FAKULTA ZDRAVOTNICKYCH STUDII

Studijni program: Specializace ve zdravotnictvi B 5345

Bc. Jitka Kiremenakova

Studijni obor: Ergoterapie 5342R002

VYZNAM SOCIALNE TERAPEUTICKYCH A CHRANENYCH
DILEN V ERGOTERAPII

Bakalarska prace

Vedouci prace: Be. Veronika Maskova

PLZEN 2013









Prohlasent:
Prohlasuji, Ze jsem bakalafskou praci vypracovala samostatné a vSechny pouzité prameny

jsem uvedla v seznamu pouzitych zdroju.

V Plznidne 20. 3. 2013 e,

vlastnoruc¢ni podpis



D¢kuji Be. Veronice Maskové za odborné vedeni prace, poskytovani rad a materidlnich
podkladi. Déle dekuji klientim, ktefi mi vénovali svlij as a podélili se o svoje Zivotni

piibéhy a zkusenosti, které byly pro vytvoreni prace velmi dilezité.



Anotace

Pfijmeni a jméno: Kifemenakova Jitka

Katedra: Fyzioterapie a ergoterapie

Nazev prace: Vyznam socialné terapeutickych a chranénych dilen v ergoterapii
Vedouci prace: Bc. Veronika Maskova

Pocet stran: 119

Pocet ptiloh: 5

Pocet titult pouzité literatury: 41

Kli¢ova slova: socialné terapeuticka dilna, chranéna dilna, mentalni postizeni, télesné

postizeni, dusevni onemocnéni

Souhrn:

Teoretické ¢ast bakalarské prace charakterizuje proces pracovni pfipravy a nasledného
socidlniho a pracovniho zadlenovani handicapovanych jedincti do spolecnosti. Odborny i
laicky c¢tenaf zde nalezne vycet klientli se zdravotnim omezenim, ktefi vyuzivaji socidlni
organizace zamétfené na pracovni piipravu a jak tyto organizace funguji. Dale pak moznosti
zaméstnavani lidi se zdravotnim znevyhodnénim a jeho legislativni zakotveni v Ceské
republice. Tieti kapitola teoretické cCasti zahrnuje ureni vyznamu ergoterapie Vv

terapeutickych a chranénych dilnach.

Prakticka ¢ast bakalarské prace je v€novana tiem klientiim - s mentalnim, s télesnym
handicapem a klientovi s duSevnim onemocnénim, kteti prosli n€kterou z forem pfedpracovni
terapie a nalezli pracovni uplatnéni v chranénych dilnach nebo na volném trhu prace.

Cilem praktické casti je prostfednictvim biografického rozhovoru s vySe zminénymi klienty
popsat proces zaclefiovani jedincti se zméneénou pracovni schopnosti do pracovniho procesu v

praxi.



Annotation

Surname and name: Kfemenakova Jitka

Department: Faculty of Physiotherapy and Occupational Therapy

Title of thesis: The sense of the social therapeutic and sheltered workshops in occupational
therapy

Consultant: Bc. Veronika Maskova

Number of pages: 119

Number of appendices: 5

Number of literature items used: 41

Key words: therapeutic workshop, sheltered workshop, sheltered employment, mental

handicap, physical handicap,

Summary:

The theoretical part of my bachelor work describes the process of labor training and
subsequent social and labor integration of disabled individuals into the society. There is a list
of clients with health limitations who use social work organizations focused on job
preparation and also how these organizations operate. Furthermore there are opportunities to
employ the handicapped people and its legislative basis in the Czech Republic. The third
chapter of the theoretical part includes the importance of occupational therapy in therapeutic

and sheltered workshops.

The practical part of the thesis is devoted to three clients - mentally, physically
handicapped and client with mental disorders, who have undergone some form of vocational
rehabilitation and then they have found an employment in the sheltered workshops or in the
open labor market. The practical part describes, through a biographical interview with the
aforementioned clients, the process of integrating individuals with disabilities to work in

practice.



L6070 5 SRR PPRRTR 11
1 PRIPRAVA NA ZAMESTNANI OSOB SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM .........cc........ 13
1. 1 Pracovni r€habilitace ..........cueiiiiiieiiiiiie e 15
L.1.1T PracOVIT tETAPIE ..vveiiuiiiiiiiieiiiiesitie sttt e sttt ettt st e et e e sbb e nnb e s nbb e e bneeabnee s 17

1.2 SoCiAINT TEhaDIITEACE .....eoiveiiiiieiiiiiiieeiic et 18
1.3 Socialng terapeutick€ dilny.........ccoveiiiiiiiiiiii i 19
1.4 Uzivatelé socialnich sluzeb zamétenych na pracovni pripravil........ccceceevriviiienneeninnne 20
1.4.1 Pracovni terapie pro osoby s télesnym handicapem ..........ccccoerieriiiiiiiiienieecienne 20
1.4.2 Pracovni terapie pro 0soby s mentalnim handicapem............ccccooeviieninininniiniienne. 21
1.4.3 Pracovni terapie 0sob s dusevnim onemoCnENim .........cccevvrrrveeiiesrieeineeniee e 24

1.5 Zatizeni socialnich sluzeb pro pracovni pripravu.........ccocevvveiiiiiieiiniesecese e 27
1.5.1 Konkrétni nestatni instituce zaméfené na pracovni piipravu v CR .......cc.cceevnceeee, 28

1.6 Socialni a profesni poradenstvi..........ccccoiiiiiiiiiiiiii 29

2 ZAMESTNAVANTI OSOB SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM .....cooovvvvvirririreicrirenennn. 31
2.1 Moznosti zamé&stnani 0sob se zdravotnim postiZENIm ..........cccocvverieiiieeriinnie e 32
2.1.1 Chranéné dilny a vyrobni druZstva ...........cccceviiiiiiiiiiiiiic e 33
2.1.2 Podporované ZameEStNANT ...........ccccveiiiieiiieiiiie e 37
2.1.3 TranZitni PrOZIAMLY ......coveruieriiieiitieri sttt abeeane e 39
2.1.4 Pfechodnd ZameEStNAVANT ........c.eeiiiiiiiiii it 40
2.1.5 SOCIAINT fITTMNA ..eiiiiiiiiiic et 40
2.1.6 Chranéna mista na volném trhu prace...........ccooviiiiiiiiiiiici 42

2.2 FINANCOVANT @ SPTAVA ...ccuviiuiiiiiiitieiisiee sttt 42
2.3 Problémy v pracovni integraci osob se zdravotnim znevyhodn€nim...........cccceevunnnne. 43

3 PODIL ERGOTERAPIE V TERAPEUTICKYCH A CHRANENYCH DILNACH .......... 45
3. 1 Ulohy ergoterapeuta pii podpofe v pracovnim uplatnéni...........cceovvrevereeeererseennnnen. 49

3.2 Pracovni polohy a ¢innosti v ergOterapil .......cccovverreriiiiiniiieiees e 49



3. 3 Ergoterapeutické dilny a kreativini CINNOSt ......ocvvvvviiiiiiiiiiiiiiiesciec e 51

4 CIL A UKOLY PRACE .......oiiiieeeeeeeeseeeseeeesses e s sssss s ssnas s ssnan s 52
SHYPOTEZY .o eeeee e es sttt s st st s st nen s s 53
6 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANEHO SOUBORU .........ccovivieeieiiesiiessesienesenienenines 53
7 PROSTREDKY SBERU DAT .......oiiiiiiiietieisiisisssseeiesesessesses s sesessssssssssnsssesssnensenssssnsanes 54
7.1 Struktura biografického roZhoVOTU.........cocviiiiiiiiii 54
8 PREPISY BIOGRAFICKYCH ROZHOVORU ........ccoomiiceirsieseeeeiesiieseesssiesies s 55
8.1 Rozhovor s klientem A s duSevni ChOTODOU ........ccoiiivvviiiiii i 55
8.2 Rozhovor s klientem B s mentalnim handicapem ...........cccoceevriiiiiiiiinicic e 63
8.3 Rozhovor s klientem C s télesnym handicapem ...........ccocevveiiriiiiieninieniceeeee 66
9 VYSLEDNE SHRNUTI INFORMACI ZISKANYCH ROZHOVORY .........cccevrrrrnrnnnae, 76
10 DISKUZE K VYSLEDKUM ....c..covviieieisieiseieeesessssss s seseeseessanesssssessssssensssssssnssnens 78
27N V4 2) SO 80
LITERATURA ..ottt ettt sttt sttt st 82
10 21 510 & 'O TR 86
[N VAU (] ¢ T PSR RORRTR 86
[N VAU (] 2 T | RS RSTRORRTR 93
VU115 117 T 1 OSSOSO 99

Zakon €. 68/2009 Sb., 0 ZAMESINANOSTL ...vvvrverereeeriiiiitiirieeeee e e s iiirrrrreeeee s s s e srbrrrereeeeesssenaneees 107



SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

UP — Utad prace

MPSV CR — Ministerstvo prace a socialnich véci Ceské republiky
STD — Socialn¢ terapeutické dilny

SR — Sociélni rehabilitace

0. S — obCanské sdruzeni

0. p. S — obecné prospésna spolecnost



UvoD

Integrace osob se zdravotnim znevyhodnénim do spole¢nosti je v souCasné dobé
fenoménem velmi aktudlnim. Studie totiz ukazuji, Ze rdmcové 10% lidi zemi Evropské Unie
ma né¢jaky zdravotni handicap (Novosad, 2009). Plnohodnotnd integrace Uzce souvisi
S moznostmi pracovni pifipravy a nasledného pracovniho uplatnéni, které piispiva
k samostatnosti a pocitu plnohodnotnosti jedince se zdravotnim postizenim. Prace je dulezitou
soucasti zivota kazdého c¢lovéka, a to nejen z davodu materialniho a existen¢niho
zabezpeceni, ale také pro jeji aktivizacni, kooperacni, socializa¢ni, kulturni i relaxacni
vyznam (Vojtova, 2005). Ve své bakalarské praci vychazim z myslenky, Ze ,, vSichni lidé
miuizou produktivné pracovat, kdyz je jim poskytnuta spravnd pomoc ve spravném case a na

spravném miste. “ (Krejcikova, 2004, s. 41)

Pracovni piiprava, blize popsana v Kapitole jedna, je v Ceské republice uskuteiiovana
prostiednictvim pracovni rehabilitace, potazmo pracovni terapie.
Konkrétnich socialnich zafizeni, ktera se pracovni piipravé vénuji, je cela fada a lze je obecné
rozd€lit na statni, nestatni a cirkevni. D4 se vSak fici, Ze nejvice se pracovni piipravé vénuji
instituce socidlni rehabilitace a socialné terapeutické dilny.
Klienti s vrozenym ¢i ziskanym télesnym, mentalnim nebo dusevnim postizenim se tak maji
Sanci seberealizovat, naucit se novym dovednostem, ziskat nové kontakty a zapojit se do
spolecnosti.
Pro pfechod ze skoly nebo pifipravného pracovniho zafizeni do pracovni oblasti, kde
handicapovany jedinec za své pracovni usili pobira mzdu/plat, je také velmi dulezité spravné
fungujici profesni a socialni poradenstvi.

MoZnosti pracovniho uplatnéni osob se zdravotnim postizenim jsou bliZe popsany
v druhé kapitole. Na pomezi mezi ,,skutecnym* povolanim a terapeutickym plsobenim stoji

chranéné dilny, jejichz koncepce se v soucasnosti velice méni.

Ergoterapeutickd intervence je nedilnou soucasti pfipravy na zaméstnani a samotného
pracovniho zafazeni, protoZze vSech pét oblasti, na které se ergoterapie specializuje, se
problematiky zaméstndvani osob se zdravotnim znevyhodnénim tykaji. V ramci nacviku
pracovnich dovednosti se ergoterapeut podili na ergodiagnostickém vySetfeni klienta a

stanoveni problémovych oblasti, na které se ergoterapeut, jako jeden z odborniki
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multidisciplinarniho tymu, v ramci terapie soustfedi. Nepostradatelnou roli hraje ergoterapeut
v oblasti poradenstvi o upravé pracovniho ¢i domaciho prostiedi a kompenzacnich nebo
pracovnich pomuckach. Pfedpokladem kvalitni pracovni ptipravy je klientova samostatnost
ve zvladani vSednich a instrumentdlnich dennich d¢innosti, ktera je taktéz doménou
ergoterapie. Pracovni piiprava je Vv socialnich zafizenych uskute¢fiovana pomoci vhodné
zvolenych cinnosti, které maji rovnéz za cil klienta aktivizovat a odpoutat jej od tézkosti

spojenych s jeho zdravotnim stavem.

Teoretické zakotveni problematiky zaméstnavani spoluobcanii se zdravotnim
postizenim je v praktické Casti zavrSeno tfemi biografickymi rozhovory, které Ctenari
pomohou ziskat piedstavu o Zivoté jedince s dusevnim, mentalnim a télesnym handicapem.
Vedle vseobecné predstavy o situacich, se kterymi se jedinec s handicapem v bézném Zzivoté
potyka, je z rozhovorii ziejmé, jak funguje pracovni piiprava a zaméstnavani

handicapovanych osob v praxi.
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1 PRiPRAVA NA ZAMESTNANI OSOB SE ZDRAVOTNIM
POSTIZENIM

Podstatnou soucasti zivota ¢lovéka, a to jak zdravého, tak zdravotné znevyhodnéného,
je potieba seberealizace’. Jednim z eventudlnich a piirozenych zpiisobi, jak se clovek mize
seberealizovat je prostfednictvim pracovni Cinnosti. AvsSak ,,seberealizace a sni souvisejici
uplatnéni na trhu prace je u lidi se zdravotnim postizenim daleko obtiznéjsi, protoze
predpokladem jeji uspésnosti je spravnd lokalizace, podchyceni i programové rozvinuti téch
vioh a schopnosti handicapovaného clovéka, které nejsou omezeny nebo deformovany

defektem, nemoci ¢i urazem. (Novosad, 1997, s. 22)

Seberealizace u zdravého clovéka probiha v prvopocatku vyvoje cloveéka
prostfednictvim rodiny a blizkého okoli, ddle pak Skolnim a mimoskolnim vzd€lavanim a
naslednym nastupem do pracovniho procesu. Seberealizace cloveéka se zdravotnim postizenim
probihd vedle zadsadni role rodiny, ve specializovanych ustavech a zafizenich pro rozvoj
schopnosti a dovednosti daného jedince. Problém se vSak objevuje v zaméstnavani
spoluobcanti se zdravotnim handicapem. A to i pfesto, Ze hned V prvnim bod¢ paragrafu § 67
Zékona o zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sb. je psano, Ze osobam se zdravotnim postizenim je

nutno poskytovat na trhu prace zvysenou ochranu.

»wZakladni prava v oblasti prace se zdravotné postizenymi obcany vymezuje Evropska
socialni charta, mezindrodni smlouva zemi Evropy. (Kvar¢akova, Schneider, 2002, s. 187)
Clanek 15 popisuje ,,pravo télesné nebo dusevné postizenych osob na odbornou pripravu
K vykonu povolani, rehabilitaci a na profesni a socidlni readaptaci... Smluvni strany se
zavazuji:

1. prijmout odpovidajici opatreni k poskytnuti moznosti odborné pripravy pro vykon povolani,
véetné zapojeni specializovanych verejnych nebo soukromych instituci, je-li to nutné,
2. prijmout vhodnd opatreni kumisténi zdravotné postizenych osob, zejména pomoci

specializovanych zprostredkovatelen prace, zarizeni pro chranéna zaméstnani a vhodnymi

1 . ;o , e, . ;g . .,
Seberealizace — ,,rozvijeni a soustavné vyuzivani naddni a schopnosti individua, tedy uplatnéni

prirozenych i utvarenych dispozic jedince k urcité cinnosti, k urcité prdci ¢ socidlni aktivite. *“ (Novosad, 1997,
s. 22) Stoji na vrcholu Maslowovy pyramidy lidskych potieb.
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¢

zpusoby stimulace zaméstnavatelu k prijeti zdravotné postizenych osob do zaméstnani.’

(Kvarcakova, Schneider, 2002, s. 187 - 188)

Volba zaméstnani je pro jedince s postizenim daleko komplikovangj$i nez pro
zdravého Clovéka, navic jsou moznosti vybéru zaméstnani omezeny na arbitrarné uréené
profese, které muze handicapovana osoba vykonavat. To znamena, Ze jeho individualni
charakteristika, dovednosti a zkuSenosti jsou odsunuty do ustrani. Ti, ktefi rozhoduji o
uplatnéni zdravotné znevyhodnéného ¢loveka, opomijeji fakt, ze je takovy ¢lovék v mnoha
piipadech schopen se na vykon dané profese adaptovat. ,, Postizeny jedinec, ktery ma
zpravidla vyvinuté kompenzacni postupy, nahrazujici chybéjici smysly ¢i udy, miZe najit
vlastni FeSeni pracovmnich postupii a to takové, které si zdravy clovek mnohdy ani neumi
predstavit. Postizeny vSak ktéto adaptaci musi dostat prilezitost.” (Vagnerova, Hajd-
Mousseova, Stech, 2000, s. 222) Tato problematika se netyka pouze postizenych jedinct, ale
celé spolecnosti.

Dulezitymi piedpoklady pro volbu a vykon vhodného povolani zdravotné znevyhodnéného
jedince jsou seznameni se s podminkami a naplni prace, dale pak vytvotfeni spravnych
pracovnich navykl a posileni volnich vlastnosti, za u¢elem dosazeni pozitivniho pfistupu

k praci (Pipekova, 2010).

V soucasné dobé pocet déti se zdravotnim postiZzenim stéle stoupa. Proto je potieba jiz
vramci vzdélavani ve specidlnich a praktickych skolach? vytvafet a rozvijet strategie
., vedouci k jejich integraci spojenou s moznosti uplatnéni na trhu prdce, jak navdizat na
vzdelani a integrovat tak handicapované jedince s ohledem na jeho schopnosti a moznosti na
trhu prdce. “ (Pipekova, 2010, s. 235) Velké obtize se objevuji v zajisténi plynulého piechodu
mezi Skolou a nastupem do zaméstnani. Dlivodem muZe byt nedostatecnd komunikace a
kooperace vzdélavaci, zdravotnické a socialni sféry. Ty by vSak bylo mozné odbourat
odstranénim ,,vnéjsich mobilnich i komunikacnich bariér a otevieni nabidek vseobecného
vzdelani, profesniho vzdélani a trhu prace.” (Vitkova, Pipekova, 2003, s. 20) Dale pak
individudlnim pldnovanim profesni drahy handicapovanych jedinci a zafazenim
ergodiagnostiky do poradenského systému sméfujicimu k feSeni profesni orientace.

wJednoznacné se ukazuje, Ze neni efektivni pouze poradenska cinnost v casovéem horizontu

Z Prakticka $kola s jednoletou, dvouletou a tifletou piipravou, pfi¢emz nejvétsi Sanci na pracovni uplatnéni maji
absolventi praktické skoly tiileté.
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nekolika let, kdy pomahame praci hledat, ale je nutné okamZzité reseni, protozZe osoba
postizend, ktera ziistava doma, si vytvari dalsi stereotypy, které mohou mit i aspekty pro ni

prijemnych prozitkii, ¢imz se stava hledani prace bez motivace. “ (Krejc¢ikova, 2004, s. 27)

Dulezitou roli v pracovni piipravé i uplatnéni osob se zdravotnim znevyhodnénim
hraje Utad prace, ktery mimo jiné:

» ukladéd zaméstnavatelim volna pracovni mista vymezena pro osoby se zdravotnim
postizenim obsazovat pouze témito osobami

* vede evidenci osob se zdravotnim postizenim, jez se uchdzeji o zaméestnani

* poskytuje poradenské sluzby o moznostech pracovniho zatazeni

* zabezpecuje pracovni rehabilitaci

* zabezpecuje piipravu a vhodné pracovni uplatnéni osob se zdravotnim postizenim

* spole¢né s organy zdravotnické spravy sleduje, zda pracovni podminky nemaji
nepiiznivy vliv na zdravotni stav pracovnika

* vyZaduje od zaméstnavatelli seznamy vhodnych pracovnich mist pro osoby se
zdravotnim postizenim

» zaklada a spravuje vycvikova strediska pro osoby se zdravotnim znevyhodnénim
Dale pak Utad prace rozhoduje o pfijeti handicapovaného jedince do pracovni ptipravy, hradi
naklady na pfipravu na zamé&stnani i hmotné zabezpeceni klienta po dobu ptipravy. Prispiva
zamé&stnavatelim na zfizovani, vybaveni a provoz chranénych dilen a pracovist’ (Krej¢ikova,

2004).

1. 1 Pracovni rehabilitace

Pracovni rehabilitace je pro osoby se zdravotnim postizenim nastrojem k zaclenéni do
spoleGnosti pracujicich lidi. Zajidtuje ji krajska pobocka Utadu prace spole¢né s pracovné
rehabilitacnimi stfedisky v mist¢ obcanova bydliste. ,, Pracovni rehabilitace je souvisla
cinnost zameérend na ziskani a udrzeni vhodného zameéstnani osoby se zdravotnim postizenim,
kterou na zdkladé jeji Zddosti zabezpecuji krajské pobocky Uradu préce a hradi ndklady s ni
spojené. Zadost osoby se zdravotnim postizenim obsahuje jeji identifikacni vidaje; soucdsti
Zadosti je doklad osvédcujici, zZe je osobou se zdravotnim postizenim.” (Zakon o

zam&stnanosti ¢. 68/2009 Sb., tfeti cast, § 69) Dale pracovni rehabilitace zahrnuje
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poradenskou ¢innost zaméfenou na volbu povolani, teoretickou a praktickou pfipravu na
zamé&stnani® a vytvafeni vhodnych podminek pro vykon &innosti.

Krajsky Utad prace na zékladé Dohody o zabezpeteni pracovni rehabilitace (viz
piiloha, § 70) sestavuje s klientem individualni plan pracovni rehabilitace. Terapie cilena na
pracovni pfipravu, rozvoj znalosti a motivace ke snaze ziskat urCité zaméstnani zavisi na

urovni postizeni a schopnostech jedince. Tato pfiprava trva nejdéle 24 mésici.
Obecné¢ pracovni ptiprava zahrnuje:

* vyuku strategii v oblasti zdkladnich sebeobsluznych ¢innosti

* podporu psychické stranky osobnosti jako je komunikace, koncentrace a percepce
* podporu fyzické aktivity, svalové sily, koordinace a rovnovahy

* podporu intelektualni stranky osobnosti

»  Vytvoreni a zlepseni pracovniho chovani: po dlouhé nemoci nebo obdobi pracovni
neschopnosti mize mit osoba obtize s navratem do zaméstnani. Cilem je znovuvytvoreni

pracovnich navykii. Tomu napomdhaji tzv. ,,pracovni simulacni stanice".

Zamecnikova 2008: 115 — 116)

(Opattilova,

., Priprava k praci osoby se zdravotnim postizenim se provadi.:

a) na pracovistich jejiho zaméstnavatele individualné prizpiisobenych zdravotnimu stavu této
osoby, priprava k praci mize byt provdadéna s podporou asistenta,

b) na chranénych pracovnich mistech pravnické nebo fyzické osoby, nebo

¢) ve vzdélavacich zarizenich statu, uzemnich samospravnych celku, cirkvi a nabozenskych
spolecnosti, obcanskych sdruzeni a dalsich pravnickych a fyzickych osob. “ (Zakon o

zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sh., treti ¢ast, §72)

¥ Teoreticka a praktickd pFiprava pro zaméstndni nebo jinou vydélecnou éinnost osob se zdravotnim postizenim
zahrnuje

a) pripravu na budouci povolani podle zvlastnich pravnich predpisii,

b) pripravu k praci,

¢) specializované rekvalifikacni kurzy. (Zakon o zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sb., treti ¢ast, § 68)
Specializované rekvalifika¢ni kurzy jsou uskute¢fiovany za stejnych podminek jako rekvalifikace (§109).
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1.1.1 Pracovni terapie

Pracovni terapie (z angl. vocational rehabilitation) je soucésti ucelené rehabilitace,

navazuje na léCebnou zdravotni rehabilitaci osob s postizenim a sestavd se ze dvou slozek:
ergodiagnostické hodnoceni a predpracovni rehabilitace®. ,, Hlavnim cilem ergodiagnostiky a
predpracovni rehabilitace je pomoci klientovi k vybéru pracovni ¢innosti, ktera odpovida jeho
funkcnim dovednostem a zaroven reflektuje jeho prani a predstavy. (Jelinkova, Krivosikova,
gajtarové, 2009, s. 228)
Ergodiagnostika® je indikovana lékafem a provadi ji proskoleny pracovnik. Zabyva se
hodnocenim funkénich (motorickych, senzorickych a kognitivnich) schopnosti a
samostatnosti klienta a jeho readlnymi moznostmi pracovniho uplatnéni. Hodnoceni probiha za
pomoci bud’ standardizovanych testii, nebo postupl vzniklych z praxe v konkrétnim zatizeni.
Ergodiagnosticka testovani jsou podstatou vytvofeni kratkodobého ¢i dlouhodobého
ergoterapeutického planu. ,, Vysledky jsou zaroven podkladem pro posudkové komise, urady
prdce, zarazeni v chranénych dilndch, rekvalifikacnich kurzech a strediscich.” (Vodakova,
Dytrtova, Cettlova, Beranek, 2003, s. 78) Ergoterapeut se podili jak na ergodiagnostickém
Setfeni, tak na vytvoreni profesiogramu neboli odborného rozboru a popisu profese, z néhoz
jsou uréeny naroky profese na organismus, psychiku a celou osobnost ¢lovéka (Kohoutek,
2009).

