zdravotni postiZeni povazuje:

,, Telesné, mentalni, dusevni, smyslové nebo kombinované postizeni, jehoz dopady cini

nebo mohou cinit osobu zavislou na pomoci jiné osoby (http://www.mpsv.cz [online])*.

Vedle této definice ale existuje také pojem dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav, ktery
zavadi zakon ¢. 155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi. § 26 tohoto zakona fika:
., Za dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav se pro ucely tohoto zdkona povazuje zdravotni
stav, ktery omezuje télesné, smyslové nebo dusevni schopnosti pojisténce vyznamné pro jeho
pracovni schopnost, pokud tento zdravotni stav trva déle nez 1 rok nebo podle poznatki

lékarské vedy Ize predpoklddat, Ze bude trvat déle nez 1 rok. (http://www.mpsv.cz [online])*.

Tteti termin v oblasti zdravotniho postizeni je mozné nalézt v zakoné ¢. 582/1991 Sb.,
0 organizaci a provadéni socidlniho zabezpeCeni, ve znéni pozdé€jsich piedpist.
Zde je zaveden termin zdravotni znevyhodnéni, ktery se do konce roku 2011 vyskytoval

také v zakoné o zamé&stnanosti (viz kap. 2.3.4). Od 1. ledna 2012 v8ak tento termin neni jinde
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v Ceské legislativé zachovan, ptestoze Okresni spravy socidlniho zabezpeceni maji stale
posuzovat pfiznani statutu zdravotniho znevyhodnéni pro ucely socidlniho zabezpeceni

a pro ucely poskytnuti davek a mimotradnych vyhod.

Tyto terminy nasledné pouziva zakon ¢. 329/2011 Sb., zakon o poskytovani davek osobam
se zdravotnim postizenim, ve znéni pozdéjSich piedpisi. Tento zdkon zavadi také nové
prikkazy osob se zdravotnim postizenim, které pfiznava osobam, kterym: ,, Byl podle zdkona
0 socialnich sluzbach priznan prispévek na péci, a osobam, kterym byl prizndan prispévek
na mobilitu nebo piispévek na zvldstni pomiicku, vydavad krajska pobocka Uradu prdce podle
Jjiného pravniho predpisu kartu socialnich systému, ktera soucasné v zdakonem stanovenych
pripadech slouzi jako prikaz osoby s tezkym zdravotnim postizenim (pritkaz TP) nebo pritkaz
osoby se zvlast tézkym zdravotnim postizenim (pritkaz ZTP) anebo priikaz osoby se zvlast
tezkym zdravotnim postizenim s potiebou privodce (pritkaz ZTP/P [...] ndlezi téz osobé starsi
1 roku, ktera z ditvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu neni schopna zvladat
zakladni Zivotni potieby v oblasti mobility nebo orientace nebo je uzndna zavislou na pomoci
jiné osoby podle zdakona o socidlnich sluzbach [...] osobam, které jsou podle zdakona
0 socialnich sluzbach povazovany pro ucely prispévku na péci za osoby zavislé na pomoci jiné
osoby ve stupni I (lehkd zavislost) [...] osobam, které jsou podle zdkona o socialnich sluzbach
povazovany pro ucely prispévku na péci za osoby zavislé na pomoci jiné osoby ve stupni 11
(stFedné tezka zavislost), a osobam starsim 18 let, které nejsou schopny zvladat zakladni
Zivotni potieby v oblasti mobility nebo orientace z divodu uplné nebo praktické hluchoty |...]
osobdam, které jsou podle zakona o socidalnich sluzbdach povazovany pro ucely prispevku na
péci za osoby zavislé na pomoci jiné osoby ve stupni Il (tézka zavislost) nebo stupni IV
(uplna zavislost), a osobam, u kterych bylo pro ucely prispévku na mobilitu zjisténo, Ze nejsou
schopny zvladat zdkladni Zivotni potreby v oblasti mobility nebo orientace

(http://www.mpsv.cz [online])*.

Analogicky k prikaziim vztazeno je tedy za osobu se zdravotnim postizenim povazovana
kazda osoba, kterou statni organy oznac¢i za osobu s postizenim nebo s dlouhodobé
nepfiznivym zdravotnim stavem a vyda této osob& prikaz. Zde je patrna snaha o konsolidaci

definice zdravotniho postiZeni v socialni agendé.
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2.3.4 Pracovné-pravni oblast

V pracovné-pravni  oblasti je zdravotni postizeni definovano zejména v zadkoné
¢. 435/2004 Sb., zakon o zaméstnanosti, ve znéni pozdé¢jSich predpisti. § 67 obsahuje
nasledujici ustanoveni: ,, Fyzickym osobam se zdravotnim postizenim (ddle jen ,,0soby
se zdravotnim postizenim*) se poskytuje zvySend ochrana na trhu prace [...] o0sobami
se zdravotnim postizenim jsou fyzické osoby, které jsou organem socidlniho zabezpeceni
uznany invalidnimi) ve tretim stupni (dale jen ,,osoby s tézsim zdravotnim postizenim*),
nebo [...] vV prvnim nebo druhém stupni [...] Za osoby se zdravotnim postizenim se povazuji
| fyzické osoby, které byly organem socidalniho zabezpeceni posouzeny, Ze jiz nejsou invalidni,

a to po dobu 12 mésicii ode dne tohoto posouzeni. (http://portal.gov.cz [online])*.

Stejnou definici pfebira i zdkon ¢. 262/2006, zakonik prace, ve znéni pozdéjsich predpisd,
ktery osobam se zdravotnim postizenim pfizndva mimo jiné vys$i ochranu na pracovisti

a povinnost zameéstnavatele piizptisobit pracovni prostiedi potfebam téchto osob.

Autor této prace pfipomind, ze zakon ¢. 435/2004 Sb., zékon o zaméstnanosti, ve znéni
pozdé¢jsich predpist, pouzival do 31. 12. 2011 také termin zdravotni znevyhodnéni. Osoby,
které byly uznany zdravotn¢ znevyhodnénymi, pozivaly ochrany na trhu prace podobn¢ jako
osoby se zdravotnim postizenim. Ackoliv od 1. 1. 2012 jiZ nelze pfiznavat statut zdravotniho
znevyhodnéni, osoby, které byly uzndny zdravotné znevyhodnénymi podle minulé pravni

upravy, mohou vyhody pozivat po dobu, po kterou jim byly pfisluSnym rozhodnutim

pfiznany.
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3 Vliv zdravotniho postizeni na zivot €lovéka

Zdravotni postizeni ma bezesporu vyznamny vliv jak na osobnost daného clovéka,
tak i na jeho socialni vztahy a moznost spole¢enského uplatnéni. At jiz je zdravotni postizeni
vrozené nebo ziskané v pribéhu zivota, vzdy znamené vyznamnou udalost z individualniho,

rodinného, tak i celospolecenského hlediska.

3.1 Dopady postizeni na jednotlivce
Zdravotni postizeni s sebou piinasi nepiiznivé aspekty, které maji své dopady nejen na zivot
jednotlivee, ale i jeho okoli. V této kapitole je pojednano o skute¢nostech, které se promitaji

Vv zivoté jednotlived — osob se zdravotnim postizenim.

3.1.1 Vliv na psychiku jednotlivce

Jestlize hovofime o zdravotnim postizeni obecné, musime zminit skuteCnost, Ze samotné
organové nebo funkéni postizeni ptfimo ovlivituje celou psychiku jedince. Vagnerova hovorii
o tom, ze: ,, Zdravotni postizeni predstavuje v psychické oblasti primdrné omezeni v oblasti
predpokladui k rozvoji normalnich funkci. Riziko, Ze v diisledku zdravotniho postizeni vznikne
psychicka odchylka, souvisi predevsim s typem a zavaznosti defektu. Sekunddrné ji mohou
ovlivnit viastnosti osobnosti postizeného cloveka i ruzné faktory vnéjsiho prostredi. Nekteré
jejich osobnostni napadnosti mohou byt podminéné postizenim, ale jiné na ném viibec nemusi
zaviset. Vnéjsi a vnitrni faktory jsou vidy ve vzdjemné interakci: trvalé postizeni znamenda
zménu zivotni situace, ktera ovlivni nejen vyvoj takto postizeného jedince, ale bude meénit
| chovani a postoje ostatnich lidi. Variabilita odliSnosti v nejriznéjsich slozkdach psychiky
| celé osobnosti jako celku je zavisld jak na samotném jedinci, tak na prostredi, v némz Zije

(Vagnerova, 2002, s. 98).*

Zdravotni postizeni jednozna¢né ovliviiuje psychiku a celou osobnost jedince Vv kazdém
ptipadé€. Je vSak pomérné znacny rozdil, jestli se jedna o postizeni vrozené (ptipadné Casné
ziskan¢) anebo pokud se jedné o postizeni ziskané v prubéhu zivota. ,,Hlavni rozdilem ve viivu
postizeni na jednotlivé slozky osobnosti je doba, kdy postizeni vzniklo. Vrozeny defekt omezuje
jedince jiz od pocatku jeho vyvoje, méni podminky vyvoje, socidalni vztahy, ale zdroven
vyrazuje i nékteré druhy podnéti, které jsou pro vyvoj potiebné. Vzhledem k tomu se ostatni
slozky osobnosti vyiji pouze kompenzacné. U ziskaného defektu se osobnost vyvijela zcela

prirozené az do doby, kdy postizeni vzniklo. Zpiisobuje velky zdasah do osobnosti, dusevni
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trauma a je subjektivne velice hluboce prozZivano. Zvlaste v oblasti kompenzacni funkce klade
mnohem vétsi naroky na adaptaci jedince. Pokud jedinec akceptuje své postizeni a vyrovnad
se s nim realisticky, nemusi se to vyraznéji projevit na strukture jeho osobnosti. Setkavame
se ale i s tim, Ze postizeny reaguje na nove vzniklou situaci takovym zpuisobem, Ze jeho reakce
zapFicini vznik urcitych specifickych rysii osobnosti (Vagnerova, Hadj-Moussové, Stech,
2000, s. 37).

Vrozené zdravotni postizeni pfindsi riziko odlisného vyvoje osobnosti daného jedince. Oproti
tomu zdravotni postizeni ziskané v pozdéjsim veéku vznika nejcastéji z diivodu prodelaného
¢i chronického onemocnéni nebo turazem. To jsou pro clovéka traumatizujici situace,
které maji velky potencidl naruSit psychiku jedince. Neni vyjimkou ani rozvoj
posttraumatické stresové poruchy, kterd ve svém dasledku mize vyznamné zhorSovat dopad
zdravotniho postiZzeni nejen na psychiku jedince, ale i na jeho celkovy zdravotni stav. ,, Klient
bud’ uddlost proziva stale znovu v predstavdach i ve smech, je uzkostny, podrazdeny,
nesoustiedeny, ma pocity viny, nebo se snazi vvhnout vzpominkam na ni, je otupély, ztrdaci
zdajem o lidi i o praci (Matousek, 2003, s. 157),* Je tedy ziejmé, ze zdravotni postizeni mize

mit také vliv na motivaci ¢lovéka.

3.1.2 Vliv na uspokojovani vilastnich potieb

Na prvnim misté je tfeba konstatovat, Zze osoby se zdravotnim postiZzenim maji stejné potieby
jako ostatni ¢lenové spole¢nosti. Rozdil je pouze v moznostech jejich napliovani. ,, Znamend
to, ze jakkoli zdravotné postizeny clovek potiebuje v individualni mire urcitou pomoc
pri kompenzaci ¢i uspokojovani samozrejmych lidskych potieb. Tato pomoc neni néjakd
zvlastni potreba, je to soubor opatieni, kterda vedou ke zpristupnéni moznosti realizovat
¢i napliiovat svoje prirozené potieby. Proto také v kontextu péce o znevyhodnené jedince
hovorime o zpristupniovani (napriklad vzdelani, pracovniho uplatnéni, kulturniho vyziti) nebo
0 vyrovnavani prileZitosti (napriklad seberealizace, spolecenského uplatneni) (Novosad,

1997, s. 37).«

Do jaké miry ovlivituje zdravotni postizeni moznost uspokojovani vlastnich potieb je velmi
individualni. Obecné ale plati, ze t&éz8i postizeni vyznamnéji ovliviiuje tuto oblast
nez postizeni leh¢i. Je vsak tfeba piihlédnout i Kk interindividualnim moznostem, zkuSenostem,
mife motivace a ptisobeni vnéjsich faktort. Riziko neuspokojeni potieb je v8ak obecné u 0sob

se zdravotnim postizenim vyssi nez u zdravych jedinct.
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Pokud se na uspokojovani potieb osob se zdravotnim postizenim podivame z hlediska
Maslowovy hierarchie potieb, je zfejmé, ze riziko neuspokojeni nékteré z nich je pomérné

vysoké.

Potieba znat a rozumeét
Riziko v nizkém vzdélani, nedostatecnem
kontaktu s prostfedim

Potieba sebeaktualizace
Riziko v nemoZnosti dosahovat takovych uspécht
jako ostatni lidé v okoli

Potieba ocenéni
Riziko negativniho pfistupu okoli a nepiitomnost
ocenéni za skutedneé individualni Uspéchy

Potreba pfinalezitosti a lasky
Mohou byt omezeny socialni kontakty a s tim spojené
fiziko osameni

Potieba jistoty a bezpedi
Riziko nepiijeti okoli, rozpad rodiny, negativni pfistup ke zdravotnimu
postizeni napfi¢ spoleénosti apod.

Fyziologické potieby
V pozdéjsim véku muZe byt problém napf. s uspokojovanim potfeby sexualni

Obr. 1 — Rizika v uspokojovani potieb - ptiklady (Maslowova hierarchie potieb)

Zdravotni postizeni ma vliv i na stanovovani osobnich cili a strategii, kterymi je ¢lovek
dosahuje. Neztidka je pfitomna tendence k ptecenovani se a kladeni si nerealnych cild,
coz mize byt dano snahou piekonat svd omezeni. V takovém piipad€ ale Casto pfichazi
neuspéch, ktery mize mit vliv na zménu psychiky jedince. Opakovany netspéch v napliiovani
svych potieb mlze puasobit jako protektivni faktor, ktery umoziuje rychlejsi
a bezproblémovéjsi vyrovnani se se zatéZovymi situacemi. Miize vSak také pilisobit
ovlivnit jak aktualni psychicky stav jedince, tak jeho psychicky vyvoj. Patogenni vyznam
deprivace je zavisly na obdobi, kdy clovek takto strada. Ve vztahu k vyvojové podminénému
vyznamu ruznych psychickych potieb lze mluvit o fazich zvysSené citlivosti k urcitéemu typu
deprivace. Napriklad v raném véku jsou diisledky citového stradani veétsi nez v pozdejsim
obdobi. Zavazna a dlouhotrvajici deprivace miize vést k naruseni psychického vyvoje,
k nerovnomérnému rozvoji nékterych slozek osobnosti ¢i ke vzniku specifickych psychickych

odchylek (Vagnerova, 2003, s. 20).
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V souvislosti s tématem této prace autor upozorfiiuje zejména na mozné problémy
s uspokojovanim fyziologickych potieb ve smyslu prostiedkii na dlstojné zivobyti

a na problémy pii pracovnim uplatnéni (potfeba sebeaktualizace a ocenéni).

3.1.3 Vliv na spole¢enské uplatnéni

Spolecenské uplatnéni je jednou ze zakladnich potieb jednotlivce. Neptiznivé disledky
zdravotniho postizeni mohou jedinci komplikovat nejen zvladani béznych dennich ukont,
ale i uspokojovani jeho zivotnich a spolecenskych potfeb nebo pro plnéni jeho spole¢enskych
ukolt. Osoby s postizenim mohou byt svym zdravotnim stavem natolik ovlivnény, ze je jejich
kontakt se socidlnim prosttedim ztizen nebo dokonce znemoznén. Z toho vyplyva
také nemoznost nebo ztizeni pfejimani nékterych spolecenskych roli, jako je naptiklad role
rodice nebo partnera. Také na spoleCensky status jedince mize mit zdravotni postiZzeni vliv.
Se zhorSenim zdravotniho stavu se totiz obvykle poji 1 pokles pfijml, coz mulZe vést

az k marginalizaci 0sob s postizenim.

Neéktera zdravotni postizeni jsou pro piijeti jednotlivce spolecnosti prognosticky
konotaci. ,, Emociondlni postoj k postizenym mivd casto ambivalentni charakter — obsahuje
pozitivni i negativni citové hodnoceni. Postizeni lidé jsou predmétem soucitu, protoze
je potkalo nestésti, vesmes zcela bez viastniho zavinéni. Zaroven vzbuzuji i hrizu a odpor,
poneévadz symbolizuji néco negativniho, cemu se je lépe vyhnout. Neinformovanost zde hraje
velkou roli, protoze vzdcnad postizeni vyvolavaji vice strachu nez bézné choroby. Citova
ambivalence spojuje soucit s odporem, pozitivni emoce s negativnimi (Vagnerova, 2002,
S. 99).«

Neni to ale jen viditelnost nebo vzéacnost postiZzeni, ale také strach znezndmého,
co znesnadniuje spolecenské uplatnéni osob se zdravotnim postizenim. Navzdory rliznym
kampanim a osvétovym akcim je v dneSni spole¢nosti stdle mnoho lidi, ktefi nevédi,

jak se k postizenym chovat, proto pfed mini rad€ji zaviraji o€i.

Druhym aspektem, ktery sniZuje osobam se zdravotnim postiZzenim mozZnost spolecenského
uplatnéni v plném rozsahu, je jejich ekonomicka situace. V porovnani s primérnymi piijmy
v Ceské republice patii invalidnim diichodiim jedny z nejnizsich p¥icek, a tak jejich piijemci
nemaji velkou moznost zapojovat se do obvyklého zivota majoritni spolecnosti.

Tato skutecnost miize navic plsobit deprivatné a vyvoldvat v nékterych zdravotné
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postizenych pocity ménécennosti a studu. To je jeden z mnoha divodd, pro¢ néktefi zdravotné
postizeni davaji prednost zivotu v jistém druhu izolace, coz ovSem opét pifindsi tfadu

negativnich dasledkl pro samotné osoby se zdravotnim postiZenim i pro celou spolecnost.

Oba uvedené aspekty omezujici plnohodnotné spoleCenské uplatnéni osobam se zdravotnim
postizenim se mohou promitat také do problematiky uplatnéni na trhu prace. Ackoliv zakon
¢. 435/2004 Sh., 0 zaméstnanosti, ve znéni pozd&jSich predpist, urCuje zaméstnavatelim,
kolik zdravotné postizenych maji v pfedepsanych piipadech zaméstnavat a zaroven jsou
v Ceské republice k dispozici nastroje aktivni politiky zaméstnanosti, za jejichz pomoci
jemozné zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim do jisté miry podporovat,
zameéstnavatelé Casto davaji prednost ndhradnimu plnéni (viz kap. 1) nebo pfimému odvodu
prostiedkd do statniho rozpoctu. Osoby se zdravotnim postizenim tedy i pfes vSechny snahy

patii mezi skupiny velmi ohrozené nezaméstnanosti. Pfitom pravé zvladdnuti profesni

vvvvvv

Osoba s postizenim samoziejmé ambivalentni postoje spole¢nosti velmi dobfe vnima. ,, Pokud
je toho postizeny clovek psychicky schopen, vytvdari si proti postojium spolecnosti nejriiznéjsi
zpiisoby obrany. Ty mu umozni uchovat si sV této situaci duSevni rovnovihu a prijatelnou
sebetictu. Postizeni lidé si rovnéz utvareji urcité postojové stereotypy, zahrnujici napr. pocity
ukrivdenosti a podeziravosti, bez ohledu na to, zda jsou aktudlné opravnéné ci nikoliv.
Existuji spise jako rigidni ocekavani, které nepriznivé oviiviiuje interpretaci projevii zdravych

i vlastni chovani (Vagnerova, 2002, s. 102).*

3.2 Dopady postizeni na rodinu a spole¢nost
smyslu se dotyka také celé spolecnosti. Jedna se o disledky psychologické, materialni,

ale také ekonomické.

3.2.1 Dopady postizeni na rodinu jednotlivce

Rodina je z psychologického i socialniho pohledu nejvyznamnéjsi instituci, ktera ovliviiuje
zivot jedince. Na druhou stranu vSak i1 problémy jednotlivce ovliviiuji rodinu jako celek.
Rodina tim ziskava jinou socialni identitu — je totiz né¢im vyjimecna. V piipadé zdravotniho
postizeni ditéte hraje roli, kdy se rodina se zdravotnim postizenim setkd. Ackoliv
jeto proni vzdy vyznamna zatéz, narozeni postiZeného ditéte je v odborné literatuie

uvadéno jako jedna znejvice traumatizujicich udalosti. ,, Narozeni postizeného ditéte
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predstavuje pro rodice zatez, obycejné neocekavanou. Je traumatem, které vyplyva z pocitu

viastniho selhani v rodicovske roli.

Vedomi neschopnosti zplodit normalniho potomka vede ke ztraté sebeduvery a k pocitium
ménécennosti. Reakce okoli mohou tyto tendence jesté posilovat, zejména tehdy, jestlize
jde 0 vrozené a ndpadné postizeni, jehoz pitvod nelze jednoduse vysvétlit (napr. infekci
¢i urazem) (Vagnerova 2002, s. 102).“ V této souvislosti hovoifime o krizi rodicovské identity.
Pokud ale dojde ke vzniku zdravotniho postizeni pozdé¢ji, rodice jiz jsou ditétem

identifikovani a rozvoj krize rodi¢ovské identity je méné pravdépodobny.

Stejné jako rodice, ovlivituje ptfitomnost zdravotné postizeného ditéte v rodiné i jeho
sourozence. ,, Pokud je jeho sourozenec nécim vyjimecny, napriklad je nemocny ci postizeny,
musi si zdravé dité vypracovat urcité strategie, které mu pomohou zvladnout tento vztah
prijatelnym zpiisobem. Obycejné jde o postupné prijeti dominantné-ochranitelské role.
Sourozenci byvaji souperi i spojenci, ale postizené dité nemiize byt souperem, protoZe tomu
neodpovidaji jeho kompetence. Navic rodice takovy projev zdravého ditéte klasifikuji jako
Spatné chovani, jako prestupek. Postizené dité nemuze byt ani modelem, s nimz by se mladsi
sourozenec ztotoznil. Je jiné, vyjimecné, a proto neposkytuje obvyklou zkuSenost. Vytvoreni
skutecné vztahové symetrie, ktera je mezi zdravymi sourozenci béind, je v tomto pripadé
vetsinou tezko dostupné (Vagnerova, 2002, s. 106)“. Zdravy sourozenec tak muze byt
upozadén a jakoby v zajmu rodicti odsunut do ustrani. Nebo muze naopak dojit ke zvySeni
zdjmu rodi¢i o zdravé dit€ na ukor postizeného. Obé moznosti jsou z hlediska vychovy
a formovani osobnosti déti nevhodné a casto je tfeba zasah odbornika, aby patologické

procesy V rodiné¢ pomohl odbourat.

Pokud se jedna 0 postizeni ziskané v pozdéj$im véku, znamena to pro jednotlivce i jeho
rodinu obvykle radikélni zménu role. Z Zivitele se stava zavisly, z peCovatele o déti se stava
pfijemce péce od deéti a spoleCensky status kdysi UspéSné a uzndvané rodiny upada
(Vagnerova, 2002). To vSe pusobi velmi depresivné na vSechny ¢leny rodiny. Ustupuje
pracovni kariéra, kterou stfida péce o rodinného ptislusnika, a horsi se i ekonomicka situace

rodiny.

Neztidka je tfeba zménit bydleni, které neodpovida svou bariérovosti, nebo alespoil investovat
do potiebnych uprav. Prekondni Soku znahlé a tak zavazné udalosti neni jednoduché
pro jednotlivce ani jeho rodinu a neziidka se jedna o skute¢nou krizi rodiny. Nékteti lidé, ktefi

ziskali zdravotni postizeni v pribéhu zivota, se navic stdvaji nepratelskymi a své blizké
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odmitaji. Jini se ke své rodin€¢ natolik ptichyluji, Ze se jejich pfitomnost pro ostatni stava
fyzicky nepiijemnou. To vSe jsou faktory, které mohou vést az k rozpadu dosud fungujici

rodiny.

3.2.2 Ekonomické dusledky postizeni

Jak jiz bylo uvedeno vySe, jednim z dopadll zdravotniho postizeni je také nutnost zménit
pracovni zafazeni v duisledku zmény pracovnich schopnosti. Neziidka dochazi také k poklesu
piijmu, pokud se viibec podafi odpovidajici pracovni zatazeni nalézt. Zdravotni postizeni
s sebou ale na druhé stran¢ nese také zvysené naroky na finan¢ni vydaje rodin, které se museji
podilet na upravé bydleni, na nakupu kompenzacnich pomicek, na spoluti¢asti
pii poskytovani 1€katské péce, na rehabilitaci a dalSich vydajich spojenych s péci o zdravotné

postizenou osobu.

Jelikoz vSak osoby se zdravotnim postizenim maji omezenou moznost pracovnich pftilezitosti,
hrozi v tomto ptipadé vyznamné riziko nezaméstnanosti. Naplnéni profesni role je pfitom
jednou ze zakladnich hodnot dospélého clovéka. Nezaméstnanost se vSak netykd pouze
jednotlived a jejich rodin. ,, Pro spolecnost predstavuje dlouhodobd nezaméstnanost velkou
ekonomickou zatez; nezaméstnanému se vyplaceji davky, stat za néj plati pojisténi a statni
rozpocet prichazi o jeho dané z prijmu. Dlouhodobd nezaméstnanost se vyrazné podili
na vzniku chudoby. Vytvdri tlak na vetsi prerozdeélovani spolecenské produkce (Matousek
2003, s. 125).“ V ptipad¢ osob se zdravotnim postizenim neplati uvedena citace doslovné,
nebot’ tato skupina osob ma sva specifika a naptiklad vyplaceni davek v nezaméstnanosti neni
vzdy nezbytné, napiiklad z dGvodu pfiznaného invalidniho ddchodu. Presto vsak lze
I vpiipadé osob s postizenim souhlasit sobecnym obsahem autorova sdéleni,
Ze nezameéstnanost je pro spolecnost velkou ekonomickou z4téZi a navic se vyznamné podili

na vyskytu socidlné-patologickych jevi, véetn€ chudoby.

Obecné je mozné konstatovat, ze zdravotni postiZzeni s sebou piinasi ekonomické disledky
pro jednotlivce, jejich rodiny 1 stat. Z Casti jsou tyto zvySené ndroky na financ¢ni prostredky
hrazeny z vlastnich zdroji zdravotné postizenych, avSak z vétsi casti jsou financovany
prostfednictvim spoleenské solidarity — transfery ze statniho rozpoctu, systému pojistnych
davek atd. Velkou pomoc v oblasti kryti zvySenych Zivotnich nakladi osob se zdravotnim

postizenim predstavuje také neziskovy sektor, ktery svou ¢innosti bud’ poméha tyto néklady
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snizovat nebo formou finan¢éni ¢i materidlni pomoci pfispiva na financovani potfebnych

vydaji.
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4 Specifika kombinovaného postizeni

V této kapitole budou popsana specifika jednotlivych druhii postizeni, ktera se nejcastéji
kombinuji s dal§imi druhy. Pro kontakt s osobami s kombinovanym postizenim je tieba
zohlednit vSechny konkrétni druhy postizeni, kterymi dana osoba trpi a také individudlni

moznosti daného jedince.

4.1 Specifika v oblasti komunikace

Komunikace je vyznamnou slozkou lidského Zivota a je uplatiovana ve vSech oblastech
lidského kondni. Osoby s postizenim v oblasti komunika¢nich dovednosti mohou trpét vadami
jak v oblasti percepce (ziskavani podnétt z vnéjSiho prostiedi), tak i v oblasti exprese
(adekvatni vyjadfovani myslenek, postoju, pocitil a rozhodnuti smérem k okolnimu prostiedi).
Postizeni v obou piipadech miize byt jak orgdnové, tak funkéni a mize se jednat o postizeni

vrozené i ziskané.

4.1.1 Percep¢€ni oblast

Pesatova (2005, s. 7) uvadi, Ze ¢lovek pfijima podnéty ze svého okoli:
e zrakem 75-80 %
e sluchem 15 %
e hmatem 6 %
e chuti3 %
e (Cichem 2 %

Z ditvodu nejvyssi vyznamnosti zrakového a sluchového Citi pro €lovéka a omezeného
rozsahu této prace bude kapitola vénovana specifikim pravé zrakového a sluchového
postiZeni.

U osob s vicenasobnym postizenim je tak mnohem vétsi riziko, podnétové deprivace,
nebot’ Casto byva postizen vice nez jeden smysl. Pokud se jedna o postizeni vrozené nebo
Casné ziskané, je riziko o to vétsi, Ze takova osoba si neosvoji ve spolecnosti bézné uzivané

komunika¢ni navyky a nedostatek podnétli se muze projevit také v oblasti pfirozeného

socialniho uc¢eni napodobou.
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Jak jiz bylo uvedeno vyse, nejvice podnétii ¢loveék ze svého okoli pfijima zrakem. Postizeni
tohoto smyslu je tedy velmi vyznamné a do zna¢né miry ovliviiuje schopnost percepce
jedince. U osob trpicich postizenim zraku je tento smysl pfirozené nahrazovan smyslem
jinym. ,, Kompenzacni funkci ma predevsim sluchové vnimani. Zejména nevidouci clovek
se na ne musi spoléhat ve vetsi mire nez vidici, a proto jsou jeho sluchové schopnosti lépe
rozvinuty. Sluchové vnimani se na zdkladé aktivnéjsiho vyuzivani stava citlivejsi
a diferencovanéjsi. Nejde o vrozené zvyhodneni, ale o prosty diisledek uceni a zvysené potieby

uzivat prave tento smysl.