Rehabilitace - vyustuje ze dvou zakladnich procesti — kompenzace a reedukace.
Naplni rehabilitace je mnohostranné a souvislé ovliviiovani handicapovaného jedince s cilem dosahnout
co nejvetsi samostatnosti a nezavislosti, a tak zit co nejvice plnohodnotny zivot. Jednim z dulezitych zpisobi
rehabilitace je pracovni vychova, ktera zahrnuje takové ¢innosti a aktivity, jez ovliviuji jak kognitivni funkce,
tak hrubou i jemnou motoriku handicapovaného jedince (mentalné, fyzicky) (Krejcikova, 2004).
> Ergodiagnostika — sledovani fyzickych dovednosti, pracovnich schopnosti a pracovniho chovani.
,Doba administrace je 1 - 2hodiny (zdvisi na psychomotorickém tempu klienta), piedpoklidand doba
interpretace testu je 30 - 60minut (podle zkusenosti terapeuta). Hodnoceni se sklada z 15 ikolii (nékteré iikoly se
déli na dalsi podiikoly). Ukoly svou ndrocnosti odpovidaji schopnostem lidi s lehkym mentdlnim postizenim.
Kazdy ukol ma casovy limit, po jeho prekroceni terapeut klienta prerusi a prejde k nasledujicimu ukolu.
Terapeut zadava uikoly verbalnimi, psanymi i vizudlnimi instrukcemi (podle manualu). Instrukce jsou jednoduché
(jedna informace) nebo vicestuprniové (obsahuji nékolik informaci). Podklady pro zavérecné hodnoceni klienta
ziskava terapeut vlastnim pozorovanim klienta béhem vykonavani ukoli, hodnoceni pracovniho postupu,
hodnocenim kvality provedeni a rychlosti provedeni. ... Do cestiny prelozil a do praxe zde zavedl J. Pfeiffer.*
(Jelinkova, Krivosikova, gajtarové, 2009, s. 233)

Ukoly, postupy a cile ergodiagnostiky jsou ukotveny v zikoné &. 474/2001 Sb. (Vodakové, Dytrtova,
Cettlova, Beranek, 2003)

‘
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Ptedpracovni rehabilitace ma slouzit udrzeni a rozsifeni pracovniho potencialu klienta a jeho
naslednému zaclenéni nebo navratu do pracovni sféry. Zaroven ma predpracovni rehabilitace
»Spojovat individudlné cilené postupy se strategiemi zamerenymi na prostredi. “ (Matousek,

Kolackova, Kodymova, 2010, s. 149)

Obe¢ slozky pracovni terapie jsou dulezité pro chronicky nemocné ¢i postizené jedince,
ktefi byli kvili zdravotnimu stavu nuceni zménit stavajici pracovni navyky. Déle pro jedince
S télesnym, senzorickym ¢i kombinovanym postizenim, ale také pro osoby s mentalnim
handicapem. Terapie zaméfena na pracovni piipravu probiha bud’ ambulantné na klinikach,
nebo v nemocnicich, ve §kolach a agenturach podporovaného zaméstnavani. Denni centra a

klubova zafizeni je pfedpracovni terapie soucasti kazdodenniho rezimu.

1.2 Socialni rehabilitace

4

Socialni rehabilitace je koncipovéna jako soubor specifickych €innosti, které smétuji
k dosaZeni co nejvétsi sob&stacnosti, samostatnosti a nezavislosti osob s handicapem. Jedna se
o rozvoj specifickych schopnosti, posilovani zvykl a nacvik béznych dennich aktivit. Dale se
tyto ¢innosti pouzivaji kK zachovani jiz nabytych dovednosti, potenciali a kompetenci jedince.
Se socidlni rehabilitaci se miizeme setkat ve formé terénnich a ambulantnich sluzeb nebo
pobytovych sluzeb v centrech socialné rehabilitacni péce. Tyto sluzby jsou vykonavany na
zéklad€ uzavieni smlouvy o poskytovani socidlni sluzby. Sluzby socidlni rehabilitace jsou

vymezeny v §70 Zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéch.

wZdkladni éinnosti pii poskytovani socidlni rehabilitace:

* ndcvik dovednosti pro zvladani péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalsich cinnosti
vedoucich k socialnimu zacleiovani (nacvik obsluhy béznych zarizeni a spotrebicii, ndcvik
péce o domacnost, napriklad péce o odévy, uklid, drobné udrzbarske prace, chod kuchynée,
nakupovani, ndacvik péce o deti nebo dalsi ¢leny domacnosti, nacvik samostatného pohybu
véetné orientace ve vnitinim i venkovnim prostoru, nacvik dovednosti potiebnych k urednim
ukonum, napriklad vlastnorucniho podpisu)

* zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim (doprovazeni dospelych do
Skoly, skolského zarizeni, zaméstnani, k lékari, na zajmové aktivity a zpét, nacvik schopnosti
vyuzivat dopravni prostiedky, ndcvik chovani v riznych spolecenskych situacich, nacvik

béznych a alternativnich zpiisobii komunikace, kontaktu a prdce s informacemi)
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* vychovné, vzdeélavaci a aktivizacni cinnosti (upeviovani ziskanych motorickych,
psychickych a socidalnich schopnosti a dovednosti)

* pomoc pri uplatiovani prav, opravnenych zdajmut a pri obstardavani osobnich
zalezitosti (podavani informaci o moznostech ziskavani rehabilitacnich a kompenzacnich
pomiicek, informacni servis a zprostredkovavani sluzeb)

» pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, jde-li 0
pobytovou formu sluzby
V centrech socidlné rehabilitacnich sluzeb (pomoc pri ukonech osobni hygieny, pomoc pri

zdkladni péci o viasy, pomoc pii pouziti WC). “ (Sestak, 2007, s. 31)

1.3 Socialné terapeutické dilny

Socialng terapeutické dilny zahrnuji ambulantni socidlni sluzby pro handicapované
jedince, jejichz zdravotni deficit brani jejich umisténi na chranény ¢i otevieny trh prace.
Zamérem socialné terapeutickych dilen je dlouhodobé¢ a pravidelné ptisobit na vytvoreni nebo
znovuvytvoreni, udrZzeni a zlepSovani pracovnich navykii a dovednosti jedinct s postiZzenim.
Tato sluzba byvéa zpravidla poskytovana registrovanym poskytovatelem socialni sluzby na
zéklad¢ smlouvy o poskytovani socidlni sluzby. Tyto sluzby jsou vymezeny v §67 zékona ¢.

108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.

wZakladni ¢innosti pri poskytovani socidalnich sluzby v socialné terapeutickych dilndach:

* pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu

* poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy (zajisténi stravy primerené dobé
poskytovani sluzby a odpovidajici veéku, zasadam racionalni vyzivy a potrebam dietniho
stravovani, pomoc pri priprave stravy primérené dobé poskytovani sluzby)

* ndcvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu, sobéstacnosti a dalsich cinnosti
vedoucich k socialnimu zaclenovani (ndacvik oblékani a sviékani véetné specialnich pomiicek,
nacvik presunu na vozik a z voziku)

* podpora vytvareni a zdokonalovani zakladnich pracovnich navyku a dovednosti
(ndacvik a upeviovani motorickych, psychickych, socialnich a pracovnich schopnosti a
dovednosti, pomoc pri obnoveni nebo upevnéni, zprostredkovani kontaktu s prirozenym
socidlnim prostiedim).” (Sestak, 2007, s. 29 — 30) Po zvladnuti téchto zakladnich ukont

navazuje zaméestnani v chranéné diln€ nebo pozice na otevieném pracovnim trhu.
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1.4 Uzivatelé socialnich sluzeb zamérenych na pracovni pripravu

Tabulka 1 Ukazatel moznosti pracovniho zafazeni na zaklad€ handicapu
Zakladni t . e . ‘<
a ad21 Py Onemocnéni Specifikum Pracovni uplatnéni
postizeni
* Uprava pracovisté
DMO, centralni a * Vady vrozené nebovd01}1a01ho
o , . prostiedi
periferni obrny, nebo ziskané  chrénéna
TELESNE deformace a amputace | « kvalitativni nebo v 1
. e pracovisté a dilny
koncetin kvantitativni , ,
. o . * volny pracovni trh
Smyslova postiZzeni porucha motoriky .
* podporované
zaméstnavani
* Castgji vznikaji
V prenatalnim * socialn¢
1 s xat s i (50-60% ické dil
Lo s ki, || SPIOVO00) | i diny
MENTALNI | t&7k4 mentalni 0gIe. ne diiny
genetické, pracovisté
retardace ot .
fyzikalni, * podporované
chemické a zameéstnavani
biologické faktory
* zmény duSevnich | ¢ chranéné dilny
Schizofrenie, Afektivni | pochodu se * chranéné
DUSEVN{ porucha, IV\Ie’urotické sociélnim’i, N pracoyni mistor
onemocnéni, Poruchy pracovnimi 1 * volny pracovni trh
osobnosti, Deprese rodinnymi * podporované
dasledky zameéstnavani
Zdroj: vlastni (Kvaré¢akova — Schneider, 2002, s. 185 — 199).

1.4.1 Pracovni terapie pro osoby s télesnym handicapem

,, Pojem télesné postizeni je velmi Siroky. Rozumime jim v obecné roviné takové
postizeni, které se projevuje budto docasnymi nebo trvalymi problémy v motorickych
dispozicich cloveéka. Tyto skutecnosti se mohou negativné projevit na vyvoji osobnosti
¢lovéka. Byva narusen jeho psychomotoricky vyvoj, coz se miize projevit i na jiné urovni, nez
jen v oblasti somatické. ... Telesné postizeni ma z psychologického hlediska dva zdkladni
aspekty: nedostatecnost pohybovych kompetenci a deformovany zevnéjsek. Rozhodujici je

uroven sobéstacnosti, ktera je dana schopnosti samostatné lokomoce a sebeobsluhy

(schopnosti pouzivat ruce). “ (Sestak, 2007, s. 22)
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T¢lesné postizeni mizeme rozdélit na vrozené napt. rozstép patere, DMO, vrozené
deformity nebo tplna absence koncetin, neurologické a interni onemocnéni (kardiovaskularni,
diabetes mellitus, epilepsie), chronickd onemocnéni, smyslové a kombinované vady nebo
ziskané, mezi které patii roztrousena skleroza, CMP, pourazové a pooperacni stavy. ,, Podle
statistik Ministerstva zdravotnictvi Ceské republiky rocné piibude 200 lidi, kteri ziistanou
tezce zdravotné postizeni v duisledku urazu. “ (Prochazkova, 2009, s. 55)

U vrozeného télesného postizeni je tkolem ergoterapie vykonavat s klientem takové
¢innosti, jeZ propojuji jeho psychické, fyzické a motorické schopnosti. Cilem té€chto ¢innosti
je pak dosazeni co nejvétsi sobéstacnosti, rozvoj koordinace, senzomotoriky, hrubé a jemné
motoriky a komunikace, dale pak zvyseni vytrvalosti a v neposledni fad¢ zabranéni psychické
deprivace. ,, Spolu se zvySenou schopnosti pohybu s kontrolou viastniho téla se rozviji
kognitivni a socialni schopnosti. Spolu s témito schopnostmi je umozZnén rozvoj, kontrola a

¢

adaptace na prostredi, vytvareni a udrieni osobniho, socidlniho a pracovniho Zivota.‘
(Opattilova, Zamecénikova, 2008, s. 124)

Na druhé strané u osob se ziskanym postizenim dochazi k procesu navazovani na ptredchozi
dovednosti, zkuSenosti a zvyklosti. Proto se zde ergoterapeuticky pfistup orientuje vedle
hodnoceni a udrZeni stupné nezéavislosti, také na poradenstvi a podporu klienta v otdzkach

socialnich, ale i v oblasti zaméstnavani (Opatfilova, Zamecnikova, 2008).

Klienti s télesnym postizenim se Casto uplatiiuji v chranénych dilnach, pfi praci na
zahradach, v pradelnach nebo jako pomocna sila v kuchyni. ,, Zarizeni pro télesné postizené
0soby a osoby s vice vadami mivaji i prodejny svych vyrobkii, organizuji a ucastni se vystav,
soutezi. To vSechno prindasi nejen urcity financni efekt, ale hlavné je motivaci pro cinnost
klientii. “ (Vodakova, Dytrtova, Cettlova, Beranek, 2003, s. 24)

Obecné cile ergoterapie u telesné postizenych jedinct jsou reedukace a kompenzace

postizenych funkci.

1.4.2 Pracovni terapie pro osoby s mentalnim handicapem

Pristup ke klientovi z hlediska ergoterapie je velmi individualni. Pfi stanovovani cilt
¢innosti u mentalni retardace zéalezi predevSim na stupni postizeni. Mentalni handicap Ize
rozdélit podle hloubky postizeni:

1. Hlubok4 mentélni retardace (IQ pod 20)
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2. Tézka mentalni retardace (1Q 20 — 34)
3. Stfedné tézka mentalni retardace (IQ 35 — 49)
4. Lehka mentalni retardace (IQ 50 — 69)

Klienti s hlubokou a tézkou mentélni retardaci vétSinou nejsou schopni elementarniho
vzdélani a v ramci ergoterapie se zaméfujeme vyhradné na vycvik ADL a usilujeme o co
nejvetsi samostatnost klienta. Klienty se stfedné tézkym a lehkym mentalnim postizenim Ize
vzdelavat ve specializovanych zafizenich a pod dohledem jsou schopni zvladat jednodussi
pracovni Cinnosti. ,, Prostiednictvim praktickych cinnosti se zdokonaluji kognitivni funkce,
stimuluje re¢ i mysleni a snizuji nedostatky prostorové orientace.” (Vodakova, Dytrtova,
Cettlova, Beranek, 2003, s. 21)

Jiz vzdélani mentalné postizenych jedinci je zaloZeno na terapeutickém podklad€ s cilem
nejen reedukovat a kompenzovat deficitni schopnosti, ale také vytvofit navyky potifebné pro

mozné pracovni uplatnéni.

Mentélni handicap je charakteristicky pomalym tempem, omezenosti a neschopnosti
diferencovan¢ vnimat. Pfedpokladem spravného vykonavéani pracovni ¢innosti je ¢innost
chépat a zapamatovat si jeji postup. Cilem ergoterapie je tedy vytvoieni poznavacich vzorct,
na jejichz zakladé¢ vzniknou pracovni ndvyky a dovednosti. Vysledny produkt neni

vvvvvv

skrze ktery miiZze jedinec projektovat svllj problém a verbalizovat vlastni praci (Krejcikova,
2004).

Mentaln¢ handicapovany jedinec nedokaze vyuzivat teoretickych znalosti pro
samostatné fesit drobné problémy, které se pfi ¢innosti mohou objevit. Problém vzniké také
pfi srovnavani urcitych predmétl, hledani podobnosti a rozdili a odliSeni podstatnych a
nepodstatnych vlastnosti danych predméti. Divodem této poruchy jsou zvlastnosti ve vyvoje
paméti, logického zapamatovani a fantazie. Zachovana je pouze pamét’ mechanicka, proto ,,je
ztizeno vyuziti minulé zkuSenosti pro racionalizaci prace, volbu vhodnych postupii, naradi,
materialu i pro predchazeni urazim.” (Vodakova, Dytrtova, Cettlova, Beranek, 2003, s. 22)
Jedinci s mentalnim postizenim mohou byt také citové labilni, ptevlada u nich trvaly neklid,

roztékanost, vysoka drdzdivost a hyperaktivita, souhrnné¢ oznacované jako eretismus®.

Eretismus — ,, stav nadmérného vzruseni“ (Vokurka, Hugo, 2009, s. 283)
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Odlisnosti spatiujeme také z fyziologického hlediska — mensi vzriist i hmotnost, mensi objem
hrudniku, nevyvinuté svalstvo, zhorSena motorika ruky (neobratnost v JM), specifické drzeni
téla, disharmonicka chiize.

Cilem ergoterapie je v tomto piipadé prostfednictvim pozndvaci ¢innosti a jejich Castym
opakovanim vytvaiet u handicapovaného jedince ,, zpiisoby a navyky planovani, sebekontroly,
prenosu, ale také dovednosti samostatné vesit dilci ukoly, které vznikaji béhem pracovni

cinnosti. ** (Krejcikova, 2004, s. 14)

Mentalné postizené osoby maji nejveétsi problém s uplatnénim na trhu prace. Pii

ptipravé na zaméstnani je dobré dodrzovat tyto zdsady a doporuceni:
* jasn¢ vymezit cil, prosttedky a pfesny postup jeho naplnéni

» vybirat cinnosti korespondujici s biologickym 1 mentalnim vékem a specifickym

vlastnostem klienta

vvvvvv

* srozumiteln¢ vysvétlit a zdivodnit postupy, vybér materialu, na¢ini a nazorn¢ ¢innost ukazat
* Casté opakovani Cinnosti za stejnych ¢i zménénych podminek, aby doslo k jejich osvojeni
* motivovat klienta k aktivnimu a pozitivnimu pfistupu k vykonavané praci

Klienti s mentalnim postizenim jsou vdééni a oddani zaméstnanci a je na né spolehnuti

(Vodakova, Dytrtova, Cettlova, Beranek, 2003).

~r v

Clovék s mentalnim postizenim Zije od narozeni po cely Zivot. VEtsi ¢ast ¢asu by viak
mél vénovat produktivnimu zivotu, praci, socialnim kontaktiim a tvorbé hodnot. Na tuto ¢ést
a zaméstnani je adolescence. V tomto obdobi si mimo jiné Clovék, at uz zdravy nebo
S postizenim, utvaii pfedbéznou piedstavu o budoucim zaméstnani a také postupné ziskava
odpovédnost pro danou profesi. Adolescence je samo o sobé komplikované obdobi a clovek
se zdravotnim postiZenim se setkava s prekdzkami a problémy, které mu cestu k zaclenéni do
plnohodnotné spole¢nosti znesnadiuji. Je proto dulezité, aby spolecnost dbala na kvalitu
piipravy a dala moznost jedincim s handicapem se integrovat, i kdyz ,, Zivotni perspektivy
postizeného jedince zaviseji z¢éasti na ném sameém, na jeho osobni historii a na zpusobu, jakym

prekonava omezeni dand postizenim. “ (Sestak, 2007, s. 11)
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., Specifickym ukolem pracovni vychovy u mentalne postizenych je snizeni jejich nedostatkii

V oblasti pozndvacich procesii a deficitu v motorickych vykonech. * (Krej¢ikova, 2004, s. 12)
Kysucan (1990) uvadi, ze

* Pracovni Cinnost obohacuje mentalné retardované o mnozstvi smyslovych zkuSenosti a

piispiva k vychove pozornosti a rozvoje predstav, fantazie a mysleni.

* Manuélni pracovni Cinnost zlepSuje diferenciaci pohybii rukou a sniZzuje nedostatky

V prostorové orientaci.
Pracovni ¢innost zaroven napomaha rozvoji fec¢i — slovni zasoba.

Dal$im pfinosem pracovni vychovy je pracovni adaptabilita. ,, Podstatou pracovni adaptace
mentalné postizenych je vytvareni schopnosti kompenzovat nedostatky osobnosti ve sfére

intelektové, motorické a povahové. “ (Kysucan, 1990, s. 30)

Pracovni vychova je pouZivana jako pracovni vyucovani v ramci specialnich §kol. Pracovni
vyucovani zahrnuje manudlni ¢innost a ma terapeuticky, fyziologicky a kompenzaéni
vyznam. Naplni pracovni vychovy jsou pracovni €innosti. Druhy pracovnich ¢innosti jsou
vybirany podle individudlnich zvlastnosti (fyzické anomalie) a psychického vyvoje (mentalné
postizeného) jedince. Zpravidla bychom méli volit takovou ¢innost, kterd jedince zamé&stnava
jak prakticky, tak i jeho gnostické funkce (Krej¢ikova, 2004).

., Pracovni terapie nam umozinuje poznat hloubku narusenosti osobnosti a je vychodiskem pro
intenzivni  specidalné vychovné a terapeutické piisobeni, pri procesech uvoliiovani

seberealizacnich a tvorivych schopnosti mentadlné retardovanych. “* (Krej¢ikova, 2004, s. 17)
1.4.3 Pracovni terapie osob s duSevnim onemocnénim

Moderni pojeti psychiatrie vzniklo v dobé osvicenstvi (1730 — 1785), ackoliv je boj
s duSenim onemocnénim stary jako lidstvo samo. V celé fad€ zemi je ro¢né u 10% obyvatel
diagnostikovana n¢ktera z psychickych onemocnéni. Z toho vyplyva, Ze potfeba psychiatrie
stale roste. Navzdory tomu jsou od roku 1990 psychiatrické lé(:ebny7 postupné ruseny a jsou

nahrazovany komunitni péc¢i, dennimi centry, domy na puli cesty, anebo individudlni formou

" Jedna z nejstarsich psychiatrickych léceben, Bethlehem Royal v Anglii, byla zaloZena roku 1247.“ (Benson,
2004, s. 38) Nejvetsi vyuziti psychiatrickych 1é¢eben bylo v 50. letech 20. stoleti.
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socialni pé¢e (Benson, 2004). Také ,,v Ceské republice vzrostl za posledni dekddu pocet
lécenych psychiatrickych pacientit o desitky procent. Tento trend by bylo potieba zohlednit v
programech primarni i sekundarni prevence dusevnich onemocnéni, prostredky vynakladané
na preventivni, programy se vsak snizuji... psychiatricka péce v Ceské republice je oproti

psychiatrické péci ve zbytku EU podfinancovdana.” (KOLUMBUS, 2012)

Dusevni onemocnéni se projevuje zménou dusevnich ¢innosti a psychickych procest,
mezi které patii mysleni, jednani a emocionalita. Dusevné nemocny ¢lovék byva okolim ¢asto
nepochopen a dochazi k naruSeni kontaktu klienta s realitou. Dusevnich poruch je cela fada,
ale obecné je lze rozd¢lit na psychoézy, neurdzy a poruchy osobnosti. Za nejzavaznéjsi a také
vV soucasnosti nejrozsifendjsi psychické onemocnéni je fazena schizofrenie® a unipolarni nebo
bipolarni afektivni pomchag, znama také jako maniodepresivni psychoza. Mezi dalsi velmi
roz§ifené duSevni nemoci patiéi deprese, Uzkosti a panické stavy, fobie, poruchy nalad,
obsedantn& — kompulzivni porucha'®, post-traumaticky $ok, demence, poruchy pijmu potravy

- mentalni anorexie a bulimie (MAYO Clinic, 2012).

® Schizofrenie je charakteristickd vysokou trovni vzrudivosti, snizenou pozornosti, poruchami vnimami a
neschopnost koncentrace. Objevuji se zde také poruchy mysleni. V akutnim stadiu se objevuji halucinace, bludy
a nepfijemné emociondlni projevy. V chronickém stadiu je takto postizeny jedinec spiSe apaticky, bez elanu a
iniciativy, stypickym antisocialnim chovanim. Lécba schizofrenie je farmakologicka — antipsychotika a
psychologicka prostfednictvim psychoterapie nebo kognitivné-behavioralni terapie (Benson, 2004).

% Typickym projevem afektivni poruchy je porucha nalad a emocionality. RozliSujeme: 1. Unipolarni afektivni
poruchu, projevujici se opakovanymi atakami deprese. 2. Bipolarni afektivni porucha - projevuje se stfidanim
manickych a depresivnich stavii a 3. SmiSena afektivni porucha, kdy se projevy manie a deprese piekryvaji.
Lécba afektivnich poruch je farmakologickd podle aktualniho stavu pacienta. V obdobi deprese se podavaji
antidepresiva, v obdobi manie — antipsychotika. Psychologicka 1é¢ba ve formé psychoterapie a kognitivné-
behavioralni terapie (Benson, 2004).

1% Obsedantng — kompulzivni porucha — obsesivni myslenky jsou vtiravé, stale se vracejici, nutkani a predstavy,
které klienta obtézuji a suzuji. Maji Casto sexudlni nebo nésilny charakter. Kompulze znamena jednani na
zékladé takovych myslenek. Farmakologickd 1é¢by spociva v podavani anxiolytik nebo nizké davky
antidepresiv. Psychologicka 1éCba zahrnuje psychoterapii a kognitivné-behaviordlni terapii. Nutnd je péce
rodinnych piislu$nika (Benson, 2004).
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Pti¢iny vzniku duSevniho onemocnéni se daji rozd€lit do tfi skupin:
1. DuSevni onemocnéni se vyviji ,, na zdaklade postizeni mozku. Jde napriklad o cévni poruchy
(hypertenze, mozkova ateroskleroza), dale infekcni onemocneéni mozku, mozkové nadory,
poranéni mozku a toxické postizeni. “ (Mala, Pavlovsky, 2010, s. 15)
2. DuSevni onemocnéni vznikaji na zakladé genetickych predispozic, anebo vlivem prostiedi,
kde na klienta ptisobi rizikové nebo protektivni vlivy.
3. Etiologicky cCinitel psychického onemocnéni neni znadmy. Jednd se o poruchy, kdy nelze
predvidat chovani klienta, tzv. psychotické poruchy (napi. schizofrenie) (Mala, Pavlovsky,
2010).

Zaméstnavani dlouhodobé dusevné nemocnych ma daleko vétsi vyznam nez jen
udrzeni jejich ekonomické nezavislosti. Velice podstatnym aspektem je u této cilové skupiny
navazovani novych socidlnich kontakti. A proto pobyt dusevné nemocného klienta mezi
podobné postizenymi jedinci vyrazné snizuje nebezpeci jejich socialni izolovanosti a
agresivniho chovéani. Paradoxné je ,prognoza pracovmni uspésnosti dusevné nemocnych
V rozvojovych zemich vyrazné priznivejsi neZz v zemich prumyslovych, orientovanych na

vykon. “ (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2010, s. 148)

Stejné jako u dvou vySe popsanych typt handicapu je i u dusevnich onemocnéni nutné
uzpiisobit pracovni podminky a prostedi klientovo zdravotnimu stavu. Vhodné je pracovni
zatazeni v chranénych dilndch nebo na tréninkovych pracovistich™. Cilem pracovni terapie je
vytvofit pro klienta klidné a bezpecné prostiedi, ve kterém, za pomoci pracovniho terapeuta,
rozviji svlij pracovni potencidl. Pracovni asistent je jeden ze Clent multidisciplinarniho tymu,
stejné jako ergoterapeut, ktery se podili na néacviku jednotlivych dovednosti Vv ramci
pfedpracovni rehabilitace. Ergoterapeutickd intervence zahrnuje mimo jiné také kondi¢ni
terapii, zahrnujici aktiviza¢ni ¢innosti zacilené na vyplnéni volného ¢asu a odpoutani
mySlenek od nemoci. ,,Obecné miize veétsina klientii v riizné pracovné zamérenych setkdnich
skrze cinnost najit kontakt se sebou, télesné ukotvit prozivani.* (Mahrova, Venglarova, 2008,

S. 61)

! Tréninkova pracoviité — poméhaji klienty pfipravit na praci v b&znych pracovnich podminkéch. ,, Cilem je
ziskani pracovnich navyku a postupné zlepSovani komunikace a dalsich socidalnich dovednosti.” (Matousek,
Kolackova, Kodymova, 2010, s. 123) Tréninkova pracoviste jsou urcena pro klienty s lehc¢im postizenim, kterym
pro zacviceni staci krat$i doba. V dnesni dobé¢ jsou oblibené a velmi perspektivni tréninkové kavarny (Matousek,
Kolackova, Kodymova, 2010).
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V komunitni péci je ergoterapie soucast denniho rezimu V ramci socialniho uceni.
,»V péci o dusevne nemocné ma velky vyznam prace, ktera obsahuje péci o kazdodenni chod
zarizeni. Obsahuje jednotlivé cinnosti a prace, které jsou rozdeleny do specifickych funkci
(roli). Klient v nich ziskava kompetence a duveéru. Ma moznost prevzit zodpovédnost sam za
sebe i za ostatni.“ (Mahrova, Venglafova, 2008, s. 95 - 96) Klient se skrze ¢innost

seberealizuje, citi se dilezity a prospésny.