Podobnym zpusobem dochdzi k rozvoji hmatového vnimani. Hmat je vsak ve své podstate
kvalitativne odlisny a neposkytuje ani stejné snadno stejné mnozstvi informaci (Vagnerova,

2002, 5. 122).%

Zrakové postizeni ma také vliv na mysleni takového jedince. Pii komunikaci s nim je tfeba
si uvédomit, ze mnoho bézné pouzivanych termint je pro né¢j pouhym abstraktem, ktery sice
bézné pouziva, avSak nemd s nimi praktickou zkuSenost. Osoba se zrakovym postizenim
napiiklad nedokaze urovat barvy, ackoliv mluvi o tom, Ze snih je bily a podobné. Dobie
byva u osob se zrakovym postizenim rozvinuta pamét. Uvadi se také, ze nékteré osoby
s tézkym zrakovym postizenim mohou mit strach z pohybu a sklon k nehybnosti, vyrazné
a mimovolné grimasovat a mohou se u nich projevovat mimovolni a neovladatelné pohyby,

které na okoli piisobi velmi rusive.

Také postizeni sluchu patii s ohledem na miru pfijimanych podnéta (viz vyse) k zavaznym
postizenim v percepcni oblasti jedince, které muize byt kombinovéno s jinymi postizenimi.
., Sluchove postizeni lidé maji problémy s rozlisovanim slov, ktera jsou si zvukové podobna.
Vzhledem k tomu, Ze mivaji malou slovni zdsobu, maji potize i s identifikaci slov viibec
(tj. s hledanim jejich obsahu a vyznamu). Pro sluchové postizené je znacnou zatézi nutnost
zvySené koncentrace pozornosti, kterou potrebuji, aby mohli mluveny projev vitbec vnimat,
at' uz tak c¢ini sluchem ¢i zrakem. Odezirani je velice obtizny zpiisob vnimani mluvené reci
anelze jej praktikovat vidycky. Zrakem neni mozZné presné urcit vSechny hlasky,
a proto dochazi k mnoha omylum. [...] Sluchové postiznym chybi spontanni a snadné
porozumeéni kontextu, které je pro slysici lidi samoziejmosti (Vagnerova, 2002, s. 128.)
Pro osoby se sluchovym postizenim je problematické hypotetické uvazovani a jejich mysleni
je celkové vazano spiSe na soucasnou realitu. Také logické operace byvaji zpomalené

nebo zcela nemozné. To v§e mlize piinaset problémy pii komunikaci s ostatnimi lidmi. Nutné
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je vSak poznamenat, Ze pomalost ve vnimani i pii komunikaci s osobou se sluchovym
postizenim neni zpravidla spojena s mentalni Grovni jedince. V pfipadé, ze je vSak postizeni

kombinovéno s jinym, je nutné zohlednovat i tato specifika (viz nize).

Z diivodl uvedenych v této Casti prace je v literatuie jako vicenasobné zdravotni postizeni
s nejhorsi progndzou oznacovana hluchoslepota. ,, Hluchoslepé osoby trpi dvojvadou slozenou
ze slozky sluchové a zrakové. Zrakovou vadou muze byt slabozrakost, zbytky zraku nebo
slepota, sluchovou vadou pak nedoslychavost, zbytky sluchu nebo hluchota. Nejlehci formou
hluchoslepoty  je tedy  kombinace  slabozrakosti a  nedoslychavosti)  http://
cs.wikipedia.org/wiki/Hluchoslepota, 2012).

Odhaduje se, Ze hluchoslepotou trpi v Ceské republice asi 4 tis. obyvatel, ktefi maji zna¢né
potize v-psychosocialni oblasti, socidlni interakci s-prostfedim, v komunikaci i pfi zajistovani

vlastnich zivotnich potieb (LORM, 2010).

Typickym postizenim v perceptivni oblasti bez postizeni zraku a sluchu je tzv. perceptivni
afazie. Jedna se o poruchu, kterd vznikd na podkladé organického poskozeni mozku
a postizenému neumoziuje rozumét mluvené feci. Tuto fe¢ sice jedinec slysi, ale mozek
nedokaze vyhodnotit jeji obsah. Perceptivni afazie je Casto spojena s demenci (viz kap. 4.2.2),
pfipadné s jinymi druhy postiZeni.

Novosad (2002, s. 57) upozoriiuje také na skutecnost, Ze porucha percepce miize vzniknout
také jako neptimy disledek télesného postizeni, kdy motoricky podminény deficit zkuSenosti
muze postihnout také oblast feCovou, a to jak jeji percepcni, tak i expresivni slozku. Mohou
se tak vyskytnout poruchy porozuméni feci, mala aktivni slovni zasoba, opozdény vyvoj feci

apod.

4.1.2 Expresivni oblast

V této kapitole jsou uvedeny poruchy, které se nejéastéji kombinuji s dal§imi druhy postiZeni.

Nejcastéji uvadénou poruchou v této oblasti je expresivni afazie. Jednd se o zavaznou
poruchu, kdy se osoba s postizenim neni schopna vyjadfit slovy, a to bez klinického nalezu
na mluvidlech. Pti¢inou vzniku poruchy byva nejcastéji organické poskozeni mozku vzniklé
V pozdéjsim veéku, a proto je expresivni afazie pro postizeného psychicky zatéZujici,

nebot’ si vétsinou jeji projevy uvédomuje.
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Muze se jednat o uplnou ztratu schopnosti nebo o jeji omezeni. NejnapadnéjSim ptiznakem
této poruchy jsou odchylky v plynulosti feci. Postizeny $patn€ nebo viibec neuziva spojky,
z4jmena, predlozky, pomocna slovesa apod. V feci jsou patrné také zadmény hlasek a velmi
¢asto je mozné pozorovat chyby v pojmenovavani predméta a situaci. Lidé s expresivni afazii

také Casto nejsou schopni opakovat slova nebo véty podle predlohy.

Expresivni afazie je ¢asto doprovodnym postizenim u demenci nebo u somatickych postizeni.
Mize se vSak projevit také jako dominujici postizeni, ale zpravidla v kombinaci s dalsi

doprovodnou poruchou. Samostatné je jeji vyskyt spise vzacny.

Dalsi vyznamnou poruchou v expresivni oblasti je agramatismus. Jde o ,, Neschopnost tvorit
a spojovat slova, sklornovat, casovat, tvorit vety (Hartl, 2004, s. 10-11), Agramatismus
se nejcastéji vyskytuje jako doprovodné postizeni osob s mentalnim postizenim, ale né¢kdy

je i projevem piitomnosti sluchového postizeni.

V praxi je mozné se Casto setkat také s tzv. dyslalickym syndromem, ktery se vyskytuje
zejména u osob s détskou mozkovou obrnou. ,, PFicinou muze byt jak poSkozeni recového
aparatu, tak oslabeni fonematicko-akusticko-motorickych spojeni v diisledku nedostatecného
vyvoje fonematického sluchu a zvldsté pak na zakladeé ztiZeni kinestetické percepce (vnimani
pohybu). Obtize v oblasti kinestéze mohou vést k motorické alalii, neschopnosti spojovat
hlasky (Novosad, 2002, s. 57).“ Samotna dyslalie (patlavost, nespravna vyslovnost hlasek)
je pomérné bézna porucha, ktera vSak samostatn¢ zpravidla neni povazovana za zdravotni
postiZeni.

V piipadé osob s détskou mozkovou obrnou se casto muizeme setkat také s dysartrii,
tedy poruchou artikulace. ,, Vznikd na zdkladé zhorsené kontroly jemné motoriky recovych
pohybii — jako nasledek poskozeni Fecové motoriky regulujiciho nervosvalového systému.
Ze jsou poskozeny uz prvotni nebo zakladni funkce mluvidel, funkce prijimani potravy

(Novosad, 2002, s. 58).“ Uplnou neschopnost artikulace nazyvame anartrie.

Dalsim specifikem v oblasti expresivni slozky komunikace midze byt mutismus,
tedy nemluvnost. Jedna se o psychicky podminénou poruchu casto (do¢asné nebo trvale)
pfitomnou u osob, které trpi nékterym ziskanym postizenim. Takovy jedinec mluvit umi,

ale naptiklad po prodélaném traumatu mluvit pfestane a fe¢ nepouziva.
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4.2 Specifika vyplyvajici z mentalni insuficience

Mentélni insuficience je vyznamnou poruchou, ktera do zivota jedince i jeho okoli pfinasi
celou tadu specifik, které je nutné brat v ivahu pfti vSech Zivotnich etapach clovéka. V této
kapitole je kladen diiraz zejména na mentalni retardaci a demenci, tedy dvé nejcastéjsi

poruchy rozumovych schopnosti ¢lovéka.

4.2.1 Mentalni retardace

Mentalni retardace je postizeni vrozené nebo Casné ziskané (obvykle se udava maximalné
do druhého roku zivota jedince). Mezinarodni klasifikace nemoci definuje mentalni retardaci
jako: ,,Stav zastaveného ci neuplného dusevniho vyvoje, ktery je zviasté charakterizovan
narusenim dovednosti, projevujicich se béhem vyvojového obdobi, prispivajicich k povSechné
urovni inteligence, tj. poznavacich, recovych, pohybovych a socidlnich schopnosti. Retardace
se miize vyskytnout spolecné s jakoukoli jinou dusevni nebo télesnou poruchou nebo bez ni.
Mentalné retardovani jedinci vSak mohou byt postizeni celou radou dusSevnich poruch, jejichz
prevalence je u nich prinejmensim 3-4 krat castéjsi nez v bezné populaci (Mezinarodni

klasifikace nemoci, 1996, s. 65).*

Nejpouzivangj$im zplsobem, jak vyjadfit uroven inteligence jedince, je inteligencni kvocient.
Zavedl jej W. Stern a v podstaté¢ jde o vyjadfeni vztahu mezi vékem mentalnim

a chronologickym. Mentalni vék je zjiStovan v tlohach pomoci testu.

Hodnota IQ sice dava predstavu o inteligenci jedince, av§ak neuvadi a ani uvadét nemiize
nic o jeho kvalitativnich zvlastnostech. Lze tedy fici, ze i osoba, ktera nedosahla vysoké
hodnoty IQ, mize mit nadprimérné schopnosti v jiné oblasti (napiiklad ve hife na hudebni
nastroj atd.) Presto vSak lze nalézt specifika, ktera je nutné zohlediiovat u jednotlivych typi

mentalni retardace (Dale volné dle Mezinarodni klasifikace nemoci, 10. revize, 1996).

Lehka mentalni retardace

., Lehkou mentalni retardaci prokazuje rozmezi 1Q mezi 50-69. Lehce mentdlné retardovani
si osvojuji mluvu opozdene, ale vétsinou dosahnou schopnosti uzivat rec¢ v kazdodennim Zivoté
a udrzovat konverzaci. Vétsina z nich také dosahne uplné nezavislosti v osobni péci (jidlo,
myti, oblékani, vymésovani apod.) a v praktickych domdcich dovednostech (Svarcova, 2006,

5. 18).«

Lehka mentalni retardace je vétSinou diagnostikovana az v pozdéjSim véku, nebot’ mirné
] g p ] s

mentalné retardovany jedinec se ve svém piirozeném prostiedi mize jevit témeéf normalné,
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pfipadné mirné zaostale. Toto postizeni se pak naplno projevi nejcastéji po zahdjeni Skolni
dochazky, kdy jsou na jedince kladeny rizné ndroky a navic dochazi ke srovnavani

S ostatnimi ¢leny kolektivu.

Pokud je lehce mentalné retardovany jedinec navic emocné a citoveé zaostaly, pravdépodobné
nebude moci v dospélosti pievzit spoleCenskou roli, jakd je od n¢ho ocekdvana — zapojeni

se do pracovniho procesu nebo pievzeti role rodice.
Stiedné tézka mentalni retardace

Tato skupina jedincti dosahuje IQ v rozmezi 35-49. Kone¢né schopnosti, které ziskaji béhem
zivota, jsou v kazdém piipadé omezené, i kdyz kvalitni vzdélavaci program jim muizeme
pomoci k ziskani zékladnich zivotnich dovednosti a znalosti. Ty jim ndsledn¢ mohou zajistit
jistou miru samostatnosti pii samoobsluze a pii jednoduchych manualnich ¢innostech,
které jsou ve vétSiné piipadii schopni vykonavat. U nékterych jedincl je vSak potfebny

celozivotni dohled. Pomalu se u nich rozviji chdpani a uzivani feci.
Tézka mentalni retardace

Posledni kategorii, kde je mozné zodpoveédné zméftit hodnotu 1Q, je t€zkd mentalni retardace.
Hodnota IQ se pohybuje v rozmezi 20-34. Pokud jde o klinicky obraz, jsou jedinci s tézkou
mentalni retardaci v mnohém srovnatelni s témi zafazenymi do ptedchozi kategorie.
Ve velkém procentu piipadi se ale pridruzuji zdvazné problémy s motorikou nebo jiné
poruchy centralniho nervového systému. I kvili tomu maji tito jedinci zna¢né omezené
schopnosti mentalni 1 fyzické. Pfi v€asném odhaleni tézké mentdlni retardace a zahdjeni
intenzivni pedagogické a terapeutické ¢innosti vSak 1 v této skupiné jedincti zpravidla dochézi
ke zlepSeni celkového stavu, konkrétné motoriky a schopnosti denni potieby. Moznost
fyzické prace v dospélém véku je u této skupiny handicapovanych zna¢n€ omezena

a bez odborného vedeni témét vyloucena.
Hluboka mentalni retardace

U hluboké mentélni retardace je hodnota IQ pouze odhadovana, a to pod hranici hodnoty 20,
coZ znamena, ze postizeni jedinci jsou téZzce omezeni ve své schopnosti porozumét
pozadavklim. Drtivd vétSina takto postizenych jedincii neni schopna samostatného piesunu
aidalsi jejich pohybové aktivity jsou znacné¢ omezeny (jsou imobilni). Jelikoz nejsou
V podstaté schopni jakkoli komunikovat s okolim a nékdy jej ani nevnimaji. V nékterych

pfipadech je moZné intenzivni praci s témito jedinci dosahnout alespont zékladnich zrakové
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prostorovych orientacnich dovednosti, ovSsem schopnost uspokojovat své zakladni potieby
jevtémeétr 100 % pripadid vyloucena. Tito jedinci potiebuji celozivotni péci a délka jejich

zivota byva postizenim zkracena.

Popis 1Q

F70 Lehka mentalni retardace 50 -69
F71 Stredné téZka mentélni retardace 35-49
F72 Tézkéa mentalni retardace 20-34
F73 Hluboka mentalni retardace 0-19

Tab. 1: Piehled mentalnich retardaci, véetné ¢isel diagnoz podle 10. revize Mezinarodni

klasifikace nemoci (1996).
V Mezinarodni klasifikaci nemoci (1996) jsou uvedeny jesté dalsi dvé skupiny retardace:
Jina mentalni retardace

Jedna se o zcela specifickou kategorii jedinct, u kterych byva diagnéza stanovena. Pouziva
se pouze tehdy, je-li stanoveni stupné intelektové retardace pomoci obvyklych metod velmi
nesnadné nebo nemozné. Byva tomu tak zejména u osob slepych, hluchonémych, tézce

télesné postizenych atd.
Nespecifikovana mentalni retardace

Pt1 zatazeni do této kategorie je mentalni retardace u jedince sice prokdzana, ale neni dostatek

informaci, aby bylo mozné pacienta zatadit do jedné z vyse uvedenych kategorii.

4.2.2 Demence

Demenci je jinymi slovy mozné oznacit jako ziskanou mentalni retardaci v pribéhu Zivota
clovéka. ,,Demence je oznacenim pro syndrom, jehoZ nejvyznamnéjsim projevem je ubytek
komplexu kognitivnich funkci, predevsim inteligence a paméti. Pri demenci dochazi ke ztrate
Jjiz rozvinutych intelektovych funkci. [...] Demence je ziskané postizeni. Miize k nému dojit
az po dosazeni urcitého stupné rozumovéeho vyvoje, demenci lze diagnostikovat az po druhém
roce Zivota. Do té doby vznikly defekt je posuzovan jako mentdlni retardace (Vagnerova,

2002, s. 137).
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Demence miize vzniknout tfemi zptsoby:
a) Atroficko-degenerativnim onemocnénim (napt. Alzheimerova choroba),
b) Ischemicko-vaskularni ptihodou (napt. cévni mozkova piihoda),
c) Jako sekundarni postiZeni (napf. pfi otravé nebo trazu).

Specifika pfi praci s lidmi s demenci vSak nejsou jen ve zohlednéni ubytku kognitivnich
funkci, ale také se zohlednénim dalSich doprovodnych poruch, které s demenci souvisi.
V odborné literature je mozné nalézt Siroky vycet téchto poruch, mezi které patii naptiklad
poruchy feci, poruchy emotivity a motivace, poruchy vnimani, poruchy spanku nebo
pfitomnost bludii a v pocatecnich stadiich Alzheimerovy choroby také konfabulaci

postizeného.

4.3 Specifika v oblasti lokomoce

Lokomoce (schopnost samostatného pohybu) je pfirozenou potiebou kazdého ¢lovéka. Osoby
s télesnym postizenim vSak nemusi byt vzdy zcela schopny pohybu z mista na misto,
anebo jej jsou schopni pouze pii vynaloZzeni zna¢ného Usili za pomoci riznych
kompenzacnich pomicek, ptipadné dalsi osoby. ,, Pohybové postizeni ovliviiuje rozvoj vsech

funkci, které jsou na takovych kompetencich zavislé.

Jde predevsim o omezeni mnoha zkuSenosti, zejména socidlniho charakteru. Pohybové
postizeny clovek nema takovou moznost setkat se s jinymi lidmi, ma obycejné i mensi
zkuSenost s riuznym socialnim prostiredim. Pokud ma navic v takovém kontaktu obtize, miize
se zacit lidem vyhybat. Je zde veétsi riziko, Ze ziistane izolovan. Urcity infantilismus, dany
omezenim zkuSenosti, se miize projevit i v oblasti socializace (zvlaste u lidi s vrozenym

postizenim) (Vagnerova, 2002, s. 131).“

S poruchou lokomoce se muzeme setkat u celé fady postizeni. Velmi Casta je naptiklad
u détské mozkové obrny, u osob s vrozenou dysmelii nebo amelii (netplné vyvinuti nebo
uplné chybéni koncetiny), ale 1 pfi pourazovych stavech, po operacnich zakrocich, parézach,

plégiich, myopatiich, poliomyelitidach nebo pti revmatickych onemocnénich.

Podle Vagnerové (2002, s. 131) moznost lokomoce osvobozuje zvazby na prostor.
Pokud tedy pracujeme s ¢lovékem s poruchou lokomoce, je vedle pfistupnosti okoli
a zohlednéni mozného omezeni v podnétové oblasti nutné brat na zietel také dopady omezeni

na psychiku jedince.
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4.4 Poruchy v pasmu specifickych poruch ucéeni a chovani

Specifické poruchy uceni a chovani nejsou definovany jako zdravotni postizeni, nicméné
v kombinaci se zdravotnim postizenim je mozné se s nimi Casto setkat. Na tomto misté jsou
tedy strué¢né uvedeny pro tplnost moznych specifik, se kterymi je mozné se v praci s osobami

se zdravotnim postizenim setkat.

Specifické poruchy uceni nemaji vztah pouze ke Skolnimu vzdélavani, ale k celozivotnimu
procesu osvojovani jednotlivych kompetenci jedince. Ve vzdélavacim procesu si jedinci ¢asto
mohou saturovat nékteré ze zakladnich potieb — a sice potfebu sebeaktualizace a potiebu
ocenéni. Uspéch je to, po ¢em kazdy ¢lovék touzi a hledd moznosti jak jej dosdhnout, jak byt
ocenén. Pokud je ale pfitomna porucha uceni, hrozi, ze ¢lovék bude v tomto ohledu selhavat.
To je také jeden z diivodl, pro¢ mezi specifickymi poruchami uceni a chovani existuje

podstatna souvislost.

., Zvlastnosti v chovani (popr. poruchy chovani), které vznikaji jako ndsledek poruch uceni,
Jjsou nejcastéji podminény pocity ménécennosti, snahou zakryt obtiZze, upozornit na sebe
(vwkrikovani, nevhodné slovni projevy). Ovliviuji celou osobnost ditéte a nasledné
se promitaji i do zpiisobu Zivota v rodiné. Porucha se stdava bremenem, které zatézuje rodice
i dité.

Dyslexie, dysgrafie a dysortografie sice jsou zdavaznou prekazkou v osvojovani védomosti,
ale jesté zavaznéjsi je cely Fetézec nepriznivych ndsledkii. Cteni a psani nejsou cilem,
ale prostredkem vzdélavani, pokud si je dité nemuize osvojit, musi hledat nahradni formy
uceni. Pokud mu nepomiize odbornik, zacind zaostavat ve veédomostech, vytvareji
se nespravné pracovni navyky, fixuji se nesprdavné navyky v chovani. To vSe se negativné
odrazi v hodnoceni a klasifikaci, ktera byva horsi, nez odpovidd schopnostem (Zelinkova,

2003, s. 46).

4.5 Dusledky kombinace jednotlivych druht postizeni

Nejprve se zaméfme na to, jak je nutné k disledkiim kombinace postizeni pfistupovat
z profesionalniho hlediska. Z vySe uvedenych kapitol vyplyva, Ze kazdé jednotlivé postiZeni
ma sva neopomenutelnd specifika. Cim vice je u jedince piitomno druhii postizeni, tim vice

k specifickym pozadavkim je nutné pii praci s nim piihlizet.
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Obecné je mozné konstatovat, ze pied jakoukoliv intervenci v ptipadé osoby s kombinovanym
postizenim by se mél profesiondl seznamit se specifickymi potiebami v oblastech (Michalova,

2008, s. 76):

o motoriky

o vnimani

o komunikace

o socialniho vyvoje

o emocionality

o her (zejména u déti)

o sexudlniho chovani

o senzomotorické inteligence
Dulezit¢ je také vkazdém jednotlivém pifipad€é ptihlédnout k intenzité¢ postiZeni,
ktera do zna¢né miry ovliviiuje kvalitu Zivota osoby se zdravotnim postizenim i jejiho okoli.
Z individualniho hlediska existuji kombinace postizeni, které jedince ve vyrazné mife v ramci
spole€nosti stigmatizuji, ale na druhé stran¢ také kombinace postizeni, kterd maji vétsi dopad
spiSe na psychiku jednotlivce a spolecnosti jsou pfijimany lépe. ,, Telo funguje jako primarni
slozka vlastni socialni prezentace. Méné viditelné poruchy, napr. psychické, se mohou
projevovat teprve postupné, casto ani ne tak jednoznacné. Viditelnd télesna deformace
ma vzdy socialni dopad, jenz muze byt vétsi, nez je vliv funkcniho handicapu. Napadné zmény
a odlisnosti snizuji status postizeného jedince a nepriznive ovliviuji jeho socialni hodnoceni
| akceptaci okolim. Tyto reakce ovliviwji také sebehodnoceni postizenych lidi, zejména

V nékterych vyvojovych fazich (napr. v adolescenci) (Vagnerova, 2002, s. 132).

Kazdé zdravotni postizeni pifindsi také mnohé duasledky pro rodinu a okoli zdravotné
postizen¢ho. V piipadé¢ kombinovaného postiZzeni jsou tyto diisledky mnohem rozsahlejsi
asvym charakterem rozsahlejsi. Naptiklad u vozickare s afazii je tfeba nejen zabezpecit
bezbariérové bydleni, ale také se naucit pouZzivat alternativni komunikacni prostfedky
a prostiednictvim nich S 0sobou s postizenim komunikovat. Kombinované postizeni

tak mnohem vice zasahuje do Zivota celé rodiny zdravotné postizeného.
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5 Vzdélavani osob se zdravotnim postizenim

Zékladnim pravnim piedpisem, ktery v Ceské republice upravuje oblast vzdélavani osob
se zdravotnim postizenim, je zdkon ¢. 561/2004 Sb., skolsky zakon, ve znéni pozdéjsSich
predpist. § 16 tohoto zdkona je vénovan praveé vzdélavani déti, zakl a studentli, mezi které
zakonodarce zatadil také osoby se zdravotnim postizenim a zdravotnim znevyhodnénim
(viz. kap. 2.3.2). Vedle podminek pro organizaci vyuky zakon stanovuje také podminky
pro pouzivani kompenzac¢nich a ucebnich pomtcek, poskytovani specidlniho poradenstvi

a asistence pii vyuce.

, Déti, zaci a studenti se specialnimi vzdeélavacimi potrebami maji pravo na vzdeélavani,
jehoz obsah, forma a metody odpovidaji jejich vzdélavacim potirebam a moznostem,
na vytvoreni nezbytnych podminek, které toto vzdelavani umozni, a na poradenskou pomoc
Skoly a skolského poradenského zarizeni. Pro Zdky a studenty se zdravotnim postizenim
a zdravotnim znevyhodnénim se pri prijimani ke vzdélavani a pri jeho ukoncovani stanovi
vhodné podminky odpovidajici jejich potirebam. Pri hodnoceni Zdkii a studentii se specidalnimi
vzdélavacimi  potrebami  se  prihlizi  kpovaze  postizeni nebo  znevyhodnéni
(http://www.msmt.cz [online])*.

Dal$im pravnim dokumentem je v oblasti vzdélavani vyhlaska ¢. 73/2005 Sb., o vzdélavani
déti, zakh a studentd se specidlnimi vzdélavacimi potiebami a déti, zakl a studentd
mimofadné¢ nadanych, ve znéni pozdé€jSich predpisti. DulleZitym ustanovenim vyhlasky
je stanoveni formy specialniho vzdélavani zaku se zdravotnim postizenim, ktera se podle této
normy dégje:

a) formou individualni integrace,

b) formou skupinové integrace,

c) ve Skole samostatné ziizené pro zaky se zdravotnim postizenim (dale jen "specialni

Skola"),
d) kombinaci forem uvedenych pod pismeny a) az c).

Vedle stanoveni formy vzdélavani je ve vyhldSce obsazen také ramcova podoba
individualniho vzdélavaciho planu, ktery je zakladnim ptfedpokladem pro integraci zaka
se specialnimi vzdélavacimi potfebami do bézného typu Skoly. VyhlaSka se zabyva také tim,

za jakych okolnosti je mozné zaradit dité, Zadka nebo studenta se zdravotnim postiZenim
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do jiné formy vzdélavani nez je klasicka skolni tfida. Vyhlaska stanovuje naptiklad minimalni
pozadavky na informovany souhlas, na zakladé které¢ho je mozné zaka pievést do jiné formy
vzdélavani.

Tietim vyznamnym ptedpisem v oblasti vzdélavani déti, zakt a studentid se specialnimi
vzdélavacimi pottebami je vyhlaska ¢. 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych sluzeb
ve skoléach a skolskych zatfizenich. Jejim obsahem je to, kdo a jakym zpiisobem ¢i rozsahem
sluzeb vymezuje specifické vzdélavaci potfeby a doporucuje viazeni jedinct do integracniho

procesu ve Skolskych zafizenich.

5.1 Predskolni vzdélavani a povinna skolni dochazka

Pro predskolni vzdélavani slouzi v Ceské republice zejména mateiské $koly, do kterych
je mozné integrovat i dité se specialnimi vzdélavacimi potfebami. V ramci matetskych skol
ale mohou byt zfizovany také specidlni tfidy (napf. pro mentalné postizené). Vznikat mohou
také celé specidlni matetské Skoly, které jsou primarné uréeny pro vzdélavani déti s t€z§imi
formami zdravotniho postizeni. Mateiské $koly existuji také v ramci zdravotnickych
a socialnich zatizeni, kde jsou déti se zdravotnim postizenim dlouhodobé¢ umistény. Vyjimkou
nejsou ani staciondie (napf. pro télesné, smyslové nebo feCové postizené nebo pro osoby

S kombinovanym postizenim). Také stacionaie mohou zajist'ovat ptedSkolni vzdélavani.

Pfi dovrSeni Skolniho véku (v piipadé odkladu $kolni dochazky nejpozdé&ji od 8 let véku) jsou
déti se specidlnimi vzdelavacimi potfebami dale vzdelavany idedlné v bézné zakladni Skole
(devitileté), a to za vyuziti jedné z forem uvedenych v kap. 5. Dle $kolského zakona mohou
ve Skolach vznikat oddélené tiidy, oddéleni nebo vzdé€lavaci skupiny pro Zaky se specialnimi
vzdélavacimi potiebami, ve kterych probiha vyuka podle upravenych vzdélavacich program.
., Zakladni vzdélavani pro zZaky se zdravotnim postiZenim, kteri se vzdelavaji ve tridach nebo
Skolach s upravenym vzdeélavacim programem, miuzZe s predchozim souhlasem ministerstva
trvat deset rocnikui; prvni stupen je tvoren prvnim az Sestym rocnikem a druhy stupen sedmym

az desatym rocnikem (http://lwww.msmt.cz [online]).

Vedle toho ale existuji také zdkladni Skoly zaméfené na vzdélavani zakl s urCitym druhem
postizeni (pro déti se smyslovym postizenim, pro déti s t€lesnym postizenim apod.) Pro osoby
S mentalnim postizenim jsou urceny zakladni Skoly praktické (byvalé zvlastni) s devitiletou
povinnou Skolni dochazkou. Ve vSech téchto typech Skol ziskaji absolventi zdkladni vzdélani

Vv souladu se zdkonem, jehoz cilem je vytvoteni zékladl pro celozivotni uceni.
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Pro déti st€zSim typem mentalniho postizeni jsou urceny zakladni Skoly specidlni. Zde
je realizovana $kolni dochazka po dobu deseti let a absolventi ziskavaji (na rozdil od ostatnich
typt 8kol) zpravidla zéklady vzdélani, coZ lze povaZzovat za vzdélanostni minimum v Ceské

republice.