Dobrym zakotvenim pro vedeni terapii zacilenou na pracovni pfipravu a nasledné
ziskdni zaméstnani je kognitivné-behaviordlni pfistup, diky némuz je terapie piesné a
prehledné strukturovéna. Uz totiz samotna struktura ma na klienta kladny dopad. Dusevné
nemocny skrze ni nachazi nové nahledy na sviij problém, u¢i se mu lépe porozumét a fesit jej
systematicky. Klient mize krok za krokem, cestou malych cilfi, naplnit ten velky a naptiklad
ziskat zaméstndni, o které opravdu stoji. Musi ale zaroven ,,jasné védet, ze stanovenych cilii
miuze dosdhnout jen svym aktivnim usilim a Ze to od néj bude vyzadovat, aby byl ochoten
kratkodobé snaset i neprijemné stavy napéti, uzkosti a nepohody.* (Mozny, Prasko, 1999, s.
80) V kognitivné-behavioralnim pfistupu je obecné kladen diraz na vyuziti a rozvoj

existujicich schopnosti a dovednosti klienta.

1.5 Zavizeni socialnich sluZeb pro pracovni pripravu
Pracovni pfiprava je souéasti programu mnoha typu socialniho zafizeni, jako jsou:

* centra dennich sluzeb

* denni a tydenni stacionaie

* domovy pro osoby se zdravotnim postizenim
* domy na ptl cesty

* terapeutické komunity

* socidlni poradny

* socidlné terapeutické dilny

* centra socidln€ rehabilitacnich sluzeb

* intervencni centra

« zafizeni nasledné péce (Zakon ¢. 108/2006 Sb., 0 socialnich sluzbach, § 34)

Zde ale neni pracovni pfiprava prioritnim zamérem organizace. Hlavni podil v pracovni

ptipravé plni instituce socialni rehabilitace a socialné terapeutické dilny.
27



1.5.1 Konkrétni nestatni instituce zamérené na pracovni pripravu v CR

Tabulka 2 Socialni rehabilitace a socialn¢ terapeutické dilny v jednotlivych krajich

Kraje CR

STD a Socialni rehabilitace

HI. mésto Praha

* FOKUS Praha — CEDRA
» Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické
* BONA o.p.s

Stredocesky kraj

* Fokus Mlada Boleslav - Sdruzeni pro péci o
dusevné nemocné

* Farni charita Stary Knin

* CEREBRUM - SdruZeni osob po poranéni mozku

Plzenisky kraj

» Centrum socialni rehabilitace sv. Vaviince a socialné
terapeutické dilny sv. Josefa v Meclové

« Sttedisko Vitetek (STD) - Cernoin

* STD Motyl o. s — Plzeni

Karlovarsky kraj

* Socialni rehabilitace pro osoby dlouhodobé

dusevné nemocné Karlovy Vary (Fokus Mlada Boleslav)
* Celzus SR — Farni charita Karlovy Vary
* Rytmus o. s — Sokolov

Ustecky kraj

» Fokus Labe
» Agentura Osmy den 0.8
 Centrum Cesta do svéta — Slunecnice 0.

Liberecky kraj

* Fokus Liberec, Turnov
* Centrum socialni rehabilitace Diakonie Dubé
* Integracni centrum o. s

Kralovehradecky kraj

« Diakonie CCE - stfedisko BETANIE
* Tyfloservis o.p.s Hradec Kralové

Pardubicky kraj

* SR AZASS Policka
* Zahrada 2000 o.s
* SR Centrum pro zdravotné postizené Pardubice

Vysocina

* Fokus Vysocina — Havli¢kiv Brod
* Tyflo Vysocina Jihlava o.p.s
* SR Adapta Jihlava

Jihocesky kraj

* SR Fokus Pisek, Tabor, Ceské Budgjovice
* Arpida o.s Ceské Bud¢jovice
* Domov sv. Anezky o0.p.s

Jihomoravsky kraj

* Diecézni charita Brno

« A kluby CR o.p.s Brno

* SR AGAPO Brno

* STD V rizovém sadu Ofechov u Brna

Zlinsky kraj * SdruZeni ,,Piafa“ VySkov
* SR Emmanuel Boskovice a Doubravice
» Stredisko Nad¢je Zlin

Olomoucky kraj * SR SPOLU Olomouc

» STD Ester o.s Javornik

Moravskoslezsky kraj

* Fokus Opava
* STD SPMP Bruntal
* SR KARIFA Opava

Zdroj: internet.
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V tabulce jsou uvedeny vzdy tii konkrétni zafizeni pracovni piipravy, ktera pusobi
V jednotlivych krajich. Z vyhledavani konkrétnich nestatnich organizaci na internetu bylo
patrné, Ze v nékterych oblastech Ceské republiky je piileZitosti pro pracovni piipravu vice
(Praha, Jihomoravsky kraj — Brno) a jinde nebyly nalezeny ani tii takové organizace
(Kralovehradeky a Olomoucky kraj), které se pracovni ptipravou zabyvaji. V téchto krajich
aktualné vznikaji projekty praveé na podporu pracovniho uplatnéni zdravotné znevyhodnénych
osob.

Z tabulky tedy vyplyvaji velké geografické rozdily v mozZnostech zafazeni
handicapovanych osob do pfipravy na zaméstnani.

V piiloze jsou uvedeny kontaktni udaje na vybrané instituce z Tabulky 2.

1.6 Socialni a profesni poradenstvi

Poradenstvi'? je dilezitym faktorem ovlivilujicim moznosti pracovniho uplatnéni
zdravotn€ znevyhodnénych osob, protoZe kromé jiného zasahuje do oblasti profesnich, volba
povolani, nezaméstnanost, trh prace a rekvalifikace (Juti¢kova, 2008). Ukolem poradenstvi je
poskytovat informace, pomoci klientovi pfi prosazovani jeho prav a zajmu a také vzdélavaci,
vychovné a aktiviza¢ni sluzby. Proto je poradenstvi tolik dulezité pro handicapovaného

¢loveka, ktery se v dneSnim komplikovaném modernim svéte Spatné€ orientuje.

Legislativné se socialni poradenstvi v Ceské republice déli na zakladni poradenstvi,
které je zakladni soucasti kazdé socialni sluzby a poskytuje potfebné informace piispivajici k
feSeni neptiznivé socialni situace klienta. A odborné poradenstvi, které ,,je poskytovano se
zameérenim na potreby jednotlivych okruhu socialnich skupin osob v obcanskych poradndach,
manzelskych a rodinnych poradnach, poradnach pro senmiory, poradnach pro osoby se
zdravotnim postizenim, poradndch pro obéti trestnych cinit a domdciho nasili; zahrnuje téz
socialni praci s osobami, jejichz zpiisob Zivota miize vést ke konfliktu se spolecnosti. Soucdsti

odborného poradenstvi je i piijcovani kompenzacnich pomiicek. “ (Zakon €. 108/2006 Sb., 0

12 Poradenstvi mizeme charakterizovat jako profesiondlni vedeni s vyuZitim psychologickych poznathii. Je to
proces zaloZeny na vztahu poradce a klienta s cilem vyresit problémy klienta (korektivni funkce) a dosahnout
jeho dlouhodobému psychickému ristu (profylakticka funkce). Zarovern kromé dvou zminénych funkci je neméné
dilleZita funkce preventivni.” (Jurickova, 2008, s. 9) U poradenstvi je vyzadovan individualni piistup ke
kazdému ¢lovéku a odbornost socialniho pracovnika.
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socidlnich sluzbach, § 37) Z toho vyplyva, ze poradny pro zaclenéni do pracovni sféry
v Ceské republice nejsou legislativné zakotveny. Pfitom by takové poradenstvi bylo vhodné
nejen pro obCany se specialnimi potiebami, ale i pro zdravé lidi (mladé absolventy, zeny
S détmi, starsi lidi apod.).

Poradenstvi zaméfené na pracovni uplatnéni se fadi mezi specializované socialni
sluzby, které mimo jiné ,,zahrnuji: sluzby zaméstnanosti véetné umistovacich sluzeb pro

osoby se zdravotnim postizenim a sluzeb odborné pripravy...* (Schneiderova, 2002, s. 10)

Funkce socidlniho poradce spocivd v provadéni systematického rozboru mozZnosti
perspektivniho profesniho uplatnéni mladych osob se zdravotnim znevyhodnénim,
nepietrzitym sledovanim situace na trhu prace, a to jak prostfednictvim ufadu prace, tak
pomoci jinych informacnich zdroji. Takto stale renovuje databazi pracovniho zatazeni. Dale
je v popisu prace socialniho poradce instruovat pedagogicky sbor, ,, aby jeho piisobeni bylo
kvalifikované a jednotné. \ tomto sméru zpracovava a aktualizuje instruktazni materidl.
Provadi systematicky rozbor pripravenosti zejména Zzdkii tretich rocnikii z hlediska jejich

pripravenosti pro pozdéjsi uplatneni. *“ (Hochman, 2001, s. 300)

Mladym lidem se zdravotnim postizenim pomahaji pti volbé povolani také instituce
profesniho poradenstvi. To je v Ceské republice souc¢asti vychovného poradenstvi a zajistuji
ho soukromé nebo statni pedagogicko-psychologické poradny (PPP). Po roce 90. u nas
vznikly nové Informaéni a poradenska stiediska pii Utadech prace (IPS), které poskytuji
pomoc jak dospélym, tak dospivajicim osobam se zdravotnim znevyhodnénim. ,,Ukolem
profesniho poradenstvi je doporuceni vhodné a vsestranné vyhovujici profese. Poradci v této
oblasti by meéli umét poskytovat a uzivat takové informace, které umozni prizpisobit profesni

volbu realnym schopnostem a predpokladiim toho kterého znevyhodnéného obcana."

(Vojtova, 2005, s. 51)

30



2 ZAMESTNAVANi OSOB SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Pracovni profese, pro jejiz vykonavani je zapotiebi urcitd kvalifikace, se v prubéhu
zivota stava procesem, ktery méni osobnost ¢lovéka v zévislosti na situacich a podili se také
na utvafeni specifického zptisobu jednani i mysleni. Pracovat je lidska pfirozenost. A prave
proto je hlavnim a finalnim cilem vychovné vzdélavaciho procesu13 a profesni piipravy
zdravotné postizenych jedinci pracovni uplatnéni. Odbornd profesni piiprava je slozity
proces, jenz vyzaduje propojeni procesu piipravy na profesi se schopnosti adaptability

handicapovaného jedince (Slowik, 2007).

Teoretickym vychodiskem lidského zaméstnavani je model MOHO — Model of
Human Occupation - ktery pojima lidské chovani ve vztahu Kk praci zamifené na 3
subsystémy:

* Vnitini prvek — hodnoty, zajmy a vnitini kauzalita v clovéku (sebedivéra)

* Habituac¢ni prvek — zvnitinéni socidlnich roli a zvyk, jez jsou soucasti kazdodenniho zivota
* Performacni prvek — pracovni potencial, psychosenzoricky potencial a jeho nasazeni

V pracovnim procesu. Tento model je ve stalé interakci s pracovnim prostiedim ve fyzické i

socialni roving (Kielhofner, 2002).

V Ceské legislativé je zakotveno, Ze ,,organizace jsou povinny zaméstndavat urcité
procento lidi se zdravotnim postizenim, jez je stanoveno z celkového poctu vSech zaméstnanci
dané organizace.” (Novosad, 1997, s. 22) Dle §81 zakona o zamé&stnanosti ¢. 68/2009 Sb.
,,zaméstnavatelé s vice nez 25 zaméstnanci v pracovaim poméru jsou povinni zameéstndvat
osoby se zdravotnim postizenim ve vysi povinného podilu téchto osob na celkovém poctu

zameéstnancii zameéstnavatele. Povinny podil cini 4 %.

Tuto povinnost zaméstnavatelé plni:

a) zaméstnavanim v pracovnim pomeru,

1 ’ v 1/ r “ros I P , v ) v s . ’
3 Vychovné vzdé€lavaci proces - zacind na specidlnich a pomocnych Skoldch a po ukonceni povinné

Skolni dochazky ,, ...mohou pokracovat v profesni pripraveé jednak na zarizenich, ktera respektuji specifika jejich
psychickych a motorickych procesu, kterymi je odborné uciliste a prakticka skola, jednak maji od roku 2000
moznost uchdzet se o prijeti na vSechny typy strednich zarazenych do sité skol. “ (Krejcikova, 2004, s. 18) Ptijeti
handicapovaného jedince je vSak podminéno prokazanim dostateCnych piedpokladii studovat, védomosti a
zdravotni zpusobilost.
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b) odebiranim vyrobkii nebo sluzeb od zaméstnavatelu zameéstnavajicich vice nez 50 %
zaméstnancii, kteri jsou osobami se zdravotnim postizenim

- nebo zadavanim zakdzek témto zaméstnavatelum nebo odebiranim vyrobkii nebo sluzeb
chranénych pracovnich dilen provozovanych obcanskym sdruzenim, statem registrovanou
cirkvi nebo nabozenskou spolecnosti nebo pravnickou osobou evidovanou podle zakona
upravujictho postaveni cirkvi a nabozenskych spolecnosti nebo obecné prospésnou
spolecnosti

- nebo zaddvanim zakadzek temto subjektiim nebo odebiranim vyrobkii nebo sluzeb od osob se
zdravotnim postizenim, které jsou osobami samostatné vydelecné cinnymi a nezaméstndvaji
Zadné zaméstnance, nebo zaddavanim zakazek témto osobam,

¢) odvodem do statniho rozpoctu, nebo vzajemnou kombinaci zpiisobit uvedenych v pismenech

a) az c).” (viz ptiloha) (Zékon o zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sb., tieti ¢ast, §81)

Na politice zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim se v Ceské republice podili
Ministerstvo prace a socialnich véci (MPSV CR) a Utady prace jednotlivych kraji. Dale se
pracovni integraci a podporou zabyva neziskovy sektor, tedy neziskové organizace, ob¢anska
sdruzeni a obecné prospé$né spolecnosti, jako napt. agentury podporovaného zaméstnavani

(Prochéazkova, 2009).

2.1 Moznosti zaméstnani osob se zdravotnim postiZenim

Jelikoz zatizeni pro pracovni ¢innost pouze handicapovanych osob neni a nemiZze byt
ekonomicky autonomni, byl vytvofen model zaméstnavani, ktery mize v praxi fungovat.
., ...PFinosem chranéné ci individualizované pracovni aktivity je efekt psychologicky,
vychovny, socidlné a rehabilitacné terapeuticky. Lidé se tak mohou setkavat, komunikovat
spolu, diskutovat o svych problémech, spolecné vytvaret hodnoty, poznavat cenu casu a prdace,
procvicovat a rozvijet motorické, komunikacni a jiné dovednosti i utvaret vlastni

sebehodnoceni. “ (Novosad, 1997, s. 23)

MozZnosti 1 pfedstavy klientli o pracovnim misté se velmi li§i v zavislosti na jejich
zdravotnim 1 psychickém stavu. Handicapovany jedinec se muze =zajimat o misto
dobrovolného pracovnika, o praci v chrdnéném prostiedi, ve stacionafich, pobytovych
zafizenich, méa také moznost pracovat z domova nebo na ¢asteCny ¢i plny Uvazek na

otevieném trhu prace. ,, U nékterych klientit ma prace spise rehabilitacni charakter (napr. u
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osob se strednim a tézkym mentalnim postizenim, kdy primarni funkci zaméstnani je moznost
byt ve spolecnosti, vytvareni radu dne, podpora sebevedomi a stabilizace zdravotniho stavu a
samotny pracovni vykon je funkei sekunddrni).“ (Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009, s.
228)

2.1.1 Chranéné dilny a vyrobni druZstva

Tato moznost pracovni seberealizace osob s postizenim u nas vznikla v 90. letech 20.
stoleti, ale v soucasné dob¢ ponckud ztraci své opodstatnéni. Pravdou zlstava, ze se tvari jako
jedna z omezenych moznosti pracovniho zafazeni jedince s handicapem, av$ak na druhé
strané se nejednd o plnohodnotnou integraci, ale spiSe o ,,izolaci“ jedincii s podobnym
postizenim v nekonkurenceschopné oblasti za symbolickou odménu. I tak jsou pro urcitou
skupinu klientl nepostradatelné a pro né by mély byt alespont v minimalnim poctu zachovany.
Chranéné dilny jsou totiz vhodnou formou zameéstnani i osob s téz$im postizenim, které

nemaji prakticky zadnou piilezitost konkurovat na trhu prace (Slowik, 2007).

Misto v chranéné diln€ neni projektovano jako misto trvalé, ale je ¢asové omezené.
Slouzi tedy predev§im jako nacvikové zafizeni a ma terapeuticky charakter, skrze né&jz je
jedinec schopen obnovit ¢i znovunabyt pracovni navyky, odpovédnost, pravidelnost,
»Schopnost vydrzet zatez, udrzet soustredeni a dalsi kognitivni funkce, vyhovét narokim
integrace ve skupiné.* (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2010, s. 150) Navic ,,chrdnéné
dilny a jiné aktivity, jejichz cilem neni vydelek, ale pracovni a socidlni rehabilitace klienti,

mohou byt podporovainy z obecnich nebo okresnich financi. * (Novosad, 1997, s. 23)

Jedna se 0 zafizeni provozovana fyzickou nebo pravnickou osobou na zaklads
Dohody o vytvofeni chranéné pracovni dilny (viz ptiloha, § 76) s Uiadem prace, anebo

. . 15
neziskovou nestatni organizaci™.

143) fyzicka osoba - podnikatel musi ziskat povoleni k podnikéni, neboli Zivnostensky list, kdy rozeznavame
dva druhy zivnosti:

* ohlasovaci (vdzana, femeslna, volnd)

* koncesovana (specialni podminky, ziskani koncesni listiny- taxi, doprava atp.)

b) pravnicka osoba podle obchodniho nebo obéanského zakoniku:
* spole¢nost s ru¢enim omezenym
* vefejna obchodni spolec¢nost
* akciova spolecnost
* komanditni spolec¢nost
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Podle paragrafu § 76 zékona o zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sb. je ,, Chranéna pracovni dilna je
pracoviste zaméstnavatele, vymezené na zaklade dohody s uradem prace a prizpiisobené pro
zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim, kde je v priumérném rocnim prepocteném poctu
zaméstndno nejméné 60 % téchto zameéstnancu. Chranénd pracovni dilna musi byt
provozovana po dobu nejméné 2 let ode dne sjednaného v  dohode.
Urad prace Na vytvoreni chranéné pracovni dilny poskytuje iiiad price zaméstnavateli

prispévek. “ (viz ptilohy) (Zékon o zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sb., tfeti cast, §76)

Jsou zde vytvofeny pracovni pozice, na jejichz vykonavani klienti dostavaji
individudlni smlouvu S pracovni dobou podle zdravotniho stavu. V chranénych dilnach je
zaveden urCity pracovni program a také kvoty, které by mél jedinec plnit (Krejcikova,
Medvecova, Opattilova, 2005). NejcCastéji se tato zafizeni specializuji na keramické,
krejcovské, zahradnické a zednické prace, na praci s drobnym materialem nebo v oblasti
sluzeb, napf. uklizeni, prani pradla, praci v pekarné (Krejéikova, 2004). V nékterych zemich
jsou klienti zaméstnavani také naptiklad pii vyrob& svitidel nebo vykonavaji prace

v obuvnické diln& (Chlupova, 2001).

Chranéné dilny existuji také jako soucast psychiatrickych léceben, tam zvIasté za
terapeutickym ucelem. Naptiklad Psychiatricka 1écebna v Praze - Bohnicich provozuje deset

rehabilita¢nich chranénych dilen.

,,Obecné plati, Ze podnikatelsky subjekt je ziizen za ucelem podnikani, tedy soustavné cinnosti s cilem
dosazeni zisku. Z toho vyplyvd, Ze takto zaloZeny provozovatel chranéné dilny nemad zaclenéni a pracovni
uplatneént lidi se zdravotnim postizenim jako hlavni smysl své existence. ... Na druhou stranu takto postaveny
provozovatel pravdépodobné nabizi méné ,, ochranitelské a uzkostlivé socialni prostredi”, které miize casto lépe
odpovidat prirozenému prostiedi pro zaclenéni lidi se zdravotnim postizenim. *“ (Sestak, 2007, s. 41 — 42)

15 I ’ . r . . . , . v 5% % roor .
., Nestatni neziskové organizace jsou organizace, které nejsou zalozeny za icelem naplitovani zisku.

Zakladnim impulsem pro jejich zaloZent je snaha resit konkrétni problémy nebo jim predchdzet, a to bez ohledu
na ziskovost cinnosti. Na rozdil od soukromych komercnich firem totiz hlavnim méritkem neni financni zisk, ale
schopnost naplnovat verejné prospésnou c¢innost.

Zakladni formy nestatnich neziskovych organizaci vhodnych pro provozovani chranenych dilen:

* obcanska sdruzeni

* obecné prospésné spolecnosti

* cirkevni pravnické osoby

V Ceské republice bylo k 31. 12. 2006 registroviano 58 898 nestdtnich neziskovych organizaci (NNO).
Nejvétsi ¢dst tvoii obcéanskad sdruzeni.  (Sesték, 2007, s. 42)
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» Keramicka dilna - kde klienti vSech vékovych kategorii a rtznych schopnosti vyrabg&ji
keramické vyrobky od vymodelovani (ru¢né nebo na hrnéitském kruhu), az
po zavérecnou povrchovou upravu glazovanim a vypalenim v keramické peci. Jsou zde
vykonavany jednoduché prace s hlinou, slozitéjsi je vyroba na hrn¢ifském kruhu, kterad

vyzaduje presnosta trpélivost.

e Textilni dilna - 1ze zde vykonavat jedny z nejméné naro¢nych ¢innosti: stéihani apletu a
molitanu na vycpani textilnich hracek a polstait, vystiihovani Sablon z papiru. Klienti
Siti na stroji nebo se wuci Sit ruéné nejriznéj§imi stehy. Mezi dalsi ¢innosti patii drhani,
tvorba Sité i paliCkované krajky, batikovani vazané i sypané apod. V dilné jsou téz k

dispozici tkalcovské stavy pro vyrobu kobercd.

* Di‘evaiska a truhlaFska dilna - je vybavena fadou elektrickych pfistroji pro brouseni,
fezani, vrzani, obrabéni, soustruzeni atd. K zakladnim aktivitam v diln¢ obvykle patii
vyroba dfevénych hracek, obrazki, Sperkd, puzzle, vyroba polic, budek pro zvitatka, ramt
na obrazy apod. Naleznou se zde i jednodussi ¢innosti pro méné technicky nadané klienty
jako je natirdni, mofeni, tmeleni, voskovani.

Cinnosti v diln¢ jsou vybornym rehabilitatnim prosttedkem pro  zlepseni
motorickych funkei i pro uvoliovani nahromadéného stresu.

V této diln¢ je obzvlasté dulezity doprovod a dohled terapeuta.

« Sperka¥ska dilna — zle rozlisit tii typy nejéastdji pouzivanych $perkatskych praci: jde o
navlékani koralkt, dratovani a smaltovani médéného plechu. Vznikaji zde krasné dekorativni
a ozdobné predméty jako jsou nusnice, naramky, dratované kameny a hrnky atd.

Prace v diln¢€ podporuje trpélivost a odvahu uéit se novym dovednostem.

* Knihatska dilna - klienti zde pracuji s papirem a uci se puvodnim tiskovym a
knihatfskym technikam.

Objevuji se zde Cinnosti jako skladani papiru na tii lomy, lepeni desek, blok a seSivani
vazeb. V dilné je mozno téz tisknout linoryt nebo tisk na zlaticim lisu.

Cinnosti v dilné jsou vhodné pro klienty, ktefi uvitaji jednoduché ukoly, i pro ty, které

vV
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* Svickarska dilna — vyroba svic¢ek raznych tvara a barev.

Prace v dilné cvici trpélivost, jemnou motoriku a vysledek usili pak pfinasi radost, posiluje

sebevédomi a sebepojeti klienta.

* Ov¢idilna - v diln¢ je zpracovavana surova ovéi vina pievazné z ovei chovanych
v 1écebné. VIna se nejprve pere a dikladné Cisti. Takto upravena se rozc¢esava na specialni
bubnové CesaCce. Z rozéesané viny se jsou vyrabény na molitanovém podkladé pomoci
filcovaci jehly barevné obrazky, hracky, Sperky, decky atd. Z ov¢i viny lze dale vyrabét
ptivésky, nausnice, penaly, mydla, klobouky i obrazy. Roz¢esana vina se da rovnéz spiadat
na kolovratku. V diln¢ je k dispozici tkalcovsky stav pro vyrobu kobereckt, decek a
sedakil na zidle. Utkané latky lze dale vyuZit pro vyrobu taSek, batohl a polstait. Dilna
nabizi klientim cinnosti riznych obtiznosti.

Aktivity v ov¢i diln€ rozviji trpélivost, prostorové vnimani a jemnou motoriku.

* Kosikarska dilna - zaklady jsou postaveny na koSikarském femesle. Vyrab¢ji se zde
misky na pecivo, oSatky, obaly na kvétinace a nejriznéjsi dekorace z materiala jako je
vrbové  prouti, ratanovy pedig, motskd trdva, krouceny palmovy list,
kukufi¢ny provaz, lyko, bambus a dal$i. Finalni vyrobky je mozné jesté¢ upravovat
barvenim, mofrenim, voskovanim ¢i lakovanim.

wevr

Nejdulezitéjsi pomutckou je trpélivost, kterou také toto femeslo Gspésné rozviji.

* Papirenska dilna - se specializuje nafemeslnou i tviréi praci S papirem.

Klientim nabizi rozmanitou $kalu ¢innosti S jednoduchymi i slozitymi pracovnimi
postupy, napf. tisk pies Sablonu,  linoryt, monotyp, slepotisk a mramorovani olejovymi
barvami, vyroba ru¢niho papiru. V dilné vznikaji kasirované objekty, stinidla na cajové
svicky, lampiony, darkové krabiCky a tasti¢ky, notysky a vétrniky. Klienti mohou
skladat origamy, kreslit, malovat, vytvaret kolaze nebo se zabyvat prostorovou tvorbou.
Pomoci vytvarnych technik se tak rozviji trpélivost, pfesnost, fantazie, schopnost

spoluprace a komunikace, zvladani nejistot.

» Sklarska dilna - je zde moznost vytvaret vitraze napiiklad technikou Tiffani, kdy se
spojuji mensi skla médénymi pasky a cinem. Dalsi formou prace je fusing, kdy se spékaji
rizna skla ve specidlnich sklafskych pecich, malba na sklo¢i vyroba sklenéné
mozaiky. Klienti zhotovuji origindlni Sperky, mensi vitraze, ozdobné kvétinace, kachle,
ale i stinidla na lampy, okenni vitraze nebo misy ze spékaného skla. VSechny tyto
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techniky pomahaji rozvijet fantazii, trpélivost, vytrvalost a schopnost spoluprace (Prajsova,
2008).

Nejenze chranéné dilny jsou jednim z nastrojl aktivni politiky zaméstnanosti za ucelem
zaméstnavani zdravotné handicapovanych jedinct, ale zaroven jsou touto cestou zachovany

tradicni rucni femesla, jejich vyuziti se v souasné moderni spole¢nosti zapomina.

2.1.2 Podporované zamé&stnani™®

Jedné se o mezistupen mezi socidlni sluzbou a otevienym trhem préce. Je to zpiisob
zaméstnavani handicapovanych jedinc s komplexni, intenzivni a dlouhodobou podporou
klienta s cilem nejen ziskat vhodné pracovni uplatnéni, ale také GspéSné se zapracovat a
dlouhodobé odvadét kvalitni praci za rovnych platovych podminek. ,, Podpora je poskytovina
podle individualnich schopnosti a potieb konkrétniho cloveka. “ (Baxova, 2001, s. 255)

Sluzby, které jsou klientovi pfi podporovaném zaméstnavani poskytovany, pfichazeji
ze strany agentur podporovaného zaméstnavani®’, konkrétng& pak prostiednictvim pracovniho

asistenta’® nebo job coache (Slowik, 2007).

,Zatimco u tradicnich sluzeb v oblasti zaméstnanosti predchazi rekvalifikace (tedy
trénink dovednosti) samotnému umisténi na pracovisté, u podporovaného zaméstndavani je
tomu naopak: na zdklade stavajicich moznosti zdjemce se hleda vhodné pracovni misto a
trénink dovednosti probiha az po nastupu do prace.

Trénink probiha primo na pracovisti, kde jsou nejoptimalnéjsi podminky pro ziskani
dovednosti pro konkrétni zaméstnani. Vzhledem k tomu, Ze sluzby podporovaného
zaméstnavani jsou Sité na miru konkrétnimu clovéku s postizenim, nelze stanovit pevnou napln

tohoto programu. “ (Sestdk, 2007, s. 31) Programy podporované prace se potykaji s celou

1 Princip podporovaného zaméstnavani dobie funguje v Norsku, Svédsku, Finsku a Skotsku, kde je zakotven do
narodni strategie zaméstnanosti (Krejcikova, 2004).

" Agentury pro podporované zaméstnavani se vyznaCuji tymovou spolupraci odborniki, jak je specialni
pedagog, socidlni pracovnik, psycholog, ergoterapeut apod. s lidmi, ktefi maji piehled o zaméstnanosti
V regionu, rozumi pracovné-pravnim vztahtim atd. Pf. Agentura pro podporované zaméstnavani RYTMUS Praha
(Krejcikova, 2004).

8 Ukolem pracovnich asistentii je pomoci pracovnikovi s postifenim naudit se potiebnym pracovnim a
socialnim dovednostem natolik, aby se postupné v prdci osamostatnil. V pripade, Ze uzivatel sluzeb
podporovaného zaméstnavani potiebuje podporu déle nez 2 roky, musi byt zajisténa jinou formou, napr. osobni
asistenct. “ (Baxova, 2001, s. 256)
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fadou organizacnich komplikaci, ,, ale pro mnohé klienty se ukazuji jako jedina moznost, jak si

ziskat a udrzet zamestnani. ** (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2010, s. 150)

Pomoci této formy zaméstnavani se handicapovany jedinec setkava s lidmi bézné
populace. Cilem podporovaného zaméstnavani je nalézt takové pracovni uplatnéni, které
klient chce a zaroven je schopen d¢lat. Dulezitym piedpokladem podporovaného
zaméstnavani je vize pracovni a socidlni samostatnosti v budoucnosti, ke které vede

individualni pfistup pfimo na pracovisti (Krejc¢ikova, Medvecova, Opattilova, 2005).

Znaky podporovaného zaméstnavani:
* okamzity nastup na predem vybrané pracovni misto
* nacvik a trénink ¢innosti pfimo na pracovisti
* plnohodnotna a konkurenceschopna prace (plat, pracovni doba)
* prace v bézném pracovnim prostiedi
* prubézné a specificky zaméfené podporovani klienta
* pozitivni a aktivni pfistup klienta

Sluzby podporovaného zaméstnavani jsou vhodné pro klienty (se zdravotnim
postizenim, po drogové zavislosti, propusténi z vykonu trestu, bez domova) v produktivnim
veku, ktetfi se chtéji pracovné uplatnit na volném trhu prace. Nepostradatelnou roli hraje
V podporovaném zaméstnavani kvalitni poradenstvi a piehled o konkrétnich socidlnich 1
jinych sluzbach vhodnych pro klienta v okoli jeho bydlisté. Dale pak o moZnostech jak rtizné
formy podpory kombinovat.

Tato podpora je nejlépe poskytovana prubézné a dlouhodobé, nejdéle vSak po tii roky
(Krejcikova, 2004).

Pro uskutecnéni této sluzby je po prvnim sezeni potieba sepsat Dohodu o poskytovani
sluzby, kde jsou pfesné¢ vymezena prava a povinnosti Zadatele o sluZzbu a na druhé strané
poskytujici agentury, vybrané sluzby, na kterych se terapeut s klientem dohodne a podminky
k ukonceni této dohody (Krej¢ikova, Medvecova, Opatiilova, 2005).

Sluzbu podporovaného zaméstndvani mohou vyuzit 1 zaméstnavatelé¢ jedinch
S postizenim. Ta se potom tykd pfedevSim administrativniho vytvofeni chranéného

pracovniho mista a vhodnych podminek pro ¢lovéka s handicapem (Sestik, 2007). Rozvoj
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podporovaného zaméstnavani v Ceské republice vyraznd ovlivnil Projekt Iniciativy

spoleenstvi EQUAL, ktery probé&hl v letech 2002 — 2005 (Vojtova, 2005).

2.1.3 Tranzitni programy

Jedna se o komplex socidlnich sluzeb, které slouzi mladému ¢loveéku se zdravotnim
znevyhodnénim k usnadnéni prechodu ze Skoly do zaméstnani na otevieném trhu prace.
Nacvik probiha prostiednictvim individualnich praxi na konkrétnim pracovisti jiz v prabéhu
studia. ,,Tak si klienti v dobé, kdy maji jesté zazemi ve Skole, vyzkousSeji praci v bézné firmé a
mohou tam nabyvat pracovni navyky a dovednosti. To jim vétSinou umozni ziskat jesté pred
ukoncenim Skolni dochdzky pracovni misto.* (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2010, s.

123)

Sluzby tranzitniho programu vétSinou poskytuji nestatni neziskové organizace, jako
jsou obcanska sdruzeni, obecné prospésné spolecnosti ¢i cirkevni pravnické osoby, ,.které
funguji jako zprostredkovatelské agentury pomahajici cloveéku znevyhodnénému z ditvodu
zdravotniho postizeni nalézt a udrzet si praci na otevieném trhu prdce a za stejnych platovych

podminek jako clovék bez postizeni.* (Sestak, 2007, s. 31)

Tranzitni program ze Skoly do prace, ktery se u nds uskute¢iuje pouze v ramci
podporovaného zaméstnavani, prostiednictvim individualnich praxi s asistenci, se jevi velmi
pfinosnym v pfechodu mladého ¢lovéka se zdravotnim postiZzenim ze Skoly do zaméstnani. Je
vzdy zaméfen na budoucnost a klade diraz na priority, schopnosti, dovednosti, zajmy a
programu ze Skoly do prace je, zZe student ziskava realnou predstavu o Zivoté v nechranéném

prostiedi. * (Vojtova, 2005, s. 37)

9 EQUAL -, Empowerment durch Transition® - Projekt zemi Evropské unie (Némecko, Rakousko, Holandsko)
ve spolupraci s Masarykovou univerzitou v Brng, zaméfeny na Integrované poradenstvi pro znevyhodnéné osoby
na trhu prace v kontextu narodni i evropské spoluprace (Vitkova, Pipekova, 2003).
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2.1.4 Prechodna zaméstnavani

Jedna se o aktualné vznikajici ptilezitosti, jak handicapovaného jedince pfipravit pro
trvaly pracovni pomér. Tento program zahrnuje také podporu ,, studentii specidlnich Skol
V jejich prechodu ze Skoly do dalsiho Zivota, v oblastech zaméstnavani, traveni volného casu,

sobestacnosti v béznych dennich cinnostech, bydleni, mezilidskych vztahii a osobniho

rozvoje. (§esték, 2007, s. 31)

Prostfednictvim vhodné praxe na otevieném trhu prace s vizi pozdé€jsiho uzavieni
pracovniho poméru se handicapovany jedinec postupné zapracovavd na konkrétnim
pracovisti. ,, Cilem je naucit klienty zvladat pravidla pracovnéprdavniho vztahu, osvojit si
zdkladni pracovni ndvyky a dovednosti a umét se na otevieném trhu prdce co nejlépe
prosadit. “ (Slowik, 2007, s. 40) Kli¢ovou roli zde hraje pracovni asistent, jehoz profesionalita
a oddanost se stava mostem Kk uspéSnému zapracovani klienta (Matousek, Kolackova,

Kodymova, 2010).

V tomto piipad¢ dostava handicapovany jedinec (za pomoci pracovniho asistenta) od
zamé&stnavatele moZnost pracovat na néjaky cas v jeho podniku, a tak ziskat zkuSenost i

kvalifikaci pro budouci pracovni zafazeni (Slowik, 2007).
2.1.5 Socialni firma

Ve vétsiné zemi Evropy se jiz od poloviny 80. let rozvijeji tzv. socialni podniky neboli
socidlni druzstva. ,,Jedna se predevsim malé podniky, s typem cinnosti, ktery nevyzaduje velké
kapitalové vstupy, opirajici se o trzni pozadavky mistni a regionalni. Vznikaji a rozvijeji se za
podpory mistnich (obecnich nebo regiondlnich struktur, zastupitelstev), jsou podporovainy
Statnimi organy i samospravnymi konsorcii i podnikatelskymi svazy. Jejich prinosem je
predevsim FeSeni zaméstnanosti, nejen zdravotné handicapovanych, ale absolventi,

problémovych skupin obyvatel apod.* (Sesték, 2007, s. 43)

Zameérem socialnich firem je poskytovat sluzby klientim vice nez hromadéni zisku,
ackoliv tyto firmy dokaZzou fungovat ekonomicky nezavisle. Jedna se o neziskovy sektor,
ktery zaméstnava vice nez 50% handicapovanych jedinct, a kde si jeho ¢lenové nemohou
rozdélit prebyte¢né hospodaieni, ale pouziji jej pro rozvoj novych ¢innosti nebo pro blaho

lidi, ktefi to potfebuji. Zaroven se firmy ,,snazi konkurovat kvalitou své prdace na bézném
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trhu.*“ (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2010, s. 149) To se pro klienty muze stat i velkou
vyzvou a motivaci. Nejcastéji se setkdvame se socidlnimi firmami orientovanymi na catering,

second hand, pradelny, zednické a udrzbové prace apod.

wZakladnimi principy takovychto subjektit jsou:

* nerozdeélovani rozhodujici casti vytvoreného zisku spolecnikiim (clenuim druzstva),
Navysovani "socialniho kapitalu”

* vétsi ¢i mensi podil demokratické samospravnosti uvniti podniku

* 1zv. pozitivni externalita (pozitivnim vysledkem je kladné hodnoceny podnikatelsky
zamer)

* nemusi byt vdy vyjadien ekonomickym ziskem

* ochrana pozivatelu vyhod vyplyvajicich z projektu, podnikatelského zdameru.*

(Sestak, 2007, s. 44)

Nad socialnimi druzstvy drzi evropské zem&? ochrannou ruku, jelikoz ze 70 — 100%
funguji na zakladé samofinancovani. Ackoliv jsou legislativné ustanovena ¢lenim druZstva
urcitd ekonomicka zvyhodnéniﬂ, stale jsou pro stat i spole¢nost vyhodnéjsi nez klasické
dotace pro neziskové organizace v kombinaci s charitativni podporou.

Ceska republika je s timto konceptem v samych zaGatcich. Zde zatim dobie funguji
organizace socialni ekonomiky jako:

* vyrobni druZstva

* charity a diakonie

* firmy, které zaméstnavaji pracovniky se sniZzenou pracovni schopnosti

« neziskové organizace poskytujici socialni sluzby (Sestak, 2007).

20 Vyborné je tento koncept zabéhnuty v Holandsku.

2 Ekonomicka zvyhodnéni — ulevy, prispévky.

Subjekty jsou finanéné podporovany formou nepiimych dotaci ,,a to formou slevy na dani z prijmu,
prispévkem ke kryti nezbytnych vydajii pro zaméstnavatele zaméstndavajici vice jak 50% handicapovanych osob,
prispévkem na ziizeni chranénych pracovnich mist a chranénych pracovist, prispévkem na provoz chranénych
dilen ¢i individudlné vyuzitim dalsich ndstrojii aktivni politiky zaméstnanosti.“ (Sestak, 2007, s. 44)
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2.1.6 Chranéna mista na volném trhu prace

V idedlnim ptipadé by mélo byt vytvoreno pracovni misto presné ,,na miru“ osob¢ se
zdravotnim postizenim, jinymi slovy by mélo odpovidat schopnostem jedince, aby jej bavila a
motivovala a zaroven, aby jeho produktivni ¢innost byla pro spole¢nost pfinosem. Druhou
variantou je ptednostni obsazeni kompetentniho jedince s handicapem schopného zvladat
¢innost stejné dobfe jako jedinec zdravy, a tim uspokojit jak potiebu firmy, tak zaroven
podpoftit socialni integraci ¢loveka s postizenim.

Pro vznik chranéného pracovniho mista je nutné sepsat s Uradem prace Dohodu o
vytvoreni chranéného pracovniho mista (viz ptilohy, §75).

Chranéné pracovni misto je podle paragrafu § 75 zédkona o zaméstnanosti ¢. 68/2009 Sb.
., pracovni misto vytvorene zaméstnavatelem pro osobu se zdravotnim postizenim na zaklade
pisemné dohody s uradem prace. Chranéné pracovni misto musi byt provozovdano po dobu
nejméné 2let ode dne sjednaného v dohodé. Na vytvoreni chrdanéného pracovniho mista
poskytuje urad prdace zaméstnavateli prispévek. (viz prilohy) (Zakona o zaméstnanosti €.
68/2009 Sb., treti ¢ast, §75) Zaméstnavatelé organizaci jsou podporovani také statem (Viz
piiloha, §78) z toho vyplyva, Ze néklady spojené s upravou pracovniho prostfedi, ndkupem
vhodnych pomiicek a strojii i do¢asné vyplaceni mezd je hrazeno ze statnich ¢i obecnich
prostfedkti. Dotace, spojené s vytvofenim vhodného pracovniho mista pro znevyhodnénou
osobu, jsou ziskdvany formou grantu. Jejich ptidélovani je kontrolovano piislusSnym ufadem,
ale dlouhodobd ucelnost je soub&zné sledovana socidlnim pracovnikem, psychologem,

I¢kafem a ergoterapeutem (Novosad, 1997).

2.2 Financovani a sprava

Obecné lze fici, Ze socialni zafizeni zaméfujici se na pfipravu a pracovni zatazeni
handicapovanych jedinct jsou pod hlavni spravou Utadu prace dané lokality. Uiad préace je
zaroven jednim z investorQ, ktery dohliZi na finan¢ni fungovani konkrétnich organizaci. Dalsi
zpisoby financovani jsou:

* dotace

* granty

» méstsky urad

* sponzorské dary
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* samofinancovani spojené s marketingovym planovanim, (pokud neprokazi, ze spliiuji

tento bod, jsou jim odepieny dotace a granty)

Pro vytvofeni chranéné dilny, vyrobniho druzstva ¢i chrdnéného pracovniho mista na
volném pracovnim trhu poskytuje stat také ptispévky. Jejich pfesné urCeni je vymezeno
Vv Zakoné o zaméstnanosti ¢. 68/2009. Financovani instituci zaméfenych na pracovni piipravu
a zameéstnavani osob s handicapem se méni rok od roku, proto jsou paragrafy soucasné

platného zakona tykajici se financovani a spravy téchto instituci pouze soucasti prilohy.

2.3 Problémy Vv pracovni integraci osob se zdravotnim znevyhodnénim

Lidé bez postiZeni si nedovedou dost dobie predstavit, jak s postizenim Zit, natoz jak
rozhodné patii. ,, Pri volbé budouci profese u postizenych vsak velmi casto ti, kteri nejakym
zpusobem rozhoduji, pristupuji k probléemu z hlediska zdravych lidi, tj. nejsou schopni
pripustit, Ze by se postizeny mohl adaptovat na vykon profese, ktera z hlediska zdravych je mu
kvuli existenci postizeni nedostupna. Postizeny jedinec, ktery ma zpravidla rozvinuté
kompenzacni postupy, nahrazujici chybéjici smysly ¢i udy, muzZe najit vlastni rFeSeni
pracovnich postupii a to takové, které si zdravy casto neumi ani predstavit. Postizeny vSak k

této adaptaci musi dostat prilezitost. “ (Sestak, 2007, s. 11)

Podle Michona a Weeghela (1999) se daji pfekazky pracovni integrace rozdélit na
vnitini a vnéj$i. Mezi vnitini bariéry patii kvalifikacni faktory (vzdélani, predchozi pracovni
zkuSenosti), zavaznost a aktudlni stav onemocnéni a socidlni dovednosti a kompetence.
Dtlezitou roli zde hraje také sebediivéra. Mezi vnéjsi piekazky pracovniho zaclenéni
handicapované¢ho cloveéka tadime: ,nezaméstnanost, firemni pravidla, neodpovidajici
pracovni podminky* (Matousek, Kolackova, Kodymova, 2010, s. 149) a v neposledni fadé

Spatn¢ nastavena integracni politika pro zdravotné znevyhodnéné.

Problém nalézame také v ptistupu zdravych lidi k handicapovanym jedincim, ktery je
mnohdy velmi neempaticky, neohleduplny a bez z4jmu. Takové jednani mize mit za nasledek
psychickou frustraci jedince s postizenim nebo nezajem o dalsi aktivni hledani pracovniho

uplatnéni.
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Velkym rizikovym faktorem pro spole¢nost je nezaméstnanost. Tento problém je
rozSiten 1 mezi zdravou populaci, jaky muze mit disledek dlouhodoba nezaméstnanost
handicapovanych jedincti, kromé toho, Ze zvySuji procento lidi, kteti neuspésné hledaji praci?
Lid¢é s postizenim vétSinou nachazeji uplatnéni na sekundarnim trhu prace a na pracovnich
pozicich s niz§im finanénim ohodnocenim a nejistou budoucnosti.

,, U lidi se zdravotnim postizenim vystupuji do popredi nejen ekonomickeé, socialni a psychicke
problémy, ale zejména probléem primeéreného smyslu zivota, problém pocitu lidské diistojnosti.
Vzhledem ke stale vetsimu diirazu na produktivitu prace a vykon maji tito lidé v soucasné
spolecnosti ¢im dale mensi Sanci se uplatnit na trhu prdce. Doba jejich evidence na uradech
prace prevySuje nékolikanasobné dobu evidence zdravych jedincii. Dostavaji se casto do
bezvychodné Zivotni situace a pro jejich rodiny to znamend starost o nezaméstnaného
postizeného rodinného prislusnika. I kdyz dosavadni systéem socialniho zabezpeceni se podili
na zajistovani jejich zdkladnich materidlnich potieb, spolecenskd integrace skupiny
zdravotné postizenych lidi zavisi z velké casti na Sirsich socidlnich, ekonomickych a
legislativnich podminkdach. “ (Sestak, 2007, s. 19)

Z téchto divodii by meéla byt politika zaméstnanosti vice zaméfena nejen na zdravotné
postizené obcany, ale také na Zeny s détmi, mladé a starsi lidi, lidi s nizkou urovni vzdélani,

romské etnikum apod.

Obecny problém Ceské republiky je jeji postkomunisticky vyvoj a tedy zhruba 30-leté
zpozdéni ve vyvoji socidlni a ekonomické sféry oproti jinym statim smérem na zéapad.
V soucasnosti se objevuji transformacni projekty v riznych oblastech socialni sféry, ale jejich

vysledky budou v praxi viditelné az v budoucnosti.
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3 PODIL ERGOTERAPIE V TERAPEUTICKYCH A CHRANENYCH
DILNACH

Ergoterapie je socidlné-zdravotni obor, ktery si klade za cil pasobit prostfednictvim
¢innosti na rozvoj télesné 1 dusevni stranky jedince, na jeho pocity, estetické citéni a zplisob
mysleni. ,, Ergoterapie ovliviiuje celou osobnost a je pouZitelna u vsech typii postizeni.*
(Vodakova, Dytrtova, Cettlova, Beranek, 2003, s. 16) Zaroven také ergoterapie ,, pomdha
nalézt zpiisoby, jak trvalé poruchy zdravi obejit a porusené funkce nahradit (kompenzovat),
Jjak se co nejvice zapojit do plnohodnotného zivota.* (Pfeiffer, 1990, s. 9) Jinymi slovy tento
obor pecuje o jedince s handicapem s cilem dosahnout jejich co nejvétsi osobni, socialni i

pracovni samostatnosti.

Odborné vzdelany ergoterapeut je nedilnou slozkou multidisciplindrniho tymu, ktery
zahrnuje medicinské a terapeutické specialisty. V souladu s nimi se snazi o vyuziti celého
potencialu klienta k dosazeni jeho funkéni nezavislosti a zvladani kazdodennich aktivit i

pracovniho Zivota.

Cinnost ergoterapeuta je v Ceské republice stanovena vyhlaskou Ministerstva zdravotnictvi ¢&.

424/2004, § 6 takto:

» ,,Provadi ergoterapeutické vysetreni zamérené na analyzu aktivit pacienta a
hodnoceni senzomotoriky, mobility a lokomoce, orientacni vysetieni kognitivnich funkci ve
vztahu k analyze vsednich dennich ¢innosti.

* Provadi hodnoceni v oblasti zajmovych a pracovnich aktivit v kontextu fyzického a
socialniho prostredi.

» Sestavuje plan ergoterapeuta, vybira postupy a metodiky, podili se na pldanu
komplexni rehabilitace.

 Aplikuje metody a postupy individualni a skupinové ergoterapie s cilem zlepseni
funkcni schopnosti pacienta.

* Navrhuje, pripadné zhotovuje kompenzacni a technické pomiicky a uci pacienty a
dalsi urcené osoby tyto pomiicky vyuzivat.

» Poskytuje poradenskeé sluzby a instruktaz v otdazkach adaptace, kompenzace a

substituce poruch a onemocnéni.
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* Podili se na ergodiagnostice, analyzuje zbyly pracovni potencidl, trénuje toleranci
zateze a vytrvalosti ve spolupraci s ostatnimi odborniky, doporucuje vhodné studijni a
pracovni zaclenéni.

* Navrhuje a pripadné provadi preventivni opatreni proti vzniku strukturalnich zmén u
imobilnich pacientii, spolupracuje s ostatnimi odborniky.

* Seznamuje pacienty s moznostmi socialni péce, podili se na socialni rehabilitaci osob

se zdravotnim postizenim. *“ (Opatiilova, Zamecnikova 2008, s. 110 -114)

Ergoterapie jako takova se zaméfuje na pét hlavnich oblasti:

1) Ergoterapie zaméfend na vycvik ADL (vSednich dennich innosti) — jedna se o

nacvik cinnosti, které jsou soucasti zivota kazdého clovéka a souvisi s jeho fyzickymi
funkcemi. Mezi takové Cinnosti patfi osobni hygiena, koupdni, pfijem potravy, oblékdni,
pouzivani WC a mobilita, obecn¢ zvané persondlni vSedni denni ¢innosti (pADL). Déle jsou
zde tazeny behaviordlni a socidlni aktivity, jako je nakupovani, vafeni, domadci prace,
telefonovani, jizda autem a manipulace s penézi, pod souhrnnym nazvem instrumentalni denni
¢innosti (1IADL). Cilem ergoterapeutické intervence je zajistit klientovu co nejvetsi
Pro nacvik ADL vyuziva ergoterapeut biomechanicky ramec vztaht, piistup ADL,
stupnovanych aktivit anebo pfistup kompenzacni. Vycvik probiha idedlné v domacim
prostiedi nebo v proto upravenych cviénych ergoterapeutickych mistnostech (kuchyné,
koupelna) (Krivosikova, 2011). Ptistup k vycviku ADL lze také rozdélit na aktivni, kde je
cilem terapie nacvik vSednich dennich ¢innosti a zlepSeni postizenych funkci a pasivni, kde
intervence spociva v upravé domadaciho prostiedi a doporuceni kompenzacnich pomiicek
slouzicich k sebeobsluznym cinnostem, komunikaci a psani (Vodakova, Dytrtova, Cettlova,

Beranek, 2003).

2) Ergoterapie orientovana na nacvik pracovnich dovednosti — tato oblast se tyka

piedev§$im zdravotné znevyhodnénych dospivajicich jedinc a osob v produktivnim véku.
Oblast z4jmu se opird o ergodiagnostické hodnoceni moznosti jedince ziskat (u vrozeného
postizeni) nebo znovuziskat (pfedevsim po dlouhodobé nemoci ¢i uraze) pracovni uplatnéni.
Pro spravny vybér postupu a Cinnosti vhodnych pro terapii je nutné, aby se ergoterapeut

podrobné seznamil s fyzickym 1 psychickym stavem klienta, s nasledky, které onemocnéni
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zanechalo, a nasledn€ vyhodnotil, zda je mozné, aby se klient vratil ke své ptivodni profesi, Ci
pro jeho znovuzapojeni do zaméstnani bude potiebna a mozna rekvalifikace. Cilem tohoto
odvétvi ergoterapie je volit takové pracovni Cinnosti, které jedinci pomohou udrzet jeho
fyzickou 1 duSevni kondici na uspokojivé urovni, trénuji toleranci zatéze a vytrvalost a
zaroven brani ztraté pracovnich i osobnich navykt. Pracovni ¢innosti by mély byt klientovi
vybirany podle Grovné vzd€lani a byvalého pracovniho zafazeni, tak, aby prace nebyla
nepiimétene obtiznd, ale také aby nebyla pod distojnost a kvalifikaci pracovnika (Pfeiffer,
1990). Vzdy je lepsi volit konkrétni ¢innost, kde je uchopitelny vysledek prace, skrze ktery je

pracovnik schopen sebehodnoceni, nez-li modelovou praci, ktera postrada reflexi ¢innosti.