Dité vSak mlze byt také v bézném Skolnim prostiedi, a to formou individudlni integrace.
, Individudlni integraci rozumime vzdelavani zdaka v beézné Skole nebo ve skole samostatné
zFizené pro zdky s jinym druhem zdravotniho postizeni. Ve tride zakladni skoly, ktera neni
urcena pro zaky se zdravotnim postizenim, lze s prihlédnutim krozsahu specialnich
vzdelavacich potreb integrovat nejvyse 5 zZakii se zdravotnim postizenim* (Vyzkumny ustav
pedagogicky, 2010). V ptipad¢ individualni integrace zéka vypracuje $kola tzv. Individualni
vzdélavaci plan, ktery se stava soucasti dokumentace zaka a ktery v sobé zakotvuje vSechny
udaje a piedpoklady pro nasledny pribéh vzdélavani, véetné jeho cili a popisu jak jich bude
dosazeno. Na individualnim vzdélavacim planu spolupracuji vSichni zainteresovani odbornici,
Skola a také zakonny zastupce zaka. ,, V pripade integrace zdkii se stiedné tezkym a tezkym
mentalnim postizenim, zaki se soubéznym postizenim vice vadami a Zakii s autismem v bézné
zakladni Skole, musi mit tato Skola v rejstiiku $kol a Skolskych zarizeni MSMT zapsan obor

vzdélani zakladni Skola specialni. “ (Vyzkumny Ustav pedagogicky, 2010).

Jak vyplyva z vyzkumu Reclikové (2006), integrace zaka se zdravotnim postizenim je cesta,
kterou vétSina spoleCnosti chape jako obohacujici pro celé tiidni kolektivy,
ale i pro spole¢nost jako takovou. S tim souhlasi i Rezni¢kova (2009), ktera viak ve své praci
upozoriiuje na to, ze Skola zajiStujici integraci Zdka musi spliiovat nékolik podminek,
které tuto integraci umozni. Vedle technickych pfedpokladl (napiiklad ve formé
bezbariérovosti) je to také odbornost a osobnostni pfedpoklady pedagogického personalu,

pro ngjz tato forma integrace znamena zvysenou zat€z a mnohdy také pracovni nasazeni.

Oproti pfedchozi pravni upravé jiz neni mozné nikoho zprostit nebo zbavit povinné skolni
dochazky. Zakladni vzdélani nebo zaklady vzdé€lani jsou tak pfistupné i osobam s velmi
téZkym druhem postizeni. Doba povinné Skolni dochazky <¢ini nejvySe 26 let,

a to ve vyjimecnych piipadech.
5.2 Stredni vzdélavani

Po ziskéani zdkladniho vzdélani mohou osoby se zdravotnim postiZenim pokrac¢ovat ve studiu

na stiednim odborném ucilisti, stfedni odborné Skole nebo stiedni Skole, kde miize
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opét dochazet k integraci takového jedince do bézného typu Skoly. ,, Délku stredniho a vyssiho
odborného vzdelavani muize rveditel Skoly ve vyjimecnych pripadech jednotlivym Zakiim
nebo studentiim se zdravotnim postizenim prodlouzit, nejvyse vsak o 2 Skolni roky

(http://www.msmt.cz [online])*.

Vedle moznosti integrace do bézného typu Skoly existuji také specializovand odborna ucilisté
a praktické Skoly, coz jsou jedno a tfiletd vzdélavaci zafizeni pro zaky se specialnimi
vzdélavacimi potfebami. Pro osoby se stfedné tézkym typem postizeni existuji také praktické
Skoly profesni, které¢ jsou urCeny absolventiim zakladni Skoly specialni a po dobu jednoho

roku pfipravuji zaky na vykon vybranych pracovnich tikont.

Po absolvovani stfedni Skoly mohou osoby se zdravotnim postizenim pokracovat ve studiu
na vysoké nebo vyssi odborné skole. I zde plati ustanoveni zdkona, na zéklad¢ kterého
je mozné dochazku do vyssi odborné skoly prodlouzit (viz vyse). V piipadé studia na vysoké

Skole se cely vzdélavaci proces tidi ustanovenim zékona o vysokych skolach.

Piesto viak systém odborného vzdélavani pro osoby se zdravotnim postizenim v Ceské
republice stale celi kritice. Duvodem je nejen nedostate¢ny pocet specializovanych

vzdélavacich zafizeni, ale také jejich oborové zaméteni, které neni v praxi piili§ zddané.

5.3 Vysokoskolské vzdélavani

Vzdélani na vysoké Skole je dostupné vSem, ktefi ukoncili vzdélani na stfednim stupni.
Podminky pro studium na vysoké Skole pro osoby se zdravotnim postiZenim upravuje zékon
¢. 111/1998 Sb., o vysokych Skolach a o zmén¢ a doplnéni dalSich zdkont (zdkon o vysokych
skolach). Ten v § 21 v bodé 1, pismeni e) uvadi povinnost: ,, Cinit vSechna dostupna opatient
pro vyrovnani prileZitosti studovat na vysoké Skole.“ (Zakon ¢. 111/1998 Sb., o vysokych

Skolach a o zméné a doplnéni dalsich zakont (zdkon o vysokych Skolach).

Osoby se zdravotnim postizenim tedy mohou studovat jakykoliv studijni obor na vysoké
Skole, jestlize pfed zahdjenim studia splni vSechny pfedepsané podminky, tj. absolvovani

stiedni Skoly a Gisp&Snost v pfijimacim fizeni.
5.4 DalSi vzdélavani

Dals§i vzdélavani ma v procesu edukace a nasledného uplatnéni na trhu prace osob

se zdravotnim postizenim pomérné vyznamnou roli. Podle statistik totiz doséhla velka cast
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osob se zdravotnim postizenim pouze zékladniho vzdélani a je tak na soucasném trhu prace

jen obtizn€ uplatnitelna.

,Dalsi vzdeélavani (dale jen ,,DV*) neni oblasti odtrzenou od ostatnich systéemu vzdélavani,
naopak je s nimi velmi vizce propojeno, navazuje na stupné pocdatecnino vzdelavani. Hlavnim
ditvodem zvysujiciho se vyznamu DV je nutnost ziskavat nové znalosti a potreba osvojovat
si nové dovednosti v ramci adaptace na transformujici se Zivotni podminky. DV proto zacina
presne vymezit. Jedna z mozZnych definici je uvedena ve Strategii celoZivotniho uceni,
kde se pise, ze DV je vzdélavani ¢i uceni, které probiha po dosazeni urcitého stupné vzdélani,
resp. po prvinim vstupu vzdélavajiciho se na trh prace (i zde se vsak pripousti, zZe se tato
definice castecné prekryva s vymezenim pocdtecniho vzdelavani). Dalsi moznou definici,
jez vyuziva negativniho vymezeni DV Ize nalézt v § 2 zdkona o uzndvani vysledkii dalsiho
vzdelavani, kde se DV rozumi vzdélavaci aktivity, které nejsou pocatecnim vzdélanim. Kazdy
se tedy muze ucastnit dalsiho vzdelavani nejdrive po ukonceni pocatecniho vzdélavani a dale

pak v prubéhu celého svého dalsiho zivota (Privodce dalsim vzdélavanim, 2010, s. 3).

V ramci dalSiho vzdélavani je moZzné absolvovat akreditovany rekvalifikacni kurz
organizovany Ufadem prace, vzdélavacimi spolecnostmi, Skolskymi zafizenimi
nebo neziskovymi organizacemi a ziskat tak osvédceni s celostatni platnosti, které

je potvrzenim o ziskani piislusnych teoretickych i praktickych znalosti a dovednosti.

V nedavné dobé byl v Ceské republice také zaveden systém narodni soustavy kvalifikaci,
kterd obsahuje popis jednotlivych kvalifikacnich predpokladi pro ziskani dil¢i (Castecné)
aVv mnoha pfipadech nasledné¢ uplné kvalifikace V pfislusném oboru. V ramci dalSiho
vzdélavani tak lze ziskat plnohodnotny vyucni list a ziskat tak mnohem vysSi Sance
na uplatnéni. AvSak 1 ziskani dil¢i kvalifikace je dobrym ptfedpokladem pro nalezeni

odpovidajici prace.

Ziskani osvédceni o rekvalifikaci nebo ziskani dil¢i kvalifikace (a nasledné mozné ziskani
kvalifikace Uplné) je jednou z cest, jak mohou osoby se zdravotnim postiZzenim zvysit své
Sance na trhu prace. ZvySovani kvalifikace je navic jednou z priorit aktivni politiky
zamé&stnanosti a je 1 vsouladu se snahou o vyrovnavani piileZitosti osob se zdravotnim

postizenim.
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Dalsi vzdélavani tak lze vtomto ohledu vymezit jako vyznamny institut pro osoby
se zdravotnim postizenim, ktery jim muize pomoci v saturaci vlastnich potifeb a k piekonani

bariér, které¢ jsou pied nimi.
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6 Trh prace a pristup k zaméstnani

6.1 Zakladni vychodiska

6.1.1 Vyznam vzdélanosti pfi vstupu na trh prace
., Vzdelanosti se rozumi soustava poznatku z jednotlivych védnich i technickych disciplin,
oborii, oblasti spolecenské reality, véetne dovednosti a navyki s nimi spjatych, ke kterym

jedinec dospél prostrednictvim vyucovani, sebevzdélavanim i ostatni Zivotni praxi.

Vzdélanost predstavuje individuem dosazeny celkovy rozsah a integraci osvojenych poznatkii

0 realité* (Cacka, 2002, s. 268).“

Zakladem dobré vzdé€lanosti je samotné vzdélani, které se zpravidla odehrava ve Skolach.
V této praci jiz byl nékolikrdt vyznam vzdélani pro zivot Clovéka zminén, nicméné
Ministerstva prace a socialnich véci Ceské republiky je nejmensi podil nezaméstnanych mezi
vysokoskolsky vzdélanymi lidmi. Naopak nejobtiznéji uplatnitelnou skupinu nezaméstnanych

tvoii osoby se zakladnim vzdélanim (MPSV.CZ, [online].

Obecné tedy plati, ze ¢im vyssi vzdélani, tim vétsi Sance pro nalezeni pracovniho uplatnéni.

Osoby se zdravotnim postizenim tvoii v tomto piipad¢ zvlastni skupinu.

,, Mezi problémy, které zpiisobuji vysokou nezaméstnanost a nizkou ekonomickou aktivitu
absolventii se zdravotnim postizenim, miizeme zaradit nedostatecné nebo nevhodné vzdelani.
V této souvislosti je jednim z podstatnych faktorii, které limituji moznosti uplatneni absolventii
se ZP a nepriznivé oviliviuji jejich situaci na trhu prdace v celkovém pohledu, samotna

vzdeélanostni struktura této specifické skupiny (Trhlikova, 2011, s. 11).

Kombinace nizkého vzdélani a zdravotniho omezeni je velmi limitujicim faktorem pii vstupu
na trh prace. Je tedy jasné, Ze v pfipad¢ uplatnéni osob se zdravotnim postiZenim na trhu

prace hraje uroven a kvalita vzdélani jesté¢ vyznamnéjsi roli.

Pouhé zdravotni postizeni tak nemusi byt tou nejzavaznéj$i pii¢inou netspéchu osob
se zdravotnim postizenim na trhu prace. Vyznamné zde piasobi i jiné handicapy,
jez se v pfipadé zdravotné postizenych kumuluji a znevyhodiiuji je v piistupu na trh prace.
Praveé nedostatecné vzdélani ¢i malé pracovni zkuSenosti zapticinuji, Ze Se osoby s postiZenim

pro zaméstnavatele stavaji nezajimavymi.
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6.1.2 Vyznam zaméstnani pro osobu se zdravotnim postizenim

V této praci jiz bylo mnohokrat zminéno, Ze naplnéni profesni role je v dospé€losti kazdého
Clovéka jednou ze zédkladnich priorit, co se saturace jeho potieb tyCe. Zameéstnani
vSak vV zZivoté osoby se zdravotnim postizenim hraje mnohem vétsi roli. Podle Novosada

(2002, s. 39-40) ma smysluplna prace pro zivot ¢lovéka s postizenim hned nékolik vyznami:

o existenéni a materialni (mzda za odvedenou praci zptistupniuje ¢lovéku jiné
produkty potiebné pro uspokojovani osobnich potieb. ZkusSenost z pracovniho
procesu vede také K pochopeni ceny a hodnoty lidské prace. Nezanedbatelné

je také zptistupnéni lepSiho chapani ¢asu, prostoru a energie),

o rozvojovy a tvorivy (rozviji duSeni a télesné schopnosti a umoziuje ¢lovéku
tvaré¢im zpisobem realizovat své predstavy o svétu. Dilo ¢lovéka je zdpisem

lidskych ptedstav o né€em),

o kooperaéni a socializaéni (price navazuje na Ccinnost jinych, vybizi
ke spolupraci. Clovék se tak uci ostatni respektovat a komunikovat s nimi.

Tim se vytvateji podminky pro zaclenéni do spole¢nosti),

o esteticky a kulturni (produkty ¢lovéka reflektuji urcitd individudlni esteticka

kritéria ptekracujici i do umélecké tvorby).

o relaxaéni (odvadi od jednostranné zatéze a psychického napéti.

Je to prilezitost emocionalné obohacujici pfinasejici potéSeni).

Nejde tedy jen o uspokojovani mnoha vyssich potieb ¢lovéka, ale i o materialni zabezpecenti,

které je u osob se zdravotnim postizenim ¢asto na nizké urovni.

Nékteré osoby se zdravotnim postiZenim, u kterych neni postiZeni pfili§ napadné, se mohou
setkat také s negativnim postojem vefejnosti k tomu, Ze nepracuji. ,,Role nezaméstnaného
ma podradny socidlni status a mald privilegia, stigmatizuje a socialné znehodnocuje,
je v ni zabudovan predpoklad znacné miry zavinéni. V nasi spolecnosti pretrvava tradicné
vysokda hodnota prdace. Zahdlka je odsuzovana jako nezadouci chovani, pripadné hrich.
Ztoho vyplyva i negativni moralizujici postoj spolecnosti k nezaméstnanym. Spolecnost
hodnoti nezaméstnanost jako disledek osobni nedostatecnosti, neschopnosti a selhani,
a tim prispiva k jejich negativnimu sebehodnoceni (Vagnerova, 2002, s. 405-406).“ Dochazi

tak k druhotné traumatizaci a mohou se objevovat pocity ménécennosti, deprese a nékdy
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I sebeposkozujici chovani, piipadné az sebevrazedné pokusy. Paradoxné tak mohou byt vice
postizeni ti, jejichz postiZzeni neni tolik vyrazné.

Obecn¢ lze fici, ze zaméstnani cClovéku se zdravotnim postizenim pifinasi moznost
uspokojovat fyziologické i vySsi potieby, relaxaci od stereotypu bézného dne, dosaZeni
urcitého socidlniho statutu, kontakt s pfirozenym socidlnim prostfedim, ale také denni rad
bézny pro ,,zdravé®“ spoluobCany, aktivizaci a rozvoj zachovanych télesnych i mentalnich

schopnosti.

6.1.3 Druhy nezaméstnanosti
V odborné literatufe je mozné se setkat s mnohymi clenénimi nezaméstnanosti.

Pro ptehlednost jsou v této kapitole uvedeny nejéastéji pouzivané typy déleni.

V kazdé moderni spolecnosti se nezaméstnanost ptfirozené vyskytuje a patii k béznému
koloritu trhu prace. Ne&kteti autofi (napf. Krebs, 2007) uvad€ji, ze nezaméstnanost
je pro fungovani trhu prace nezbytna. Ne vSechny druhy nezaméstnanosti jsou proto

povazovany za Skodlivé.
Dle ekonomické priciny:

o Frikéni (ptfechodnd, spojené s Zivotnim cyklem a zménou pracovniho mista,

je povazovana za neSkodnou)

o Strukturalni (spojend s nerovnomérnosti nabidky a poptdvky na trhu prace —
Vjeho jednotlivych odvétvich nebo v jednotlivych regionech, nékdy

je povazovana za neSkodnou, Castéji vsak za skodlivou)

o Cyklické (disledek ekonomické aktivity, pii kterém klesa nabidka pracovnich

mist, je povazovana za zavazny problém)
Dle vynucenosti:

o Dobrovolnd (existuje dostatecnd nabidka pracovnich mist, ale z néjakého
divodu na ni neni reflektovano pracovniky — napt. z dvodu nizkych mezd,

je zpravidla povazovana za neSkodnou)

o Nedobrovolnd (na trhu je pfitomno méné nabidek pracovnich mist,

nez je poptavek zaméstnancu, je povazovana za zavazny problém)
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Dle ¢asového hlediska:

o Kratkodoba (obvykle je definovana jako jakdkoliv nezaméstnanost trvajici

méné nez 12 mésica, je vétSinou povazovana za neSkodnou)

o Dlouhodoba (obvykle definovana jako jakakoliv nezaméstnanost trvajici vice

nez 12 mésict, je povazovana za zavazny problém)

Osoby se zdravotnim postizenim patii na trhu prace mezi skupinu osob, které jsou castéji
(at uz z divodu samotného postizeni nebo niz§iho vzdélani) ohrozeny nezameéstnanosti.
Rozsifenym fenoménem je zejména dlouhodobd nezameéstnanost, které je z tohoto divodu

vénovana nasledujici kapitola.

6.1.4 Negativni vlivy dlouhodobé nezaméstnanosti

Dlouhodobd nezaméstnanost je obvykle definovana jako stav, pfi kterém jedinec nema
placené zaméstnani déle nez 12 po sob¢ jdoucich mésicii. Tento stav vyznamné piisobi jak
na materialni zabezpeceni jedince, tak i na jeho socialni postaveni a psychiku. Jedna se tedy

0 siln¢ zatézovou situaci, kterd mtize v krajnim ptipad¢ vyustit az v rozvoj reaktivni poruchy.

., Nezaméstnanost prindsi téz financni a zdravotni rizika pro zdravotné postizené i jejich
rodiny. Z hlediska organizaci zdravotné postizenych je exkluze ze zaméstndni jednou

Z hlavnich bariér socialni inkluze (Riddell, Banks, 2005, s. 59).

Zatimco kratkodoba nezaméstnanost je Clovékem proZivana méné zatéZujicim zplsobem,
dlouhodoba nezaméstnanost se razantnéji promita do vSech sloZzek osobnosti. ,, Obecné plati,
Ze ¢im déle nezaméstnanost trvd, tim vetsi jsou psychické zmeny, které jsou jejim diisledkem.
Nezaméstnany clovek svou situaci hodnoti, prozZiva a reaguje na ni (Véagnerova, 2002,
S.400).“ Dlouhodobé nezaméstnani maji zhorSen¢ sebehodnoceni, snizuje se u nich
sebevédomi a sebeticta, dostavuji se pocity ménécennosti a bezmoci, tzkosti a strachu. Casto
je ptitomna deprese vyvolana bezvychodnou situaci a citové reakce se oplostuji
nebo pievladaji ty s negativni konotaci. Zmény jsou pozorovatelné i v chovani, které mize
byt odtazité, malo aktivni. Dlouhodobé nezaméstnanému se rozpada struktura dne,
a tak mohou byt pritomny i pravé ¢i nepravé poruchy spanku (spi ptes den a v noci nemutize
nebo nespi viibec), zhorSuji se vybudované socialni a n€kdy i1 hygienické nebo sebeobsluzné

navyky.
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Pti dlouhodobé nezaméstnanosti hrozi také rozvoj syndromu naucené bezmocnosti. ,, Pojem
oznacujici ztratu kontroly nad viastnim zZivotem, k niz doslo v diisledku opakované zkusenosti
s prevlddajicim viivem néjaké jiné osoby, pripadné dalsich okolnosti, v nichz se clovek ocitl.
Roli ma nepochybné i vrozeny sklon k proZitku naucené bezmocnosti (MatouSek, 2002,
S. 119).” U osob se zdravotnim postizenim je riziko rozvoje tohoto syndromu o to vétsi,
Ze jsou jiz z minulosti zvykli na nadfazenost jiné osoby, kterd za né Casto feSila jejich
problémy. Systém jim vzdy poskytoval davky, které¢ jim umoznily piezit, a tak do propasti

zvané naucena bezmocnost o to rychleji a ochotnéji upadaji.

Nebezpeci dlouhodobé nezaméstnanosti je v tom, ze oslabuje navyky, které jsou pro vstup
nebo navrat na trh prace velmi dulezité. Dlouhodobé nezaméstnani nebyvaji spolehlivi
Vv dochdzce na pracovisté, nedisponuji ocekavanym rozsahem odbornych kompetenci
(byt’ jimi v minulosti disponovali), jsou nesamostatni, v kolektivu pusobi rusivé, maji
problémy s dodrzovanim ptedpisit pro ochranu zdravi pii praci, ke svéfenym ukolim
a pracovnim pomuckdm pfistupuji nezodpovédné, maji malou vykonnost apod. (Volné

dle Vagnerova, 2002)

6.1.5 Mechanismy podpory nezaméstnanych v Ceské republice

Ustiednim organem pro ¢innosti v oblasti statni politiky zaméstnanosti je v Ceské republice
na zédklad¢ zékona ¢. 2/1969 Sb., o zfizeni ministerstev a jinych ustfednich organt statni
spravy Ceské republiky (kompetenéni zdkon) Ministerstvo prace a socialnich véci. Vykonnym
organem je pak v souladu se zikonem ¢&. 435/2004 Sb., o zamé&stnanosti, Utad prace Ceské

republiky.

Samotné mechanismy podpory nezaméstnanych v Ceské republice lze rozdélit podle toho,
jestli je jejich tkolem pouze zabezpefit nahradni zajiSténi nezaméstnanych po dobu,
kdy nemaji placené zamé&stnani (pasivni politika zaméstnanosti) (termin napt. dle vyhlasky
¢. 267/2001 Sb., kterou se stanovi rozsah a struktura podkladii pro vypracovani sttrednédobého
vyhledu statniho rozpoctu a terminy pro jejich predani) nebo zda je jejich cilem podpofit trh
prace na stran¢ nabidky ¢i poptavky (aktivni politika zaméstnanosti).

,,Obecné lIze Fici, Ze politika zaméstnanosti ve svém vyvoji prosSla urcitymi etapami.
Z historického hlediska byla nejdiive rozvijena pasivni politika zaméstnanosti a uplatiiovina

nejriiznéjsi schémata podpor a davek v nezaméstnanosti (Krebs a kol., 2007, s. 297).“ Aktivni

politika zaméstnanosti tedy nasledovala az pozdéji.
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Pasivni  politika zaméstnanosti tedy spocivd zejména v poskytovani podpory
V nezameéstnanosti, coz je socialni davka, jejimz ucelem je do urcité miry nahradit vypadek

piijma, ktery je spojen se ztratou zamestnani.

V ramci aktivni politiky zaméstnanosti se v soucasné dob¢ jednd o opatfeni zaméfujici
se narozvoj sluzeb souvisejicich s vyssi flexibilitou trhu prace, podporu vytvafreni novych
pracovnich mist a ¢innosti a také o zvySovani adaptability a mobility zamé&stnancii. Soucasti
aktivni politiky zameéstnanosti jsou tak organizace raznych rekvalifikacnich kurzi,
poskytovani ptispévkili na vznik nového pracovniho mista, podpora zaméstnavani rizikovych
skupin obyvatelstva (v€etné osob se zdravotnim postizenim — viz kap. 6.3.1), ale také

metodické a poradenské Cinnosti sméiujici ke snizeni nezaméstnanosti.

6.2 Prekazky osob se zdravotnim postizenim na trhu prace

Jak jiz bylo uvedeno vySe v této praci, asi nejvyznamnéjsi piekazkou osob se zdravotnim
postizenim na trhu prace je jejich vzdélani. Samotné osoby se zdravotnim postiZzenim vSak
vidi mnohem vice prekazek, které jim mohou vstup na trh prace znacné ztizit. To ukazalo
napiiklad Setfeni Néarodniho ustavu odborného vzdélavani mezi budoucimi absolventy z fad
osob se zdravotnim postizenim v roce 2010, v ramci n¢hoZ vice nez 70 % dotazanych uvedlo,
Ze ma obavy z nezaméstnanosti. ,, NizZ§i, presto ale znacné, byly obavy absolventii
se zdravotnim postizenim z nedostatku zkuSenosti (47 %). Nedostatecné pripravenosti ze Skoly
se podle vysledkit uvedeného Setieni obavalo asi 31,4 % absolventii se zdravotnim postizenim
a zviladnutim pozZadavkii zaméstnani si nebylo jisto 39 % z nich. Asi tretina dotazanych se pak

obavala predsudkii zaméstnavatelii a kolegii (Trhlikova, 2011, s. 12).

Jak ukézalo zminéné Setfeni, vedle prekdzek, které vnimaji samotné osoby se zdravotnim

postizenim, existuji ale také prekazky na strané zaméstnavatelt.

,,Jednoznacné nejcastéji uvadenym ditvodem, pro¢ zaméstnavatelé nezaméstnavaji absolventy
se ZP je nedostatek vhodnych cinnosti, kterou uvedlo 95 % dotazanych instituci. Z pohledu
skol je ale podstatné, Ze v poradi k dalsim vyznamnym ditvodum patii nedostatek absolventi
se ZP s vhodnym oborem vzdélani na trhu prace (75 %), nedostatecna kvalifikace absolventii

se ZP obecné (68 %) a konkrétnéji i nedostatek absolventii s vyssim vzdélanim (62 %). [...]

K dalsim frekventovanym duvodiim na strané zaméstnavatelii pak patii ekonomické

a organizacni diivody, konkrétné naklady na upravu pracoviste, které uvadi 73 % dotazanych
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instituci, vy$si nemocnost (70 %) a nutnost individudalniho pracovniho rezimu (66 %)

(Trhlikova, 2011, s. 12).*

Nekteré z obav zaméstnavatelll jsou sice opodstatnéné a pochopitelné, nicméné napiiklad
vysokd nemocnost osob se zdravotnim postizenim patii mezi obecné rozSitené nepravdy.
Situace pfi vstupu nebo navratu na trh prace je pro osoby se zdravotnim postizenim tedy navic
také zaméstnavatelé. Patii mezi n¢€ naptiklad tvrzeni, ze osoby se zdravotnim postizenim maji
nesrovnatelné nizs$i pracovni vykonnost, potiebuji mit neustale pocit Gspéchu nebo maji

problém se do prace vibec dopravit.

Je vSak tfeba objektivné pfiznat, Ze existuji specifika, kterd mohou zaméstnavani osob
se zdravotnim postizenim komplikovat. Nutné je ale vzdy piihlédnout k individudlnimu
zdravotnimu stavu a moznostem pracovnika, nebot’ nékteré druhy postiZzeni s sebou nesou

spiSe malou zat¢z na potencialniho zaméstnavatele.

K tomu je jesté nutné dodat, ze v Ceské republice existuji riizné podparné programy, které
mohou piekazky pii vstupu na trh prace minimalizovat nebo Gplné odstranit. Za vSechny
je mozné uvést nékteré nastroje zvysené ochrany na trhu prace (viz kap. 6.3.1) nebo programy
riznych neziskovych a mezinarodnich organizaci, které zaméstnavatelim mohou tieba pokryt
naklady na vybudovani bezbariérového pracovisté, ale i jinak pomoci s feSenim v oblasti
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim. Nejvetsi prekdzkou tak v tomto ohledu ziistava

neochota zaméstnavatelu.

6.3 Ochrana osob se zdravotnim postizenim na trhu prace v Ceské
republice

V Ceské republice je v soucasné dob& vybudovan pomérné dobry systém ochrany osob
se zdravotnim postizenim na trhu prace. Ceska i evropska legislativa klade vysoky diiraz
nejen na ochranu prav zaméstnancti, ale také na budovani pracovnich pfilezitosti a zvySovani
potencialu osob se zdravotnim postizenim v tom smyslu, aby tyto osoby byly 1épe uplatnitelné

na volném trhu.

6.3.1 Nastroje zvySené ochrany na trhu prace
Zvysenou ochranu osob se zdravotnim postiZzenim na trhu prace ustanovuje v Ceské republice

W o 24

zékon €. 435/2005 Sb., zdkon o zaméstnanosti, ve znéni pozdé&jSich piedpist v Casti tieti.
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Dalsi informace o této problematice uptesituje vyhlaska ¢.518/2004 Sb., kterou se provadi

zakon o zaméstnanosti, ve znéni pozd¢jsich predpist.
Hlavnimi néstroji podle zékona jsou:

a) Pracovni rehabilitace

,Jde o souvislou podporu osob v produktivnim veku, které maji kvili svému zdravotnimu
stavu a zmeénéné pracovni schopnosti znacné omezeny vyber zamestnani. Cilend podpora
se zaméruje na to, aby tito obcané ziskali a udrzeli si vhodné, zdravotné i kvalifikacné
primérené zaméstnani (Novosad, 2002, s. 41).“ V praxi se jedna o Cinnosti, které navazuji
na rehabilitaci fyzickou, a jejichz obsahem je zejména pracovni poradenstvi, teoreticka
a prakticka pfiprava na povolani a na praci (ve formé riznych vzdélavacich a rekvalifikaénich
kurzl), zajisténi pracovni praxe a zprostredkovani pracovniho uplatnéni. Naklady na pracovni
rehabilitaci jsou hrazeny z prostiedkt statniho rozpoctu, a to vcetné socialni davky podpora

pti rekvalifikaci, kterd nalezi v§em osobam po dobu piipravy na povolani.

b) Chranéné pracovni misto

., Pracovni misto zrizené zaméstnavatelem pro osobu se zdravotnim postizenim na zakladé
pisemné dohody s Uradem prdce. Na ziizeni chranéného pracovniho mista poskytuje Urad
prace zaméstnavateli prispevek. Chranéné pracovni misto musi byt obsazeno po dobu 3 let.
Chranénym pracovnim mistem muze byt i pracovni misto, které je obsazeno osobou
se zdravotnim postizenim, pokud je vymezeno v pisemné dohodé mezi zaméstnavatelem
a Uradem prace. Dohoda se uzavira na dobu 3 let (http://www.portal.gov.cz [online])*.
V praxi se jednd o pracovni misto v béZném zaméstnaneckém prostiedi, které je obsazeno
osobou se zdravotnim postiZzenim. Na toto misto zaméstnavatel pobira ptispévek od ufadu
prace v maximalni ro¢ni vysi 48 tisic korun. V souvislosti s novelou zédkona o zaméstnanosti
se chranénymi pracovnimi misty stala také pracovni mista v diiv&jSich chranénych dilnéch.