Bohuzel vsak dosud v Ceské republice neexistuji —standardizované testy
k ergodiagnostickému hodnoceni, ale kazdé pracovisté ma vlastni testovaci baterie. Tento fakt
velmi znesnadituje objektivni zhodnoceni schopnosti a moznosti handicapovaného jedince
uchézejiciho se 0 zamé&stnani.
Mezi prosttedky ergodiagnostiky ze strany ergoterapeuta patii sbér anamnézy a subjektivniho
pohledu klienta na problematiku prostiednictvim rozhovoru, hodnoceni funkéni kapacity
jedince, Funk¢ni test motoriky ruky a hodnoceni psychomotoriky prostfednictvim modelové
ginnosti??. Déle ~Rivermeadové behavioralni pamétovy test, Kratka Skala mentalniho stavu,
Funkcni mira nezavislosti, Dotaznik o zvladani problému, Vysetieni citi hornich koncetin,

Dotaznik zajmii a dalsi.” (Jelinkova, Krivosikova, gajtarovél, 2009, s. 231)

Ergoterapie zaméfena na pracovni piipravu je dulezitd predev§im pro osoby, které pod
vlivem onemocnéni nebo urazu, které na ném zanechalo dlouhodobé ¢i dokonce trvalé
nasledky, musi zcela zménit své pracovni navyky i zpiisob Zivota. Také proto by mélo toto
odvétvi ergoterapie ,,byt hlavni soucasti luzkovych rehabilitacnich oddéleni. (Pfeiffer, 1989,
s. 109) Dale pak pro osoby, které po odeznéni nasledkti onemocnéni ¢i urazu potiebuji pro

rekonvalescenci vice ¢asu a postupné pracovni zatéZovani.

2 Modelové ¢innosti — ,, Druh modelové cinnosti ergoterapeut voli podle pozadavkii vysetieni ¢i zacviku

a podle fyzickych i casovych moznosti pracoviste. Pro snazsi hodnoceni vykonu testovaného je vyhodou vytvoreni
limitit pro urcitou cinnost (Casové hledisko, hledisko kvality provedeni atd.) a pokynii jako u standardizovanych
vySetieni (napi. zpiisob zadani instrukce, piiprava a rozmisténi pomiicek). V Ceské republice je zatim bézné, Ze
vétsina pracovist' si vypracovala své viastni modelové cCinnosti. Modelové cinnosti, které shodné pouziva vice
pracovist, pochdzi z prirucky Cinnost center rehabilitace (Kolektiv autorii, 1997).“ (Jelinkova, Krivosikova,
Sajtarova, 2009, s. 235)

47



3) Ergoterapie zaméstnavanim neboli kondi¢ni ergoterapic — je oblast historicky

nejstarsi a nejvice vryta do obecného povédomi o ergoterapii. Jsou zde vyuzivany rukodé€lné,
vytvarnické, zahradnické ¢i jiné Cinnosti, spolecenské hry a sportovni ¢i pohybové aktivity S
cilem odpoutat postizenou osobu od sebe sama, bolesti nebo jinych neptiznivych vlivla
ptisobicich na jeho psychiku. Cinnosti jsou klientovi vybirany s ohledem na jeho vék, zajmy,
schopnosti a zkuSenosti. Zaroven se klient ocita v kolektivu podobné postizenych lidi, kde

mize navazovat nové socialni kontakty.

4) Funk¢ni neboli cilena ergoterapie - zaméfuje se na klientovo fyzické omezeni.

Nastrojem cilené ergoterapie je pohyb (pfesny, cileny, davkovany). Jsou zde vyuzivany rizné
terapeutické pomticky a nastroje ke zvétSeni rozsahu pohybu a svalové sily horni koncetiny a
zlepSeni celkové svalové koordinace a taxe. Cilem funk¢ni ergoterapie je zlepSeni stavu
presné definované postiZzené oblasti (Opatiilova, Zamecnikova, 2008).

Funk¢ni ergoterapie se zamétuje na tyto oblasti:

* senzomotorickd slozka ¢innosti — zvySeni svalové sily, rozsahu pohybu, zlepSeni jemné a
hrubé motoriky, svalové koordinace oko-ruka, uchopy

* kognitivni slozka ¢innosti — pamét’, pozornost, orientace v prostoru a ¢ase

* tréning psychosocidlni slozky ¢innosti — sebepojeti, sebeovladani, komunikace

(Krivosikova, 2011).

5) Ergoterapie zaméfena na poradenstvi — ,, hlavnim cilem této formy ergoterapie je

poskytovat jedincim a jejich rodinnym prislusnikiim pomoc pri reSeni vzniklé nepriznivé
situace. “ (Krivosikova, 2011, s. 28) A to poskytnutim potiebnych informaci o zdravotnich a
rezimovych opatfenich u konkrétnich onemocnéni, 0 typech a moznostech socialnich sluzeb,
kompenzacnich a technickych pomtickach a pracovnich nastrojich. Ergoterapeut se dale na
zékladé hodnoceni sobéstacnosti, pohybovych a svalovych dispozic zabyvd upravou

domaciho 1 pracovniho prostiedi.

Spravny ergoterapeut by mél dodrzovat zésadu individuélniho ptistupu, fungovat jako
psychoterapeut a posilovat klientovu psychickou rovnovahu. Ergoterapeutickd podpora, jak
Jiz vychazi z historie tohoto oboru, spoc¢iva v propojeni medicinské, socialni a edukacni sféry.
Tento holisticky pfistup je v oblasti péce o postizeného ¢lovéka v soucasnosti aplikovan stale

Casté&ji (Opatiilova, Zamecnikova, 2008).
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3.1 Ulohy ergoterapeuta pii podpoi‘e v pracovnim uplatnéni

Ergoterapeut ma hned nékolik ukoll pfi podpoie znevyhodnénych jedinct nalézt
pracovni zatrazeni. Jak jiz bylo zminéno vySe, ergoterapeut hodnoti pracovni potencial
(dovednosti, vzd€lani, piredchozi pracovni zkuSenosti) klienta, ale zarovenn hodnoti také
pracovni prostiedi, a to jak z pohledu fyzického (architektonické bariéry, pracovni pomucky),
tak z pohledu sociokulturniho (kolektiv, kontakt se zdkaznikem). Dale se podili na nacviku
pracovnich dovednosti a pracovniho chovani®, Ergoterapeut, specializujici se na oblast
zaméstnavani, musi mit ptehled o organizacich, které handicapované jedince zaméstnavaji.
Zaroven by mél byt schopen kvalitniho poradenstvi nejen pro klienta a jeho rodinu, ale také
instruovat zaméstnavatele a spolupracovniky (Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009). Pro
vybér spravného zaméstnani klienta je dilezité také znat jeho motivy k praci. Mezi motivy
patii seberealizace, penize, aktivita, socialni kontakt nebo samostatnost a nezavislost, pficemz

pro kazdého ¢lovéka jsou rizné motivy rizné silné.

Hlavni z4sadou v pfedpracovni ergoterapii je princip piiméefenosti, to znamena, Ze
intenzita zatéze pii vykonavani dané ¢innosti nesmi pfesahnout 2/3 maxima svalové sily.
Aktivita a zatéz by se méla postupné stupnovat, aby m¢l klient moznost trénovat toleranci
pracovni zatéze. ,,V predpracovni ergoterapii je nutné s klientem resit optimalni upravy na
pracovisti tak, aby nedochdzelo k pretéZovani urcitych segmentii a postupnym zatéZovanim
vybudovat toleranci pracovni zdtéze. Formou instruktazi a individudlnim ndcvikem uci
ergoterapeutka uplatnovat V prubéhu pracovni doby i mimopracovnim case, odlehcovani a

kompenzacni praktiky.* (Klusonova, 2011, s. 44)

3.2 Pracovni polohy a ¢innosti v ergoterapii

., Veétsina pracovnich cinnosti ¢i aktivit se odviji od cinnosti hornich koncetin.
Vzhledem K terapii i ontogenetickému vyvoji je rovnéz diilezita i pozice, ve které je konkrétni
¢innost vykonavana.*“ (Opatiilova, Zamecnikova, 2008, s. 119) Spravna pracovni pozice je
zaklad pro vykonavani urcité ¢innosti. Rozeznavame tii zakladni pracovni pozice — sed, stoj a

leh.

2 Pracovni chovani — ,,schopnost clovéka udrzet zamérenou pozornost (selektovat ostatni rusivé vlivy);

klasifikace a razeni; schopnost resit problémy,; praktické znalosti bézného Zivota (rozeznavani pismen, razeni
podle abecedy, cisla, hodnoty penéz, cteni, cas...).* (Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009, s. 233)
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Sed je nejcCastéji vyuzivana pracovni poloha, protoze umoziuje stabilni polohu postury a
dolnich koncetin a hlava, trup a horni koncetiny jsou tak volné k vykonavani cinnosti.
Statickou praci v sedu vSak dochazi k pretézovani svali a vazi zad, které vede k bolestem
Sijovych svall a jednotlivych usekil patete. Je proto dobré stfidat statickou ¢innost s ¢innosti

dynamickou. Vyhodou prace v sedu je Gispora energie a malé naroky na ob&hovy systém.

Pracovni poloha vestoje dlouhodob¢ zatézuje kotenové klouby dolnich koncetin, a proto je
urcena pouze k vykonavani specifickych aktivit. V zavislosti na narocich na svalovou silu
nastavujeme pracovni polohu. Pokud ¢innost vyzaduje pfesnou praci jemné motoriky, pak
musi byt pracovni plocha nastavena 5 — 10 cm nad Grovni loktl, pokud se vSak jednd o té€zkou
praci, pracovni desku nastavujeme 20 — 40 cm pod troven lokti. Dlouhodoba staticka 1
dynamicka ¢innost ve stoje se nedoporucuje, protoze je nejenom energeticky nejnarocné;jsi,
ale také zatézuje bederni patef a mize zpusobovat deformity nohy a zborceni nozni klenby,

bolesti, kiece a jiné problémy na dolnich koncetinach.

Leh se jako pracovni poloha vyuziva pouze u té€Zce postizenych osob. VétSinou je jednd o
polohy na zadech nebo na boku. U této polohy dochézi k ptfetéZovani kréni patefe a hornich

koncetin (Klusonova, 2011).

Pii volbé pracovni aktivity je vZdy nutné zohlednit schopnosti jedince a naroc¢nost

prace na silu, vytrvalost, pfesnost, pozornost, rozsah pohybu a senzorické schopnosti.

Podle Kubinkové a Kiizové (1997) se pracovni ¢innosti déli podle:

1. cileného pohybu zaméteného na urcity kloub — rameno (hrabani, malovani velkych ploch,
utirani prachu); loket (zatloukani hiebikli, zametani, fezani dfeva); zdpésti a uchopovani
(loupani jablek, Siti, navlékani koralki)

2. vynalozené sily — celd paze (plavani, krouzeni); ptredlokti (Cesani, oblékani, michani a
piiprava pokrmi); zapésti (kresleni, zdimani, zatloukani, modelovani); palec a prsty (stfihani,
psani, chytani mice, krouzku, uchopovani predmét, hra na hudebni nastroj) (Opatiilova,

Zamecnikova, 2008).
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3. 3 Ergoterapeutické dilny a kreativni ¢innosti

Tato zafizeni vznikaji ¢asto jako soucast ustavnich zafizeni, stacionait, dennich center
apod. Pracovni naplni téchto dilen je kondi¢ni ergoterapie s riznym zaméfeni jako jsou rucni
prace, femeslné prace, vytvarna ¢innost, hra na hudebni nastroj atd. Ergoterapeutické dilny se
podileji na psychomotorickém a socidlnim vyvoji klienta a pro klienty s téZkym zdravotnim

postizenim mohou byt také nouzovou pracovni ptilezitosti (Slowik, 2007).
Mezi kreativni ¢innosti v ergoterapeutickych dilnach patfi:

e Vytvarné techniky — dochédzi k ziskdni zkuSenosti, rozvoji mysSleni, fantazie a
citlivosti. Patii sem kresba, malba, grafické techniky.

e Praci spapirem je podporovana tvofivost, pfedstavivost a kombinac¢ni dovednosti.
Ptikladem ¢innosti jsou koldze, lepeni papiru, muchlani, vystfihovani a skladani.

e Modelovani hliny, plasteliny nebo sadry.

e Prace s textilem — tradi¢ni ruéni prace jako pleteni, vySivani, palickovani, hackovani,
Siti na stroji, rucni $iti, tkdni, drhani.

e Préce s pfirodnimi materialy — jako je aranZovani kvétin, pleteni ze sldmy nebo prouti.

e Prace se dfevem ¢i kovem - vyfezdvani, kovani, tepani, zdobeni, truhlafské prace

e Prace s kuzi — dérovani, fezani, $Snérovani a $iti

e Tiskarstvi, vazani knih, uzlovani a sitovani

e Hra na hudebni nastroj — drnkaci, dechové, bici... (Pfeiffer, 1989)
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4 CiL A UKOLY PRACE

Cilem prace je popsat proces zacleniovani handicapovaného clovéka do spolecnosti
pracujicich a sobéstacnych lidi.
Cil bude naplnén prostfednictvim tfi narativnich rozhovort s klienty s riznym typem

postizeni (télesné, mentalni, duSevnim onemocnéni).

Pro dosazeni cile je nutno splnit nasledujici body:
1. Nacerpani teoretickych znalosti z riznych zdroji o socialné terapeutickych dilnach,

chranénych dilnach a socialnich zatizeni podobného typu.

2. Vybrani sledovanych souboru klientli socidlné terapeutickych nebo chranénych dilen a

zjisténi charakteristickych znaku téchto skupin.

3. Uvédomit si a nastudovat vhodné metody testovani a pozorovani k potvrzeni ¢i vyvraceni

mych hypotéz.

4. Ptipravit podminky pro ziskani rozhovoru s klientem, ktery proSel pfed-pracovni terapii a

ziskal misto v chranéné diln¢ (popt. chranéné misto na volném trhu prace).

Tyto vysledky budou uceleny, porovnany a diskutovany v zavéru prace a budou

konfrontovany s mymi hypotézami.
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5 HYPOTEZY

Ptredpokladam, ze:

1. Pfiprava na zaméstnani, at’ uz formou socidlni rehabilitace nebo prace v socialné
terapeutickych dilnach, usnadnuje lidem s handicapem zaclenéni do spoleCnosti

pracujicich lidi.

2. Clovék s télesnym postizenim ma vétsi Sanci ziskat plnohodnotné pracovni misto, nez-

li ¢loveék s mentalnim handicapem.

3. Provazanost a komunikace mezi statnimi institucemi (UP, MPSV CR, zdravotnicka
zatizeni) a ostatnimi nestatnimi organizacemi zabyvajicimi se zaméstnavanim

handicapovanych je v Ceské republice dostate¢n& propracovany.

6 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANEHO SOUBORU

Sledovany vzorek se skladd ze tfi klientli v produktivnim véku s rliznou formou
postiZzeni. Prvni klientka ma psychiatrické onemocnéni, druhy klient trpi lehkou mentalni
retardaci a treti klientka je po mozkové obrn€¢ a pohybuje se pomoci barometrického

elektrického invalidniho voziku.
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7 PROSTREDKY SBERU DAT

Pro zpracovani praktické ¢asti jsem zvolila metodu rozhovoru, jelikoz ,,rozhovor jako
diagnosticka metoda umozZiuje zjistit ndazory a prani osob, se kterymi pracujeme, jejich
hodnocent viastni situace, problémii, ktere maji...“ (Vodakova, Dytrtova, Cettlova, Beranek
2003: 74) Tuto kvalitativni metodu jsem vybrala také pro jeji velkou vypovédni hodnotu a
schopnost zachovat autenticitu ptibéhu. Skrze biograficky rozhovor si i laicky ¢tenar mutize
dobie ud¢lat obrazek o zivoté lidi s riznym zdravotnim handicapem. A pravé pomoci
biografického rozhovoru s klientem s duSevnim onemocnénim, Kklientem s mentalnim a
télesnym postizenim se rozkryly podstatné zivotni udéalosti a zkuSenosti spojené predevSim

S pracovnim uplatnénim.

7.1 Struktura biografického rozhovoru

* narozeni
* onemocnéni
* détstvi — kde vyrtstal, Skolka, zazitek, ktery si pamatuje
* dospivani — puberta, pratelé, zazitek, ktery si pamatuje
* rodina, rodice, sourozenci
* vzdélani
* pracovni pfiprava
* pracovni uplatnéni — jak se o misté dozveédél
- Jak dlouho praci vykonaval
- Vztahy na pracovisti
- Pracovni doba,
- Plat/mzda
- Mira spokojenosti
* plany do budoucnosti

* z4jmy, konicky, mimopracovni aktivity
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8 PREPISY BIOGRAFICKYCH ROZHOVORU

8.1 Rozhovor s klientem A s duSevni chorobou

Datum rozhovoru: 18. 5. 2012

NAROZENI A DETSTVI

,Jmenuji se Petra (pouzito fiktivni jméno — pozn. autora) a jsem jakoby psychiatrickej
pacient. Narodila jsem se v Praze 4 — Podoli 15. listopadu 1971. Narodila jsem se do rodiny,
kde uz mamka méla jakoby z prvniho manzelstvi dvé déti. 11letyho Tondu a 9 letyho Honzu a
narodila jsem se ja, narodila jsem se v 7 mésicich, a kdyz mi zacaly ty psychiatricky potize,
tak jsem se o to zacla trochu zajimat a pani doktorka mi to ani nevyvratila, ani nepotvrdila.
Rika se totiz, ja jsem se totiz narodila v 7 mésicich a k4 se, Ze je to jeden z aspekt k tomu

onemocnéni. TakZe jsem na to méla uz nakopnuto z détstvi.

No tak jsem jako vyristala jako spokojeny miminko. Tim, Ze jsem m¢la star§i brachy,
tak se 0 m¢ jakoby starali. Mamka mi vypravéla, Ze kdyz mé mél vézt ten starsi v kocarku, tak
ze si na m¢ vzal nasadu od kostéte, ten me nechtél vozit a ten mladsi, ten naopak mé vSude
vozil, ten se mnou vSude chlubil. A kdyZ néjaka babic¢ka ndhodou zastavila a fikala, jéé, to je
krasny miminko, tak on fikal: Pani, pfedstavte si, ta je nedonoSend. No a tak jsem vyristala, a
kdyZ mi byly necely ctyfi roky, tak se mi narodil braska no a tim jsme byly rodina teda

kompletni, Ze nas bylo Sest.

No a do Skolky jsem zacla chodit, kdyz mi bylo pét, az vlastn¢ skoro v Sesti letech,
kdy jsem teda chodila az vlastné ten rok pted Skolou. Mamka nechtéla, protoze méla takovy
svobodny zaméstnani, Ze uklizela bardky, takZe nechtéla, abychom chodili do skolky na vic,
nez bylo nutny. Na Zadnej zazitek si nepamatuju, ale vim, Ze jsme chodili plavat ve $kolce, to

m¢é jako bavilo. A jezdili jsme na hory se Skolkou.*
DOSPIVANI, VZDELANT{

,Puberta se mnou tfiskala docela dost, si pamatuju, ze jsem n¢kdy v 11 letech ucitelce
fekla, ze je krava, ze mi dala néjakou Spatnou znamku, tak jsem ji chytla hned mezi dvefma.
A kdyz mi bylo teda 11, tak tatka pracoval v Africe a my jsme tam za nim jeli, aby tam prosté

nebyl sam, takze jsme odjeli do Libye. No a ja jsem tam chodila s brachou do skoly, takze si
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pamatuju, Ze Sestou a pulku sedmy tfidy jsem tam chodila jako do Skoly. Tam to bylo upln¢
uzasny. Prosté, jednak je tam potrad krasny pocasi, jakoze slunicko a kdyz je zima, tak je tam
tak 11 stupiitl. Uplné& tizasny pocasi a krajina krasnd. A Ze tam byly i ¥imsky pamatky asi na
dvou mistech, tak jsme tam jezdili na vylety s tatou. A tam nemaj nedé€li jako takovou
muslimové, ale oni maj patek volno. No takze to jsme jezdili k mofi, patky. No prosté to byly

uzasny dva roky, na to vzpominam do dneska s mamou a brachou.

No a pak tam tata jako ziistdval, ja jsem tam jezdila uz jenom na prazdniny, protoze
jsem tady nastoupila na prumyslovku geodezii — zemémétickou. No a tim ze vlastné mé tady
nasi nechali v téch 16 samotnou, jsem je ukecala, Ze mam jakoby star$i brachy, takze se o m¢e
budou starat. Takze jsem v byté byla sama a oni za mnou jako dochdzeli. Z kraje to bylo vic a
pak uz to bylo jenom takovy volny. No a v ty dob¢ uz zacinaly ty my deprese, nevim prosté,
najednou to spadlo jak z ¢istyho nebe. Prosté jsem se zacla bat do Skoly chodit, zacla jsem se
vymlouvat kamaradkam, zacla jsem se zapirat. Bylo to takovy jako divny obdobi a pamatuju
si, Ze po pul roce se mamka musela vratit, Ze uz to Svagrova jako neutahla. Nevédéla co se
mnou. Prosté jsem tieba sedéla a za celej vecer jsem nepromluvila ani slovo. Bylo to takovy
nepiijemny samoziejmé&. Byla tam taky prvni laska nest’astnd, taky v tom hréla roli. A ted v ty
Skole mi to neSlo, protoZe tam byly samy odborny pfedméty a ja jako frajerka jsem se ucila
jen cestou v autobuse. Ja jsem na to kaslala, taky to bylo znat na vysvédéeni. No tu skolu jsem

délala Sest let misto Ctyf. Zdarné jsem ji teda dokoncila i maturitu.

Tu maturitu jsem udélala, ja si myslim, jen diky tomu, Ze tata se pak nakonec vratil
z ty Afriky. A pfijel sem umfit. Onemocnél tam a umfel. On tam dostal infekci do ledvin, to
mu zalécili ty Arabové. Ty byli jako Zasny ty Arabové, mama fikala, Ze takovou péci jako,
oni mu pry potirali rty n¢jakyma ptichutémi, mama fikala, Ze koukala jak puk na to. A ze
fikali, Ze jako co nejdiiv aby se vratil jako prosté do Prahy. Tém nasim blbctim, S prominutim,
to trvalo tfi nedéle, nez byli jako schopni zajistit odvoz. No a nakonec ve stfedu pfiletéli, do
Krée ho odvezli na JIPku a on pak, v ttery ho chtéli operovat a on v ttery v piil 6 rano zemfel.

No a ja si stejné myslim, Ze tu maturitu jsem udélala jen diky tomu, Ze mi tata umfel.*
ONEMOCNENI

»Ja jsem do ty doby méla néjakejch 380 neomluvenejch hodin, nechodila jsem prosté
do Skoly. Uz mé to prosté sklatilo ta nemoc. No, a kdyz ten tata umfel, tak to byla jakoby

posledni kapka a rozjelo se to upln€ naplno. Projevilo se to tak, ze jsem teba rok byla zaviena
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Vv byté, ze jsem byla v pokoji, zatazeny zaluzie, Ze jsem se tii nedéle tfeba nemyla. Ja jsem
prost¢ jenom lezela, nebyla jsem schopnéd viibec nic, bylo mi vSechno jedno. Jako fakt
hluboky deprese. To jsem nebyla schopna jit ani k doktorovi, takze ta psychiatricka pfisla
k nam domu a fekla: no, tak se vratila do détstvi, ona je jak pétilety dité prosté. A potom, kdyz
jsem tam jako zacala chodit, tak mi diagnostikovala maniodepresi. No a ja jsem se u ni zacla
1é¢it a mezitim jsem byla hospitalizovana v Bohnicich. No a néjak se to ta nemoc vyvijela. Ja
uz se lécim teda 20 let a za tu dobu jsem méla par atak. Uz ne tak hluboky ty deprese, ale to

trvalo, ja nevim, tfeba ti nedéle ty deprese, takovy mensi krize jako.

No ja bych to na sobé jakoby nepoznala, to fakt na vas skoci jako z €istyho nebe.
Najednou se jako slozite, ty hluboky deprese trvaly fakt rok, pak pak nastava ta faze ty manie
a to si pamatuju, Ze jsem se jakoby z toho uz vylizala. Uz mi bylo dobie a naopak jsem byla
jako stiedem pozornosti, j4 jsem vSechno chtéla zvladnout, do vieho jsem se montovala. Ze
jsem tifeba, v ty dobé jsem proddvala kytky na metru a Ze vim, Ze jsme chodily s kamaradkou
pafit a Ze jsem tieba tii noci nespala. A pak jsem to tahla s tou praci a mama: neméla by sis uz
odpocinout nebo to. Ta manie neni dlouhd, ze to je par dni prosté. V ty manii jsem taky
jednou pekné nalitla, protoze jsem chodila s klukem a on mél pftitele. Byl to nas§ vlastné
spole¢nej znamej. A on zacal podnikat. Otevtel si bar a schazeli mu néjaky penize do zacatku,
aby mohl obcerstveni koupit a takovy blbosti. Tak mi fek, jestli bych mu neptijc¢ila penize. A
my jsme vlastné dostali s brachou, mama veskery dédictvi prevedla na nas, protoZe se bala, Ze
brzo umfe a ze by s tim byly obstrukce s ifadama a tak. Tak ja jsem piisla za braskou a fikam,
prosim té nepucil bys mi penize, nepfeved bys to na me¢? A on: jo, prosim té, délej si s tim, co
chces. Tak ja jsem vSechny penize, bylo to asi 17 000 dolart, v ty dob¢ byl fakt jako hodné
penéz. To bylo né&jakejch, ja nevim, 320 000. Takze jsem mu to vSechno pucila a ted’ v ty
manii mi to bylo uplné jedno, Ze jako nemam smlouvu, Ze mi u toho nikdo nesvéd¢il, Ze to

bylo jenom mezi nama dvouma jakoby z ruky do ruky.