Tato mista bylo tieba nové vymezit v dohodé¢ s Gifadem prace.

¢) Prisp€vek na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim na chranéném

pracovnim misté

, Zaméstnavateli zaméstnavajicimu na chranénych pracovnich mistech vice nez 50 % osob
se zdravotnim postizenim z celkového poctu svych zaméstnancii se poskytuje prispévek
na podporu zameéstnavani téchto osob formou castecné uhrady vynaloZenych prostiedki

na mzdy nebo platy a dalsich ndkladii (http://www.portal.gov.cz [online])*. Pfispévek je tedy
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(4

uréen zaméstnavatelim, kteti by se podle diivéjsi upravy dali oznacit za chranéné dilny. Vyse
ptispévku vSak neni tak vysokd, jako v minulosti a ¢ini 75 % skute¢né vynalozenych

mzdovych naklad.

Za dalSi nastroj zvySené ochrany osob se zdravotnim postizenim je mozné oznacit
tzv. povinny podil zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim. Povinnost zaméstnavat
osoby se zdravotnim postizenim ma podle ustanoveni zdkona kazdy zaméstnavatel, ktery
zamestnava vice nez 25 zaméstnancli v pracovnim poméru. Tento povinny podil ¢ini 4 %.
Svou zakonnou povinnost mize zaméstnavatel splnit jednim ze tfi moznych zpisobl nebo

muze tyto zpiisoby vzéjemné kombinovat:

e zaméstnavanim OZP v pracovnim poméru (za kazdych 25 ,,zdravych* zaméstnancii
zameéstnat jedno osobu se zdravotnim postizenim. Osoba uznana invalidni ve 3. stupni
se zapocitava trikrat),

e odebiranim vyrobkii, sluZeb nebo zadiavanim zakazek (tzv. ndhradni pIlnéni spociva
v odbéru vyrobk, sluzeb nebo zadavanim zakazek tém subjektiim, které zaméestnavaji
vice nez 50 % osob se zdravotnim postizenim. Hodnota odebrané produkce cini
166 082 K¢ za jednoho pracovnika se zdravotnim postizenim, ktery ma byt
zaméstnavatelem zaméstnan. Aby nedochazelo ke zneuzivani tohoto systému, doslo

od 1. 1. 2012 ke stanoveni limitu ve vysi 36nasobku primérné mzdy),

e odvodem do statniho rozpoctu (zaméstnavatel odvede uradu prace 2,5nasobek
prumérné mesiéni mzdy v narodnim hospodafstvi za tolik zaméstnancti se zdravotnim
postizenim, kolik m¢l mit takovych zaméstnancii v pracovnim poméru za . — Ill.

¢tvrtleti kalendéainiho roku, v némz tato povinnost vznikla).

6.3.2 EU a snizovani nezaméstnanosti v programovacim obdobi 2007-2013

V souvislosti se Strategii Evropa 2020 probihd v aktualnim rozpoctovém obdobi Evropské
unie fada aktivit sméfujicich ke sniZovani nezaméstnanosti v jednotlivych ¢lenskych statech.
Pro tuto praci je vyznamnym nastrojem v tomto ohledu evropska dota¢ni politika, kterad

je realizovana zejména prostiednictvim Evropského socialniho fondu. Jeho cile jsou:
e Pomoc nezaméstnanym lidem pri vstupu na trh prace

e Rovné prilezitosti pro vsechny pri pristupu na trh prdace
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Socialni zaclenovani, pomoc lidem ze znevyhodnénych socialnich skupin pri vstupu

na trh prace
o (Celozivotni vzdélavani
e Rozvoj kvalifikované a prizpiisobivé pracovni sily
e Zavaddeni modernich zpiisobu organizace prdace a podnikani
o Zlepseni pristupu a ucasti Zen na trhu prdce

e Boj se vSemi formami diskriminace a nerovnostmi souvisejicimi s trhem prdce

(http://www.esfcr.cz [online])

V Ceské republice jsou finanéni prostiedky z Evropského socialni fondu &erpany

prostfednictvim tii operac¢nich programi (dale jen ,,OP*):

e OP Lidské zdroje a zaméstnanost (aktivity spojené se vstupem a navratem na trh
prace, aktivity se socidlni tématikou, tvorba pracovnich mist, dal§i vzdélavani apod. —

neinvesti¢ni podpora pro uzemi CR vyjma Hlavniho mésta Praha)

e OP Vzdélavani pro konkurenceschopnost (primarni a terciarni vzdélavani,
zvySovani finanéni gramotnosti apod. — neinvesti¢ni podpora pro tzemi CR vyjma
Hlavniho mésta Praha)

e OP Praha — Adaptabilita (aktivity spojené se vstupem a navratem na trh prace,
aktivity se socidlni tématikou, tvorba pracovnich mist, dal§i vzd€lavani apod. —
neinvesti¢ni podpora pouze pro uzemi Hlavniho mésta Praha)

Evropsky socidlni fond je tedy ve spojeni s tuzemskymi nastroji zvySené ochrany na trhu
prace vyznamnou pomoci nejen pro osoby se zdravotnim postiZenim, ale 1 pro dalsi skupiny

osob, které na trhu prace vyzaduji zvySenou ochranu.
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EMPIRICKA CAST
7 Vyzkumny projekt

Jak jiz bylo uvedeno v teoretické casti této diplomové prace, pravo na zaméstnani
je pro vSechny osoby chranéno mezinarodnimi 1 vnitrostatnimi pravnimi piedpisy.
Pro vSechny osoby zijici v moderni spolec¢nosti ale neni pracovni uplatnéni pouze zdrojem
pfijma, hraje také vyznamnou roli pii saturaci pfirozenych potieb. Z pohledu osob
se zdravotnim postizenim je zapojeni na trhu prace také integracnim prvkem do bézného
Zivota spole¢nosti. ,, Pracovni uplatnéni je jednim z prioritnich cilii specialné-pedagogické
podpory lidi s postizenim, nebot' nemuize-li se clovek realizovat, uplatnit své dovednosti
a védomosti, podilet se na své sobéstacnosti a nemd moznost se pri prdci setkdavat s jinymi
lidmi, je vyuziti veskeré rehabilitacni podpory jen castecné. Clovék tak ztraci motivaci k praci
na sobé, k prekondavani prekazek, ke vzdelavani a profesni pripraveé nebo k odbornému ristu
(Novosad, 2002, s. 39-40).* Zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim je tedy celosvétove
oblasti, ktera si zasluhuje pozornost Siroké vefejnosti.
u téchto osob dochazi ke kombinaci riznych druhi a hloubky postizeni, a tedy i jednotlivci
maji znac¢né specifické pozadavky pfi jejich pracovnim uplatnéni. Specifické pozadavky maji
tyto osoby 1 pfi pfipraveé na praci a profesi. Pravé toto je téma, kterému se vénuje empiricka
¢ast této diplomové prace.
Vyzkum, ktery je soucasti této diplomové prace, jsem strukturoval na zéklad¢ literatury
0 tématu kombinovaného zdravotniho postizeni a jeho disledkii v oblasti zaméstnanosti.
Pted stanovenim cilli vyzkumu a zakladnich vyzkumnych otazek jsem provedl reSersi dosud
realizovanych vyzkumt v této oblasti a musim konstatovat, ze vétSina z nich je orientovana
na teoreticka vychodiska:

a) zdravotniho postizeni

b) nezaméstnanosti

c) souvisejiciho problému socialniho vylouceni.
Podstatné¢ méné jsou V realizovanych projektech zastoupené védecké pociny popisujici
samotné¢ kroky vedouci ke zmirnéni dopadid problematiky nezaméstnanosti u o0sob
se zdravotnim postizenim, zejména u osob s kombinovanym postizenim.
Po provedené reSerSi jsem shromdazdil a studoval relevantni literaturu, a to jak k samotné

problematice kombinovaného postizeni, tak i metodologie. Také dostupna literatura
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je orientovana spiSe na vyvozovani zavéri o mechanismech socialniho vylouceni 0sob
se zdravotnim postiZzenim, pfipadné na nepfiznivé dopady zdravotniho postizeni jako celku.
O piipravé osob s lehkym, avSsak kombinovanym postiZenim na praci a profesi se V literatuie
hovoii zejména v souvislosti se Skolni dochdzkou, anebo v obecné roving, avSak konkrétné
problematika ptipravy dosp€lych osob na praci a profesi s ptihlédnutim k jejich specifickym
potiebam je v odborné literatuie zminovana pouze minimalné.

Tato zjisténa fakta vedla ke konstruovani vyzkumnych otazek, volbu nastroji sbéru dat
i k formulaci samotného cile mého vyzkumu. Vyzkumnym tématem se pro mne stala oblast
specifickych potieb dospélych osob s lehkym kombinovanym postiZzenim pfi ptipravé na praci
aprofesi. Jak jiz bylo uvedeno vySe, téma neni v literatufe dostatecné¢ zpracovano
a ani odpovidajici vyzkumy jsem v ramci reSerSe nenalezl. Pfitom pravé tato skupina osob
je na trhu prace pomérné Casta, at’ uz se jedna o osoby s vrozenym nebo Casné ziskanym
postizenim, nebo s postizenim ziskanym v pribéhu Zivota. Téma piipravy dospélych osob
napraci a profesi jsem dale rozlozil do jednotlivych oblasti, a to oblasti socidlni,
psychologické a edukacni. Zajimalo m¢, co ¢lovek potiebuje v oblasti socialni, psychologické
a edukacni k tomu, aby byla jeho pfiprava na préci a profesi kvalitni a pfinosna.

Vyzkumny projekt je tedy koncipovan velmi prakticky a pro realizaci samotného vyzkumu
jsem zvolil realnou situaci projektu financovaného z prosttedktt Evropského socidlniho fondu
cilen¢ zaméteného na zvySovani pracovnich kompetenci osob s lehkym (ale kombinovanym)
postiZzenim a jejich uplatiiovani na trhu prace.

Projekt snazvem ,Hledam praci — podpora pracovniho uplatnéni pro osoby s lehkym
postizenim® se pro tento vyzkum stal vhodnym vyzkumnym terénem z toho dtivodu, Ze jeho
cilovou skupinu tvofi osoby s lehkym, ale kombinovanym postiZzenim, u kterych je pfitomen
deficit v intelektovych schopnostech. Projekt je uréen 22 osobam s lehkym kombinovanym
postizenim, které byly uzndny zdravotn€ znevyhodnénymi nebo invalidnimi do 1. stupné
invalidity. Tyto osoby v soucasné dob¢ hledaji pracovni uplatnéni. Jedna se tedy o uchazece
0 zaméstnani definované zdkonem o zaméstnanosti, nebo o zdjemce o zaméstnani definované
podle stejného pravniho predpisu. Aktivity projektu smétuji k rozvoji pracovnich kompetenci
cilové skupiny, a to formou vyuZiti motivacnich c¢innosti, bilan¢ni diagnostiky, spolecné
rekvalifikace spocivajici v rozvoji pocitatové gramotnosti, odborné rekvalifikace
ve zvoleném oboru (pracovnik grafického studia, vazacské prace/zahradnik, Gpravy a opravy
odévi a prodavac), tiimésicni odborné praxe navazujici na uspesné absolvovanou odbornou

rekvalifikaci a nasledného zprostfedkovani zaméstnani. Po celou dobu trvani projektu je jeho
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ucastniktim poskytovano také odborné poradenstvi, a to jak socialni, tak i pracovni. Nosnou
myslenkou projektu je individudlni pfistup a vSestranna podpora osob s lehkym postizenim,
na jejichz zakladé ma byt vytvofena odpovidajici pracovni kompetence a ma také dojit
K uplatnéni alespon 30 % ucastnikti na trhu prace.

Mou snahou je ziskat informace o tom, jakd edukacni opatfeni a postupy u osob s lehkym
kombinovanym postizenim vedou ke zvySeni pracovnich kompetenci nutnych pro uplatnéni
na trhu prace. Tyto informace mohou byt v nasledujicim obdobi pouzitelné pro zvySovani
pracovni kompetence o0sob se zdravotnim postizenim obecné azejména osob
S kombinovanym postizenim. Pfedmétem zajmu mého vyzkumu jsou v tomto ohledu zejména
otazky specifickych potteb téchto osob pfi pfipraveé na praci a profesi.

Vyzkumny terén jsem vybral také z dGvodu fyzicky snadné dostupnosti vyzkumného vzorku

a pomérné vyznamné osobni znalosti této cilové skupiny.

7.1 Cil vyzkumu

V Gvodu prace jsem popsal vychodiska vyzkumné casti této diplomové prace Vroving
odborné¢ a praktické. Pro dosazeni hlavniho cile, ziskani informaci o potfebach a vhodnych
edukacnich opatrenich a postupech vedoucich ke zvySovani pracovnich kompetenci osob
S lehkym kombinovanym postiZenim, jsem zvolil odpovidajici kvalitativni metodologicky
ptistup. Pro dosazeni tohoto cile je dilezitd zejména znalost skuteénych potieb jednotlivcil
z této skupiny. Uspé&snost tidastnikil v jednotlivych aktivitdch projektu je navic cilem evaluace
projektu jako takového, a tudiz nemohou byt a nebudou pfedmétem mého vyzkumu v rameci
této diplomové prace. DalSim diivodem pro volbu kvalitativniho vyzkumu byl zajem o ziskani
takovych dat, se kterymi je mozné pracovat vice do hloubky. V tomto vyzkumu budu tedy
zjistovat:

a) potieby definované osobami s lehkym kombinovanym postiZenim pro vstup nebo
navrat na trh prace, tedy to, co tyto osoby vnimaji jako podstatné¢ pro to,
aby se zvysily jejich Sance na uplatnéni na trhu prace,

b) subjektivni hodnoceni dopadu realizovanych opatieni projektu vedoucich
ke zvySeni kvalifikace a nasledného pracovniho uplatnéni, tedy to, jak jednotlivé
intervence v ramci projektu pomahaji osobam s lehkym kombinovanym postizenim
k navratu nebo vstupu na trh prace,

c) pohled zaméstnavateli na osoby s lehkym kombinovanym postiZzenim a jejich

uspésnost na trhu prace po absolvovani opatieni realizovanych v ramci projektu,
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tedy to, jak zaméstnavatelé hodnoti odbornou pfipravenost téchto osob pro trh prace

a to, co od téchto osob ocekévaji pti uchazeni se o volnou pracovni pozici.

7.2 Vyzkumny problém

Vyzkumnym problémem této prace je zjiSténi a popis specifickych potieb osob s lehkym
kombinovanym postizenim pfi zvySovani pracovni kompetence a pii vstupu na trh prace.
Zaroven je dulezité do problematiky pfinést pohled zaméstnavatell, ktefi se s t€émito osobami
stykaji a ktefi jsou pfipraveni tyto osoby zaméstnavat.

Organizace zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim v Ceské republice byla blize
popséna v teoretické Casti této diplomové prace. Je vSak tieba pfipomenout, ze pocet
nezamé&stnanych osob se zdravotnim postizenim se u nas podle statistik ufadu prace
standardn¢ pohybuje mezi 60 a 70 tisici osob, coz je dvou az tifindsobek poctu
nezaméstnanych absolventd (napf. dle portal.mpsv.cz/upcr). AvSak ne vSechny osoby
se zdravotnim postizenim jsou na Gfadu price registrovany. Statisticka Setfeni Ceského
statistického ufadu (napt. Vysledky vybérového Setfeni zdravotné postizenych osob za rok
2007, s. 9 a nésledujici) proto uvadeji, ze mezi vice nez 400 000 osobami se zdravotnim
postizenim v ekonomicky aktivnim véku je zhruba polovina nezaméstnanych. Osoby
se zdravotnim postizenim tedy pravem patii na trhu prace mezi skupiny obyvatelstva,
kterym je ze zakona poskytovana zvySena péce.

Jako vyzkumné pole pro ucely tohoto vyzkumného projektu jsem vyuzil projekt ,,Hledam
praci — podpora pracovniho uplatnéni osob s lehkym postizenim* financovaného z prostiedki
Evropské unie prostfednictvim Operaéniho programu lidské zdroje a zaméstnanost
az prostredki statniho rozpodtu Ceské republiky. Projekt byl realizovan na tuzemi
Libereckého kraje v letech 2011 — 2013 s tim, ze v roce 2013 se jedna pouze o zavéretné
aktivity cilené¢ zaméfené na administrativu, vylUctovani projektu a uzavirdni spoluprace
s ucastniky. Aktivity projektu byly nasledujici:

- Motivacni ¢ast (Kurz zvySovani osobni efektivity v rozsahu 42 hodin. V pribéhu
kurzu bylo psychologicky a formou poradenského procesu skupinové pilisobeno
na ucastniky tak, aby byl zvySen jejich zdjem o vstup a setrvani na trhu prace,
aby dokazali vyhledat pracovni nabidky, vytvofit vlastni Zivotopis a motiva¢ni dopis
aaby se umeéli pfipravit na pracovni pohovor. Na zavér kurzu obdrzeli ucastnici

osvédceni o jeho absolvovani).

75



Diplomova prace na téma: Osoby s kombinovanym postizenim na trhu prace & H"“\.u.

- Diagnostika a nasledné poradenstvi (Ugastnici se podrobili bilan¢ni diagnostice
s cilem identifikace silnych a slabych stranek pro trh prace. Vystupem byl kariérni
plan klienta, ktery byl nasledné¢ po celou dobu projektu projednavan s poradcem
a jehoz naplnovani bylo prubéznym cilem této aktivity. Aktivita byla pribézna a trvala
az do konce projektu).

- Spole¢na rekvalifikace (Rekvalifika¢ni kurz Zdklady obsluhy osobniho pocitace
v nadstandardni délce 100 hodin. Ugastnici byli rozdéleni do i skupin podle trovné
dosavadnich znalosti a byli vzd€lavani v prostfedi textovych editord, tabulkovych
procesorii a operacnich systémi. Na zavér rekvalifikacniho kurzu ucastnici slozili
zavérecnou zkousku k ovéteni ziskanych znalosti a po jejim uspéSném slozeni obdrzeli
osvédceni o rekvalifikaci).

-  Modulova rekvalifikace - Rekvalifikaéni kurzy, do kterych ucastnici vstupovali
na zaklad¢ vlastniho rozhodnuti a doporuceni vzeSlych =z bilanéni diagnostiky.
Jedna se o kurzy v délce 100 nebo 200 hodin a jejich zaméfeni bylo:

o Pracovnik grafického studia (100hodinovy rekvalifikaéni kurz, v némz
se ucastnici naudili zaklady grafické prace na pocitaci i s fyzickymi podklady.
Uchazeci o zaméstnani v prubéhu kurzu dostavali podporu pii rekvalifikaci.
Na zavér se podrobili ovéfeni ziskanych znalosti a po spésné slozené zkousce
obdrzeli osvédCeni o rekvalifikaci).

o Vazadéské prace/zahradnik (100hodinovy rekvalifikaéni kurz byl zaméfeny
na tvorbu vazeb ze suSenych a zivych kvétin. Uchazeci o zaméstnani v pribéhu
kurzu dostavali podporu pii rekvalifikaci. Na zavér se podrobili ovéfeni
ziskanych znalosti apo uspéSné slozené zkouSce obdrzeli osvédéeni
o rekvalifikaci).

o Upravy a opravy odévi (200hodinovy rekvalifikaéni kurz zaméfeny na §iti
na Sicim stroji, opravy a upravy odévl, Siti jednoduchych dilti obleceni
a technologické postupy v odévnictvi. Uchaze€i o zaméstnani v pribéhu kurzu
dostavali podporu pfi rekvalifikaci. Na zavér se podrobili ovéfeni ziskanych
znalosti a po UspéSné sloZzené zkouSce obdrzeli osvédceni o rekvalifikaci).

o Prodavaé¢ (200hodinovy rekvalifikaéni kurz zaméteny na ziskani obchodnich
dovednosti, zboziznalstvi, provoz obchodni jednotky a jednoduchych
administrativnich tikont spojenych s prodejem v obchodni jednotce. Uchazeci

o zamé&stnani v pribéhu kurzu dostavali podporu pfi rekvalifikaci. Na zaveér
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se podrobili ovéfeni ziskanych znalosti a po Uspésné slozené zkousce obdrzeli
osvédceni o rekvalifikaci).

- Odborna praxe (Tfimésicni praxe na pracovisti, které odpovidd absolvované
modulové rekvalifikaci v rozsahu polovicniho pracovniho tuvazku. Cilem bylo
doplnéni odbornych znalosti ziskanych pfi rekvalifikaci také praktickymi dovednostmi
a zaroven obnoveni nebo ziskani pracovnich ndvykt. Odborna praxe byla bezplatna,
ale uchazeci o zaméstnani v jejim prabéhu dostavali podporu pii rekvalifikaci).

- Zprostiedkovani zaméstnani (Ctyfem ucastnikim projektu bylo zprostiedkovano
zaméstnani na nove vytvofenych pracovnich mistech v rozsahu 0,5 pracovniho uvazku
a dvéma tucastnikiim bylo zprostfedkovano zaméstnani na stavajicich pracovnich
mistech v rozsahu 0,75 uvazku. Zaméstnavatelim byl po dobu 6 mésicii hrazen
mzdovy piispévek, ktery v plném rozsahu pokryval mzdu zaméstnance i zdkonné
odvody zaméstnavatele za tohoto zamé&stnance).

Do projektu na pocatku vstoupilo 22 ucastnikli, z nichz minimalné€ Sesti mélo byt v zavéru
zprostiedkovano zaméstnani v rizném rozsahu uvazku, avSak v oboru, ve kterém ziskaji
kvalifikaci. Podpora vzniku a obsazeni pracovnich mist je tedy jednoznaénym cilem projektu.
Se vSemi UcCastniky 1 zaméstnavateli, u kterych bylo nékterym ucCastnikim projektu
zprostfedkovano zaméstnani, jsem byl po celou dobu trvani projektu v osobnim kontaktu,
proto jsem jako metodu ziskavani dat mohl vyuzit polostrukturované rozhovory.
Prostfednictvim rozhovorti se pokusim nahlédnout do subjektivniho vnimani vlastnich potieb
jednotlivych zkoumanych osob, do dopadii realizovanych intervenci v ramci projektu,
aleidopohledu zaméstnavatelt na problematiku zaméstnavani osob s lehkym
kombinovanym postizenim. Hlavni diraz bude v ramci vyzkumu kladen na specifické potieby
osob s kombinovanym postizenim, které je pii zvySovani jejich pracovni kompetence nutné
zohlednit.

Na tomto misté musim poznamenat, ze tato vyzkumna Cinnost neni soucasti projektové
¢innosti a jedna se o cinnost specidlné vykonavanou pro ucely této diplomové prace.
Pii realizaci projektu jsou pouze zjiStovany vysledky ucastnikd v jednotlivych aktivitach

a prostfednictvim monitorovacich indikatorti kvantifikované vystupy za cely pribéh projektu.

7.3 Zakladni vyzkumna otazka, specifické vyzkumné otazky
Na zékladé vyzkumného problému a cile jsem formuloval zakladni vyzkumnou otazku,

ktera byla rozdélena na nékolik dil¢ich otazek.
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Zakladni mnou definovana vyzkumné otazka zni: Co je dilezZité pro to, aby se osoby
s lehkym kombinovanym postiZzenim zapojily na trh prace?
Po studiu odborné literatury a s piihlédnutim k osobni znalosti cilové skupiny jsem tuto
otazku rozvedl do specifickych vyzkumnych otazek, které se zamétuji na dil¢i oblasti
zvySovani pracovnich kompetenci osob s kombinovanym postizenim.
1. Jaké potfeby nutné pro vstup nebo navrat na trh prace definuji samotné osoby
se zdravotnim postizenim?
2. Do jaké miry pomaha projekt Hledam préaci — podpora pracovniho uplatnéni
0sob s lehkym postizenim témto osobam v navratu nebo vstupu na trh prace
Vv oblasti jejich specifickych potieb?
3. Jaké predpoklady na trhu prace u osob s lehkym kombinovanym postizenim
uptednostiuji zaméstnavatelé?

4. Respektuji zaméstnavatelé specifické potieby téchto osob?

7.4 Vyzkumna metodologie
Jak jiZz bylo uvedeno vySe, pro realizaci tohoto vyzkumu jsem zvolil kvalitativni pfistup.

Vyzkumné pole je jiz od samého pocatku vyzkumu jasn€ ohranic¢eno projektem Hleddm praci
— podpora pracovniho uplatnéni osob s lehkym postizenim. Definice konstrukti (napt. lehké
postizeni, kombinované postizeni, trh prace apod.), které se ve vyzkumu vyskytnou,
jsou uvedeny Vv teoretické ¢asti této diplomové prace.

Poslanim kvalitativniho vyzkumu je ,, Ukdzat, jak lidé v kaZdodennich situacich rozumi
probihajicim procesiim, jak je zvladaji a jak provadéji akce (Hendl, 1999, s. 43).“ V ptipadé
mého vyzkumu se jedna o snahu poznat a nasledné popsat, jaké specifické pozadavky maji
osoby s lehkym kombinovanym postizenim pii ptipraveé na praci a profesi.

Pro kvalitativni vyzkum jsou typickym néstrojem ziskdvani dat rozhovory. V mém vyzkumu
jsem zvolil polostrukturované rozhovory, které v sobé skytaji moznost zjiSténi velkého
mnozstvi dat a také mozZnost sblizeni se se zkoumanou osobou a lepsi porozumeéni jeji situace.
Polostrukturované rozhovory budou realizovany se vSemi Uspé€Snymi ucastniky projektu,
kterych je 20, a se zaméstnavateli, ktefi umoznili ucastnikiim absolvovat pracovni pohovory
a cast ucastniki také zameéstnali. Tito zaméstnavatelé jsou Ctyfi. Sbér dat bude probihat
jednordzové, a to na konci realizace projektu Hleddm praci. Celkem tedy pijde

0 24 rozhovoru.
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Propojenim vyzkumné metody, odborné literatury a dalSich zdroji (napf. legislativnich
ptredpisti) se pokusim 0 identifikaci a popis specifickych potieb osob s lehkym postiZenim
pri pripravé na praci a profesi (pii zvySovani pracovnich kompetenci).

Ackoliv nemam zadny piimy vliv na UspéSnost respondentti pii zavérecném ovérovani
vysledkli u jednotlivych intervenci (rekvalifikaci, kurzd, praxi apod.), pisobim v ramci
projektu také jako jeho vedouci a ve vztahu k cilové skupiné i jako poradce a socidlni
pracovnik. Jsem si proto védom skute¢nosti, ze S ohledem na vySe uvedené i s ohledem
na mé osobnostni vlastnosti a znalosti tématu 1 metodologie, mize dojit k ovlivnéni konecné
podoby vyzkumu i jeho kvality. Za vSech okolnosti se budu snazit Kcelému postupu
pristupovat svédomité, metodologicky korektné, a se zohlednénim své subjektivity,
jak je obecné doporucovano v literatuie.

Na zakladé rozdéleni riiznych typti vyzkumd, které uvadi Svec (1998), Ize mnou popisovany
vyzkum vymezit jako ,empiricky“, tedy sbirajici zkuSenostni poznatky, a ,trans-
disciplinarni, jelikoz nahlizi na zkoumanou problematiku skrze vychodiska riznych
védeckych disciplin. Také v mém vyzkumu je tfeba na problematiku nahlizet minimalné
optikou sociologie a psychologie, protoze u zkoumanych osob budou zjistovany také jejich
postoje a specifické potieby. Ve svém vyzkumu nebudu pouze shromazd’ovat data, ale budu
mezi témito daty vyhledavat souvislosti, ale i pfipadné skryté vyznamy.

Fontana a Frey (1998) predikuji dva pfistupy k praci s empirickymi daty. Jedna se o pfistup
narativni a sociologicky. Narativni podle uvedenych autorti pfistupuje k datim jako
K objektiim vypravéni, které se analyzuji zejména v kontextu tohoto vypravéni. Sociologicky
piistup pracuje s daty jako s okny do zkuSenosti, tedy jako s vypovéd'mi o proziti reality.
V dale ptedloZené analyze dat vyuziji oba tyto pfistupy.

Béhem celého vyzkumu budu i nadale pracovat s odbornou literaturou a s teoretickymi

vychodisky 1 koncepty definovanymi v teoretické ¢asti mé diplomové prace.

7.4.1 Vyzkumny vzorek a zpuisob vybéru vzorku
Jak vyplyvé z vySe uvedeného, vyzkumny vzorek byl zvolen na zaklad¢ nésledujicich kritérii:
- vSichni respondenti museji byt osobami postizenymi, u nichz se vyskytuje
urcita forma kombinace postiZeni,
- vSichni respondenti museji byt osoby hledajici pracovni uplatnéni (nemusi jit
0 nezaméstnané, ale minimdlné o zijemce o zaméstndni dle zakona

0 zamgéstnanosti),
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- vSichni respondenti musi mit ochotu se pfipravovat na urcity druh povolani,
které je na trhu prace zaddané a existuje tedy predpoklad, Ze se jedna
0 povolani, ve kterém je mozné nalézt uplatnéni,
- vSichni respondenti museji byt mistn¢ a asoveé dostupni,
- vSichni respondenti museji byt ochotni Ucastnit se vyzkumu (dat k nému
souhlas).
Jednalo se tedy o0 zamérny vybér, ktery je pro empiricky vyzkum piizna¢ny vzhledem
K tomu, Ze je tieba vybrat nositele konkrétnich charakteristik (Svec, 1998, s. 77), ktefi maji
potiebnou zkuSenost.
Po zvazeni osobni znalosti cilové skupiny jsem vhodny vyzkumny vzorek identifikoval
V Ucastnicich projektu Hledam praci — podpora pracovniho uplatnéni pro osoby s lehkym
postiZzenim, se kterymi jsem v kazdodennim kontaktu (viz vyse kap. Vyzkumny problém).
Se vSemi 22 ¢astniky projektu jsem osobné projednal mozZnost realizace vyzkumu a od vSech
téchto ucastnikil jsem ziskal pisemny souhlas s realizaci vyzkumu. Vyzkumny vzorek, tedy
osoby, se kterymi povedu rozhovory, se sestava z uspéSnych ucastnikta projektu, tedy téch,
ktefi absolvovali v§echny aktivity projektu predchazejici planovanému zprostiedkovani
zaméstnani. Z téchto UspéSnych Ucastnikli bylo nasledné Sesti skutecné zprostiedkovano
zaméstnani. Vyzkumny vzorek tedy tvofilo 20 uspéSnych ucastnikii, nebot’” dva ucastnici
Vv pribehu trvani projektu ukoncili svou tcast v ném. Do vyzkumného vzorku jsem zaradil
také ¢tyFi zaméstnavatele, u kterych bylo zprostfedkovano zaméstnani tspéSnym tcastnikiim

projektu.