Aaa tak jsem mu to pucila a jeden vecer jsem tam jakoby obsluhovala, a pak mi dal néjaky
ukoly jako d¢lat néjaky karty nebo néco takovyho, jako zdsobovani nebo néco takovyho, ja
jsem to nezvladala, pak jsem tam méla pfijit jeSté pracovat vecer, to jsem taky nezvladala. No
a prost¢ dopadlo to tak, ze jsem naletéla. Pak tam pracoval braSka misto m¢, abychom o to
uplné nepfisli a on vratil 25 000 a zbytek je v lufté. Takze jsme piisli o penize, o iluze, no

prosté i takovy miizou byt manie.
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Ale béhem téch vlastné skoro 20 let, to byly ty manie vlastné dvakrat. I kdyZ mamka
fikd, Ze mam tu manii pofad, Ze tfeba nakupuju. Ale ja myslim, Ze je to normalni. Takze kdyz
mam tu krizi, tak na me spis sedne jakoby ta deprese. A pred ndkejma dvouma rokama to bylo
jakoby blby, protoze jsem pfestala chodit do prace. A my jsme méli s tim Markem, s tim
bejvalym vedoucim jakoby, on se mi ptal: Jak to na tobé jako poznam. A ja: Ze prestanu
chodit do prace. No tak m¢ bombardoval telefonem, jako co se déje. No a ja jsem vzdycky
slibila: Ja pfijedu. A nebyla jsem prosté schopna. To uz byl prosté takovej stav, kdy nejste
schopnd. No a néjak jsem si to blbé vzala a fikam: Ty jo, tfi dny jsem nebyla v préci, jak ja si
to omluvim. A prosté¢ pamatuju si, ze byl v zafi akorat ten svatek, svatej Vaclav a ja jsem
¢ekala do noci, az mama si pude lehnout. A méla jsem doma lahvicku Rivotrilu (I1ék na
epilepsii — pozn. autora), tam jich je 20. Takze jsem to do sebe kopla, vSechny ty Rivotrily,
tam jsem méla ujedeny asi tii. Tak jsem je do sebe prosté spolykala a jako, Ze se chci zabit. Ze
jsem si nedokazala omluvit to, Ze jsem v ty praci jakoby vybouchla. No samoziejm¢ jsem
vSechno zaspala. Mama ta kdyz mi to pak rano vypravéla, ze byla voda v koupelné, ze jsem
asi pustila vodu, ja to nevim. Ze jsem vstala, sedla jsem si do kuchyné a fikala jsem ji: J4 jsem
snédla prasky. Tak mama okamZit€ volala 155, ted jako pfijeli a nastésti, Ze pro mé nemuseli
jako s lizkem, ale Ze jsem byla schopna dojit k t€ém dvefim ty sanitky. A Ze teprve mi pak
polozili a napichali ty kapacky...pak jsem dva dni byla v nemocnici na Karlaku, to si viibec
nepamatuju. To je taky jako psychiatrie, ale je to jako leps$i nez Bohnice, ale tam si mé
nemohli nechat, protoZe tam zrovna malovali. Tak m¢ asi pak tieti den ptfevezli do Bohnic.
No tam jsem vydrZela 17 dni a pak m¢ pustili na propustku a ja jsem fikala, Ze uz se tam

nevratim.

J& jsem prosté zlstala doma. No nastésti to prob&hlo docela dobite. Sice jako doktorka
tfikala, ze bych se tam méla vratit, par telefonti prob¢hlo, ale ja jsem teda ziistala doma. A
existuje takovy krizovy centrum, takovej krizovej $tab, od Ondiejova jakoby a ty jako
dojizd&ji za tim pacientem, jako psychiatr a sestra. TakZe za mnou dojizd¢li, jednak mi teda
pichali injekce, vozili mi praSky a dojizd€li za mnou na terapie. TakZe z toho nejhorSiho mé

jakoby dostal ten krizak, ze jsem se do téch Bohnic nemusela vratit.*
PRACOVNI ZKUSENOSTI

,Diky tej nemoci jsem se dostala k zajimavejm lidem tfeba. Pak mé& kontaktovala, asi

po péeti letech, co jsem marodila, tak mé kontaktovala socidlni pracovnice a nabidla mi pravé
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jako chréanénou dilnu. A to bylo pod Ondiejovem, to bylo tenkrat jesté na Pankraci. Tam kdyz
vas pfijmou, tak jste tam, ja ted’ nevim, jestli mésic nebo tfi mésice jste tam jakoby bezplatné.
Ze tam pracujete, Ze se zapracovavate prosts. TakZe ona mé tam jakoby doporudila a nakonec
me tam vzali. A pamatuju si, ze ze zacatku jsem tam jenom chodila, jenom jsem tam sed¢la,
protoze jsem nebyla schopna nic. Jakoby to se mnou jesté bylo Spatny. A pak postupem cCasu
jsem se jako zapracovala, ze jsme délali rizny ozdobicky z papiru, vystfihovali jsme kartony,
polepovali to takovejma novinama. Pak se to olatexovalo, obililo a nakreslilo se na to

barvickama tieba obrazek jako zvitatko nebo auto nebo cokoliv proste.

No a tam muze bejt ¢lovek rok a potom mu to mizou néjak o ptl roku prodlouzit a ja
jsem tam nakonec byla néjak pies dva roky. No a jenom chei fict, Ze pro ty pacienty dé¢lali
uzasny véci. Jednak jsme se tam skamaradili s par lidma, ze jsem si tam nasla novy pratelé.
Ze tam byly bezvadny vztahy, kdyz tam sedite u jednoho stolu, tak si prosté povidate. A Ze
pro ty pacienty délaj to, Ze bud’ na jafe se jezdi jakoby na pobyty na rehabilitaéni po Cechach
a dokonce v zati, kdyz uz je jako po sezoné, tak jsme jezdili k moti do Chorvatska nebo do
Italie. No ja jsem Skrat nebo 6krat byla u mofte, takZze upln€ uzasny. No dostavala jsem tam

normalné plat a financoval to Fokus.

No a pak jsem na tii roky odjela do Sazavy s pritelem, to jsem z toho jakoby vypadla,
ale vratila jsem se a na podzim mi Milan Matousek, coZ je pracovni terapeut tady z ty dilny
prave, tak on jesté na pul vazek délal ve sprateleny kavarng, taky jakoby chranény misto,
Kafe na ptl cesty, mi nabidnul, jestli tam nechci pracovat. Tak jsem fekla, Ze to zkusim a tam
vlastné se ucite uplné vSechno, jakoZe natacet pivo, michat rlizny drinky, pfipravovat bagety.
Jakoby normalné misto v kavarné. Nejdiiv kdyz tam nastoupite, tak jako uklizi se, pak se
spocitaj penize. Otevie se a obsluhujem normalné jako zdravy lidi. TakZe oni viibec nepoznaj,
ze je obsluhuje ,,blazen”. TakZe to jsem méla hroznou radost, ze jsem mezi lidma. Tam jsem
byla taky skoro dva roky. A nakonec jsem se dostala do stadia, kdy jsem tam d¢lala tfeba
dvanactky. Nejdiiv je to tak, Ze tam jste na 4 hodiny, pak jsem obc¢as méla néjakou osmicku,
tieba jako kdyZ byly ty carodejnice kavarny, tak fikam, to jsem tam byla téch 12 hodin.
Dokonce jsem si jednou vydélala vyplatu asi 6200, coz bylo, ja nevim uz kolik jsme dostavali

na hodinu, ale méla jsem strasné hodin odpracovano. Tak jsem z toho méla radost (smich).

No a pak ta kavarna skoncila a ja jsem vlastné jakoby byla plonkova. A chvili jsem si

hledala praci, nic jsem nemohla najit. A pak jsem si zac¢la d€lat kurzy rizny, od Evropskyho
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fondu jsem si udé€lala kurz na socidlniho pracovnika. A jesté pfedtim jsem pracovala ptl roku
Vv Albertu jako dopliiovéani zbozi, to bylo normaln€ na trhu prace. Tam jsem teda vydrzela
jenom pul roku, protoze jednak to byla naméhavé prace a jednak si na mé¢ zasedla ta vedouci
prosté. Vubec jsem tam neméla dobry vztahy, tak jsem jim asi po 5 mésicich fekla: nezlobte

se, ja kon¢im. No tak jsem skoncila.

No pak jsem si jesté délala kurz na pocitaci. Mam doma certifikati spoustu jakoby. A
kdyz jsem délala ten posledni kurz, toho socidlniho pracovnika, tak jsme méli jit nékam na
praxi. Tak jsem se radila se svoji pani doktorkou, kam jako bych méla jit. A chtéla jsem na
Ondiejov a ona fikala, ze to je zdravotnicky zafizeni, Ze to jakoby nejde a at’ zkusim Fokus.
No tak jsem se tady byla ptat, domluvila jsem si staz pravé v CEDRA (Centrum dennich
rehabilitacnich aktivit — pozn. autora) a kdyz uz mi to mélo koncit, tak za mnou pftiSel ten
Marek, ten vedouci a tika: A nechtéla byste sem nastoupit, my zrovna né¢koho shanime. Tak
jsem byla uplng¢ $tastna. No tak to nakonec dopadlo tak, Ze jsem nastoupila do CEDRy no a
uz jsem tady vlastné ¢tvrtym rokem. Takze jsem jakoby na poloviéni tvazek. A oni shanéli
misto pro pracovnika s handicapem, bud’ jakoby s télesnym postiZzenim nebo néjak jakoby
postizenej. Takze me jako plati ufad prace, mam normalné plat a normalné jako pracuju jako

normalni zdravej clovek.

Ten kurz byl rekvalifikacni a trval asi 3,5 mésice. Na zavér jsme délali testy a museli

Jjsme mit teda praxi urcitej poc€et hodin a délali jsme testy no. Byl tam je$té kurz prvni pomoci.

Jesté chvilema jsem délala jakoby ve VIDE, takova organizace, kdy duSevné nemocny
radéji chodi jakoby za pacientama na pavilony do Bohnic. A radi tam s néslednou péci, kdy
jim déavaj kontakty na naslednou péci. Kdy maj takovej jakoby adresatr a on tteba fekne, ja
nevim: shanim zameéstnani nebo schanim chranény bydleni: no a my mu dame kontakty
jakoby na né. Tam jsem byla taky asi 2 roky. Pak uZ to neslo jakoby s tou CEDRou. Tu VIDu
jsem d¢lala jesté, nez jsem nastoupila na ten kurz, pak jsem si délala ten kurz a chvilema jsem

to délala i CEDRu i VIDu dohromady.

No ja musim fict, Ze ta prace tady mé jenom snad klady, Ze prosté jednak, Ze nedfepim
doma, Ze jsem jakoby mezi lidma. Ze jsem sobdstacnd, Ze si na sebe vydélam. Ze délam
smysluplnou préci, Ze jsem jakoby platna lidem. Ze jsem v kontaktu se stejné ,,postizenejma*
lidma. Ze jim mdizu pomoct ve spousté vécech. Holky taky fikaly, Ze mam ve spousté vécech
jakoby plus oproti nim, Ze to dokazu tak jako pochopit. No ja myslim, Ze to ma jenom klady.
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Do budoucna jsem uvazovala o tom, Ze to zkusim je$té na $kolu, na tu socialné pravni
a jestli by to dobie dopadlo, takze bych ¢asem Sla délat tfteba do toho komunitniho tymu, Ze
by m¢ jako zajimala hlubsi prace s tim klientem. To co dé¢laj v KOTu, to mapovani a Setieni.
M¢ hrozné bavi, kdyz tfeba s klientama délam rehabilitacni plan. No ale ted’ se na tu Skolu
hlasi Bara (kolegyné z prace — pozn. autora), takze obé bysme tam stejné nemohly jit. A ja

mam nedostatky v angli¢ting.

J& myslim, Ze mame s holkama dobry vztahy, ze si jako vzdycky vyjdem vstfic, Ze si
povidame o soukromi, ze prosté¢ vychazime dobie. Nezavidime si a nedélame naschvaly.
Mimo préci se neviddme. No tak ja si tfeba s nékterejma klientama tykdm, protoze mé¢ znaji
mi bylo blby po néjaky dobé aby mi vykali. No a myslim, ze k nim mam jako dobrej pfistup.
No ze jako kdyz nemate sviij den nebo vas né¢im rozciluje, tak vy to nemtzete nechat znat. A
od toho jsou vlastné ty supervize, Ze vy to pak fesite s tou supervizorkou. Ze vlastné to tam
probirate, ¢im vés jako nastval, pro¢ vas to roz€iluje a co jako se d& délat. Nebo jestli ste
V pravu, jestli na to mate narok. V pribéhu zaméstnani se potfadd vzdélavame. To jakoby
nekonci, ze mame takovy jakoby studijni konto a kazdej rok médme mit splnéno 24 hodin,

tuSim, vzdélani. Takze jakoby chodime na ty kurzy nebo néjaky exkurze. “
RODINA V SOUCASNOSTI

,V soucasny dobé ziju s mamou. Tim, Ze nam vlastné¢ tata umftel, tak uz jsme samy
dvé. Brachové ty dva star$i ty uz jsou davno Zenaty, z domu a ten nejmladsi, tak ted’ka zacina
osmej rok, co se odstdhoval, protoze ma sedmiletou Johanku s tou Sarkou. Nevzali se teda, ale
bydlej jakoby spolu. No a mam takovej vztah na dalku po telefonu. My si piSem prosté
SMSky, taky si obc¢as volame. Je to takovy platonicky.*

KONICKY A ZAIMY

»No tak konicky mam, ted’ jsem se teda vrhla, mij takovej celozivotni konicek je
hubnuti (hlasity smich). Ze jsem za¢la se vic hejbat, zadla jsem chodit prosté rychlou chizi
par kilometr a zacla jsem cvicit na takovym posilovacim stroji, tak tohle. Pak jsem pies
zimu, paradoxné mozna vic pfes zimu nez pies 1éto jsem na turistiku, jakoby na vylety jsme
chodili. Tak jako turistika m¢ bavi, divadlo, muzika, hodné ¢asto chodim teda na koncerty. Ja

nevim, takovy normalni zajmy. Cteni. Dfiv jsem se snazila psat, jako fikam tomu basnicky,
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ale jsou to takovy spiS vypravny piibéhy. Ted se k tomu uz moc nedostavam. Mam takovy

dva sesity doma.*
ABUSUS

»lak zavislost mam jednu obrovskou a to jsou cigarety no. Nékdy ve tfiadvaceti jsem
se naucila koufit. Zaclo to tak neving, kdy jsem zacla chodit do rokovych klubti a tam vSichni
kolem m¢ hulili. A kazdej zapal si, zapal si. No a ja jsem asi, nevim, méesic odolavala a pak
fikam: tak jednu. Z ty prvni mi bylo teda blbé. No a pak fikam, tak ja to zkusim jesté. No a
nakonec jsem asi mésic koncila tak jednu denné nebo jednu za tejden, ani né jednu denné. No
a postupem cCasu jsem se dostavala jakoby k vice cigaretam a ted’ jsem na tom tak, ze tfeba 30
denné. Hrozny no. No a ob&as mi mamka ¥ika, e jsem zavisla na jidle. Ze to jako piehanim.

Nez jsem se zacala zajimat o to hubnuti, tak jsem se jakoby cpala, mi fikala.*
BUDOUCNOST

,»NO ja bych strasné chtéla jakoby rodinu (chi chi), Ze bych chtéla hrozné déti. To je
jakoby mtj sen. Tim, ze jsem jakoby ze Ctyf déti, Ze jo, tak jsem okolo sebe méla vzdycky
jakoby spoustu lidi. Prosté déti, to je muj jedinej cil nebo jedinej sen do budoucna. Jako
ozelela bych 1 tu pracovni stranku, ze bych tfeba tu Skolu jakoby nedostudovala, nestudovala.
To jako bych ozelela a pracovala jenom v CEDfe. Ono se fikd jenom v CEDfe, ale je to
vlastné hrozné¢ moc. Ale ty déti, to teda nevim. My jsem se o tom bavily smoji
psychoterapeutkou a ona fikala: no tak Zejo, uZ je vam pfes Ctyficet. A tak ono se to da fesit
rizn€, miizete tieba pracovat s détma, jako ze to nebudou vase déti. Jako, Ze si splnite sen

aspon takhle. Ale ja bych hrozné chtéla svoje déti.*

MISTO V CHRANENE DILNE X CHRANENE MISTO NA VOLNEM PRACOVNIM
TRHU

,»No vty diln¢ jedna jste pod nékym, jako, Ze musite poslouchat, ze nemuzete tolik
délat jakoby co chcete. Tady tieba, ja nevim, kdyz je mi blbé¢, tak feknu, ze mi je blbe, tak den
zustanu doma a nic se ned¢je. Tak si to pak nadélam. A nebo mam doktora, tak si to vyfidim a
pridu taky na odpoledne a nic se nedéje. No a mozna je to blbost, ale takovej trosku pocit
moci, ze mam nad téma lidma trosku moc, jako v CEDfe Nebo ani ne tak moc jako
zodpovédnost. Ono to chee asi n&jakej vyvoj jako, Ze si tim ¢lovék musi projit obojim, aby se

n¢jak vyvijel.
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Ono je to jako naro¢ny pro vas ta chranéna dilna. Protoze vy se, vemte si, ze se tieba
vratite z ty 1é¢ebny a ze jste na tom jakoby blbé a ted’ mate vstat, jako jit mezi lidi, pracovat
tam, zvyknout si na urcitej rezim: to je pro vas taky jako naro¢ny, Ze jo. Mozna stejné tak

naro¢ny jako pro me tady chodit do prace.*
DOPORUCENI PRO SOCIALNE TERAPEUTICKOU DIiLNU CEDRA

,Trosku penéz pro ty klienty, aby byli jakoby ohodnoceny. Ze by je to pak vic
motivovalo a méli bysme tieba vEtsi ucast na téch dopolednich programech.  Jakoze by je to

vic motivovalo, si myslim.*

8.2 Rozhovor s klientem B s mentalnim handicapem

Datum rozhovoru: 12. 6. 2012
ONEMOCNENT{

,»Tak...(dlouha pauza, protoze klient dobie neporozumél uvodni otazce — pozn. autora)

.. mam problém s epilepsii, Ze obcas dostanu zachvat. Nastésti se to uz dlouho neobjevilo.
Ale n€kdy dostanu takovej mensi, zZe se mi tfeba zamoté hlava, ale mam to utlumeny lékama a
jsem pod dohledem doktorti. Mné se to praveé projevilo, co jsem takhle slySel od maminky, tak
jsem byl v inkubatoru a tak jsem dostal néco jako otravu krve. A za né€kolik dni potom jsem
dostal prvni zachvat. A m¢l jsem s tim problémy od malicka a pak jsem dostal posledni
v prvni tfidé. Pak doktofi fikali, Ze uz mi to nehrozi, tak mi snizovali 1éky az mi to v paty tiidé
nebo kdy uplné vysadili. A od ty doby byl nastésti klid. Ale potom, kdyz jsem dé¢lal
zaverecky, tak 1 kdyz jsme védeli vSichni, Ze to umim, 1 ja jsem to veédél, i ucitelé to vedéli, ze
to umim, ale pak jsem z téch nervi se doma jednou slozil a od ty doby zase beru léky. A

bohuzel n¢kdy se néjakej ten zachvat objevi, coz me jako Stve.*
NAROZENT A DETSTVI]

»Narodil jsem se 8. Ginora 1979 v Motole v Praze. Ja jsem vyristal n&jakou dobu i
mimo Prahu, kde pravé tata mél postavenej barak, ale potom se to tam néjak rozhadalo a

mama se s tatou rozeSla, i kdyz spolu vychézeli dobte, ale prosté, ale jednou se mama
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pohadala néjak silnéjc a potom tam odsud ode$la. A bydleli jsme s mamkou v Praze. Ale

jezdili jsme tfeba na vikendy nebo tak.*
VZDELAN{

,»Chodil jsem do vic skolek. J& jsem chodil jeden ¢as na Petfiny a pak do Vokovic. Pak
jsem nastoupil na ZS. Prvni pololeti jsem byl u nas v Bievnové, pak druhy pololeti jsem
chodil do HoleSovic, do Skoly. A potom jsem chodil ve druhy tfidé do vyrovnavacky u nas.
Ale tam to bylo takovy docela obtizny, protoZze tam byla ucitelka a tam dost ¢asto nebyla ze
zdravotnich divodii a méli jsme ndhradni ucitelky. No pak se tam objevily jesté dalsi
problémy, ja jsem byl dost neposedny dité, tak jsem byl dva mésice na psychiatrii. Ale to co
se tam d¢lo, to jsou skute¢n¢ kruty zazitky, si pamatuju do dneska, bohuzel. Pak jsem $el do
treti tfidy do zvlastni Skoly do Vokovic a to jsem dochodil do devitky. Potom jsem se Ctyry
roky ucil v Karling §iti. Tam jsem se vyucil, mam vyucni list. Pak jsem si doplioval jesté dva
roky devatou tiidu ZS, takZe to mam doplnény zékladni vzdélani. Potom z kurzd a tak, chodil
jsem na kurz znakovyho jazyka, ale moc si nepamatuju. To bylo docela naro¢ny. To bylo

nékolik let po Skole.

S kamaradama jsem to mél takovy obtiZzny, protoZe nebydleli blizko myho bydlisté,
takZe jsme se vidali jenom ve Skole. Akorat kdyZ jsem mél tenkrat ve Ctvrty tfidé zlomenej
kotnik, protoze jsem vletél pod auto, moji blbosti, tak to jsem byl doma dva mé&sice a dva
spoluzéci ze Skoly mi nosili kazdej den, co probrali ve skole, abych nezameskal, takze diky

nim jsem tenkrét prolez. A nemusel jsem opakovat.*
RODINA

»Ja mam star§itho brachu... eee... ten uz bydli samostatné. M& znamost, kterd ma,
myslim, Ze tfiletou dceru z prvniho manzelstvi. Potom maj asi takhle velkou psici (smich). Je
to takovy vesely se vSema. My bydlime v byt¢ nad nima. Ve stejnym baraku, cihlovym.
Tatku uZ nemam pies deset let. Mamka pracuje. Diiv délala praci pro jednu humanitirni
organizaci a ta se pak piestéhovala k Cernymu Mostu a od ty doby tam méama vzala uklizent,
protoze ucetnictvi tam déla n¢kdo jinej. Diiv to délala ona. A jesté déla ucetnictvi pro jednu

soukromou Skolu.
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PRACOVNI ZKUSENOSTI

,,Ja jsem dokoncil skolu a pak jsem d¢lal kurz doplnéni zakladniho vzdélani. Bylo to
V podstaté na jeden rok, ale ja jsem to délal dva roky, protoze ten jeden rok byl pro mé moc

velkej zéhul. Tak jsem v podstaté opakoval a ten druhej rok jsem to dodélal.

A mezitim jsme pravé nasli praci, ze nam pravé volala jedna nase ptibuznd, Ze nasla
n¢jakej inzerat pravé na...ee... Vyrobni druzstvo invalidl, to bylo. Tak tam jsem d¢lal ja
ted’ka nevim, jak dlouho. Bylo to docela daleko od Bfevnova a pak se to st¢hovalo mimo
Prahu do Ujezda nad Lesy, tak jsem tam skonéil. Tak jsem rtizn& chodil po né&jakejch

brigadach a tak. Abych si néco pfivydé€lal. A pak se nam podatilo najit tuhle dilnu.

Vyzkousel jsem si dopliiovat zbozi tenkrat jesté v Delvité¢ a potom, kdyz u nas byla
Delvita. Ja jsem m¢l zkusebni dobu na ¢tvrt roku a po ¢tvrt roce mé vyhodili, ze jsem byl prej
pomalej. No nebyl jsem tak rychlej, jak potfebovali. Ona je to docela namahava prace, 1 kdyz

se to nezdd. Tam jsem byl na polovi¢ni tvazek, ale hodn€ narocny.

No a pak jsem nastoupil sem, do Gawainu (Textilni dilna se statutem socialni
rehabilitace — pozn. autora) a jsem tu uz skoro deset let. A pak jsem zacal chodit jesté do
EliaSe (Keramicka dilna — pozn. autora) a tam jsem asi druhy rok, nevim ted’ka, nevim to

uplné pfesné. V Gawainu pondéli, stfeda, ¢tvrtek a Uterky a patky chodim do EliaSe.

Tady v Gawainu nékdy filcuju, n€kdy Siju, podle toho, co mam rozd¢lanyho. VSechnu praci
jsem si tady nevyzkouSel, ale tkani na stavu to uz jsem zazil. Taky bylo dobry tenkrat, ta pani,
od ktery jsem se to naucil, to tkani na stavu, tak jsem se od ni naucil jesté jednu techniku. Coz
je tzv. crosinkovani, coz je v podstaté, Ze jsou poveéSeny dvé tyCe, mezitim je napnuta osnova
jako do osmicCky a pak se to proplejtd. A to prej je technika, ktera prej vznikla ve starém
Egypté, je to néco mezi tkanim a pletenim. A kdyZ se to utvoii, tak je to docela pevny a ta

pani z toho tenkrat vyrabéla tasky. Je to pracny a na hodné¢ dlouho.

V Elidsovi je prace s keramikou. Tam n¢kdy vyrabime z hliny jako rizny véci — co no, mame
tam taky formicky na zvitatka, pak se to jest€¢ musi slisovat, aby to bylo pevny, pak se to musi
n¢jakou dobu nechat vyschnout, potom oskrabat prebytecna hlina, vypalit. D4 to plno prace,
je to na hodné¢ tejdnii v podstaté. A jinak toceni na hrnéitskym kruhu, no to mé docela bavi.

To délam v patky. Ta dilna Elid§ ma obchidek.
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Ja mam c¢astecnej invalidni dichod, coz je kolem tfech tisic. Mam sviij vlastni Gcet a
kazdy mésic mi chodi vypis. Akorat mi Stve, ze zaplatim obédy tady, zaplatim obédy
v EliaSovi a skoro nic mi nezbyde. Tady taky dostadvame néco z dilny, je to sice malo, ale

lepsi néco nez nic.

Vztahy na pracovisti jsou dobr¢, ale obc¢as se nékdo Spatné vyspi nebo mu neni uplné dobie,
tak se objevi konflikt. V ElidSovi taky obcas vypukly néjaky hadky, ale nebylo to zas tak

horky. TakZe vSichni se bavi se vSema. S terapeuty mame vztahy dobry, bych fek. V pohodé.

Tady v Gawainu je to od pul 9, co mame zahajeni do 2 a v Eliasovi od pil 10 do pul 4. To je

skoro cely uvazek. Vétsinou ptijdu domi a ulehnu. Si pottebuju odpocinout, ale pak vstanu.*
ZAIMY A KONICKY

»Bavi m¢ hrat na kytaru. U¢im se sam, ale to co potfebuju, to jsem se naucil. Ale jsou
veéci, ktery bych se potieboval naucit vic, ktery jesté tak moc nezvladam. Ale zahrat néco na
kytaru, to uz dokazu. Bavi m¢ rysovat, vyrabim takovy zajimavy obrazce. To mé nikdo

neucil, to me jen tak napadlo.

Ve skole jsem si usil dva obleky.

Ptes 1éto jezdime s mamkou na chalupu. Mame ji v Ceském raji u Trosek.*

BUDOUCNOST

,,Chtél bych si najit né¢jakou holku, s kterou bych mél v budoucnu tfeba 1 rodinu, ale
zatim se mi to nepodatilo. Pracovni cile nevim, co na to mam fict. Momentalné¢ nemam zadné

dalsi cile. Vyhovuje mi to, jak to je.*

8.3 Rozhovor s klientem C s télesnym handicapem

Datum rozhovoru: 12. 2. 2013

NAROZENI A DETSTVI

,Narodila jsem se 10. ledna 1955 v Kraslicich. Co si pamatuju vyznamného z détstvi

je, ze jsem dostala détskou mozkovou obrnu v Sestapadesatym a pak jsem byla Ctyfi roky
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v Kr¢i. Jinak jsem vyrtstala vzdycky pal roku doma a pul roku v laznich a takhle se to
stiidalo, az do doby, kdy jsem d¢lala zkousky na ekonomickou Skolu v Janskych laznich. To
byla internatni Skola pro hendikepovany. Tam byla hlavné rehabilitace, protoze obrna, zZe jo,
to je svalova nemoc a neurologickd, takze tam nam pomahali elektroléCbou, vodni 1écbou,
vifiva lazen, subaqaudlni masaz, drazdéni nervli na elektrolécbé¢, pak bylo individuélni cviceni
se sestfickou, télocvicna, tam jsme cvi€ili vSichni jako kondicni télocvik. Pak tam byly jeste
vakuovy ponozky, tam se vlastné délala lymfaticka masaz, pak byly zabaly horky, tim
pfipravovaly svaly na cviceni, aby zmékly a pak jeSté parafin. Takze bud’'to zabaly nebo
parafin. To ndm napsala pani doktorka a kazdy tyden jsme chodili na kontrolu. A mimo jiné
tam bylo naSe nejobliben¢jsi a to byl bazén a ergoterapie, to ndm napsala a to jsme byli hodné
radi, protoze jsme se tam sesli, mohli jsme si tam zazpivat, néco jsme se naucili. Ja& osobné
jsem si myslela, ze neumim nic a tam jsem zjistila svy moznosti. To bylo fajn, ale hlavng, Ze
jsem byla mezi lidma. To bylo v Janskych Laznich, tam jsem jezdila od péti let. Do patnacti
jsem jezdila na détskou lécebnu, pak jsem délala ekonomickou Skolu dvouletou a pak jsem

zacala jezdit na dospélou lécebnu.*

DOSPIVANI A VZDELANI

,Do zakladni Skoly jsem zacala chodit doma, akorat to tak vySlo a pak jsem
pokracovala tam (v Janskych Laznich — pozn. autora), tam bylo samoziejmé min hodin, tam

se koukalo hlavné na tu rehabilitaci, ale ta Skola, ty zéklady jsme tam méli.

J& jsem byla takhle jako velkd v podstat¢ sama na ty internatni Skole. Ani jsem
nemohla jezdit domii, jenom snad na Vanoce nebo na velky prazdniny. VSechny ostatni décka
mohli jezdit domd, ja ne, protoZze jsem bydlela daleko. Takze vzdycky, kdyz byla Skola
prazdna, tak mé ubytovali v Marianu, to byla ubytovna fadovych sestficek, a tam to bylo
stra$né fajn, ony byly na nds hrozné hodny, na kazdyho. No a ta jsem si vlastné pfisila sviij
prvni knoflik sama, pfiSila jsem si prvni zip na kalhoty, naucila jsem se tam prat, sama
vSechno, tam nikdo nebyl, kdo by to udélal. A méla jsem bezvadnou spolubydlici, takze ona
mi hodné pomohla, ja jsem zase pomohla ji, kdyz néco pottebovala. Bylo to takovy vzajemny
a to se mi na tom libilo. J4 jsem sice prvni rok byla neitastna jak Safativ dvoreéek, psala sem
domt dopis, Ze chci domd, ze tam prosté nebudu, protoZe ja nevim proc, ja jsem tam nemeéla
prvni rok kamaradku Zadnou, protoze holky ty zajimali jenom kluci, mé ne, ja jsem m¢la

kluky jako kamarady, takze to bylo takovy troSku jiny. Ale ve druhym ro¢niku my jsme
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vyfasovali novyho profesora, nas starej pan profesor Valasek Sel do dichodu a méli jsme
profesora, kterej byl zvyklej uéit zdravy déti. A tam byla taky jina disciplina a on tuhle
disciplinu zavadeél jako v tom druhym rocniku, €ili disciplina tam fungovala, zacala fungovat
a on byl jako pfisnej, ale nebyl takovej, Ze by si na né¢koho zased. Ja teda na to strasné rada
vzpominam, protoze uz teda z toho ditvodu, ja vim, Ze to asi neni diilezity, ale pro mé to bylo,
ze mné jediny ze tfidy tykal. A on byl ve v€ku myho tatinka. A j& jsem ho tak brala, jako
tatinka. No a do dneska si spolu telefonujeme, pamatuje si mé. On uz je teda v diichodu taky,

protoZze to uz, Jezkovy voci uz, tficet, Ctyficet let uz to bude, uz to bylo. Strasn¢ to leti.

No vlastné po ty Skole jsem zacla jezdit na tu dospélou lécebnu, no a to bylo zase
trosicku uz jiny. Tam jsem jezdila hrozn€¢ moc rad a strasné téZko se mi odjizdélo, je to
paradox, ale je to tak. Protoze tam jsem me¢la spoustu pratel, ziskala jsem tam novy a novy,
potkavaly jsme se tam my, co jsme se 1éCily jako maly déti, tak jsme se vidéli najednou jako
dospéli. Tak tfeba kamarada, ten najednou mél fousy, ja na né&j koukala (smich). Jsem si ho
neuméla piedstavit, bylo to takovy zvlastni. A hlavné se mi tam libilo, Zze ja4 jsem ani
nemusela jezdit do ciziny, protoze tam byli Italové, ze Sidanu tam byli, z riznejch koutl
svéta a ja jsem s nima rada kamaradila. J4 jsem neuméla ten jazyk, ale my jsme se vzdycky
domluvili. J& jsem je ucila ¢esky, oni mé ucili ten jejich jazyk, bylo to uzasny. A byla s nima
sranda. Jako bez legrace, bez né&jakych vtipk, to se neda, neda se zvladnout. My jsme vlastné
nechali problémy doma a pfijeli jsme tam Zit. J& vim, Ze to téZko tfeba pojiStovna pochopi,
ale oni si neuvédomujou, Ze je to v podstaté takova psychoterapie, jako jedind moznost kdy se
da zit a kdy si ten zivot miize$ uZzit, protoze tam byly proto podminky. Ne kazdej mél doma
takovy podminky, ja je neméla. TakZe jsem si toho hrozné¢ moc vézila, a kdyZ jsem méla jet
domt, tak jsme to hrozné Spatné¢ psychicky nesla. Posledni roky mé vzdycky pani doktorka

musela dat néjaky prasky, protoze az tak to doslo, ze jsem byla upIné na nervy z toho.

Ale potom, kdyZ uz jsem byla ten prvni tejden doma, ja jsem neodmitala rodice, ja
jsem je milovala vzdycky, to bylo takovy zvlastni, neuméla jsem se s tim moc dobie
vyrovnavat. ProtoZze doma jsem vlastné Zadnyho kamarada ani kamaradku neméla. A tohle mi
hrozné¢ schéazelo a vzdycky, kdyZ jsem rano vstavala, prvni bylo moje, co jsem si vzpomn¢la,
co asi d¢laj, décka, kampa asi pudou. Oni mi tieba zavolali nebo mi napsali no a ja to vzdycky
obrecela. Prvnich ¢trnact dni jsem brecela furt. Bylo to takovy zvlastni no. Tyhle pobyty
trvaly 6 — 8 nedé¢l a bylo to jednou za rok, pojistovna to potvrdila no a 15 let uz tam nejezdim,
protoze revizni 1ékar fek, ze je prosté Vv ty knizece diagnoz, takze to je kontraindikace, Ze
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mam v papirech napsano inkontinence. A on fikal, Ze to plati pro celou republiku. Ale znami,
co tam jezdi tady z Plzné¢, tikali, Ze tam jezdi normalnég lidi na plinach a jsou inkontinentni, i
co se tyka stolice a to ja nejsem, j4 mam jenom problém s mocenim. A ona mi fikala doktorka
moje oSetiujici v Janskejch, ze by pro mé klidné piipravili program, ze by mi upravili
program. Ne. Ne, ne, ne. No ted’ uz, od ty doby jsem méla strasny problémy, nejenom
psychicky, protoze mi to hrozné chybélo, ale taky fyzicky a taky o ty doby jsem potad litala
po doktorech. A horSilo se to tak, ze kdyby mi ted dali 1azn€, tak uz je odmitnu. Prosté¢ mi
jsou houby platny. Chtéla bych se tam podivat, to ano, ale bohuzel finance mi to nedovolujou,
je to hrozn€ drahy. Hrozné rdda bych, protozZe je to v podstaté¢ mlj domov. A je mi jedno,
jestli mi to véti nékdo nebo nevéri, prosté je to tak. Ja jsem tam pobyvala v podstaté pilku
svého zivota a naucila jsem se tam, co je pratelstvi, co je fér hra, co se prosté déla a co ned¢la.
Ja vim, Ze to zni jako kli8¢, ale je to tak. Kdo mé to mél ucit, kdyz jezdis furt po Spitalech, tak
tam poznas lidi, ktery tfeba chodi, ale hii snasej ty problémy nez ty, i kdyZz si na vozejku a ty
si prosté¢ schopna tomu ¢lovéku pomoc. A tohleto je prost¢ tizasna véc, ze 1 kdyz predtim
premyslis, pro¢ ses tady, ze si tady zbytecné, Ze s tebou maji akorat starosti a takovyhle
myslenky, tak tam t& urcité prejdou. Ja jsem tam vozila postu lidem, byli $tastny, kdyz dostali
néjakou postu, a ja jsem to délala hrozné rada. Jezdila jsem sestfickam pro noviny, nebo jsem
jim vozila bramboraky, kdyz méli, tak jsem vlezla na ofe Sup (invalidni vozik — pozn. autora)
a jela jsem. To uz jsem mela vozik. Ale jesté jsem byla schopna si pielizt do postele, na
zachod, ale pak uz mi museli posledni roky pomahat, i mé myli, ukladali, ale jeSté to bylo. Ja
uz jsem tenkrat nemohla do vody jo, takZe kdyby mi dali ty 14zné, tak ja nevim, o co jim S§lo.
Ale ono uz je to tam taky jiny, je tam jind atmosféra. Oni ¢im dal tim min berou obrnafe a

muskularni dystrofiky, prosté vedeni.

Pti téhle pobytech to bylo hodné o fyzioterapii, ale tenkrat tak jest¢ dost piisobila ta
ergoterapie. Ale to bylo spis§ jako délani kobereckt, méli jsme tam sporak, ze se tam mohlo
vafit, to znamena, tam bylo takovy to krajeni, loupani, prost¢ motorika prstii, aby to prosté
fungovalo jak ma, takovy ten hrach v kybliku na masaZze a my jsme tam taky délali
muzikoterapie. VZdycky pfiSel nékdo, kdo mél tu proceduru zrovna ergo, tak fikal, tak dneska
to bude troSku zména, tady mate Skrabku a jablko a budete loupat jablko. Tak oloupal jedno
jablko nebo oloupala, druhej to nastrouhal, prosté jsme ud¢lali Stradl. A sestiicka fekla tomu,
kdo na tom d¢lal, tak pfijd’te v jednu hodinu, bude tady piekvapeni. No tak pftisli v jednu

hodinu, $tradl na stole, kafe na stole, my jsme pfisli s klimprem a s kytarou a ted” se zacalo
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zpivat a oni ty lidi po mrtvici byli, oni jsou takovy litostivy, plactivy a ted’ najednou zjistili, Ze
jim to néco pfipomina, ta pisnicka a zacali i s nama zpivat, ale zpivali pomalu. Ale my jsme
se jim ptizpusobili. Bylo to hezky, dodneska na to rdda vzpominam. Bohuzel nevim, jak je to
tam ted’, ted’ uz tam asi neni ergoterapie a ani uz to nebylo, protoze ta sestiicka, co to m¢la,
tak bohuzel ji postihla ereska, sestficka Olinka, ta byla uzasna prosté¢. My jsme byli 1 tieba
schopny d¢lat kulturni porady v kolonad¢ a co se vybralo, se dalo dohromady a koupila se pec
keramickd. Za ty 1éta jsme si na ni nasetfili. Prosté kdyz jsme néco cht¢li, tak jsme davali tam
do kasicky, pak se koupily bavinky nebo se koupil néjakej material, kdyz 1azné tekly, Ze na to
nemaj, tak jsme si to pofidili sami. No a tam to bylo dobry tieba i pro zensky, ktery doma
pletly, ze se seSly tam a vyménovaly si tieba vzorky nebo recepty a pro né to bylo néco

uzasnyho nez jenom sedét na pokoji, koukat z okna. Hrozné radi jsme tam chodili.*
RODINA

»~Mam brachu o 2,5roku starSiho, jmenuje se Zdengk, je strasn¢ fajn. Od malicka, co
jsme byly déti, tak mamince se mnou pomahal a nepfestal, ani kdyz chodil se svoji nynéjsi
zenou, a kdyz se potom vzali, méli i déti, jakejkoliv problém byl, tak pomohl. A Svagrova

byla bezvadnd, nikdy netekla ani slovo.

Tatinek byl vyucenej hudebni nastrojai a délal v AMATI v Kraslicich, klarinety tam
daval dohromady. Maminka tam dé€lala s nim, ona se pfistéhovala z Prahy. V Kraslicich se
seznamili s tatkou, oni spolu zpivali ve sboru. Maminka d¢€lala takovy polstarky na klapky a
rizny prace, i doma je dé€lala a ja jsem se to naucila. Maminka méla t€Zky astma a tragicky
zahynula, je to 21 rokl. Hrozn€ mi chybi. Tatka jezdi za mnou, ma pfitelkyni stra$né¢ moc
hodnou, az mam pocit, Ze se mi ta maminka n¢jakym zptisobem vraci. Padly jsme si do oka,

mame se radi, 1 s jeji rodinou. Bezvadny lidi a jsem moc rada, ze je mam.*
OBEZITA

»Ja jsem vlastn¢ viibec nechtéla jist, ja jsem méla nechut k jidlu a oni uz si se mnou
neveédéli rady, tak zkusili, Ze m¢ dali mamince na 14 dni dom, jenomze ja jsem doma jesté
zhubla, protoze jsem nechtéla jist ani doma, tak uz mé nechtéli pustit domt a ja jsem to s tim
détskym rozoumkem vzala tak, Ze kdyz chci bejt s maminkou, kterou miluju, tak prosté

musim jist. Tak jsem se do toho pustila. A jenom proto, Ze jsem chtéla bejt s maminkou, ne
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proto, ze bych méla hlad, chut. Tak jsem prosté futrovala, co mi dali. No a ted’ jsem

takovadle.*
POBYT V JANSKYCH LAZNICH

»Za Ctyry roky, vlastné maminka mé tam pfinesla v naruci, neudrzela jsem ani hlavu,
takovej hadérek a kdyz pro mé pfijela, tak jsem k ni pfisla, takovy malinky dfevény kanadky
jsem méla, uz jsem umeéla i padat. Maminka, ta byla $tastnd. To si pamatuju moc dobfie, ten

okamzik. Nadherne;.

No a oni mé¢ tam naucili chodit, sedét, jist a takovy a my jsme cely ty Ctyii roky spali tak, ze
jsme méli kolem kotnickil feminky, na kazdou nohu 5kilo zdvazi a méli jsme uvazanou hlavu
pod bradou k ty mfizce vzadu. A takhle my jsme museli spat. No rano nas umyli, aspoii co si
pamatuju, tak mé¢ dali aparaty, korzet a Sibenicku, abych udrzela hlavu. Ptivazali mi k t€ém
kanadkdm ruce a ted’ jsme byli venku a tam byly takovy botniky a tam si sedla na to sestficka
a ted’ nas drZela. Jo a ted’ko ja jsem se rozhliZela a rozhlizela, a kdyz vidéla sestficka, Ze se na
ni nekoukam, tak mé pustila a stala jsem. Najednou jsem zjistila, ze mé nedrzi, tak jsem zacla
jecet. Jsem se bala. A odpoledne nas z toho sundali, z téch ksir, dali nam teplacky a vyhodili

nas na chodbu, my jsme se ucili 1ézt po ctyrech. Protoze ty svaly a klouby musis zatéZkavat.*
PRACOVNI ZKUSENOSTI

»dtudovala jsem dva roky ekonomickou Skolu. Udé€lala jsem si statni zkouSky
Z tésnopisu a psani na stroji a méli jsme tam teda mimo jiny taky ucetnictvi, CeStinu,
ekonomiku, takovy zakladni pfedméty a ja jsem se hlavné chtéla vénovat stenotypistice,
protoze jsem k tomu jako docela tihla, t€snopis mi Sel velice dobfe. Profesor mi dal jako
jediny z celyho ro¢niku jednicku z tésnopisu. Ze stroje jsem meéla dvojku, protoze jsem byla

zbrkla, zbyte¢né jsem délala chyby.

Ale prosté myslela jsem si, protoze mi pofad fikali vSichni, ze jakmile skon¢ime, tak
mame vSude piednost, Ze prosté dostaneme praci. Tak jsem se téSila, protoze to bylo vSechno
zadarmo, my jsme nemuseli platit ani internat ani vyuku. No a ja to v ty dob& brala opravdu
vazné, 1 kdyz jsem na to nevypadala a strasné jsem se tcSila, ze to budu moct vratit, Ze budu
platna. Ze néco budu platna, k né¢emu. JenomzZe jsem zjistila, Ze o mé nemaji zdjem. J4 jsem
se vratila domii a maminka uz méla domluveny, Ze mi vezmou do Krajky (byvala krej¢ovska

tovarna — pozn. autora). Jenomze to jsem §la do Krajky, ale musela jsem chodit po schodech
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dolii na vysivaci dilnu, tam byly vysivaci automaty, jenomze to byly dilny podlaha samej olej
a v zim¢ pfes tu pruchozi...kdyz se blizilo k ty dilné, tak tam nebyla stfecha, jo, takze tam
bylo normalné nasnézeno. No a ja jsem byla docela zoufald a délala jsem pomocnou silu
mistrovy. A d¢lala jsem to, Ze jsem linkovala a razitkovala mzdovy listky, to bylo vSechno.

Docela jsem byla Silen¢ zklamand, hrozn¢ a 2,5 roku jsem tam d¢lala.

A pak m¢ teda vzali na hospodaiskou spravu, to bylo hned od vratnice se Slo do ty
kancelafe. Jenomze to byla mistnlistka malinkatd a tam byl elektrickej lihovej rozmnozovaci
stroj a ten valec byl nacucanej denaturakem. Okynko maly, tam se nedalo pofadné vétrat a
vedle byla takova ta pficka zdénd a hned byl vedle §éf hospodaisky spravy, ten tam v podstaté
nebyl. A j& jsem jeSté tfidila poStu a tim, jak jsem musela pofdd sedét 8,5 hodiny v tom
kamrliku, tak mé strasné bolela hlava. Takze jsem byla strasn¢ zoufald, oni mi jinou praci

nechtéli dat.

No tak mé najednou napadlo, Ze bych mohla dé€lat v Janskych, ze tam mé ptece znaji
od malicka, tam urcit¢ budu mit podminky. No tak jsme tam s maminkou jednou jely a setkala
jsem se zosobniho oddéleni snaméstkem kadrovakem a ten fikal, jak bych si to
predstavovala a ja jsem fikala, Ze rada piSu na stroji a Ze mam ty statni zkousky, a on fikal, tak
to nebude problém, pfijed’te. Kli¢e budete mit na vratnici. My jsme spakovaly, maminka m¢
vezla, my jsme pfijely, na vratnici Zadnej kli¢ nebyl, nikdo o nicem nevédél. A ja uz jsem
tenkrat se méla otocit a jet domt, jo. JenomZe jsem vlastné€ podala vypovéd (v Krajce — pozn.
autora) a bylo vymalovano. No ale maminka se roz¢ilila a oni zjistili, Ze by méli prasvih, tak
fekli, Ze mi n&jaky ubytovani sezenou. Tak jsem bydlela v néjaky ubytovné, kde jsem méla
vlastné jenom studenou vodu, miliony faraon — mravenct, ja jsem si nemohla dat ani jidlo za
okno. Ledni¢ku jsem tam neméla vid'. Jenom takovej pokojicek na prespani. A to by ani tak
nevadilo. Sezndmila jsem se s néjakou servirkou, co méla malou hol¢inu, byla svobodna
matka, takze ja jsem ji obcCas jako pohlidala. Ona méla vafi¢, ja ne, tak ona obcas uvaftila
néjakou polivku nebo tak. Ale ja jsem si mohla koupit stravenky, mohla jsem se stravovat
v budové, kde jsem d¢lala. J4 jsem nastoupila jako Ucetni. A ted’ jsem méla délat vejplaty
doktortim, doktorkam, sesttickdm, ktery m¢ znali od malinka, ja jsem méla strasnou trému. Ja
jsem si fikala, ja to nemtzu zvladnout. Vyfasovala jsem bilej plast, v tom jsem musela chodit.
To vi§ a pfiSla jsem do kantyny a tam mé vSichni znali, to bylo poznédmek, to bylo fevu, ze
jsem piisla v bilym plasti. Ja jsem ho odmitala nosit a $éfova z kancelafe fikala, ze ho nosit
musim, no tak jsem ptestala chodit do toho bufetu. A vyfasovala jsem kli¢ od malyho vytahu
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a tim se dalo vyjet nahoru a pfejit za t¢tma mejma znamejma, no ale néjaka sestra pftisla,
protivna a fekla, ze tam nemam co délat, jako zaméstnanec. Coz mé docela vySokovalo. No
tak jsem odesla. No a ¢ekala jsem vzdycky vecer, az budou mit vychdzky a oni méli do deseti
vzdycky, tak jsem s nima §la na kolonadu nebo do kina aspoii. Ono by to bylo v§echno dobry,
ale ja jsem poradala... J& jsem nastoupila v zaii a vfijnu zacaly pliskanice Sileny,
v Krkonosich vid’, a ja jsem to méla do kopce do prace, docela daleko a tak jsem poprosila,
jestli by mé nenechali v ty budové, to byla bejvala détska 1é¢ebna, kde jsem byla, jestli by mi
tam nenechali kamrli¢ek pfes tu zimu, potom by se to n&jak vyftesilo, ze jo. Oni fekli, Ze ne.
Tak se nedalo nic d¢lat, tak jsem napsala mamince, ona piijela s brachou, tenkrat si piivez
Danu, to jesté nebyli svoji, méla byt 4. prosince svatba, a s maminkou jsme se domluvily, ze
prosté pojedu domu. Ja jsem to v§echno voivala, protoze mi to pfislo strasné nefér. Protoze ja
jsem si to u taty vyfvala, on s tim nesouhlasil, fikal, ty si mysli§, Ze tam na tebe Cekaj... a
vibec nesnes, kdyz néco bylo bez jeho rozhodovani. No tak jsem si fikala, tak holt budu

muset, tak si vyslechnu.

No a nasli mi (rodi¢e — pozn. autora) potom praci v AMATI, tam jsem délala 10 let
telefonistku a dalnopisnou manipulantku, coZ me vyhovovalo, ale byly tam zase schody. A ja
S téma aparatama jsem piestavala bez problémi tam vydupat a dold. A oni pod nama — pod
ustfednou - rusili kancelaf, tak jsem fikala, jestli by nemohli protdhnout kabely doli, abych
mohla délat dole. Nepfichazelo v tivahu. Tak jsem hold dala vypoveéd’, musela jsem a zlstala

jsem doma.*
STEHOVANI DO PLZNE

,»No tak jsem chtéla aspont domaci praci. A Zadnou jsem nesehnala, ale pak jsem se
dozvéd€la, ze stavi tito — Ze tady stavej bezbariérovy diim, tak jsem se piihlasila, protoze u
nas v Kraslicich nic takovyho neplanovali. J& jsem jezdila sem na rehabilitaci na Bory,
protoze ja jsem méla prvni operaci ruky, to mi d€lal v Kraslicich chirurg a zmrvil mi to —
piefiz ten nerv tady (n. medianus — pozn. autora), ja jsem nehybala ani palcem. A tady jsem
méla kamarada v bytovy komisi, on je taky hendikepovanej - obrnat. Tak mi to zjist'oval, CO a
jak, oni mi potom napsali dopis, Ze tady nemam trvaly bydlisté a Ze teda bohuZel. Tak jsem se
kvili tomu piehlésila k teté, natrvalo s tim, Ze ona mé tocity schody, ze uz u ni nemtzu
bydlet. Tak to teda vzali. A diky tomu, ze to teda odmitnul jak ten, co to mél dostat prvni, tak

1 nahradnik, Ze chtéli vétsi byty. Tak jsem teda pfiSla na fadu ja, protoze nikdo jinej to nechtél.
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No takze jsem takhle dostala tenhle byt s tim, ze jako budeme mit praci. Ale tady nebyly ani

telefony, ani prace, ani jsme nevédéli, jestli mame doktorku nebo ne. Byly tu désny problémy.

Nakonec tam jak je ted’ pani doktorka, ud¢lali dilny, tam, jak je posta, tam byl sklad. A
délaly se tam svicky elektricky pro Némce vano¢ni. A oni nas vyzkouseli par, kdo jsme méli
z4jem a to museli byt lidi, kterym se nepotily ruce, aby to nebylo opatlany. A ja jsem tam teda
Sla taky, ale ja jsem byla tvrdohlava a diky tomu, ze jsem byla tvrdohlava, tak jsem se tam
odtud nehla. Oni taky fekli, Ze mi nevemou, ale museli. Tak m¢ vzali teda, zensky byly
hrozné fajn na ty dilné. J& jsem tam zacala jezdit, méla jsem d¢€lat od 7 a pfijela jsem tieba
chvilku po 7 a fikala jsem, mn¢ ujela lanovka (vtip — pozn. autora). No a zensky byly takovy,
tam se muselo makat, a kdyz jedna nesplnila, tak nedostal nikdo ani ii. No a ony Zensky mi
prepisovaly svoje krabice hotovy, abychom to méli vSichni, a ja uz jsem se to potom naucila

tak, ze uz nemusely. No a pak jsem musela skoncit, protoze je odsud vyfalirovali.

A zacalo se mluvit o tom Exodu, mnoho se nas tady odsud pfihlasilo, ale ziistala jsem sama.
Jedina ja jsem zacala, byla jsem u otevieni Exodu a méla jsem d¢€lat prodavacku, jenomze to
nebylo hotovy, tak mé dali na dilnu. A j4 jsem byla rada, protoZe jsem byla mezi lidma a byla
jsem schopna néco ud¢lat. Ja jsem tikala, kdyZ chci prodavat, tak o tom musim néco védét. A
uz sem zustala na diln€. A uz se mi to zhorSovalo, zhorSovalo. J& jsem d¢lala keramiku, tieba
Snekovy misky — valeni a lepeni hliny. Pak jsme to dali uschnout ve formé a vyklopili a bylo.
A véano¢ni ozdoby jsem taky délala, keramicky. Jenomze pak uz to neslo, protoZe ta hygiena,
tam byl ten prach. A mn¢ se zhorsilo spoustu véci, takZe jsem musela pfestat.