7.4.2 Technika sbéru dat

Obecné budou z divodu lepsiho sbliZeni se se zkoumanymi osobami a nasledného lepsiho
porozuméni problematice pouzivany polostrukturované rozhovory. Hendl (2005) spatiuje
vyhodu rozhovoru pravé v moznosti porozuméni zkusenostem zkoumanych osob, kterd jsou
pro respondenty piivetivejsi, Casove vyhodnéjsi a také presnéjsi.

Pro ziskavani dat budou tedy v mém vyzkumu vyuZzivany polostrukturované rozhovory
realizované na konci projektu, jehoz i¢astnici jsou zaroven zkoumanymi osobami. Rozhovory
budou realizovany vzdy individualné¢ a budou zaznamenavany na zdznamové zafizeni
anasledné piepisovany. Setfeni bude probihat vterminu od tinora do bfezna 2013,

coz je obdobi, ve kterém bude probihat ukonc¢ovani a hodnoceni projektu a vyzkumny vzorek

tak bude nejlépe dostupny.

80



Diplomova prace na téma: Osoby s kombinovanym postizenim na trhu prace

Zkoumanym osobam budou pokladany otazky, pii jejichz tvorbé jsem se nechal inspirovat
autory odbornych publikaci s tématem vyzkumnych projektd (napt. Hendl, 2005; Seidman,
1998; Rubin a Rubinova, 2005) a sestavil nasledujici zakladni kostru otazek rozhovord.
Otazky jsem volil tak, aby nebyly navodné a dévaly prostor zkoumanym osobam, které tak
mohou 1épe odhalit oblasti (socialni, psychologické nebo edukacéni), ve kterych identifikuji
vlastni specifické potfeby, které mohou byt znacné rozdilné.
Ugastniktim projektu budu pii kazdém rozhovoru pokladat nasledujici otazky:

1. Co byste potieboval/a pro to, abyste se uplatnil/a na trhu prace?

2. Pomohl vam projekt Hleddm préci nékteré z téchto potieb naplnit?

Zameéstnavatelim budu pfi kazdém rozhovoru pokladat nasledujici otazky:
1. Jaké ptedpoklady by mél mit uchaze¢ o Vami nabizené pracovni misto?
2. Co pozitivné hodnotite na ucastnikovi (Uc€astnicich), které/ho jste zaméstnal/a?

3. Proc jste si vybral/a pravé tohoto/tyto ucastniky projektu?

Tyto zdkladni a pomérné volné otdzky budou v rdmci rozhovoru rozvijeny podle toho,

jak zkoumana osoba uréi smér dal§iho sméfovani rozhovoru.

7.4.3 Organizace sbéru dat
Jak jiz bylo uvedeno vySe, vyzkum bude probihat s ucastniky projektu ,,Hleddm praci —
podpora pracovniho uplatnéni pro osoby s lehkym postizenim*“ a se zameéstnavateli,
ktefi vybrané Gcastniky projektu zaméstnali ve svych spolecnostech.
Polostrukturované rozhovory s Gc¢astniky projektu budou probihat individudlng, v misté
realizace projektu, v kancelafi vedouciho projektu. Jedna se o mistnost, ktera je tcastnikiim
dobfe znama a je opatfena zdznamovym zafizenim a zafizenim pro piepis dat. VSechny
rozhovory budou probihat podle scénére, ktery je nasledujici:

1) Piivitani zkoumané osoby a nabidnuti mista k sezeni

2) Piedani informace o ucelu vyzkumu a o jeho orientacni délce

3) Jadro rozhovoru

4) Zakoncovani rozhovoru

5) Podé&kovani, rozlouceni
Délka rozhovoru se bude pravdépodobné pohybovat od 15 do 30 minut, podle toho,

jak zkoumana osoba bude schopna a ochotna rozvijet téma do hlouby. Kazdému
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respondentovi budou polozeny zakladni otdzky a dals$i otdzky budou voleny podle oblasti
atématu, které do rozhovoru vnese zkoumand osoba. Rozhovory uskute¢nim na konci
projektu, coz umozni v odpovédich zachytit nazory ucastniki podloZené zkuSenostmi
ze vsech uskutecnénych aktivit.
Rozhovory se zaméstnavateli (povéfenymi osobami na stran¢ zaméstnavatele) budou probihat
v sidle zaméstnavatele. Vzdy se bude jednat o pracovniky, ktefi byli po celou dobu trvani
zamé&stnaneckého poméru tcastnika projektu s touto osobou v kontaktu a ktefi tuto osobu také
pfijimali do pracovniho poméru. K zaznamu odpovédi respondenta bude pouzit diktafon
a zaznamenany rozhovor bude nasledné prepsan. Otazky budou kladeny podle nésledujiciho
scénare:

1) Ptivitani se se zkoumanou osobou

2) Piedani informace o ucelu vyzkumu a o jeho orientacni délce

3) Jadro rozhovoru

4) Zakoncovani rozhovoru

5) Podé&kovani, rozlouceni
Zakladni otazky budou doplnovany navazujicimi v ptipade€, Ze zkoumand osoba do rozhovoru
vnese dalsi témata. Orientacni délka rozhovoru je odhadovéana na 25 az 45 minut, v zavislosti
na tom, jak hluboce bude zkoumana osoba o tématu hovoftit. Rozhovory uskutecnim nejdiive
po Sesti mésicich trvani pracovniho poméru ucastnika projektu, coz umozni v odpovédich

zachytit ndzory zaméstnavatelii podloZené zkuSenostmi.

7.4.4 Zpusob zpracovani dat

Po ziskani dat probchne jejich utfidéni a analyza. Vyhodnocovani bude v rdmci vyzkumu
probihat formou textovou i grafickou.

Analyzou dat v kvalitativnim vyzkumu se rozumi ,, Nenumerické organizovani dat s cilem
odhalit témata, pravidelnosti, datové konfigurace, formy, kvality a vztahy (Hendl, 2005,
S. 163)“. Autor také doporucuje vSechny kroky z diivodu ptipadné kontroly dokumentovat.
Abych mohl pfistoupit k samotné analyze, rozhovory budou nejprve piepsany a bude na nich

probihat kédovani.
7.4.5 Koédovani

V empirické ¢asti mé diplomové prace se pfi praci s daty zamétim na roztridéni dat pomoci

kodu do shlukii a kategorii.
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,Kod je symbol ptifazeny k useku dat tak, ze ho klasifikuje nebo kategorizuje* (Hendl, 2005,
s. 228). Kody tedy data roziazuji do tfid a zaroven shlukuji do kategorii, se kterymi se dale
pracuje. Obecné je kodovani v literatufe ozna¢ovano za zakladni proces kvalitativni analyzy,
kterym jsou data komplikovana a rozsifovana, a ktery ptivadi do hry otazky a provizorni
odpovédi. Volba kodi a zplsobl kdédovani pfitom ovliviluje soubor otazek, které
si vyzkumnik muze klast, resp. které¢ mize klast datim (Coffey, Atkinson, 1996).

Kodovani je vSak pojiméno autory piSicimi o vyzkumné metodologii rizné€. Tyto popisy
se lisi jak kladenym diirazem na kodovani v celém procesu, ale i vyznamem pojmu (napf.
srov. Hendl, 2005; Miovsky, 2006).

Jak jiz jsem uvedl, po pfepisu rozhovori pfistoupim k samotnému koédovani podle
tématickych oblasti, které se v rozhovorech vyskytnou podle pfedem stanovenych kritérii.
Z hlediska c¢asového probéhne na pfepsanych rozhovorech nejprve tzv. ,,a priori®
predrysované schéma kodovani (viz  Miovsky, 2006, s. 210). V rozhovorech
se ale pravdépodobné vyskytnou také témata a jevy, které nebudou pfedem stanoveny, a proto
vyuziji také techniku ,a posteriori“ koédovani, kterd spociva vtom, Ze témata, kody
a kategorie vzniknou piimo z prace s empirickym materidlem.

Koédovéani ,,a priori“ bude vyuzito zejména pro oznacovani okruhu, o kterém bude zkoumana
osoba hovofit. Pfedpokladam, ze odpovédi bude mozné zatadit do definovanych specifickych
potieb v oblasti socialni, psychologické nebo edukaéni. Kédovani ,,a posteriori® bude vyuzito
k oznacovani samotnych specifickych potieb, které jednotlivé zkoumané osoby uvedou.

Tato hlavni témata budou nasledné ilustrovana na piikladech a citacich a v zavéru empirické
¢asti me¢ diplomové prace budou prezentovana jako piehled specifickych potieb osob
s lehkym postiZenim pii zvySovani pracovnich kompetenci.

Z hlediska vztaht mezi proménnymi pfistoupim k tzv. volnému kodovani. ,,Jde o cast
analyzy, ktera se zabyva oznacovanim a kategorizaci pojmii pomoci peclivého studia udajii.
Béhem otevieného kodovani jsouU udaje rozebrany na samostatné casti a peclive
prostudovadny, porovndanim JSOU zjistény podobnosti a rozdily a také jsou kladeny otazky
0 jevech udaji reprezentovanych (Strauss, Corbinova, 1999, s. 46). Tak dojde k identifikaci
nejcasteji se vyskytujicich témat a ptikladii. Predpokladam, ze jiz v této fazi bude moci dojit
k identifikaci nejvice zastoupenych fenomént — specifickych potieb osob s lehkym
postizenim pfi pfiprave na praci a profesi.

Posléze vSak jesté pfistoupim k axidlnimu kodovani. ,, Blizsi urceni kategorie (jevu) pomoci

podminek, které jej zapricinuji, kontextu (jeho konkrétniho souboru vlastnosti) v nemz
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je zasazen, strategii jednani a interakce, pomoci kterych je zvladan, oviadan a nasledkii
techto strategii. Tyto blize urcujici charakteristiky kategorie upresnuji, proto je nazyvame
subkategorie. (Strauss, Corbinova, 1999, s. 71). Subkategorie pak vytvofi zjednoduSené
a prehledné schéma zachycujici hlavni témata zkoumanych osob. Dosdhnu tak piehledu
specifickych potieb osob s lehkym postizenim pti zvySovani pracovnich kompetenci v oblasti

socialni, psychologické a edukacni.
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8 Vysledky vyzkumu

Oproti pavodnimu ptfedpokladu doslo v pribéhu realizace rozhovorti k zuzeni vyzkumného
vzorku v kategorii ucastnikti projektu — 0sob se zdravotnim postizenim. Jedna osoba
z vyzkumného vzorku zmeénila misto trvalého bydlisté a ukoncila ucast v projektu a navic
prerusila veskeré kontakty s realizacnim tymem i se mnou, tedy s vyzkumnikem. Jedna osoba
se tedy stala nedostupnou a vyzkumny vzorek tvoii 19 osob se zdravotnim postizenim
a 4 zam¢stnavatelé téchto osob — vSichni v ramci projektu Hledam praci — podpora osob
S lehkym postizenim.

Vysledky mnou provedené¢ho vyzkumu predklddam v ¢astecné upravené textové podobé,
kde doslo pouze k Gpravé jazykové stranky sdéleni respondentti. Nékteré osoby ze zkoumané
skupiny jsou cizi narodnosti a pfi rozhovoru neobratné pouZzivaly Cesky jazyk. Dalsi osoby
ze zkoumané¢ skupiny maji problémy s komunikaci a malou slovni zasobu. Posledni ¢ast osob
ze zkoumané skupiny dokéazala komunikovat bez problémul. Pro sjednoceni a moznost
vyhodnoceni rozhovori jsem pfistoupil k jazykové upravé zaznamenanych sdéleni tak,
aby nedoslo ke zmén¢ obsahu sdéleni, ale doslo pouze ke sjednoceni jazyka tohoto sdéleni
od ruznych respondentu.

Jednotlivé nazvy podkapitol odrazeji rozdilnost dvou cilovych skupin, na které byl tento
vyzkum zaméfen, a zdroven respektuji poklddané otdzky. Text psany kurzivou oznacuje
doplilyjici otazky, které byly v pribéhu rozhovort pokladany a které vychazely ze sméru
rozhovoru nazna¢eny respondenty.

Pro zajisténi prehlednosti této Casti mé diplomové prace v nasledujicim textu pouzivam
kurzivu pro oznaceni uryvkl rozhovoru, které dokresluji zjisténi vzesla z rozhovord. V ramci
pfepisii rozhovoril jsou pouzivany zkratky T, kterd oznacuje poklddanou otdzku ze strany
tazatele (vyzkumnika) a R, kterd oznacuje odpoveéd’ respondenta. Na zacatku kazdého tryvku
rozhovoru je uvedena kratkéd kazuistika zkoumané osoby (respondenta). Jména zkoumanych

osob byla z divodu zachovani anonymity pozménéna.

8.1 Respondenti z rad osob se zdravotnim postizenim

V této casti interpretace vysledkd vyzkumu jsou ptedkladana zjisténi casti vyzkumného
vzorku oznaceného jako osoby se zdravotnim postizenim. Jedna se o 19 ucastniki projektu
Hledam praci — podpora pracovniho uplatnéni osob s lehkym postizenim, ktefi dokoncili
projekt a zucastnili se vyzkumného rozhovoru (viz kapitola Vyzkumny vzorek a zptlisob

vybéru vzorku).
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8.1.1 Jaké potieby nutné pro vstup nebo navrat na trh prace definuji samotné
osoby se zdravotnim postizenim?

Pti pohledu na tato ¢isla a pti zohlednéni tvrzeni osob ze zkoumané skupiny je vSak tfeba
pfipomenou legislativni normy zavazné na tzemi Ceské republiky, které osobam
se zdravotnim postizenim garantuji nejen rovna prava, ale zaroven jim poskytuji zvySenou
ochranu na trhu prace (viz teoretickd c¢ast této diplomové prace). Otdzkou pak zlstava
vymahatelnost prava. Pfitom osoby se zdravotnim postizenim o svych pravech vétSinou vedi
aveédi i kde hledat pomoc: ,, Mluvila jsem o tom i s pravnikem, kteryho mame v rodiné,
ale nejsem z teéch, kdo by si chodil stéZovat nebo dokonce soudit. Kdyz mé nékdo nechce,
tak bych tam stejné dlouho nevydrzela, i kdyby mé museli vzit.

Jedna z respondentek piipomnéla, ze mladsi zaméstnavatelé projevuji mensi miru podobného
diskrimina&niho piistupu. Redeni pak vétsina ze zkoumanych osob vidi v dlouhodobé edukaci
spoleCnosti, zejména ve Skolach, ktera by méla vést v podstaté k inkluzivnimu pohledu
na spolec¢nost jako celku. Né&kteti z respondentti v rozhovoru dokonce vyslovili myslenku
edukace samotnych zaméstnavatelii, kterd by podle jejich nazoru méla pfispét k tomu,
7e se zaméstnavatelé prestanou bat pfijimat do pracovniho poméru osoby s postizenim:
»Mozna bych rad rekl, ze by bylo fajn priste ucit i ty firmy, Ze zaméstnat nekoho s postizenim

‘

neznamend, Ze si ten clovek bude do prace nosit hlavu v batohu.

UPRAVA PRACOVNI DOBY

Zkoumané osoby cCasto zminovaly potfebu upravit pracovni dobu v pfipadé¢ nastupu
do zaméstnani. Jednalo se nejcastéji o konkrétni predstavu o zkraceni pracovni doby, ale také
0 umoznéni pruzné pracovni doby, a to z dlivodu potieby dodrzovat 1é€ebny rezim: ,, Co jd
bych potrebovala? (premysli — poznimka autora) Asi trochu pochopeni. Abych mohla pracovat,
musim se lécit, jezdit do lazni a tak a vétsina zaméstnavatelii to nerada vidi. *
Tato respondentka posléze dodala, Ze o praci ptiSla kvili tomu, Ze pottebovala odjet do 1azni,
a tak pfed odjezdem ji byla pfedlozena vypovéed.

Upravu pracovni doby osoby se zdravotnim postizenim potiebuji ale i z divodu samotného
omezeni vyplyvajiciho ze zdravotniho stavu: ,,Oni mé maximdlné poslali do Densa (vyrobni
podnik, kde se produkuji klimatizace do automobilii — poznamka autora), kde bych méla na tFi smeény stdt
U linky a montovat klimatizace. To bych urcité nezviadla.” Je nutné si také uveédomit,

Ze néktera onemocnéni s sebou piinaseji kolisani zdravotniho stavu jedince, ktery on sam neni
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schopen ovladat. ,,Potieboval bych volnéjsi rezim. Obcas kviili bolesti treba prosté neprijdu
do prace, a to byva problém. *

Zde je dobré poznamenat, ze zaméstnavatelim nebrani zadné ustanoveni zakoniku prace
umoznit zkraceni pracovni doby nebo zafadit pracovnika do nesménného provozu. Brani
tomu tedy zfejmé pouze neochota zaméstnavatelll. Na druhou stranu zaméstnavatelé funguji
za ucelem generace ekonomického zisku, a tak od nich nelze ocekéavat, ze ke vSem svym
zaméestnancim budou pristupovat natolik vstficné, Ze prestanou plnit své zavazky a tim
prestanou byt ekonomicky stabilni.

Za pozadavkem na zkraceni pracovni doby ale stoji jesté dalsi skutecnost. ,, No, to jde o to,
aby mi nevzali diichod. Ja bych to asi tech 8 hodin zvladla, ale aby mi pak nerekli, Ze miizu
delat, tak bez diichodu. To prej délaj.” Za timto pozadavkem stoji dle nasledného sdéleni
respondentky obava ze ztraty pfijmu v podobé¢ invalidniho diichodu. Pravdou je, Ze v posledni
dobé se mnozi ptipady, kdy je pii pfezkoumani sniZen stupenl invalidity, coz se ostatné
projevilo v prubéhu trvani projektu i uvnit vyzkumné skupiny. Staci se ale podivat za hranice
Ceské republiky, do Rakouska. V tamnim systému neexistuji zadné Gasteéné invalidni
dichody a na plny invalidni diichod dosahne skute¢né pouze osoba, kterd méa zachovéany jen
minimalni pracovni schopnosti. Rakousky stat a jednotlivé spolkové zemé vSak investuji
mnoho prostiedkt i energie do zaclenéni osob se zdravotnim postizenim na trh prace.
Hlavnim vychodiskem je volba a ziskani plnohodnotného a odpovidajiciho vzdélani, coz je
zabezpeovano formou vyuénich obortl. V Ceské republice jsou prostiedky v ramci aktivni
politiky zaméstnanosti investovany zejména do rekvalifikaci, jejichz pfinos hodnoti
zkoumané osoby jako nedostatecny. ,, Ty rekvalifikace nemaji moc velky vyznam, podle mych
zkuSenosti... jako kvalifikace v oboru to nestaci. Na rekvalifikace se mezi firmama koukd
tak jako na jakykoliv jiny kurz.

Jako jednoduché feseni upravy pracovni doby by se mohlo zdat vykonavani prace z domova.
To sice nabizi mozZnost pro vytvofeni individudlniho reZzimu kaZzdého jednotlivce,
avSak takovych pracovnich nabidek je malo a navic ne vSichni pracovnici moznost prace
z domova pftijimaji. ,, To ne, to uz jsem taky delala, a to jste v praci viastné furt. To ne,*

branila se pfi dotazu na domaci praci jedna z respondentek.

UPRAVA PRACE A PRACOVISTE
Tato oblast se vrozhovorech nevyskytovala sice nejcastéji, ale vramci tohoto tématu

se objevilo nejvice riznorodych potieb zkoumané skupiny. Jednotlivei se v rozhovorech ¢asto
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zminovali o tom, Ze vzhledem ke svému zdravotnimu stavu potiebuji upravit pracovni napln
ai samotné pracovisté. Nejcastéjsi potiebou byla moznost v pritbé¢hu pracovni doby ménit
polohu téla — moci se posadit, projit, nepracovat ve vynucenych polohéach apod. ,,Ja bych
potiebovala, abych se nemusela takhle napinat a tak. Jak jsem nosila ty tezky véci celej Zivot,
tak mam ty zada prosté Spatny, a tak potrebuju jako jiny polohy béhem dne a tak,* tekla
respondentka s celkovymi problémy s pohybovym aparatem a s patefi. Takovy pozadavek
ale zaznél také od respondenta, ktery v minulosti prod¢lal cévni mozkovou piihodu, trpi
organickym psychosyndromem vzniklym na podkladé vaskularniho onemocnéni. Jeho ptibéh
byl viibec zajimavy naptiklad tim, Ze byl z Gfadu prace odeslan vykondvat vetejnou sluzbu,
zmokl a v dusledku prochladnuti byl mésic témét nepohyblivy.

Z rozhovori se zkoumanymi osobami kazdopadné jasné vyplynula potieba pfizplsobit
pracovni prostiedi 1 samotnou praci individudlnim potfebam jednotlivct. Z toho diivodu nelze
jednoznaéné definovat, jak by mélo pracovisté osoby se zdravotnim postizenim vypadat
a co by mélo spliiovat. Navic je v této otazce tieba prihlizet k prognéze daného onemocnéni,
na coz nepfimo upozornila respondentka, u niz byla pfed lety mimo jiné diagnostikovana
roztrousend skleroza: ,, Kdybych méla jit pracovat nekam, viastné skoro kamkoliv, tak bych
potrebovala, aby to vty firmé bylo jako dost bezbariérovy a tak. Teda ne uplné jako
pro vozickare, i kdyz i to mé ceka. Ale kazdopadné abych se tam mohla pohybovat.

Jestlize v predchozi podkapitole byl uvadén piiklad respondentky, kterd odmitala pracovat
z domova, tak na tomto misté je tfeba vyzdvihnout, Ze mezi respondenty, kteti hovofili
0 Upravé¢ pracovisté, byl naopak zaznamenan zdjem o tuto moznost. ,,Ja tim, Ze nejsem moc
spolecensky, tak bych asi rad délal treba z domova nebo nékde, kde nebude velky kolektiv.
Jetedy zfeyjmé, ze pii vybéru prace a pracoviSté je nutné piihlizet také k osobnostnim
vlastnostem daného jedince.

Jak bylo uvedeno v teoretické ¢asti této prace, asi 10 % Evropanti ma omezenou schopnost
pohybu ¢i orientace. Nejedna se pouze osoby se snizenou moznosti lokomoce, ale takeé
napiiklad o osoby se zrakovym, sluchovym ¢i mentalnim postiZenim. Pracovni prostfedi
jetedy Casto nutné piizpusobit, byt jen mirné¢ a bez velkych zasahii, i pracovnikovi
se zdanlivé marginalnim postizenim. Jiné svétlo na pracovni plose bude potitebovat napiiklad
Cloveék se silnym astigmatismem a jiné Clovek, ktery v oblasti zraku nepotfebuje zadnou
kompenzaci.

V jednom z rozhovort se objevil velmi zajimavy nazor, ktery svym obsahem do kategorie

upravy prace a pracovniho prostiedi zdanlivé nezapada, ale pti hlubsi analyze je zde uvadén
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pravem: ,,Ja uz jsem se napracovala dost a za jakou cenu. Toho stresu, co jsem si proZila.
Taky kvuli tomu mam poSkozeny zdravi, a to mi za to nestoji.” Zda se, ze zaméstnavatel
v pifipadé¢ této respondentky nedokdzal vytvofit takové pracovni prostiedi, které
by ji motivovalo k praci, a namisto toho vytvofil takové pracovni prostiedi, které stoji
za zhorsenim jejiho zdravotniho stavu. Jestlize v teoretické Casti této prace bylo pojednano
0 zvySené ochrané osob se zdravotnim postizenim na trhu prace, pak je nutné podotknout,
ze ochranu vsech pracovnikil je v Ceské legislativé feSena také a je otdzkou, jak byla v tomto
piipadé uplatiovana.

Na zavér této podkapitoly je tieba se na problematiku Gpravy pracovniho prostfedi pro 0soby
se zdravotnim postizenim podivat také nezbytnou optikou zameéstnavatele, ktery ma
pochopitelné s upravou pracovisté ¢asto spojené také financni naklady. Jak ale bylo uvedeno
Vv teoretické Casti této prace, tyto naklady je mozné zaméstnavateli kompenzovat, a tak by se
tato problematika neméla stat divodem pro odmitani osob se zdravotnim postizenim ze strany

zaméstnavatelu.

VZDELANI

Ziskani, zvySeni nebo rozsifeni vzdélani zminilo pfi rozhovorech mnoho zkoumanych osob.
Toto téma se v rozhovorech dokonce stalo jednim ze stéZejnich témat. Nejednalo se ale pouze
o klasické vzdélani v pojeti institucionalnim, nybrz mezi respondenty se objevily také témata
z oblasti neformalniho vzdélavani. ,, Doporucili jste mi dobrého doktora a pomiicky.

6«

Taky jsem se dozvedela hodné nového,” uvedla respondentka v druhé casti rozhovoru,
kdyz byla dotdazana na to, jestli ji osobné projekt Hledam praci néjak pomohl naplnit jeji
potieby, ackoliv tyto potfeby v tvodu rozhovoru nedefinovala.

Mnohem c¢astéji se ale v rozhovorech objevovalo téma odborného teoretického vzdélavani,
které celkem devét respondenti definovalo jako svou potfebu. Toto zjisténi navazuje
na statistiky citované v teoretické Casti této prace, z nich vyplyva, Ze Groven vzdélani mezi
osobami se zdravotnim postizenim je v Ceské republice pomérné nizka a Ze nejniz§i uroven
nezameéstnanosti je mezi osobami s nejvysSim dosazenym vzdélanim. Ve vSech pfipadech
bylo respondenty uvddéno nebo z kontextu rozhovoru vyplyvalo, ze se jednd o potiebu
vzdélavat se v systému tzv. dalSiho vzd€lavani (viz teoretickd Cast této prace). ,,Ja mam jen

zakladni skolu a jak nejsem vyucena, tak mé taky nechtej... Tak to vite, Ze vyuceni by bylo

lepsi, ale ja sem se nikdy nechtéla ucit.
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Ve ctytech piipadech zkoumané osoby uvedly, Ze je pro né¢ dulezity néacvik pracovnich
dovednosti, véetné¢ rezimu dne. To mélo dva divody. Prvni z nich vychazi z osobnostnich
vlastnosti a druhu postizeni daného respondenta, kdy se jednalo o osoby s t€¢ZSimi formami
postizeni v ramci vyzkumné skupiny (détskd mozkova obrna, diagnostikovand mentélni
retardace apod.) Tyto osoby uvadély nizsi miru celkové sobéstacnosti a zavislosti na okoli.
Druhym diivodem byla dlouhodoba nezaméstnanost, pii které, jak bylo uvedeno v teoretické
¢asti této prace, dochazi ke ztraté pracovnich navyku. ,, Rano sem vstaval na sedmou, pak sel
sem, pekné na cas, zapsat prichod do sesitu, pak néco deélat az do svaciny. Pak zas makat
az do obéda. No, to ste mi dali teda. Ja uz si to ani po ty dobé doma nepamatoval, “ osvétlil
svou potiebu nacviku pracovnich dovednosti jeden z respondentii.

Mirnym piekvapenim bylo, ze dvé osoby uvedly, Ze jejich potiebou je vzdélavani v oblasti
cizich jazykd. Je ale tfeba uvést, Ze jedna z téchto respondentek pracovala v minulosti jako
recepéni v hotelu a druhd dlouhodobé studuje némcinu ve formé samostudia. Pti pohledu
do inzerati zamé&stnavateld jsou vSak v dnesni dob¢ cizi jazyky u zaméstnancu velice Zadané.
Dvé osoby uvedly, ze je pro né¢ dulezité vedle teoretického vzdélani také ziskani praxe.
Jedna z respondentek zareagovala na ¢ast rozhovoru o zvySovani zaméstnani takto:
»Ale pak zase chybi praxe. Tu taky vSude chtéji. “ Je tedy evidentni, Ze osoby se zdravotnim
postizenim, které jsou nezaméstnané, neztraceni kontakt strhem prace a s trendy

V pozadavcich zaméstnavatelt.

ZAUCENI A PODPORA NA PRACOVISTI

Vedle samotné odborné ptipravy ve formé odborného vzdélani a praxe zkoumané osoby
hovotily také o potiebé ziskani zkuSenosti s konkrétni praci na konkrétnim pracovisti,
kde by mély byt nasledné uplatnény. Celkem se jednalo o ¢tyfi respondenty, ktefi tuto potiebu
v rozhovoru deklarovali. Opét se jednalo spiSe o osoby, které v ramci vyzkumné skupiny
vykazuji vys§i miru postiZzeni a vys§i miru zavislosti na okoli. Jeden respondent hovofil o tom,
ze by potieboval asistenta pti zauceni se: ,,No, tak néco. Jako ja bych se to asi sam nenaucil.
V kontextu rozhovoru pisobila jeho obava ze zvladnuti zauceni se v nové praci v souladu
se skutecnostmi uvedenymi v teoretické Casti této prace. Tento konkrétni respondent ma totiz
potize s komunikaci a se zrakem, coz s sebou nese mimo jiné také znesnadnéné pochopeni
sd€leni, ktera jsou mu predkladana. Fakta uvedend v teoretické Casti této prace potvrzuje

také dal$i respondent (s podobnym postizenim), ktery hovofil mimo potiebé pomoci
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V zapracovani také o potfebé mit na pracovisti asistenta prace. ,,Ja bych nejradsi, kdyby chodil
se mnou. Ale to moc nejde, tech asistentii moc neni. *

Opét se i zde projevila individualita jednotlivych osobnosti respondenti. Potiebu podpory
na pracovisti projevili totiz také osoby, které vramci zkoumané skupiny netrpi t€z$imi
formami postizeni. Je tedy nutné poznamenat, ze pfi volbé miry intervence pii podpofe osob
se zdravotnim postizenim na pracovisti (v zadjmu ziskani a udrzeni prace) je tfeba piihlizet
k individudlnim potfebam kazdého jednotlivce.

Obecné je mozné fici, ze kontextli rozhovort v oblasti zapracovani a podpory na pracovisti
je mozné usuzovat na vyssi miru potieby téchto opatieni u osob s t€zSimi formami postizeni.
Nové pracovisté je pro tyto osoby stresujici prostfedi, a tak potfebuji v této nové situaci
zmirhovat vyvolany stres pfitomnosti znamé osoby, coz ostatné vyplynulo z kontextu
provedenych rozhovort. Jeden z respondentl také uvedl, Ze na pracovisti potiebuje pratelsky
kolektiv, coz opét ukazuje na snahu minimalizovat stres. Tento stres miZe pramenit
také z nedostatecného uspokojovani potieb definovanych Maslowovy hierarchie potieb
(viz. teoreticka Cast této prace).

Na problematiku je ale tfeba také pohlizet optikou zameéstnavatele, ktery zodpovida

za bezpecnost na pracovisti a jeho pravem na pracovisté nevpustit cizi osobu.

PODPORA ZE STRANY STATU

K této oblasti se Vprovedenych rozhovorech vyjadfovalo nejvice zkoumanych osob.
Zminovana byla zejména potfeba podpory ze strany ufadu prace, jako instituce,
ktera je v soucasné dobé povazovana za nedostatenou a zaroven potiecba zucastnéného
ptistupu jednotlivych zprostredkovatelek. ,, Kdysi sem byla po matersky chvili na pracdku.
To si pamatuju, jak mi porad davali néjaky nabidky a ja musela litat, shanét razitka, jestli
mé chtéj nebo ne a tak. Ted, kdyz jsem byla na pracdku, tak snad jen Novakova (iméno
zprostiedkovatelky na UP — poznamka autora) se starala, ta byla dobra, ale jiny, ty nemaj zdjem o to,
aby vithec néeco shanély. “ Jak bylo uvedeno v teoretické Casti této prace, ufady prace plni
v ramci politiky zaméstnanosti fadu funkci. Dle zkusenosti respondenti vSak v praxi tyto
funkce pfilis plnény nejsou. ,,Tak treba pracdk, tam se nic nedovite,” reagoval jeden
Z Ucastnikl na to, kdyz byl béhem rozhovoru vyzvan, aby uptesnil, co podle n¢ho nefunguje
Vv oblasti hledani nabidek prace.

Co se pfistupu zprostiedkovatelek uradu prace tyce, potieba definovana zkoumanymi osobami

by se dala vyjadfit jako potfeba znat, zajimat se a pomahat. Castou vytkou respondentii bylo,
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ze zprostiedkovatelka nezné jejich moznosti a nabizi jim neadekvatni prace, nebo ze neumi
s osobami se zdravotnim postizenim komunikovat a respektovat specifika komunikace s lidmi
s urCitym druhem postizeni (viz teoreticka Cast této prace). Jeden z Gcastniki s problémy
Vv oblasti komunikace byl dokonce sank¢éné vytazen z evidence z divodu, ze se nedostavil
na sjednanou schiizku, o které vsak podle svych slov nevédél. ,,No, oni mi néco rikaji
aja nekdy nevim, co po mé chteji.” Odpoveédél na otdzku, v cem své zprostiedkovatelce
nerozumi.

Také do této kategorie odpoveédi by se daly zaradit obavy zkoumanych osob ze sniZeni
nebo odejmuti invalidniho diichodu, které se v rozhovorech vyskytly a o kterych bylo
pojednano vyse. Jedna se o negativné vnimané zasahy statu, které podle sdéleni respondenti
pusobi spise demotiva¢né pro osoby se zdravotnim postizenim a odrazuji je od hledani prace,
pfipadné od uplatnéni na bézné pracovni uvazky.

V rozhovorech se vyskytla také potieba zvySené ochrany osob s postizenim na trhu prace.
Podle kontextu sdéleni Ize vSak spiSe usuzovat, Zze respondent mél na mysli daslednéjsi
uplatiiovani soucasné legislativy, kterd osoby se zdravotnim postizenim na trhu prace chrani.
Z teoretické &asti této prace vyplyva, ze Ceska republika piijala tyto dokumenty za své,
coz uskutecnily 1 jiné evropské staty, kde je ochrana osob s postizenim na trhu prace
povazovana za dostacujici.

Zajimavosti bylo, ze mezi respondenty se vyskytla také potfeba motivovat zaméstnavatele
K tomu, aby vytvareli pracovni mista pro osoby se zdravotnim postizenim. Zde je opét potieba
odkézat na teoretickou Cast této prace, kde je uveden piehled moZnych opatieni, kterd maji
tuto motivaci zajiStovat. Ze zkuSenosti autora této prace vSak nejsou zaméstnavateli
vV maximalni mife vyuzivana, a to z divodu pfilisné administrativni zatéze, kterou predstavuji
ruzné zadosti a vykazy, které maji zaméstnavatelé vyuZivajici tato opatfeni za povinnost

zpracovavat a predkladat.

PODPORA PRI HLEDANI PRACE

Mezi odpovéd'mi se vyskytovala potfeba podpory osob se zdravotnim postizenim také
pfi samotném hledani prace. Nejedna se tedy pouze o potiebu pomoci se zapracovanim
(viz vyse), ale i o pomoc pii vyhledavani pracovnich piilezitosti, o které hovotilo sedm osob.
Ackoliv byly zkoumané osoby v uvodu projektu pouceny, kde hledat nabidky prace, stale
se pii jejich vyhledavani spoléhaji zejména na ufad prace, pfipadné na jinou instituci.

Tato situace mize mit nckolik vysvétleni. Z kontextu provedenych rozhovorti vyplyva,
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ze U zkoumanych osob pretrvava zavislost na statnim aparatu, ktery tyto osoby povazuji
za mocny a ocekavaji od n¢ho pomoc ve své situaci. Na druhou stranu jsou anebo byly tyto
osoby ve vétSing pripadl Ucastniky systému pojistnych davek, ze kterého by mély byt
poskytovany nejen davky, ale také sluzby pro obCany. Druhym vysvétlenim mize byt
zdravotni stav zkoumanych osob, ktery v nékterych piipadech opravdu znesnadiiuje
jednotliveim efektivné pracovat s vypocetni technikou a dal§imi informaénimi zdroji, které
mohou byt vyznamnym zdrojem informaci a pracovnich nabidek. Napiiklad epileptik
by u pocitate nem¢l travit mnoho ¢asu, nebot” by tim mohlo dojit ke spusténi zachvatu.
Pak je na misté zcela jisté asistence pii vyhledavani pracovnich nabidek.

Podpora rodiny a nejblizSich byla zkoumanymi osobami béhem rozhovori zminéna celkem
tiikrat, a to zejména osobami s t€z$imi formami postizeni. Touha po podpoie od nejblizsich
prameni z hierarchie hodnot, na které se miizeme divat prostfednictvim Maslowovy hierarchie
potfeb. V kontextu hleddni prace mohou sviij vyznam mit také vzory, které kazda
ze zkoumanych osob ma4, a tyto vzory jsou Casto reprezentovany pravé nejbliz§imi osobami
Vv okoli jedince. Jejich podpora v obtizné zivotni situaci pak hraje zasadni tlohu pro tspésnost
zvladnuti celé situace.

Dvé osoby v rdmci rozhovoru zminily také potfebu pomoci s oslovovanim zaméstnavatela.
Jednalo se zejména o pomoc s vytvoienim zivotopisu a podobnych persondlnich dokumentd.
| zde mize svou roli hrat zdravotni stav, ktery muze jednotlivcim branit nebo alespoil
znesnadnovat tvorbu téchto dokumenti.

Jedna osoba uvedla, Ze citi pottebu disponovat samostatnosti v procesu hledani prace. Jednalo
se o respondentku, kterd pravdépodobné touzi napliiovat svou potiebu sebeaktualizace
(viz teoreticka Cast této prace, Maslowova hierarchie potieb) a tato jeji snaha byla v minulosti

opakované bagatelizovana nebo ji bylo branéno. Tato respondentka se projevuje vyraznou

vvvvvv

OSTATNI POTREBY

Do této podkapitoly byly zatazeny takové potieby, které stoji na pomezi vySe uvedenych
oblasti (podkapitol) a jejich zaznamenany vyskyt v uskute¢nénych rozhovorech byl nizky,
tudiz pro né nebyla vytvoiena zvlaStni oblast. Ani v jednom pfipadé¢ se navic nejednd
0 potieby, o kterych by bylo mozné fici, Ze jsou specifické pouze pro osoby se zdravotnim

postiZzenim.
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Jedna osoba uvedla v rozhovoru, ze pro své uplatnéni na trhu prace potiebuje psychickou
podporu a motivaci. Stejna osoba také uvedla, ze potiebuje sdileni zkuSenosti s ostatnimi
lidmi v podobné situaci. Na otazku, jestli by potiebovala také kontakt s odbornikem v oblasti
psychologie nebo néjaké jiné, uvedla: ,, No, to taky, ale i ty lidi normdlné. Jsem neprisia mezi
lidi a rozumis, bez penéz, podpora skoro Zadnd, sedis doma. Hriiza.” 1 zde se projevuji
negativni disledky nezaméstnanosti, o kterych bylo pojednano v teoretické ¢asti této prace.
Tti osoby uvedly, Ze potfebuji pomoc vytesit své individudlni problémy. Konkrétné v jednom
piipadé se jedna pomoc s feSenim exekuce. Exekuce je dle zkuSenosti autora této prace stale
se roz§ifujici problematika, které postihuje zejména osoby a domaécnosti s nizkymi piijmy.
To potvrzuji také udaje Exekutorské komory CR, ktera uvadi, Ze v roce 2012 bylo natizeno
718 tis. exekuci a dalSich 300 tis. soudnich exekuci, coz je jasné€ stoupajici trend. Jelikoz bylo
V teoretické Casti popsano, ze nezameéstnanost s sebou nese také ekonomické problémy
domacnosti, je mozné tuto potiebu respondentky mozné oznacit za disledek nezaméstnanosti,
ktera u ni sice neni dlouhodob4, ale ¢asto se opakujici.

Stejna respondentka také v rozhovoru definovala potfebu pomoci v feSeni ukonceni
posledniho pracovniho poméru, kdy doslo k propusténi z divodu tidajného hrubého poruseni
pracovni kazng. V pribéhu rozhovoru také sdélila, ze pomoc je ji poskytovana. Z dostupnych
informaci se jednd o situaci, kterd nastala bez zapfi¢inéni zkoumané osoby a tato osoba
Si S jejim feSenim nevi samostatné rady. Zde je mozné konstatovat, Ze potieba je vyvolana
nizkym stupném vzdélani, coz je dle udajii v teoretické Casti této prace jednim z fenoménti
uvniti skupiny osob se zdravotnim postizenim.

Jedna osoba v rozhovoru vystoupila s potifebou v zajisténi piistupu k pocitaci. Tato potieba
vSak byla vyvolana celkové nepfiznivou rodinnou situaci, kdy je v domécnosti pfitomno

fyzické nasili a dalsi socialné-patologické jevy.

8.1.2 Do jaké miry pomaha projekt Hledam praci — podpora pracovniho
uplatnéni osob s lehkym postizenim témto osobam v navratu nebo vstupu
na trh prace v oblasti jejich specifickych potieb?

V druhé ¢asti rozhovoru byla zkoumanym osobam poloZena otdzka, jestli né€které jejich
potieby naplnil probehnuvsi projektu Hledam praci, jehoz cilem byla podpora pracovniho
uplatnéni osob s lehkym zdravotnim postizenim. [ v této casti rozhovoru nasledovalo
u vétsiny respondentii po polozeni otazky dlouhé pfemysleni a nasledné se rozvinul rozhovor

podle témat, ktera do ného zkoumané osoby vnasely.
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Tematickych kategorii, které se v druhé casti rozhovoru vyskytly, bylo o néco méné,
ptesto jsou vysledky vyzkumu 1 vtomto pfipadé¢ prezentovany formou jednotlivych
podkapitol, které v sobé zahrnuji tématicky podobnd zjisténi. Tato zjiSténi do znacné¢ miry

kopiruji podkapitoly z predchozi kapitoly praktické Casti této diplomové prace.

VZDELANI

Nejvice respondentt (celkem 15) v rozhovorech uvedlo, Ze projekt naplnil jejich potiebu
Vv oblasti odborného teoretického vzdélani. ,,Tak hiavné asi ty kurzy. Ono kdyz na néco mate
ten papir, tak se na Vas hned jinak vsichni koukaji,“ ekl jeden z respondentd, ktery témito
svymi slovy do jisté miry potvrdil statistiky ufadu, které hovoii v tom smyslu, ze osoby
se zakladnim vzdélanim nebo bez vzdélani jsou na trhu prace obtizné uplatnitelni. Naptiklad
Statisticka ro€enka trhu préace za rok 2011 uvadi, Ze z celkového poctu uchazect evidovanych
na ufadu prace ke konci roku 2011 bylo 27,5 % se zakladnim vzdélanim nebo bez vzdélani.
AvsSak mezi nezaméstnanymi v tomto roce pievazovali uchazeci s vyu¢enim, coz naznacuje,
ze na trhu prace je mezi zaméstnavateli zajem spiSe o pracovniky s vy$Sim vzdélanim.
Proto je také potieba vzdélavat se velmi duleZitou pravé pro osoby se zdravotnim postizenim,
které dle udaji uvedenych v teoretické Casti této prace, patii mezi skupiny obyvatelstva s nizsi
mirou dosazeného vzdélani.

Druhy nejvyssi pocet respondenti v rozhovorech hovoficich o vzdélani uvadélo, ze byla
naplnéna jejich potfeba v oblasti zvySeni pocitaCové gramotnosti. Tim se vSak nerozumi
jen nauceni obsluhovat pocita¢, ale také ziskat informace o tom, k ¢emu je mozné pocitac
vyuzit, napiiklad k hledani pracovnich nabidek. Jeden z respondentti napiiklad v souvislosti
S tim, jestli se domniva, Ze se v ramci projektu naucil néco, co by vyuzil pti hledani prace,
mimo jiné uvedl: ,,4 asi bych uz i védél, kde novou prdaci hledat. Jak jste nam ukazovali
na tom pocitaci a tak.* Vzhledem K informacim o piekazkach osob s postizenim uvedenych
Vv teoretické Casti této prace, tak slova tohoto respondenta potvrzuji hypotézu, ze pravé pocitac
a jiné moderni informacni technologie mohou hrat vyznamnou roli jako kompenzaéni
pomucky odstraiiujici komunikacni bariéry osob s postizenim.

Dal§im divodem pro zvySovani pocitacové gramotnosti osob s postizenim je skutecnost,
ktera se objevuje V nejednom inzeratu zaméstnavateli pii naboru zaméstnanci. Dokazat
uzivatelsky obsluhovat pocitac je jednou z zadanych dovednosti, kterou zaméstnavatelé Casto

povazuji za piedpoklad pro pfijeti uchazece do pracovniho poméru. Zajimavé vsak je,
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ze potiebu zvySovat pocitacovou gramotnost v prvni ¢asti rozhovoru uvedla pouze jedna
osoba.

Tti osoby v rozhovorech uvedly, ze projekt splnil jejich potiebu ziskani rady nebo informaci
pro zivot. ,, Doporucili jste mi dobrého doktora a pomiicky. Taky jsem se dozvedéla hodné
nového., “ uvedla jedna respondentka na otazku, jestli projekt pomohl naplnit nékterou z jejich
potieb. To koresponduje s vychodiskem, Ze proto, aby ¢lovék mohl pracovat, potiebuje byt
prace schopny, mimo jiné i z divodu zdravotniho stavu. Zaznamenana informace o tom,
ze respondentce pomohla informace o dobrém Iékafi, je tedy mozné povazovat za neformalni
vzdélavani, které do budoucna zvysi jeji moznost uplatnéni na trhu prace, nebot’ mize dojit
ke zlepseni jejiho zdravotniho stavu z nového divodu 1écby.

Mezi dalS$imi ziskanymi informacemi, o kterych zkoumané osoby hovorily, byla také
naptiklad informace o tom, na co ma v Ceské republice osoba s postizenim narok, kde mize
0 co zadat a podobné. Jestlize tyto ziskané informace osoby v rozhovorech zmifovaly,
znamena to, ze doslo ke zvyseni jejich zivotnich kompetenci. To pravdépodobné opét souvisi
S tim, Ze mezi 0osobami se zdravotnim postiZzenim je nizka mira vzdélanosti, ktera se promita
i do sféry neformalniho vzdélani.

Tti osoby v rozhovorech zminily, ze doSlo k naplnéni jejich potieby v oblasti ziskéni praxe.
Vyzkouset si teoretické znalosti v realném prostiedi patii mezi dulezité predpoklady
pro moznost nasledného pracovniho uplatnéni, to nejen z pohledu samotnych zaméstnanci,
ale i zaméstnavatel. Podle statistik ufadu prace i podle Udaji v teoretické Casti této prace
patii ke skupindm, kterym je na trhu prace veénovdna zvySend ochrana, také skupina
absolventd. Je to pravé zdivodu chybéjici praxe, kterou zaméstnavatelé pro pfrijeti
do zaméstnani Casto pozaduji. Na druhou stranu je ale tieba pripomenout vyjadieni jedné
z respondentek, kterd upozornila na skutecnost, Zze ani dobrd a dlouhodobéd praxe neni
pro zaméstnavatele mnohdy pfijatelnd, kdyz mluvila o svém manzelovi: ,, To miize vypisovat
vSechno vzdeélani a ty praxe na kolik stran, ale je mu padesdt a konec. Vono uz i ¢tyricatnici
maj problém se nékde chytit. To je tady v Cechdach problém. To samy maj déti po Skole.*
Tato tvrzeni ve svém disledku legitimizuji ustanoveni zdkoniku prace a dalSich pravnich
ptedpisi uvedenych v teoretické casti této prace, ktera pravé osobam se zdravotnim
postiZenim, absolventiim a pracovnikiim star§im 50 let poskytuji zvySenou ochranu na trhu
prace.

Dv¢ osoby uvedly také, Ze jim projekt a jeho aktivity pomohly s pracovni orientaci. ,, Pomohli

jste mi i vyznat se vtom, co vilastné miizu a chci deélat.” To, ze osoby se zdravotnim
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postizenim n¢kdy nemaji nadhled nad svou vlastni situaci, vyplyva z teoretické Casti této
prace. Hledani odpovidajiciho pracovniho uplatnéni je pak znacné ztizené a muze vést
az k dlouhodobé deprivaci potieb, nebot’ takovy uchaze¢ je pro zaméstnavatele nezajimavy.
Je tedy odmitam, a to vede k deprivaci potieby ocenéni — v tomto piipad¢ v podobé¢ ziskani
pracovniho uplatnéni (viz Maslowova hierarchie potieb v teoretické ¢asti této prace).

Jedna osoba Vv rozhovoru uvedla naplnéni potfeby nacviku pracovnich dovednosti a rezimu
dne. Jak bylo uvedeno v teoretické ¢asti této prace, pii dlouhodobé nezaméstnanosti dochazi
ke ztrat¢ téchto dovednosti a jedinec je pak v tomto disledku obtizné uplatnitelny na trhu
prace. Nacvik téchto pracovnich kompetenci je tedy v procesu piipravy na praci dilezitym

faktorem dopliujici pfipravu na samotnou profesi.

ZAUCENI A PODPORA NA PRACOVISTI

Jedna osoba v rozhovoru uvedla, Ze jeji potiebu projekt naplnil tim, ze je ji poskytovana
podpora v novém prostiedi. ,,Tak mné se libi, jak za mnou chodite, volate a starate se, jestli
vSechno klape. Mistrova taky rikala, Ze se furt na mé ptdte, to prej se ji nestava.* Podpora
mohou existovat ptekazky (viz teoretickd Cast této prace), které jim brani v pochopeni okoli
atim muze dochazet ke konfliktiim nejen v pracovnim kolektivu, ale také se samotnym
zameéstnavatelem. V tomto piipade je mozné usuzovat také na skutecnost, ze u ucastnika doslo
K naplnéni potfeby sounalezitosti (viz Maslowova hierarchie potieb v teoretické casti
této prace), nebot’ zdjem ze strany realizacniho tymu mize byt chapan jako znak

sounalezitosti se socialni skupinou pfedstavujici realizacni tym.

PODPORA ZE STRANY STATU

V této oblasti Zadna osoba ze zkoumané skupiny Vv rozhovoru nehovofila o naplnéni potieb
definovanych v prvni €asti rozhovoru. Na druhou stranu se ve Ctyfech ptipadech objevila
zminka o tom, ze v priibéhu projektu byla u€astnikiim poskytovana financ¢ni podpora, a to jak
zrozpodtu projektu (spolufinancovaného také z prostiedkli stitniho rozpodtu CR),
tak i podpora pfi rekvalifikaci poskytovana titadem prace. Autor této prace tedy zatadil tuto
zaznamenanou finan¢ni podporu v rozhovorech se zkoumanymi osobami do oblasti podpory
ze strany statu, ackoliv v odpovédich na prvni otazku Zadnd ze zkoumanych osob o financni

potiebé nehovofila.
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,Ale co bylo docela dobry, tak to byly ty penize, co ste nam davali. Bylo na néjakou
tutramvaj a tak, to bylo fajn.” Nezaméstnanost obecné s sebou nese také ekonomické
disledky (viz teoreticka c¢ast této prace), a tak poskytovand financni podpora hraje
vyznamnou roli v napliiovani zakladnich Zivotnich potfeb, které mohou byt, zvlasté
pti dlouhodobé nezaméstnanosti) nedostatecné¢ saturovany. Podle zkuSenosti autora neni
vyjimkou, ze pfijmy osoby s postizenim postacuji pouze na pokryti ndkladi na bydleni
a splatku zavazki vici finanénimu ustavu, ke které se jednotlivec v minulosti zavazal
napiiklad v souvislosti s pofizenim kompenzac¢ni pomucky. V takovém ptipadé nedochazi
k dostate¢né saturaci biologickych potfeb a tim naptiklad také ke zhorSeni zdravotniho stavu.

Sest osob v rozhovorech hovotilo také o projeveném zajmu o vlastni situaci ze strany
realizaéniho tymu projektu. ,.Rekl bych, ze mi dost pomohlo psychicky, Ze se o mé nékdo
zajima. Ze jsem se mél s kym poradit co a kam napsat, vyzkouset si s vami pohovor a tak.
Nutno poznamenat, ze v prvni ¢asti rozhovoru naplnéni této potieby respondenti vztahovali
zejména ke zprostiedkovatelkam ufadu prace. Jelikoz ale realiza¢ni tym v projektu analogicky
zastaval ve vztahu ke zkoumanym osobam roli téchto zprostfedkovatelek, autor hodnoceni
této Casti rozhovoru zatfadil do oblasti podpory ze strany statu.

Jestlize respondent hovofil o tom, ze mu zijem ze strany realizatniho tymu pomohl
psychicky, mohlo se jednat o saturaci jeho potieby jistoty a bezpe¢i nebo i jinych potieb

P4

dle Maslowovy hierarchie potieb (viz teoreticka ¢ast této prace).

PODPORA PRI HLEDANI PRACE

Celkem sedm osob v rozhovoru uvedlo, Ze projektem doslo k naplnéni jejich potieb v oblasti
pomoci pii hledani pracovnich nabidek. Toto zjisténi analogicky navazuje na potiebu
definovanou v prvni ¢asti rozhovoru a také na ty rozhovory, ve kterych zkoumané osoby
hovoftily o nedostate¢né podpote Gfadu prace, respektive jeho zprostiedkovatelek. Vysvétleni
pro¢ doslo k naplnéni této potieby je tak né€kolik. Mohlo dojit k realizaci konceptu
respondenttl, Ze zde existuje n¢jaka instituce, ktera o praci vi a fekne jim o ni. Mohlo se také
jednat o dopad zvySeni pocitaové i jiné gramotnosti Vv oblasti ziskavani informaci
0 pracovnich nabidkéach. Realizacni tym také mohl byt prostfednikem v prekonani piekazek
vV podob& omezeni vyplyvajicich ze zdravotniho stavu zkoumanych osob (viz teoreticka ¢ast
této prace). Dle kontextu rozhovorl a osobni zkuSenosti autora je mozné konstatovat, ze tato

potieba respondentli byla naplnéna pomoci kombinace vSech uvedenych moznosti.
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Ctyfi osoby v rozhovorech uvedly, e doslo k naplnéni jejich potieby doprovodu na pracovni
pohovory. Zde se jednalo zejména o osoby s téz$im typem postizeni v ramci zkoumané
skupiny. ,,Dobré bylo, jak jste se mnou Vy anebo Vase kolegyné chodili na ty pohovory
do firem. Ja bych se tam sam asi nevypravil. “ Lze tedy predpokladat, Ze realiza¢ni tym
pomohl témto osobam piekonat piekazky, zejména k oblasti komunikace (viz teoreticka
¢ast této prace). Zajimavé je, ze v uvodu rozhovoru tuto pottebu definovaly pouze tii osoby,
zatimco v druhé ¢asti rozhovoru o ni hovotily jako o naplnéné osoby Ctyfi. Z toho je patrné,
Ze tato potieba u jednoho respondenta vyvstala az v prib¢hu ptipravy na praci a profesi.
Pomoc s oslovovanim zaméstnavateld uvedly v rozhovorech ¢tyfi osoby, tedy o dvé vice nez
kolik jich tuto potfebu pifedem definovalo. Jednalo se zejména o poskytnutou pomoc
realizaniho tymu projektu pfi sepsani zivotopisu a dal§ich personalnich dokumentt, véetné
jejich odeslani apod. Z kontextu rozhovort vyplyva, Ze se jednalo o podporu, ktera na jednu
stranu pomahala respondentiim piekonat piekdzky pramenici z jejich zdravotniho stavu
(viz teoreticka cast této prace), ale zaroven se Castecné jednalo i o saturaci financnich
moznosti nekterych respondentti, ktefi z divodu nezaméstnanosti nedisponuji finanénimi
prostfedky na nakup vypocetni techniky, pomoci niz by mohli zaméstnavatele oslovovat
samostatné.

Jedna osoba hovotila o tom, Ze ji projekt naplnil potiebu samostatnosti. Jednalo se o stejnou
respondentku, kterd potiebu samostatnosti definovala také v tvodu rozhovoru. ,, Tak treba

taky to, Ze jste mé nikam netlacili, “ odpovédéla na otazku, v ¢em ji projekt také pomohl.

OSTATNI POTREBY

Do této podkapitoly byly zatazeny takové potteby, které stoji na pomezi vySe uvedenych
oblasti (podkapitol). Ani v jednom piipad¢ se nejedna o potieby, o kterych by bylo mozné
fici, ze jsou specifické pouze pro osoby se zdravotnim postiZzenim.

Ve ctytech ptipadech se v rozhovorech vyskytla zminka o tom, Ze projekt zkoumanym
osobam naplnil potiebu, ktera by se souhrnné dala oznacit jako sdileni zkuSenosti s ostatnimi
lidmi. Jedna zrespondentek okomentovala, pro¢ je pro ni tato potieba dulezita:
,,Jsem neprisla mezi lidi a rozumis, bez penéz, podpora skoro zadna, sedis doma. Hriiza.*
Dale doplnila, ze pravé setkavani slidmi vramci projektu ji pomohlo se psychicky
stabilizovat. Za tim je mozné hledat opét saturaci potfeby sounalezitosti (viz Maslowova
hierarchie potieb v teoretické Casti této prace). Tento diivod Ize najit za vSemi Ctyfmi

odpovéd’mi respondenttl, kteti o této potiebé hovotili.
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Na druhou stranu pfinesl zkoumanym osobam kontakt s ostatnimi osobami ve skupin¢ také
efekt v podob¢é neformalniho vzdélavani, ktery je ilustrovan v odpovédi jednoho respondenta
na otazku, jestli se néco naulil: ,, Ale i ty lidi mé neco naucili. Treba tamta jedna,
jak mi Fikala, Ze sem chodi tou zkratkou. Tam se dobre de. Vo ty sem nevedél.* Ackoliv
potieba skupinového sdileni zkuSenosti a neformalniho vzdélani neni typicka pouze pro osoby
se zdravotnim postizenim, v tomto piipadé je patrny také efekt v podobé odstranéni nebo
zmirnéni prekazek, se kterymi se respondent v zivoté potykal — schiidnost cesty.

Jedna osoba Vv rozhovoru uvedla také uspokojeni potieby v oblasti technické potieby —
ptistupu k pocitaci. Jednalo se o stejnou osobu, kterd tuto potiebu definovala také v prvni

¢asti rozhovoru (viz vyse).

8.2 Respondenti z fad zaméstnavatell

V této casti interpretace vysledkd vyzkumu jsou ptedkladana zjisténi casti vyzkumného
vzorku oznaceného jako zaméstnavatelé. Jedna se o 4 zaméstnavatele, kteti v ramci projektu
Hledam praci — podpora pracovniho uplatnéni osob s lehkym postizenim, zaméstnali

nékterého z jeho ucastnikil (viz kapitola Vyzkumny vzorek a zpisob vybéru vzorku).

8.2.1 Jaké predpoklady na trhu prace u osob slehkym postizenim
uprednostiuji zaméstnavatelé?

Zkoumané osoby odpovidaly na pokladané otazky vétSinou po kratkém rozmysleni. V jejich
odpovédich bylo zaznamenano mnoho zajimavych informaci, které byly nasledné rozttidény
do tématickych skupin, které jsou na nasledujicich stranach piedkladany jako nazvy

podkapitol.

OBECNE PREDPOKLADY

Mezi obecnymi predpoklady se objevovaly takové pozadavky zaméstnavatell, které jsou
béZné¢ vyzadovany od vSech uchazeci o zaméstnani a nejsou tedy specifické pouze
pro zkoumanou osobu. Zajimavé bylo, Ze o obecnych pifedpokladech hovofili pouze
ti zaméstnavatelé, ktefi by se dali oznacit za komer¢ni. Dva zaméstnavatelé z fad neziskovych
organizaci tyto obecné piedpoklady nezminili.

Prvnim z obecnych predpokladii byla samostatnost pfi préci, kterou zminila jednatelka realitni
kancelate, kde pracoval jeden Ucastnik projektu na pozici grafického pracovnika. Stejna
respondentka v jiné ¢asti rozhovoru uvedla, ze: ,,Co mé mile prekvapilo, Ze mél i takovej

ten prehled, vyznal se, a to bylo dobry, zZe treba vedel kam na mésté zajit kvili stavebnimu
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povoleni a tak.” V rozhovoru také uvadéla, Ze samostatnost je pro tuto spolecnost
u zameéstnancu dilezitd, nebot’ se jedna o malou organizaci, kde neni ¢as na to se nékomu
intenzivnéji vénovat. Pokud se nad timto tvrzenim zamyslime, je zfejmé, Ze v komerénim
sektoru, ktery je pohanén touhou po tvorbé zisku, je intenzivni prace se zaméstnancem
opravdu ptekazkou, ktera tuto touhu komplikuje. S tim koresponduji i dal$i vyroky této
respondentky, kterda uvedla, Ze je nutny kladny pfistup k zédkaznikim a Ze vyzaduje
u zaméstnance loajalitu: ,, Pak jsme tady taky méli jednoho pana, kterej si proddval bardky
bokem, bez nas. To nejde, to se stavat nemiize.

Druhy z komer¢nich zaméstnavateli zase uvedl, ze u zaméstnancli vyzaduje c¢asovou
flexibilitu. ,, U ndas je ta prace, vSechna tady, dost narazovd,“ oduvodnil tento pozadavek
na ptredpoklad pro pfijeti zaméstnance. I z toho je jasné patrnd snaha o maximalizaci zisku.
Casova flexibilita jako pozadavek zaméstnavatele ale narazi na vyse uvedené specifické

24

za jednu ze zasadnich svych potieb pro uplatnéni na trhu prace.

SPECIFICKE PREDPOKLADY

Ohledné specifickych pfedpokladl, které zaméstnavatelé od osob se zdravotnim postizenim
pfi pfijimani do prace pozaduji, se vyjadrili vSichni Ctyfi zaméstnavatelé. Celkem tfi z nich
hovoftili o tom, ze mira postizeni jedince, kterého pfijmou do zaméstnani, by méla byt
vysvétlit snahou generovat maximalni zisk. Pravé toto tvrzeni koresponduje také s rozhovory
s osobami se zdravotnim postizenim (viz vyse), které uvadély, Ze zaméstnavatelé nemaji
ochotu zaméstnavat osoby se zdravotnim postizenim. Piekvapenim ale bylo, Ze piitomnost
niz8§i miry postiZzeni u potencidlniho zaméstnance preferuji také oba zaméstnavatelé z fad
neziskovych organizaci, ktefi navic provozuji chranéné dilny. Vysvétleni nabidla sama
respondentka, ktera jednoho z téchto zaméstnavatelli reprezentuje: ,, No, to je samoziejmée
nejlepsi, protoze takovej clovek je nejvykonnéjsi a zviadne mi tady rizny prace,
coz Je samoziejmé pro mé dobry, ale tak jako mdme tu i vozickare, jak vis, ktery jsou tam
hodné Spatné i co se ty motoriky tyce.” Zastupkyné¢ druhého zaméstnavatele z tad
neziskovych organizaci v rozhovoru uvedla, Zze pifi pifijimani zaméstnancti (UCastnika
projektu) hrala svou roli i mira postiZzeni. Z osobni zkuSenosti autora této prace i z kontextu
rozhovoru vyplyva, Ze 1 neziskovy sektor ma sklony k maximalizaci efektivity prace

a zaméstnavani osob s niz§im stupném postizeni je s touto snahou v souladu. V roce 2013
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doSlo ze strany stitu ke sniZzeni finanéni podpory chrdnénych pracovnich mist
a k zrovnopravnéni osob se zdravotnim postizenim v oblasti minimalni mzdy, ktera jiz
u téchto osob nesmi byt kracena. To je samo o sobé pozitivni krok, ale v praxi se projevuje
jako problém, ktery nuti zaméstnavatele osob se zdravotnim postizenim zvySovat vykonnost
téchto zaméstnanci, coz ve svém dusledku mlize vést k Gplnému vypadévani osob s téz$imi
formami postizeni ztrhu prace. Pfitom jak bylo uvedeno v teoretické casti této prace,
je pro tyto osoby pracovni piilezitost velmi dulezita.

S tim, ze zaméstnavatelé davaji pii pfijimani pracovnikl z fad osob se zdravotnim postizenim
pfednost osobam s leh¢imi formami postizeni, koresponduje také dalsi tvrzeni tfi
zaméstnavatell, ktefi pfi pfijimani zaméestnanct zkousSeji jejich motoriku a zrucnost. Je tfeba
podotknout, Zze se jednalo o vSechny tii zaméstnavatele, jejichz Cinnost se vztahuje
kK manualnim ¢innostem a je tedy pfedpokladatelné, ze schopnost manualné pracovat budou
tito zaméstnavatelé od svych zaméstnanct vyzadovat.

Jeden zaméstnavatel uvedl, Ze pfijme pouze zaméstnance, jemuz byla pfiznana invalidita.
Zde je opét tieba podivat se na souvislosti. Jedna se totiz o zamé&stnavatele provozujiciho
chranénou dilnu a jeho pozadavek je tedy legitimni.

I dalsi dvé sdéleni zaméstnavateli se vazi ke zdravotnimu stavu a jsou v souladu s tim, jaké
¢innosti se zaméstnavatel vénuje. Ob¢& neziskové organizace maji zaveden vyrobni program,
ktery na jeho zaméstnance klade v uréitych oblastech jisté naroky. A tak jeden zaméstnavatel
pozaduje, aby m¢l jeho potencidlni zaméstnanec dobry zrak z dvodu manipulace s drobnymi
pfedméty, a druhy zaméstnavatel zase pozaduje, aby byl uchaze¢ o praci schopen zhodnotit

a vyvarovat se nebezpeci vyplyvajici z pritomnosti strojii na pracovisti (v pradeln¢).

ODBORNE PREDPOKLADY

Piekvapenim v této oblasti bylo, Ze n¢ktefi zaméstnavatelé nejprve uvadéli, ze Zadné odborné
predpoklady u svych potencidlnich zaméstnanci ztad osob se zdravotnim postizenim
nevyzaduji. ,,7o je spi§ vo tom, abysme jim to tady ukdzali, voni si to zapamatovali
a pak uz jen jedou,“ uvedl jeden z respondentii. Pozdéji ale potiebu né&jaké formy odborné
ptipravy, at’ uz teoretické nebo praktické, pfipustili vSichni respondenti z fad zaméstnavatelt.
Dva zaméstnavatelé hovofili obecné o tom, Ze predpokladaji urcity dosazeny stupenn vzdélani.
,, Berem to spis jako predpoklad pro to, Ze ¢im vyssi stupen vzdélani, tak tim lip se bude
| zapracovavat a tak. Jako lip se ucit novy véci.* Druzi dva zamé&stnavatelé ale hovofili jiz

0 konkrétnich pozadovanych znalostech, které od svych zaméstnancti ocekdvaji. Oba piipady
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ale dokladaji to, co bylo uvedeno v teoretické Casti této prace, a sice ze ¢im niz$i stupen
Jeden zaméstnavatel hovotil také o vhodnosti vicendsobnych znalosti u svych zaméstnanct.
,Déla pekny véci, ma fantazii a umi mi délat i s pedigem a tak, coz tady uplatni.
To je vyhoda.“ Opét se jednalo o zaméstnavatele z fad neziskovych organizaci, ktery navic
provozuje vice chranénych dilen v jednom objektu. Ackoliv nebyla vhodnost ovladani vice
druht praci uvedena ani vtomto piipad¢ jako predpoklad pro pfijeti, je ziejmé,
ze pro uchazece predstavuje $irsi spektrum znalosti vyhodu na trhu prace.

Stejny zaméstnavatel hovotil také o ptredchozi praxi, kterou ovSem nepovazuje piimo
za pozadavek, ale spi§ za vyhodu, kterda mize rozhodnout o pfijeti ¢i nepfijeti jedince
do pracovniho poméru. ,, Tak vono je na tom videt, jestli chtéj a uméj pracovat. To ne vsichni
totiz chtej a pak mi tady blokujou tFeba misto pro nékoho, kdo by délat chtel a ja ho pak vzit
nemiizu. “ Zde je nutné poznamenat, ze o tom, ze ne vSichni potencidlni zaméstnanci opravdu
chtéji pracovat, se zminili vSichni zaméstnavatelé. To potvrzuje skutecnost,
Ze nezamestnanost Mize byt i dobrovolna (viz teoreticka ¢ast této prace).

Jestlize tfi zamé&stnavatelé hovofili v rdmci specifickych ptredpokladl o pozadavku zrucnosti
a dobré motoriky (viz vyse), tak Ctvrty zaméstnavatel hovofil o znalosti prace na pocitaci.
To opét vyplyva z druhu cCinnosti, kterou tento zaméstnavatel vykonava. Pravé pro tohoto
je prace na pocitaci stézejni. ,, To je 90 % prace, “ osvétlila respondentka svij pozadavek.
Stejna respondentka také uvedla, Ze od svého zamé&stnance by poZadovala fidi¢sky prikaz.
Tim ale zna¢né omezuje okruh moznych zaméstnanci, nebot’ ne vSechny osoby se zdravotnim
postizenim mohou absolvovat autoskolu a muze jim byt vydano ftidi¢ské opravnéni

(viz teoreticka Cast této prace).

8.2.2 Respektuji zaméstnavatelé specifické potreby téchto osob?

Tato kapitola vznikla jako kompildt odpovédi na otazky ze vSech casti rozhovorl
s respondenty z fad zaméstnavatelt.

Jeden ze zamé&stnavatell uvedl, Ze: ,, No, stéZovala si, Ze se tady natahuje pres stiil a Ze ji bolej
zada a tak. Taky kvili tomu marodi. Myslim, Ze na pracdku predtim byla dost dlouho,
tak si mohla marodit predtim.* To piesné koresponduje s tim, co uvadély samotné zkoumané
osoby se zdravotnim postizenim, a Sice, Ze zaméstnavatelé na jejich specifické potieby
neberou ohled. V tomto pfipadé¢ se jedna o nerespektovani potieby Upravy pracovniho

prostfedi. Tento zaméstnavatel navic v pribéhu rozhovoru, bez bliz§i znalosti zdravotniho
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stavu zkoumané osoby a bez ohledu na vysi pracovniho uvazku, provedl srovnani s jinou
brigadnici, kterd k nému do firmy dochazi: ,,Chodi mi sem pani, co ji taky bolej zada,
taky obcas skuci, ale maka a jde ji to.” Tento zaméstnavatel tedy specifické potieby osob
se zdravotnim postizenim zcela nerespektuje. Na tomto misté je dobré poznamenat,
ze se jedna o zaméstnavatele z komer¢niho sektoru, a tak jeho motivaci pravdépodobné bude
snaha maximalizovat zisk, coz je v rozporu s touto specifickou potfebou jeho zaméstnankyné.
V dalsich dvou ptipadech zaméstnavatelé projevili snahu o to, aby specifické potieby svych
zaméstnancu respektovali, avSak uvedli, Ze ne vzdy a v plné miie je to mozné. Jedna
respondentka, zastupce zaméstnavatele z komercniho sektoru, nabidla moznost alespon
¢aste¢né prace z domova. Na dotaz, zda by bylo mozné provést néjaké upravy pracoviste, dale
uvedla: ,,No, to by asi moc neslo. My mame jen tyhle dvé kanceldire a jsme tady v ndjmu.
Tak jako prestavet nabytek nebo tak, to jo, ale nic moc jinyho by asi neslo. “ Prace z domova
je sice nékterymi respondenty z fad osob se zdravotnim postizenim vitdna, avSak existuji
i takovi, ktefi tuto moznost odmitaji (viz kapitola vyse). Jen pfipomenme, Ze stejna
respondentka v rozhovoru také uvedla, Ze preferuje zaméstnance s mirnou formou postiZzeni
a ze by jeji zaméstnanec mél disponovat fidi¢skym prikazem. Pokud provedeme porovnéni
téchto vyrokli s pifehledem specifickych potieb definovanych samotnymi osobami
se zdravotnim postizenim v iivodu tohoto vyzkumu, tento zameéstnavatel specifické potieby
OZP respektuje jen v malé mife. I zde autor poznamenava, ze se jednalo o zamé&stnavatele
z fad komerc¢nich subjektt.

Lepsi pfistup k respektovani specifickych potieb osob se zdravotnim postiZenim projevily obé
organizace z neziskového sektoru. Jeden ztéchto zaméstnavateli ma na jednom svém
pracovisti specificky vyrobni program, takZze na jeho pracovisti nelze provést piipadné
potiebné Upravy, ale v ostatnich ptipadech vychdzi vstfic: ,,Jo, to u nds neni problém,
ale zas jak kde. Rikam, tieba v 1y pradelné to moc nejde. A navic tam se obcas tahaj i ty kose
a to néco vazi, takze tam bereme spis lidi, co nemaj nic s pateri a tak. “ Na druhou stranu vSak
pii rozhovoru vyplynulo, Ze zastupkyné tohoto zaméstnavatele dava pii vybéru pracovnika
pfednost osobam s leh¢im typem postiZzeni. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o pracovisté
oznacovand jako chranéné dilny, nejednd se o zcela inkluzivni pfistup (viz teoreticka ¢ast této
prace). Tento zaméstnavatel tedy do znatné miry respektuje specifické potieby osob
se zdravotnim postizenim.

Posledni ze Ctvefice zaméstnavatelll je rovnéZ neziskova organizace, kterd provozuje n€kolik

chranénych dilen. Opét se nejedna o tolik zadany inkluzivni pfistup a také v rozhovoru s timto
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zamé&stnavatelem bylo uvedeno, ze pfi pfijimani pracovnikli upfednostiiuje leh¢i formy
postizeni. Jiné specifické potieby (s ohledem na jejich piehled, ktery byl sestaven v rdmci této
prace) vSak naplniuje, a proto je mozné fici, Ze tento zaméstnavatel tedy do znacné miry

respektuje specifické potieby osob se zdravotnim postizenim.
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8.3 Hodnoceni sledovanych jevu
Hodnoceni sledovanych jevl je zavéreCnou fazi vyzkumné Cinnosti, kterou jsem v ramci této

prace provadél. Hodnoceni jsem provadél podle specifickych vyzkumnych otazek
stanovenych v rdmci vyzkumného projektu. Na zavér jsem na zakladé hodnoceni specifickych

vyzkumnych otdzek formuloval odpovéd na zékladni vyzkumnou otazku.

8.3.1 Jaké potieby nutné pro vstup nebo navrat na trh prace definuji samotné
osoby se zdravotnim postizenim?

Osoby se zdravotnim postizenim maji Siroké spektrum specifickych potieb nejen pii piiprave
na praci a profesi, ale také pifi samotném uplatnéni na trhu prace. Respondenty byly
zminovany potieby, které jsem zatadil do souhrnné skupiny podpora ze strany statu.
Nejcastéji byla zminovana podpora ze strany ufadu prace, ktery by mél Iépe fungovat
pro zaméstnance, ale i1 zaméstnavatele a mél by disponovat skute¢nymi pracovnimi
nabidkami, které by predaval uchazeciim a zdjemcim o zaméstnani. Zaznamenal jsem také
o¢ekavani respondentil vztahujici se pfimo k ptistupu zprostredkovatelek, které¢ by mély dobie
znat potfeby a moznosti jednotlivych svych klientli a projevovat o né¢ zajem. Respondenti
hovotili také o potiebé jistoty, Ze pokud se uplatni na trhu prace, tak nedojde ke sniZzeni nebo
odejmuti invalidniho dichodu, ktery je chapan jako jakasi jistota. Jeden respondent by pfimo
potieboval, aby stat vice motivoval zaméstnavatele k tomu, aby pfijimali osoby se zdravotnim
postizenim. Jeden respondent také uvedl, Ze by potfeboval vétSi miru ochrany osob
se zdravotnim postiZzenim na trhu prace, a to zejména v legislativni podobé.

Druhou tematickou oblast potieb osob se zdravotnim postizenim jsem nazval dprava prace
a pracovisté. Zde respondenti nejcastéji uvedli potiebu pii praci ménit polohu téla, moznost
se projit, posadit a podobné. Déle se respondenti zminili o potfebe sniZzeni zatéZe na pohybovy
aparat, tedy zejména o potiebé nemanipulovat s tézkymi bfemeny. Respondenti také uvedli,
Zze by uvitali praci z domova. Hovofili téZ o potiebé drobnych uprav pracovisté
u zamé&stnavatele, které by jim umoznily 1épe se na pracovisti pohybovat. Jeden respondent
uvedl, Ze by potteboval bezbariérové pracovisté, a to zejména z divodu progrese jeho
onemocnéni, kdy je predpoklad, ze se bude pohybovat na voziku. Dalsi hovoftil o tom,
ze potiebuje, aby jeho pracovist¢ nebylo ve venkovnim prostfedi. Zaznamenal jsem také
odpovéd’, Ze na pracovisti potiebuje respondent snizit pracovni tempo. A zaznélo také
pomérné radikalné€, Zze zkoumana osoba pottebuje takové pracovisté a praci, kde nebude zadny

stres.
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V oblasti vzdélani jsem téz zaznamenal rtizné potieby zkoumanych osob. Cela polovina
znich hovotila o potifebé¢ odborného teoretického vzdélani. Respondenti by pak také
potfebovali nacvik obecnych pracovnich dovednosti, véetné rezimu dne. Piekvapivé zaznélo
i to, Ze zkoumané osoby citi potfebu ucit se cizi jazyky. Respondenti hovofili i o potiebé
odborné praxe. Zaznamenal jsem také potiebu zvySeni pocitacové gramotnosti.

Ctvrtou tématickou skupinu potieb osob se zdravotnim postizenim jsem nazval podpora
pri hledani prace. Vibec nejcastéjsi potiebou respondentii byla pfima pomoc s hledanim
pracovnich nabidek. Zkoumané osoby dale uvedly, ze jejich potiebou je doprovod
na pracovni pohovor, a to z riiznych divoda. Uvedli také, Ze potiebuji podporu rodiny a svych
nejblizsich. Respondenti definovali i svou potfebu v oblasti oslovovani zaméstnavani, kde slo
zejména o pomoc s tvorbou zivotopisu a dalSich personalnich dokumentii. Zaznamenano bylo
také to, ze zkoumand osoba potiebuje samostatnost ve smyslu volnosti pfi hledani prace
s minimem zasahi nékoho dalsiho.

Patou skupinu potieb jsem nazval zménit pristup spolecnosti, nediskriminovat.
Zde respondenti hovofili o tom, Ze nechtéji byt diskriminovani. Jedna se o osoby, které
se podle vlastnich sdéleni s diskriminaci jiz setkaly. Uvadéno také bylo, Ze zkoumané osoby
potfebuji, aby spolecnost celkové zménila pohled na osoby se zdravotnim postizenim.
Respondenti také piimo hovofili o tom, Ze citi potiebu, aby nékdo edukoval zaméstnavatele
V tom smeéru, jak pristupovat k osobam se zdravotnim postizenim.

Cast respondentti deklarovala své potieby, které jsem souhrnné zahrnul do tematické skupiny
nazvané¢ zauceni a podpora na pracoviSti. Zde respondenti uvedli, Ze potfebuji zauceni
na konkrétni praci, kterou maji nasledné¢ vykonavat. Dale pak, ze potiebuji podporu nékoho
dalSiho v novém prostiedi. Zde se jednalo zejména o podporu nékoho blizkého nebo
znamého. Zaznamenal jsem 1 to, Ze zkoumané osoby potiebuji na pracovisti asistenta prace
a pratelsky kolektiv na pracovisti.

Dalsi skupinou fenomént je uprava pracovni doby. Zde bylo uvadéno, ze zkoumané osoby
potiebuji zkraceni pracovni doby. Deklarovaly také svou potiebu v podobé pruzné pracovni
doby a prace beze smén.

V rozhovorech se vyskytlo jesté nekolik dalSich potteb, které vSak nejsou zcela typické pouze
pro osoby ze zkoumané skupiny osob se zdravotnim postizenim. Jednalo se o potiebu
psychické podpory a motivace béhem pfipravy na vstup do pracovniho procesu.
Poté zkoumané osoby hovofily i o potfebé sdilet své zkuSenosti s ostatnimi lidmi, nejlépe

s lidmi, ktefi jsou ve stejné situaci. Vyskytl se 1 ndzor, Ze zkoumana osoba potiebuje pomoc
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s vyireSenim vlastni exekuce. Zaznélo také, Zze respondent potfebuje technickou podporu
v podobé pristupu k pocita¢i a konecné také poticba pomoci s vyieSeni problému

pri ukonéeni predchoziho pracovniho poméru.

8.3.2 Do jaké miry pomaha projekt Hledam praci — podpora pracovniho
uplatnéni osob s lehkym postizenim témto osobam v navratu nebo vstupu
na trh prace v oblasti jejich specifickych potieb?

Podle casti rozhovora, ve kterych zkoumané osoby z fad osob se zdravotnim postizenim mély
hodnotit miru naplnéni vlastnich potieb prostiednictvim projektu Hleddm praci —
podpora pracovniho uplatnéni pro osoby s lehkym postizenim, se zd4, Ze tento projekt jejich
potfeby naplnil, avSak ne zcela.

To ale vyplyva ze zaméfeni projektu, ktery se nesoustfedil na spolecnost jako takovou,
ani na zaméstnavatele nebo stat, nybrz na cilovou skupinu osob se zdravotnim postizenim.
Potteby zkoumanych osob v tematickych oblastech zménit pfistup spolecnosti,
nediskriminovat; uprava pracovni doby a uprava prace a pracovist¢ (viz vyse) tak zistaly
podle respondentl zcela nenaplnény.

Podobn¢ se ukazalo, Ze ani potfeby v kategorii podpory ze strany statu nebyly naplnény.
Zde je vSak tfeba ptihlédnout ke skutecnosti, ze projektovy tym nékteré ulohy statu
(napf. ¢innosti v oblasti zprostfedkovani zaméstnani) piebiral na sebe, a tak 1ze konstatovat,
ze vtéchto oblastech doSlo knaplnéni zejména potieb ocekavanych respondenty
od zprostiedkovatelek ufadu prace (zajem o situaci). V této kategorii se v ramci hodnoceni
dopadu projektu objevila také diive neidentifikovand potfeba financniho zajisténi, kterou
projekt realizoval prostfednictvim svého rozpoctu a také prostfednictvim podpor
pti rekvalifikaci vyplacenych ucastnikiim prostiednictvim tfadu prace.

V oblasti vzdélani se jevi mira naplnéni potieb zkoumanych osob jako dostate¢na, s vyjimkou
vzdélavani na poli cizich jazykd, které v ramci projektu realizovano nebylo. Jen jednomu
ucastnikovi byla projektem naplnéna potfeba nacviku pracovnich dovednosti, ackoliv tuto
potfebu v tivodu rozhovoru deklarovali Gcastnici Ctyfi. V rozhovorech se vSak vyskytly také
informace o tom, Ze doslo k naplnéni potieb, které v ivodni €asti rozhovor zkoumané osoby
vibec neidentifikovaly. Jednalo se o ziskdni obecnych rad a informaci pro Zivot a o pomoc
V pracovni orientaci. V této kategorii potieb projekt naplnil potieby ucastnikii deklarované

V tvodni ¢asti rozhovoru v nejvyssi mife.
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V oblasti zauceni a podpory na pracovisti projekt naplnil potfeby respondentl jen v malé
mife. Pouze jeden respondent uvedl, ze doslo k naplnéni jeho potieby podpory v novém
prostiedi. Podle hodnoceni odpovédi respondenti jiné potfeby v této kategorii naplnény
nebyly.

Dalsi pomérné kladné hodnoceni respondentl dosahl projekt v kategorii podpory p¥i hledani
prace. Zde nedoslo pouze k naplnéni potieby podpory blizkych, coz v§ak opét nebylo cilem
projektu. V ostatnich potiebach zafazenych do této kategorie projekt potieby ucastnikt
naplnil.

Z dalSich poti‘eb, které¢ nejsou typické pouze pro zkoumanou skupinu osob se zdravotnim
postizenim, projekt naplnil potiebu sdileni zkusenosti s ostatnimi lidmi, a to dokonce i u téch,
ktefi o ni vuvodni ¢asti rozhovoru nehovofili. Naplnil také potfebu technické podpory

respondentl — piistupu na pocita¢. Ostatni potieby nebyly projektem naplnény.

8.3.3 Jaké predpoklady na trhu prace u osob s lehkym kombinovanym
postizenim uprednostiuji zaméstnavatelé?

Vedle obecnych piedpokladii pro pfijeti do zaméstnaneckého poméru, jako jsou samostatnost
pii praci, kladny pfistup k zadkaznikiim, ¢asova flexibilita a loajalita, zaméstnavatelé hovotili
otom, ze pfi vybéru zaméstnanci zitad osob se zdravotnim postizenim se zaméiuji
na specifické predpoklady, které prave u téchto potencidlnich pracovniki ¢asto podrobuji také
ptezkousSenti jiz ve fazi pfedchazejici vykonu zaméstnani.

Témito specifickymi predpoklady Vv oblasti zdravotniho stavu je zejména mira postiZeni,
coz se v rozhovorech objevovalo velmi casto. Dalo by se fici, Ze ¢im niZsi je mira postiZeni,
tim vys$i je moZnost piijeti takového pracovnika do pracovniho poméru. Dal$im specifickym
pfedpokladem je minimalni mira poskozeni jemné, ale i hrubé motoriky u téchto
pracovnikll. Zaméstnavatelé také uvedli, ze uptednostiuji pracovniky, jimz byla pFiznana
invalidita. Jednalo se o chranénou dilnu a je mozné piedpokladat, Ze tento pozadavek ma
i druhy ze zaméstnavateli z neziskového sektoru, nebot’ i vtomto piipadé se jedna
0 chranénou dilnu. Tento druhy zameéstnavatel vSak v rozhovoru pozadavek na piiznanou
invaliditu neuvedl. Zaméstnavatel¢ dale uvedli, ze pfijimaji zaméstnance, ktefi maji
zachovanu schopnost rozpoznat nebezpe¢i a vyhnout se mu, zejména v souvislosti
S pouzivanim stroji na pracovisti. Pozaduji od svych zaméstnanct také dobry zrak.

Z odbornych predpokladii pak zaméstnavatelé uptfednostiiuji zameéstnance s takovymi

znalostmi, které jsou klicové pro jejich Cinnost. Konkrétné€ se jednalo o obchodni znalosti,
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vcetné korespondence (stejny zaméstnavatel pozaduje také znalost prace s pocitatem
a elektronickou poStou) a 0 znalosti §iti textilu. Dalsi zaméstnavatelé na odbornost ptihlizeji
pouze v malé mife nebo k ni nepiihlizeji vilbec. Zaméstnavatelé¢ uptfednostnuji také vySsi
uroven dosazeného vzdélani, a to zejména z toho diivodu, Ze predstavuje predpoklad lepsiho
uceni se novym vécem. Hovortilo se také o tom, Ze zaméstnavatelé¢ preferuji zaméstnance,
kteti maji znalosti z vice obori, coz poskytuje lepsi vyuziti jeho potencialu. Hodnoti se také
prredchozi praxe, ale spise z diivodu, aby se odhalila ochota pracovat. Pozadovano bylo také,

aby zaméstnanec disponoval Fidi¢skym prikazem.

8.4 Respektuji zameéstnavatelé specifické potreby téchto osob?
Zde se projevily rozdily mezi komer¢nimi a neziskovymi zaméstnavateli. Jeden komercni

zaméstnavatel specifické potieby téchto osob dle rozhovoru nerespektuje a bagatelizuje je.
Druhy komer¢ni zaméstnavatel sice deklaruje, Ze tyto specifické potieby je ochoten do jisté
miry respektovat, na druhou stranu vSak své zaméstnance vybird za pomoci pomérn¢ prisnych
Kritérii (napf. samostatnost, nizkou miru postizeni, fidi¢sky prikaz apod.), coz umoziiuje
zaméstnat pouze takové pracovniky, ktefi maji minimum specifickych potieb.
Tento zaméstnavatel specifické potieby sice respektuje, ale pouze v malé miie.

Dalsi dva zaméstnavatelé jsou neziskové organizace provozujici mimo jiné chranéné dilny.
Tito zaméstnavatelé specifické potieby osob se zdravotnim postizenim respektuji, avSak
V ramci moznosti svych vyrobnich programi. I u téchto zaméstnavatelli byly v prib¢hu
rozhovori zaznamenany tendence k upfednostiiovani pracovnikd s co nejlehéimi formami
postizeni. Znamena to tedy, Ze tito zaméstnavatelé specifické potieby osob s postizenim

respektuji ve vysoké mire, ackoliv ne dostatecné.

8.5 Odpoveéd’ na zakladni vyzkumnou otazku
V ramci vyzkumného projektu jsem si stanovil zdkladni vyzkumnou otazku, kterda zni:

Co je dulezité pro to, aby se osoby s lehkym kombinovanym postiZenim zapojily na trh
prace?
Odpovédét na tuto otazku neni ani po uskutecnéném vyzkumu a jeho vyhodnoceni

jednoduché.

Pro zapojeni osob s lehkym kombinovanym postiZenim na trh prace neni dilezitd pouze jedna

okolnost, ale jednd se o soubor nékolika opatfeni. Z hlediska pfistupu profesionali
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zapojenych v pfipravé téchto osob na praci a profesi je to jednoznaéné individudlni ptistup
ke kazdému jednotlivci, ktery respektuje potieby kazdého z nich. Dale je to celkové zlepSeni
spolecenského klimatu inspirované inkluzivnimi tezemi, které se nasledné¢ promitne
i do mysleni zaméstnavatelti. Poté je to zajisténi dusledného dodrzovani téch opatieni, ktera
maji osoby se zdravotnim postizenim chranit a zajiStovat jim rovna prava. V neposledni fadé
je to vyssi podpora statu ve vSech fazich ptipravy na praci a profesi a pfi uplatiiovani na trhu
prace — pocinaje zajisténim podminek pro efektivné;si ziskavani teoretickych 1 praktickych
znalosti a zajiSténi spektra sluzeb pro osoby se zdravotnim postizenim s cilem pomoci nalézt

uplatnéni az po zajisténi dostatecného mnozstvi asistentl prace.

8.6 Diskuse

Analyza jednotlivych sdéleni, kterd byla v ramci rozhovort s respondenty uvedena, pfinesla
mnoho zjisténi, z nichz nékterd Ize oznacit jako ocekavatelnd, avsak néktera pro mne byla
pomérné prekvapiva.

Navzdory vSem koncepcnim, pravnim a dalSim dokumentlim popsanym v teoretické ¢asti této
prace a snaze rtiznych organizaci plsobicich v ¢eském 1 mezinarodnim prostiedi je osobami
se zdravotnim postizenim stdle do znadené miry pocitovan diskriminujici prFistup
spolec¢nosti. Tento nelichotivy obraz se zbézného zivota osob s postizenim pienasi
i do zivota pracovniho, coZ je patrné také z rozhovord se samotnymi zamé&stnavateli. Je tedy
otazkou, do jaké miry jsou vSechna opatieni, koncepéni dokumenty a legislativni normy
Vv praxi aplikovany a jak je tato aplikace efektivni.

V oblasti specifickych potieb osob se zdravotnim postizenim v piipraveé na praci a profesi,
| pfi samotném vstupu nebo navratu na trh prace, jsem zaznamenal mnoho riznych sdé¢leni,
ktera vSak ne vZdy korespondovala s béZn€ uplatiovanymi metodami prace s t€émito osobami.
Jednd se o administrativni pfistup zaloZeny na plnéni pfedepsanych podminek platnych
pro viechny. Je vieobecné znamo, Ze Ufady prace v Ceské republice funguji na systému
tzv. doporucenek, které jsou zprostiedkovatelkami pii navstévé uchazeCim vydavany
a na zéklad¢ nich probihaji pracovni pohovory nebo jiné formy pfijimacich tizeni. Hlavnim
fenoménem, o kterém zkoumané osoby hovofily v této oblasti, byla mira poskytované
podpory pii hledani prace. Ta se uvniti zkoumané skupiny pohybovala od potieby tplné
samostatnosti aZ po potiebu intenzivniho vedeni jednotlivce, od vyhledani nabidek,
pfes pomoc s kontaktovanim zaméstnatele a doprovodu na pracovni pohovory

az po pfitomnost asistenta pii samotném vykonu préce. Z toho je zfejmé, ze zejména v této
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oblasti je kosobam s postizenim tfeba pfistupovat pfisn¢ individualné a pro dosazeni
maximalni miry naplnéni potfeb nelze uplatiovat zaddnou obecnou metodiku,
ktera by predepisovala jednotlivé kroky pomoci spoleéné pro vSechny. Jestlize je osobam
se zdravotnim postizenim poskytovana zvySena ochrana na trhu prace, mélo by k nim byt
pfistupovano s odliSnym pfistupem i pti hledani prace.

Navzdory pomérné malym poticbam zkoumanych osob v oblasti upravy pracovniho
prostredi a prace jako takové se tyto potieby ve vétsin€ piipadt komercénich zaméstnavateli
bagatelizuji a zaméstnavatelé nejsou k témto potfebam ochotni piihlizet a napliovat je.
Diivodem miize byt pravé postoj spolecnosti k osobam se zdravotnim postizenim, ktera tyto
osoby vidi jako neplnohodnotné. Divodem ale také miize byt neochota zaméstnavatelil
komplikovat si svou snahu zvySovat zisk a v disledku toho odmitani dnes tolik zmifiované
spolecenské odpovédnosti. U zaméstnavateli z neziskového sektoru jsem zjistii mnohem
vys$s§i snahu tyto potieby napliiovat, avSak omezujicim faktorem zde byl vyrobni program,
ktery ne vzdy umozioval naplnéni potfeb vSech osob ze zkoumané skupiny osob
se zdravotnim postizenim.

Jak bylo uvedeno v teoretické Casti této prace, zaméstnavatelé mohou ufad prace pozadat
0 prispévek na ziizeni chranéného pracovniho mista, obnasi to vSak nutnost udrzet toto
pracovni misto obsazené po tii nasledujici roky. Mozna to je piekazka, pro¢ zaméstnavatelé
0 tento prispévek nezadaji ve vétsi mife a nevyuzivaji jej na upravu pracovniho prostredi.
V dnes$ni nestabilni ekonomické situaci je pro zaméstnavatele tézké zavazat se k udrZeni
jakéhokoliv pracovniho mista déle nez na rok, coZ také zaméstnavatelé vefejné deklaruji.
Dalsi ptekdZkou mulZe byt vysokd administrativni zatéZz vyvijend na zaméstnavatele
pti ziskavani ptispévku na chranéné misto. Sam jsem tento proces v minulosti absolvoval
a mohu potvrdit, Ze administrativy pied ziskdnim tohoto pfispévku i v pribéhu zaméstnavani
je opravdu velké mnozstvi.

Zaméstnavatelé z neziskového sektoru sice stejné jako zaméstnavatelé komercni deklarovali
vysSi ochotu zaméstnavat osoby s lehéimi typy postizeni, avSak na svych pracovistich
zam&stnavaji 1 osoby stéZkym postizenim. Zde je tieba pifihlédnout ke zméndm,
které v uplynulych letech prob&hly v ceské legislativé a které jsou popsany v teoretické ¢asti
této prace. Poté je mozné konstatovat, ze se pravdépodobné jednd o negativni efekt
uplatiovani rovnych prilezitosti. Tento negativni efekt se projevuje ve snizeni poctu
pracovnich pfilezitosti pro osoby s vyssimi specifickymi potfebami v oblasti zaméstnavani

a niz§im pracovnim vykonem. Ptispévek na mzdové ndklady osoby na chranéném pracovnim
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misté¢ v roce 2013 klesl a pokryva maximalné 75 % mzdy tohoto zaméstnance. Navic doslo
ke zrovnopravnéni minimalni mzdy, ktera jiz dale nesmi byt osobam s tézkymi typy postizeni
kracena, coz bylo v minulosti mozné. To znamena, Ze zamé&stnanec na chranéném misté musi
vyprodukovat zisk ve vysi alespont 25 % z hodnoty své mzdy. Pravé to ale mize byt u osob
s tézkymi typy postizeni pomérné problematické, navic v dobé, kdy financni krize
nekompromisné zasahuje do ekonomické situace vSech zaméstnavateld.

Osoby se zdravotnim postizenim negativné hodnotily fungovani uradu prace. Objevila
se kritika nejen samotné instituce, ale také zprostiedkovatelek, které (jak vyplyvalo z kontexti
rozhovortl) Casto neznaji skuteéné potfeby svych klientd a ani se nesnazi je podporovat
V hledani prace. Mam v tomto piipadé moznost porovnavat se systémem ufadu prace
v sousednim Rakousku, kde jsem stravil néckolik tydni odborné stdze zamétené
na integrativni zaméstnavani osob s postizenim. Tamni ufady prace proSly rozsahlou
rekonstrukci a staly se znich servisni organizace celého trhu prace a v jejich radach jsou
zastoupeni také zaméstnavatelé a zaméstnanecké odbory. Mimo jiné také provadéji vstupni
diagnostiku vSem osobdm, které v ¢eském prostfedi ani nejsou povazovany za ty, kterym
by méla byt poskytovana zvySena ochrana na trhu prace, jak bylo uvedeno v teoretické Casti
této prace (napi. rakouska kadefnice, u které se projevila alergie na kadeinické barvy).
Tato diagnostika zahrnuje nejen zdravotni stav, ale také zdjem o druh prace, ziskané znalosti
véetné téch z neformalniho vzdélavani a dalsi konsekvence celkové situace jedince jako
je rodinné zazemi nebo mira zajmu o poskytované sluzby. Nasledné je diagnostika pokladem
pro sestaveni individudlniho planu klienta, coz je kompildt moznosti a pfani.
Tento individudlni plan se ale stdva zdvazny a ufad prace s nim pracuje, coz zaruluje,
ze kazda zprostiedkovatelka dokonale zné svého klienta a miize mu byt o to vice napomocna
V napliiovani jeho potieb. Domnivdm se, Ze takto by mohla zvySend ochrana osob

se zdravotnim postizenim na trhu prace v praxi fungovat i v Ceské republice.
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9 Zaver

V této diplomové praci jsem se zaméfil na problematiku zaméstnavani osob s lehkym
kombinovanym postizenim. Vedle vzdé¢lavaciho systému hraje socialni prace s témito
osobami Vv celém procesu piipravy na praci a profesi i pii samotném zaméstnavani
nezastupitelnou roli. Disponuje velkym mnozstvim metod, které umoznuji napliovani
specifickych potteb téchto osob, a tim jim pomahd k tomu, aby se na trhu prace uplatnily.
Konec konctl, je to pravé socialni prace jako obor lidské ¢innosti, kterd podporuje socialni
fungovani cloveka, cili také zlepsSuje pristup k zaméstnani a jeho udrzeni. Na druhou stranu
je tieba dodat, Ze bez zmény pfistupu statu v celém procesu neni realné tyto zmény ve vysoké
mife uskutecnovat. Je to pravé stat, kdo definuje a garantuje vzdélavaci soustavu, a kdo také
zajistuje rovnopravnost vSech svych obyvatel.

Teoretickd ¢ast této diplomové prace stanovila zdkladni odborny rédmec celé
problematiky, a to pfedev§im za pouziti odborné literatury, ale i mych vlastnich zkuSenosti
ziskanych za nékolik let prace s osobami se zdravotnim postizenim. Zaméfil jsem se V ni
na celou zkoumanou oblast.

V praktické casti jsem pak definoval soubor specifickych potieb osob s lehkym
kombinovanym postizenim v oblasti zaméstnavani. Jednd se o Siroké spektrum potieb,
od pouhé potieby pomoci s vyhledavanim pracovnich nabidek pies potiebu ziskani
teoretického 1 praktického vzdélani az po potfebu zmény postoje celé spolecnosti, ktera
se stale k osobam se zdravotnim postizenim stavi pomérné diskriminujicim zpisobem.
Naplnovani téchto specifickych potieb jsem pak testoval v ramci realizovaného projektu,
jehoz cilem byla pravé podpora zaméstndvani téchto osob. Zde se ukazalo, Ze projekt
nenaplnil potfeby zkoumanych osob v plném rozsahu, nebot’ naptiklad nevyvolal zménu
V postoji spolecnosti a neintervenoval u zameéstnavatelii s cilem upravovat pracovni dobu
a pracovisté dle potieb osob se zdravotnim postizenim. V zavéru jsem jesté provedl Setieni
mezi zamg&stnavateli, abych zjistil, jestli pravé oni specifické potieby osob se zdravotnim
postizenim respektuji. V této Casti prace se potvrdilo to, co osoby s lehkym kombinovanym
postizenim uvadély, a sice, Ze komercni zaméstnavatelé jejich potieby nerespektuji nebo
respektuji jen v malé mife.

Je vSeobecné znadmo a z praktické ¢asti této prace také vyplynulo, Ze vzdélani hraje
vyznamnou roli pii vstupu jedince na trh prace. Kritika stavu Ceské vzdélavaci soustavy

je obsahem mnoha soucasnych tezi a publikaci. V praktické ¢asti této prace jsem vsak také
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zjistil, ze na vzdory velké administrativni Gpravé na poli rovnych pfilezitosti v praxi tento
problém stale pfetrvava, a to napfi¢ celou spolecnosti, tedy i pfi zaméstndvani osob
s postizenim. Stereotypni piedsudky ve spoleCnosti pocitily samotné zkoumané osoby
a zaznamenal jsem je také v rozhovorech se zaméstnavateli. Tyto pfedsudky pak Casto stoji
za nazory zameéstnavatelll, kteti odmitaji osoby s postizenim pfijimat, nebot’ hned od pocatku
vidi problémy, které s nimi budou mit a které mohou vedle toho vést i k nedosazeni kyzeného
finan¢niho profitu. Ve velké mife nepoméhaji ani stanovené podpory na zfizeni chranénych
pracovnich mist. A tak slova o tolik diskutované spoleCenské solidarité zlstavaji v realném
prostiedi spiSe nenaplnéna.

Jestlize jsem vySe uvedl, Ze socidlni prace podporuje socidlni fungovani cloveka,
Cili také zlepSuje pristup k zaméstnadni a jeho udrzeni, je pro ni tedy velkou vyzvou,
aby se o tuto zménu v socialnim fungovani pokousela také v zivotech nas vSech. Jen tak mutize
dojit k ptfehodnoceni postoje k osobam s postizenim, a tim také ke zvySeni trovné jejich

zaméstnanosti.
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Priloha é. 1

Graf: Mira nezaméstnanosti v Libereckém kraji v letech 2005 az 2011
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Piiloha ¢. 2

Tabulka: Absolutni po¢ty nezaméstnanych v Libereckém kraji v letech 2005 az 2011
s dirazem na osoby se zdravotnim postizenim

Absolutni poéty nezaméstnanych v Libereckém kraji (2005 — 2011)

1Q 2Q 3Q 4Q Roéni primér

Celkem Z(;CZ)E,O Celkem z(;;f;)o Celkem z(;cz)f;o Celkem ZSCZ)TDO Celkem Z(;CZ)TDO

2005 20056 | 3073 | 18548 | 3001 | 19055 | 2951 18923 2946 | 19146 2993
2006 19145 | 2976 | 17190 | 2790 | 17684 | 2692 17258 2636 | 17819 2774
2007 16745 | 2700 | 15400 | 2618 | 15208 | 2575 14566 2506 | 15480 2600
2008 14243 | 2490 | 13554 | 2443 | 14648 | 2468 16605 2658 | 14763 2515
2009 22360 | 2937 | 23899 | 3114 | 24879 | 3156 26273 | 3180 | 24353 3097
2010 27185 | 3153 | 24538 | 3041 | 24008 | 2971 25653 | 3138 | 25346 3076
2011 25200 | 3160 | 22771 | 3097 | 22776 | 2911 23286 2937 | 23508 3026
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Ptiloha €. 3
SluZby pro nezaméstnané se zdravotnim postiZenim v Libereckém kraji

Zakladni sluzby pro nezameéstnané se zdravotnim postizenim poskytuje ze zdkona urad
prace, vV tomto piipadé jeho krajska pobocka pro Liberecky kraj. Jeho kontaktni pracovisté se
nachazeji v 15 méstech na tzemi celého kraje. Mezi poskytované sluzby patii zejména
pfiznavani a proplaceni hmotné podpory pii nezaméstnanosti, odborné poradenstvi,
zprostiedkovani zaméstnani a realizace vsech nastrojii zvySené ochrany osob se zdravotnim

postizenim na trhu préce.

Dalsi sluzby pro nezaméstnané se zdravotnim postizenim v Libereckém kraji poskytuji
agentury pro podporované zaméstnavani. Jejich ¢innosti sméfuji zejména k uplatiiovani
osob se zdravotnim postizenim na volném trhu prace. Poskytuji odborné poradenstvi
zaméstnancim 1 zameéstnavatelim, provadéji zékladni pfipravu na praci a na povolani,
vyhledavaji vhodné zaméstnavatele a obecné pomahaji s rozvojem a udrZzenim pracovnich
kompetenci osob se zdravotnim postizenim. Nedilnou soucésti jejich prace je zprostfedkovani
zaméstnani, ¢imz vSak (na rozdil od béznych pracovnich agentur) spoluprace se

zamé&stnavatelem a zaméstnancem nekonci. Nejvyznamngj$i agenturou podporovaného

zameéstnavani v Libereckém kraji je Rytmus, o. s.

Neméné vyznamné sluzby pro osoby se zdravotnim postizenim poskytuji také rtzné
neziskové organizace na Uzemi celého kraje. Zabér jejich ¢innosti je velice Siroky. Zacina
U organizace nejriznéjSich kurz a Skoleni, pokracuje pres zakladni a specialni poradenstvi
a kon¢i u realizace riznych vzdélavacich a podptrnych projektii uréenych pro zvySovani
konkurenceschopnosti osob se zdravotnim postizenim na trhu prace. Neziskové organizace
také poskytuji socidlni sluzby, ¢ehoZz mohou osoby se zdravotnim postizenim vyuZzivat
napiiklad pfi osobni asistenci na pracovisti a v dalSich pfipadech. Mezi nejvyznamnéjsi
poskytovatele téchto sluzeb v Libereckém kraji Ize uvést ObCanské sdruzeni D.R.A.K.

Podobné cinnosti nabizeji v Libereckém kraji také ziskové organizace nejriiznéjsiho
charakteru, které bud’ spolupracuji s ufadem prace pii pracovni rehabilitaci, nebo pifimo

realizuji n¢které projekty v oblasti aktivni politiky zamé&stnanosti. Vyznamnou spole¢nosti je

Vv tomto ohledu naptiklad AABYSS, s. r. 0.

Na uzemi Libereckého kraje existuji také subjekty, které byly podle ptivodni legislativy

nazyvany chranéné dilny. I tyto subjekty nabizeni sluzby pro osoby se zdravotnim

126



Diplomova prace na téma: Osoby s kombinovanym postizenim na trhu prace

postizenim. Jedna se o zaméstnavatele, které¢ v nadpolovicni vétSin€ zaméestnavaji praveé osoby
se zdravotnim postizenim. Nékteré chranéné dilny nabizeji vedle samotného zaméstnani také
poradenstvi v oblasti ergodiagnostiky a nasledného pracovniho uplatnéni. Za vSechny
provozovatele lze uvést napiiklad Sdruzeni TULIPAN fungujici pfi Technické univerzité

v Liberci.

Vedle téchto specializovanych sluzeb mohou osoby se zdravotnim postizenim vyuzivat také
Sirokou nabidku sluzeb v oblasti trhu prace nabizenych statnimi i nestatnimi organizacemi.
Mezi nimi mizeme zminit napiiklad Statni urad inspekce prace, coz je organ veiejné
spravy, jehoz Cinnosti se tykaji kontroly dodrzovani povinnosti plynoucich

Z pracovnépravnich predpist v¢etné predpisii o bezpecnosti a ochrané zdravi pii praci.

Sluzby béZznych agentur prace, které nabizeji brigddni nebo stalé pracovni Cinnosti, jsou
v nékterych piipadech také vyuzitelné osobami se zdravotnim postizenim. Sluzby pro
nezamé&stnané nabizeji také psychologové, z nichz nékteii se zamétuji piimo na psychologii
prace a mohou pro osoby se zdravotnim postizenim realizovat naptiklad bilan¢ni diagnostiku,
ktera jim pomuze v identifikaci silnych a slabych stranek dulezitych pro rozvoj pracovnich

kompetenci.

Na zavér vyctu je nutné zminit také vzdélavaci agentury a Skoly, které jsou realizatory kurza
nebo rekvalifika¢nich kurzt. O vyznamu vzdé€lani pii vstupu na trh prace jiz bylo v této praci
pojednéno, a tak je vhodné pfipomenout i moznost zvySeni nebo ziskani kvalifikace
individualni formou, kterd je realizovana vybranym vzdélavatelem a hrazena na zakladé

zadosti osoby se zdravotnim postiZzenim Ufadem préce.
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Ptiloha ¢. 4
Prepis rozhovoru

Respondentka je Zena ve veku 47 let. Vystudovala gymnazium, pozdéji stiedni Skolu stavebni.
Nekolik let pracovala jako administrativni pracovnice ve stavebni spolecnosti. Po dvou po
sobé nasledujicich materskych dovolenych byla kratkodobé evidovana na uradu prace jako
uchazec o zameéstnani. Posléze pracovala jako urednice ve statni sprave.

U respondentky bylo diagnostikovano degenerativni onemocnéni pdtere, které si pred casem
vyzadalo chirurgickou lécbu. V dusledku onemocneni ma snizenou citlivost v obou dolnich
koncetinach, zhorsenou moznost lokomoce. Trpi neustavajicimi bolestmi, se kterymi dochazi
do jedné z ambulanci lécby bolesti. Po urazu hlavy se u této respondentky v pozdéjsim veku

objevilo snizeni intelektualnich funkci.

Rozhovor probéehl dne 15. 3. 2013 v dobé od 13:00 hod. do 13:20 hod v kancelari tazatele.
Jméno respondentky a vSechna ostatni jména uvedena v rozhovoru byla z divodu ochrany
identity osob pozménéna. Tento dokument je doslovnym prepisem rozhovoru zaznamenaného

na zaznamove zarizeni.

T: Tazatel
R: Respondent

Jana

T: Ahoj Jano, vitdm t&, posad’ se, prosim.

R: Jo, diky.

T: Jano, ja jsem si t& sem dneska pozval kvuli vyzkumu v rdmci moji diplomové prace. Uz
jsem ti néco o tom fikal, Zejo?

R: Jo, fikal.

T: Takze, o co pijde. Jde o to, Ze bych ti rad, stejné¢ jako tvym kolegiim z projektu, polozil
nekolik otdzek na téma potieb vas, osob se zdravotnim postizenim pii uplatnéni na trhu prace.
Jak vidi§, tak tady na stole je diktafon a naS rozhovor bych si rad nahral. Pak ho budu jesté
prepisovat a vysledek budu hodnotit. M¢la bys védét, ze nikde, ani v tom ptepisu, se neobjevi
Tvoje celé jméno a nikdo jiny z projektu se ani nedozvi, o ¢em jsme tady spolu mluvili a jak

nas rozhovor vypadal.
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R: Promin, ale na jak dlouho to asi bude, ja budu muset na rehabilitaci.

T: Neboj, myslim, ze to stihneme, pokud mas asi tak 15 minut casu.

R: Jo, to mam, ja tam mam bejt az za hodinu, takze dobry.

T: Tak to zvladnem urcité. Jesté bych rad, abysme se domluvili, Ze k sobé budeme otevieni a
ze muzes klidn€ mluvit bez zébran. Jasny?

R: Jo.

T: Tak fajn. Jano, vim, ze jsi momentalné¢ zaméstnana, dokonce tady u nds, ale zkus mi fict,
co bys potiebovala pro to, aby ses uplatnila na trhu prace? Ty tu situaci dobfe znas
Z minulosti, takze si urcit na néco vzpomenes, nemam pravdu?

R: Hm, nech mé chvili ptemejslet (premysti)

T: Jasn€, nepospiche;j.

R: @remysti) Myslim, Ze ja bych potiebovala bejt tak o 15 let mladsi.

T: Jak to myslis?

R: No, jednoduse. Co ja se naposilala zivotopist a vSeho a ani mé nepozvali na pohovor. Je
mi skoro padesat a tim to konéi. Ivan (manzel — pozn. tazatele) to ma Uplné stejné. To muze
vypisovat vSechno vzdélani a ty praxe na kolik stran, ale je mu padesat a konec. Vono uz 1
Styficatnici maj problém se nékde chytit. To je tady v Cechach problém. To samy maj déti po
Skole. No a my postizeny tuplem.

T: Aha, takze za tim je podle Tebe ptistup zaméstnavateli?

R: No, ptesné tak. To nebejvalo takhle.

T: A co mysli§, Ze by se mélo zménit, aby se to zménilo cely, aby ty zaméstnavatelé na ten
vek tak nekoukali.

R: (remysii) No, to je prave to, co nevim. Ale asi by to mélo bejt néco jako zrovnopravnéni.

T: Rozumim tomu dobfe, Ze tu mluvime o ochrané na trhu préce.

R: Jo, ale vono to neni jen u ty prace, to je vSude.

T: Myslis jako 1 normalné ve spolecnosti?

R: Hm, je to vSechno jiny. My sme si jeste lidi vazili, dneska si nevazi nikdo niceho.

T: Zase se zeptam. Co myslis, Ze by se m¢lo stat, aby se to zménilo?

R: @remysii) No, to by méli zajistit rodiCe a Skola. Jenze to se nedgje.

T: Aha. Jesté néco t¢ k tomu napada?

R: Asi ne, je to slozity a asi se to jen tak nezméni.

T: A napadaji té jesté néjaky dalsi potieby pro to, aby ses uplatnila na trhu prace?
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R: No, ja to feknu asi takhle. Kdysi sem byla po matetsky chvili na pracdku. To si pamatuju,
jak mi porad davali né¢jaky nabidky a ja musela litat, shanét razitka, jestli m¢ chtéj nebo ne a
tak. Ted’, kdyz jsem byla na pracdku, tak snad jen Novakova (méno zprostiedkovatelky na UP —
poznamka razatele) se starala, ta byla dobrd, ale jiny, ty nemaj zéjem o to, aby vlibec néco shan¢ly.
T: A pani Novakova byla v tomhle jina?

R: To jo, ta mi dévala kolikrat i né¢jaky nabidky, co se na ni pfimo obraceli lidi, ze né¢koho
hledaj. JenZe pak byla nemocna a pak uz jsme se nevid¢li.

T: Rozumim tomu dobfe, ze bys tu snahu a zijem potiebovala 1 od ostatnich
zprostiedkovatelek?

R: No, to jo.

T: A ity nabidky od nich, nebo je to spis jen o ptistupu?

R: Oboji. Abych si nasla praci, tak o ni potfebuju védét. Ja si spoustu véci najdu sama, ale tak
jako méli by se snazit i voni, kdyZ tam vod toho jsou. JenZe to spi§ feknou, Ze nic neni, at’ si
hledas. premysiy) Ja nevim, jestli diiv museli plnit néjaky ¢arky za to, ze posilali lidi a dneska
ne nebo co.

T: Hm. Jana a napadd mé¢, co tfeba vzdélani? Myslis, ze to bys potiebovala né¢jak zvysit nebo
rozsifit nebo tak néjak?

R: To asi ne. Jak tikdm, to je spi§ o tom véku. Mam kamaradku, co ma i doktorat a je ji taky
skoro padesat a prosté nic nenajde.

T: Takze myslis, Ze tieba odbornost ve vzdélani nepomiize?

R: Ja nevim no, (premysii) ale asi spis ne.

T: Dobfe, tak klidn€ jesté popiremyslej, jestli T¢€ jesté néco napadne, n¢jaka potieba.

R: (remysii) Jo, to. No, abych, abych jako celej den nemusela jen sedét nebo stat a tak.

T: MysliS Gpravu pracovniho prostiedi?

R: Jo, pfesné tak. Sem se nemohla né¢jak vymacknout. (smeje se)

T: To je v pohodé. A pracovni doba?

R: No, to jde o to, aby mi nevzali dichod. J& bych to asi téch 8 hodin zvladla, ale aby mi pak
netekli, Ze mizu délat, tak bez diichodu. To prej délaj.

T: Aha. A dokazala bys fict jaka je za tim potifeba?

R: No asi potieba jistoty.

T: Mysli$ finan¢ni jistoty nebo jistoty, ze mas v souvislosti stim dichodem taky né&jaky
vyhody?

R: No ty penize hlavné, co si budem povidat.
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T: Aha. Dobfte. A jesté néco t€ napadne?
R: remysii) No, kdyz si tak vzpominam, jak jsem na tom byla. Ale to nevim, jestli to sem patfi.
T: Urcité patii, povide;j.
R: No, ja byla hlavné psychicky na dn¢ a nikoho to nezajimalo, az tady jsem se dala trochu do
kupy.
T: Jo, takze néjaka tfeba odbornd pomoc, kterd by predchézela. Jako tieba psycholog nebo tak
néco?
R: No, to taky, ale i ty lidi nornaln€. Jsem nepiisla mezi lidi a rozumis, bez pencz, podpora
skoro zadna, sedi§ doma. Hruza.
T: Aha, takze mysli$ néco jako potkavat se s ostatnima, co jsou na tom podobn¢.
R: Jo, to mi pomohlo.
T: Odbornik by tam m¢l bejt taky?
T: Dobfte. No a jesté néco?
R: (remysiy) Ne, uz me¢ nic nenapada.
T: Dobfe. No a pomohl ti projekt Hledam préci n€ktery z téch potieb naplnit?
R: Hele, ja to feknu asi takhle: pro mé to bylo jedno z mala krasnejch obdobi v pribchu
mojeho pracovniho zivota.
T: Fakt? A v ¢em?
R: No, m¢ to fakt dost nabilo. Ty lidi a to, Ze se najednou n¢kdo staral co potfebuju. I néjaky
ty penize jsem dostala. Takze fajn.
T: Takze Slo hlavné o to, Zes méla okolo sebe jiny lidi a Ze jsme s tebou mluvili a pomahali?
: No, pfesné. Taky sem najednou zacala mit i dobrou naladu a tak.
: No, tak to je dobfe. Jesté v néCem to sedlo a pomohlo?
: Tak celkové. Mé se to libilo, fakt. To si ned€lam srandu. (sméje se)
: Ne, to ja viitbec nezpochybiiuju, ja jen jestli tam je jesté néco, co bylo dobry.

: No, asi tak jako celkové.

R
T
R
T
R
T: Dobte, tak pokud uZ nic nemas, tak ti asi podékuju, trochu jsme to pfetahli.
R: Jo, to bude asi vS§echno. Kdyby mé jesté néco napadlo, tak dam védet.

T: Fajn, urcité de;.

R: Jezi$, to je hodin, ja musim vyrazit, neZ tam dopajdam.

T: Tak utikej. Jesté jednou diky a mé;j se.

R

: Jojo, ¢au.
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