Na chranéné diln€¢ jsem byla cely den, ale pracovni doba byla polovi¢ni Gvazek, protoze
vlastné nas jezdilo tim autem vic, takze ja jsem na n¢ stejné musela cekat. Takze jsem si to
mohla dé€lat pomalu a hlavné byteln¢, aby byla mistrova spokojena. Abych tam nebyla jenom

tak do poctu. Délala jsem tam celkem 8§ let.

Tak jsem si sehnala naStésti praci u Vefejny informacni sluzby a délam ted’ Cipovy
karticky na obédy. Uz 6 let. A to je Cista prace, mizu si to dé€lat, jak chci ja, jak mi to
vyhovuje, zaméstnavatel je bezvadnej, vychazi mi vstfic. Jsem spokojend, samoziejmé do
urcity miry, protoZe jsem si predstavovala svoji budoucnost uplné jinak, kdyZz jsem délala tu
Skolu.

Nejradsi jsem méla, kdyz jsem byla telefonistka a ddlnopisnd manipulantka, to bylo izasny.*
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ZAIMY A KONICKY

»Zajem je muzika. J4 uz tu kytaru mam jako rehabilitacni nastroj, protoze ty ruce

odchazej a dava mi to energii, hrozné se mi libi. Je$t€¢ mam rada knizky a lustim kiizovky.*
BUDOUCNOST

,,Na budoucnost nemyslim vibec, ja ziju soucasnosti, protoze mé¢ se to mize z hodiny na
hodinu zhorsit nebo se ptidat dalsi problém a vSechno bude pry¢. Takze ja si nic neplanuju.

Ziju ted”.“
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9 VYSLEDNE SHRNUTI INFORMACI ZISKANYCH ROZHOVORY

Cilem mé bakalaiské prace bylo popsat proces zaclenovani handicapovanych lidi do
spole¢nosti pracujicich a sobéstacnych lidi, a to prostiednictvim pracovnich zkuSenosti
klientky A s dusevnim onemocnénim, klienta B s lehkou mentalni retardaci a klientky C se

ziskanym télesnym postizenim v détském véku.

U klientky A propuklo duSevni onemocnéni uz v dob¢, kdy studovala stfedni
zemémeticskou Skolu. P&t let po diagnostikovani nemoci ji kontaktovala socialni pracovnice
s nabidkou prace v chranéné diln¢ Ondiejov. Nékolik mésica se v dilné zapracovavala, a poté
s ni byla podepsana individualni smlouva. V dilné byla zaméstnana pies dva roky. Od kolegy
z dilny se nasledné dozvédéla o moznosti pracovat v kavarné Café na pul cesty, kde také
zustala pracovat po dobu témét dvou let, dokud kavarna nebyla zaviena. Po této zkuSenosti
nemohla klientka dlouhou dobu najit zadné zaméstnani, tak zkusila pracovat na volném
pracovnim trhu — dopliiovala zboZi v supermarketu Albert. Po ptl roce dala vypovéd, jelikoz
ji nevyhovovalo pracovni tempo ani pfistup vedeni. Rozhodla se tedy udélat si pocitacovy
kurz a rekvalifikacni kurz na socialniho pracovniho od Evropského fondu. Soucasti kurzu na
socialniho pracovnika byla souvisla praxe v nékterém ze socidlnich zafizeni, a tak se klientka
dostala do Socidlné terapeutické dilny CEDRA, kde po skonceni kurzu nastoupila na
poloviéni ivazek na chranéné pracovni misto jako terapeut. V soucasné dobé zde pracuje uz

¢tvrtym rokem a je zde velmi spokojena.

Klient B se se svoji diagndzou potyka uz od utlého détského veéku. Vyucil se krejé¢im.
Po skole pracoval ve Vyrobnim druZstvu invalidd, kde mu misto opatfila pfibuzna. DruZstvo
bylo prestehovano mimo Prahu, kam klient nemohl dojizdét, a proto zde praci ukoncil. Zkusil
se uplatnit na volném pracovnim trhu a dopliioval zbozi v Delvité, odkud byl po zkuSebni
dob¢ vyhozen pro nedostatecné pracovni tempo. Pak nastoupil do textilni dilny Gawain, ktera
slouzi jako nécvikové zatizeni, ale protoze se dosud pro klienta neobjevila jind pracovni
ptilezitost, pracuje v diln¢ uz témét 10 let. Béhem této doby dilna nékolikrat zménila sviy
status, v soucasnosti je registrovana jako socialni rehabilitace a pomoci grantl je schopna
symbolicky financné¢ odménovat své klienty. Pred pfiblizné¢ dvéma roky klient zacal také
dochazet do keramické dilny Elias. V tydnu navstévuje tiikrat textilni dilnu (5,5hod./den) a
dvakrat dilnu keramickou (6hod./den).
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Klientka C vystudovala dvouletou ekonomickou skolu v Janskych Laznich. Po
ukonceni Skoly pro ni maminka domluvila praci v Krajce Kraslice, kde pracovala dva a piil
roku jako pomocna sila mistrové. Pracovisté nebylo bezbariérové upraveno, proto klientka
pozadala o zménu profese. Jeji zadosti bylo vyhovéno. V Krajce zacala pracovat na plny
uvazek na hospodaiské sprave. Vstup zde byl bezbariérovy, ale pracovni podminky klientce
nevyhovovali a jind prace pro ni vté dobé nebyla. Rozhodla se, za plné podpory své
maminky, ze se zkusi uchazet o misto v Janskych Laznich, kde zacala pracovat jako ucetni.
Byla zde také ubytovana a musela do prace dochazet (o francouzskych berlich) delsi
vzdalenost. Po mésici, z diivodu nepiizné€ pocasi, nebyla klientka schopna do prace dochézet,
a tak musela pracovni ¢innost ukoncit. Rodi¢e ji nasledné pomohli opatfit si misto v AMATI
Kraslice, kde pracovala 10 let jako telefonistka a dalnopisna manipulantka. | zde se ale
objevily problémy s bezbariérovou uUpravou a klientka se ze zhorSujicich se zdravotnich
duvodu rozhodla toto zaméstnani opustit.

Klientka se touzila osamostatnit, proto se piestéhovala do bezbariérového domu do Plzné¢.
V dom¢ soucasn¢ vznikla chranénd dilna na vyrobu elektrickych svicek, kde se uchazela o
misto. Diky své tvrdohlavosti a vytrvalosti zde klientku zamé&stnali, ale kratce potom byla
dilna zruena. V prostorach dilny byla oteviena pobotka Ceské posty, kde klientka rovnéz
pracovala za piepazkou ptiblizné 2 roky. V té dobé se dozvédéla, Ze bude oteviena chranéna
dilna Exodus v Ttremos$né, a tak se uchazela o misto. Zacala na poloviéni uvazek délat
Vv keramické diln¢ a pracovala zde, dokud ji zdravotni stav dovoloval, celkem 8 let (v té dobé
uz byla odkdzdna na mechanicky invalidni vozik, ale byla schopna pfesuni). V soucasné
dobé¢ klientka jiz Sestym rokem pracuje z domova (na elektrickém invalidnim voziku, bez
schopnosti pfesunti) pro Vefejnou informacni sluzbu. Se zaméstnanim je spokojena, i kdyz

jak sama tika, si svoji budoucnost ptedstavovala zcela jinak.

Vsichni tfi klienti za sebou maji relativné bohatou pracovni zkuSenost, avSak z
rozhovorii je patrné, ze se ani jeden z nich nesetkal skonzultaci své pracovni situace
s odbornym poradcem v oblasti zaméstnavani. Pokud klient sdm nebo jeho rodina neni
dostate¢né iniciativni v hledani pracovniho mista, méa €lovék se zdravotnim znevyhodnénim
jen malo Sanci se seberealizovat skrze zaméstnani. Navzdory tomuto faktu klienty spojuje

jejich Gspésné zatazeni do spolecnosti diky dlouhodobému pracovnimu uplatnéni.
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10 DISKUZE K VYSLEDKUM

Jak vyplyva z prament pouzitych pro zpracovani teoretické Casti predkladané prace,
zamg&stnani je pro ¢loveéka se zdravotnim handicapem vrcholnou formou seberealizace, a tudiz
nepostradatelnou soucasti jeho zivota. Zaméstnavani osob se zdravotnim znevyhodnénim
vyzaduje vytvaieni pracovnich ptilezitosti, upravu pracovist, ale hlavné ,,rozsireni moznosti
pro ziskani dovednosti, profesni zdatnosti, kvalifikace, ktera umozni kazdému jedinci plné
vyuziti jeho individualniho intelektualniho potencidlu, jeho individualniho nadani i

schopnosti.* (Novosad, 2009, s. 42) S tim také souvisi prvni uvadéné tvrzeni.

* |. Hypotéza — Piiprava na zaméstnani, at' uz formou socialni rehabilitace nebo prace
V socialné terapeutickych dilnach, usnadnuje lidem s handicapem zaclenéni do spolecnosti

pracujicich lidi.

Z rozhovord vyplyva, ze vSichni tfi respondenti prosli néjakou formou pracovni
piipravy. Klientka A prosla nékolika mési¢ni pracovni ptipravou v CHD Ondfejov a nasledné
se klientka pfipravovala na zaméstnani v tréninkové kavarné Café na pil cesty. V soucasné
dobé je zaméstnana na chranéném pracovnim misté jako terapeut v STD CEDRA. Pro klienta
B se dlouhodobé dochazeni do textilni dilny Gawain (SR) a do keramické dilny Elia$ stala
formou plnohodnotného zaméstnani. Také klientka C, po osamostatnéni od rodiny,
podstoupila pracovni piipravu v CHD zamétené na vyrobu elektrickych svicek a dale
V keramick¢é CHD Exodus Tfemos$na. Jiz pied pfipravou na povolani méla klientka celkem
bohaté zkuSenosti s praci na otevieném trhu prace.

Na zakladé téchto vypovédi mlze byt prvni hypotéza piijata. Dikazem je, Ze vSichni tii

dotazovani jsou v soucasné dob¢ jiz dlouhodobé zatazeni do pracovni sféry.

« 2. Hypotéza - Clovék s télesnym postizenim mé vétsi $anci ziskat plnohodnotné pracovni

misto, nez-li jedinec s mentalnim handicapem.

Pti porovnéni rozhovoru klienta B (s mentdlnim handicapem) a C (s télesnym
handicapem) je patrné, ze klientka C byla nékolikrat uspéSné zaméstndna na otevieném
pracovnim trhu a ziskala i moznost pracovat na chranéném pracovnim misté. Klient B se
pokousel uchazet o pracovni misto na volném trhu prace, ale byl po zkusebni dobé propustén

pro nedostatecné pracovni tempo. Z rozhovort je tedy patrné, ze druha hypotéza je pravdiva a
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muze byt piijata. Tento fakt doklada také literatura. Dle Vodakové, Dytrtové, Cettlové a
Beranka (2003) maji mentalné postizené osoby nejvétsi problém s uplatnénim na trhu prace, a
to 1 pfesto, ze byvaji vdéénymi a oddanymi zaméstnanci a je na n¢ spolehnuti. Také ¢lanek
Kvarcakové a Schneidera (2002) potvrzuje, ze ,,zarazeni do pracovniho procesu je zavislé na
stupni postizeni ... Chranéné dilny predstavuji vrcholnou fazi integrace mentdlné postizenych

do spolecnosti a pracovniho prostredi. (Kvar¢akova, Schneider, 2002, s. 193)

« 3. Hypotéza - Provézanost a komunikace mezi statnimi institucemi (UP, MPSV CR,
zdravotnicka zafizeni) a ostatnimi nestatnimi organizacemi zabyvajicimi se zaméstnavanim

handicapovanych je v Ceské republice dostate¢né propracovany.

Tteti hypotéza byla zamitnuta na zéklad¢ ¢lanku Jitky Bienertové (2010), kde stoji: ,,/ pres to,
Ze z hlediska prdavni upravy, lze pracovni rehabilitaci povazovat za nejkomplexnéji
propracovanou oblast rehabilitace, hlavnim problémem soucasného stavu v oblasti pracovni
rehabilitace je nedostatecné zajistéeni potiebné spoluprdace s ostatnimi slozkami
zdravotnického systému a neuspokojiva pravni uprava v navaznosti na aktualni pozadavky,
dusledkem je pak Spatnd uroven koordinace, provazanosti, popr. efektivnosti postupu a
cinnosti jednotlivych subjektii, které piisobi v této oblasti. Vyse uvedena omezeni a nedostatky
znamenaji zvySené riziko opozZdené realizace nezbytnych intervencnich rehabilitacnich
postupui, coz ve svem dusledku znamena snizeni schopnosti jedince se zdravotnim postizenim
dosahnout maximalné mozné socialni a potazmo pracovni integrace. (Bienertova, 2010, s.
13) Také ptepsané rozhovory dokladaji tuto skutecnost. Pouze klientka A méla ,,Stésti” a pét
let po vzniku jejtho onemocnéni ji kontaktovala socidlni pracovnice s nabidkou prace
v chranénych dilnach. Dobréa spoluprace Utadu prace, Magistratu mésta Prahy a neziskové
organizace Fokus Praha se ukazala pfi vytvofeni chranéného pracovniho mista, na kterém

klientka v soucasné dobé pracuje.

Pouzitd metoda biografickych rozhovorti byla dobie zvolenym néstrojem pro naplnéni
cile prace 1 pfijeti ¢1 odmitnuti stanovenych hypotéz. Z rozhovorti vSak nejsou zcela patrné
geografické rozdily v moZnostech pracovni ptipravy i pracovniho uplatnéni. Tyto rozdily jsou
vSak obrovské, jak doklada studie JaneCkové, Vepikové (2010) o dostupnosti socidlnich a

zdravotnich sluzeb v jednotlivych krajich (viz literatura).
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11 ZAVER

Svou bakalafskou praci jsem zaméfila na problematiku piipravy a pracovniho
uplatiiovani handicapovanych spoluobcantl, a to proto, ze vyznam a podil ergoterapie svym
pusobenim do oblasti zaméstnavani velice pfispiva a jeji role je vedle ostatnich slozek socialni
péce nepostradatelna. Velkou roli hraje ergoterapie predevsim V pfipravé na povolani, a to
Lzamestnavanim postizené casti téla i procvicovanim obtiznych ukonii. Tim se zlepsuji
porusené funkce, vytvdreji nebo obnovuji pracovni schopnosti ¢i navyky a odkryvaji skryté,

ale dale vyuzitelné schopnosti jedince s postizenim.* (Novosad, 2009, s. 49)

Cilem prace bylo pfiblizit a popsat slozity proces zaclenovani osob se zdravotnim
postizenim na trh prace formou autentickych ptibéha a zkuSenosti tii klientli s riznym typem
handicapu. Prostfednictvim biografickych rozhovort s vybranymi respondenty byly také
rozkryty piekazky a nedostatky ve spolupraci a komunikaci jednotlivych instituci, jak statniho
tak nestatniho sektoru, zamétenych na problematiku zaméstnanosti.

Vysledky prace také podnécuji mysSlenku o vytvofeni poradenskych center (se
specializovanymi poradci) na podporu zaméstnavani, které nemusi byt pomocnou rukou
pouze pro jedince se zdravotnim postiZzenim, ale stejn€ tak mohou slouzit zdravym lidem z

ohroZenych socialnich skupin.

Bakalarska prace je koncipovana tak, aby byla pou¢na pro ¢lovéka, ktery se s oblasti
zaméstnavani osob se zdravotnim znevyhodnénim nikdy nesetkal, a zaroven uZite€na ¢loveku,
ktery se na zéklad¢ svého zdravotniho stavu potfebuje v této problematice zorientovat. Pro néj
mohou byt piinosem také kontakty na konkrétni nestatni organizace socialnich sluzeb

zaméfenych na pracovni pfipravu.

V soudasné dobé v Ceské republice probiha transformace v mnoha oblastech socialni
sféry, a to piedevS$im diky mozZnostem finan¢ni podpory z Evropskych fondd. V oblasti
zaméstnavani je toho dikazem Projekt RAP Rehabilitace — Aktivace — Prace, probihajici
v letech 2004 — 2008, na zékladé kterého vzniklo v Ceské republice Sest ergodiagnostickych
zatizeni. Dal$im prikladem je Program Iniciativy Spolecenstvi EQUAL zaméfeny na zlepSeni

zamg&stnanosti, pfistupu a navratu na trh prace pro osoby obtizn¢ integrovatelné, a také Projekt
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Regionalni sité spoluprace v pracovni rehabilitaci, oficialni zkratka PREGNET, pro podporu
rozvoje pracovni rehabilitace v jednotlivych regionech Ceské republiky (Svestkova, 2013).
Lze tedy ocekévat, ze v blizké budoucnosti bude dobré teoretické a legislativni zakotveni
aplikovano stale Castéji v praxi, a tim se situace osob se zdravotnim postizenim na trhu prace
zleps$i. Napady na vznikajici projekty pfichazeji ze zkusenosti sousednich zemi. Je vSak nutné

tyto inovacni formy aplikovat s ohledem na historicky a socialni kontext nasi zem¢.
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PRILOHY

Kazuistika |.

Vek: 40
Pohlavi: Zena
Diagnéza:
Hlavni: Maniodepresivni psychoza

Vedlejsi: obezita, pti¢n€ ploché nohy, astma bronchiale

Vznik onemocnéni: listopad 1991

Osobni anamnéza
Narozena: 15. listopad 1971 v Praze 4 - Podoli

Klientka se narodila pfedCasné — v 7. mésici, proto se cely zivot potyka se slabsi imunitou. Je
nachylngjsi na virovd onemocnéni, obzvlasté respiracniho systému. Klientka trpi astmatem.
Jednou se pokusila o sebevrazdu — snédla 1éky.

Fyziologické funkce:

Spanek: dobry — uziva antidepresiva

Mysleni: ovlivnéno medikamenty

Reé: normalni, plynula

Sluch: normalni

Dychani: zhorseng, silny kutacky kasSel

Alergie: pyly, prach, roztoci

Pfijem jidla: problematicky. V obdobi mé pfitomnosti klientka drzela specialni dietu - jedla
pouze zeleninovou polévku, obcas chléb a syr.

Abusus: silny kufdk 17let - 20 — 30 cigaret/den, jidlo

Socialni anamnéza

Klientka ma dva nevlastni star$i bratry — oba zenati a jednoho vlastniho mladSiho bratra — ten

ma partnerku a dceru.

Otec pracoval dlouhou dobu v Africe (v Libii) a klientka s matkou a mladSim bratrem se za
nim na dva roky odstéhovali. V 16 letech se klientka vratila zpét do Cech a bydlela sama

Vv byté rodict. V té dob¢ zacaly prvni projevy deprese. Matka se synem se po pul roce vratili



zpét do Cech a pak i otec, ktery po kratké dobé nato zemfel na rupturu viedu. To byl posledni

impulz pro plné projeveni hlavni diagndzy klientky.
V soucasné dob¢ klientka bydli s maminkou v byté v Praze.

Pracovni anamnéza
Klientka nastoupila do skoly o rok pozd¢ji (v 7letech). Po zékladni Skole nastoupila na Skolu

sttedni Zeméméticskou, kde po Sesti letech ziskala maturitu.

Klientka pracovala vice nez dva roky v chranéné dilné¢ v Praze na Ondfejové ve vyrobné
0zdob z papiru. Poté pracovala 2 roky v kavarné Na pil cesty jako servirka (chranéné
pracovni misto). Pak nemohla dlouhou dobu sehnat dalsi praci, pil roku také dopliovala
zbozi v supermarketu Albert. Nebyla zde spokojend, tak dala vypovéd’. Nasledné si udélala
n¢kolik rekvalifikacnich kurzii — socidlni pracovnik, pocitatovy kurz. V soucasnosti pracuje

uz ¢tvrtym rokem jako terapeut v socialné terapeutické dilné CEDRA.

Pracovni dovednosti
Komunikace: bez problému

Nélada: v obdobi mé intervence vétSinou dobra roztékana, obfasné vybuchy emoci, dlouhé
pohledy do prazdna

Motivace: velmi dobra, ma rada svou prace

Psychomotrické tempo: v normé

Aktivita: zdravé aktivni

Sousttedénost: nevydrzi se dlouhou dobu soustfedit na jeden problém
Vytrvalost: pracuje na pul uvazku, pét dni v tydnu. Bez vétsich obtizi.
Tolerance zatéze: dobra, klesa pii stresovych situacich

Samostatnost: zcela samostatnd, oporou je ji pracovni kolektiv

Schopnost planovani prace: rozhoduje se samostatné. V praci je ji oporou pracovni kolektiv,
na ktery se muize obratit

Schopnost u prace vydrzet: mé problém dotahovat véci do konce
Odpovédnost, spolehlivost: je odpovédna a je na ni spolehnuti

Peclivost: dobra



Asertivita: dobra, nekonfliktni
Sebediivéra: Problém se sebevédomim souvisi nespokojenosti s télesnou schrankou
Ochota spolupracovat: vyborna

Spoluprace ve skupiné: s kolegynémi i vedenim vychazi dobte. S né€kterymi klienty STD si
tyka, ale pristupuje k nim profesionalné. Vystupuje pratelsky.

Socialni dovednosti: je trochu zdrzenliva, ale po kratkém case se stdva otevienou a
komunikativni

ERGOTERAPEUTICKE VYSETRENI

Pro hodnoceni klientky byly pouZity tyto testy: Barteliv test, test pADL a iADL, Funk¢ni test
vySetfeni HK a Test na kognitivni funkce MMSE.

Hodnoceni sobéstacnosti:

* Barteltv test vSednich dennich ¢innosti proveden 18. 5. 2012 s vysledkem 100 bodl = zcela

nezavisly na pomoci

Oblékani/svlékani - Klientka je pIn€ samostatnd v oblékani.

Sebesyceni - Klientka je plné sobéstacna v sebesyceni.

Hygiena - Klientka je pln¢ samostatna pii bézné denni hygiené i koupani.

Piresuny a mobilita - Klientka je samostatna v pfesunech, chodi ¢asto po Praze pésky.
Dokonce rychlou chiizi vyuziva jako prostfedek k hubnuti. Chodi 6-7krat tydné 45minut.

VyméSovani - Klientka pro vyméSovani pouziva WC. Bez potizi.

* Test instrumentéalnich dennich ¢innosti IADL proveden 18. 5. 2012 s vysledkem 80 bodt =

nezavisly

Nakup a manipulace s penézi — klientka je sobéstacna pii nakupu a manipulaci s penézi.
Penize vydélava, chodi do prace na pul uvazku a navic ma pravidelnou brigddu. Nakupovat
potraviny chodi pravidelné, pro sebe i1 pro matku.

Vareni —



Tepla jidla: klientka nevaii. Zvlada uvaftit snadna jidla, ale vafeni ji nebavi. V domacnosti,
kde zije, vafi matka.

Studend jidla: Klientka zvladne samostatné ptipravit studena jidla.

Napoje: klientka zvladne samostatné piipravit 1 nalit tepl€ 1 studené napoje.

Domaci prace (b¢Zny uklid) — klientka nevykonava bézny denni uklid v domacnosti. Na
starost ma pouze uklid ve svém pokoji. Jeji matka obstarava uklid domacnosti a nepozaduje
pomoc.

Prani — klientka ¢innost ovlada, ale nevykonava.

Transport, pouZiti dopravy — klientka radda chodi, ale k piepravé vyuziva také dopravni
prostiedky v Praze. Uziva piepravu autobusem, tramvaji i metrem.

Jizda autem — klientka neni drzitelkou fidi¢ského prukazu, ale jizdu autem vyuziva pro
piepravu na delsi vzdalenosti.

Telefonovani — klientka zvlada samostatn€. Vlastni mobilni telefon. Telefon vyuziva i v praci.
Socidlni interakce — klientka je dilezitou soucasti kolektivu. Komunikuje na Grovni terapeuta
i klienta. Dokaze vyslechnout. Je pratelska, usmévava, obcas se projevuje direktivng. Klienti
Jji pfijimaji jako plnohodnotnou terapeutku, navzdory tomu, ze ma stejnou diagnézu jako

néktefi z nich.

Kineziologicky rozbor

Hruba motorika

Sed, stoj, chiize: stabilni, samostatny.

Pohyblivost
Funkéni rozsah aktivnich pohyblt HKK 1 DKK provede v plném fyziologickém rozsahu.
Kvilli obezit¢ (BMI = 36,7) omezend hybnost trupu. Pasivni pohyby v ramenou, loktech a

zap&sti nejsou nicim limitovany.

Svalova sila
Klientka ma pevny stisk. Silové uchopy ani manipulace s bfemeny ji necini vétsi obtiZe.

Vysetiena pouze subjektivné.

Citi

Dotykové citi: termické, algické i diskrimina$¢ni v normé.



Stereognozie: klientka dokaze se zavienyma ocima rozliSit struktury a tvary rdznych
predmétu.
Hluboke citi: polohocit, pohybocit zachovan.

Klientka nepocituje zadné bolesti rukou.

Funkcéni hodnoceni

* Funk¢ni test HK proveden 22. 5. 2012

Dominantni ruka: prava

Uchopy

Drzeni ruky: normalni.

Klientka zvlada uchop pinzetovy, mincovy, nehtovy, nizkovy a klicovy. Udéla abdukci a
addukci, extenzi prstl i palce. Sevie ruku v pést.

Silové uchopy — valec, koule, hacek - ji neptisobi potize. Dokdze manipulovat i s t€ZSimi

bifemeny.

Grafomotorika

Klientka piSe pravou rukou. Nema zadné potize se psanim, pise rychle a ¢itelné.

Vzhled kuze

KiZe na obou rukou je tepld, suchd a misty Supinatd. Na rukou nema Zadné deformity, otoky

ani vyrazné jizvy.

Kompenzaéni pomtcky, prava bariér

Klientka nosi bryle na dalku. Ortopedicka obuv. Zadné bezbariérové upravy v byts.

Role a zajmy
Hubnuti, letni 1 zimni turistika, plavani, tanec, koncerty, divadlo, Cetba, psala vypravné

piibehy

* Test kognitivnich funkci MMSE proveden 22. 5. 2012 s vysledkem 30 bod.
Klientka je orientovand ¢asem i prostorem. Je schopna odecitat bez velkych obtizi v kratké

dobé¢. Je pohotova a schopna udrzet pozornost. Klientka nema problémy s paméti.



Psychosocialni funkce
Klientka bez problémi navazuje kontakt. Ke klientim na pracovisti se chova pratelsky a
S kolegynémi udrzuje dobré vztahy. M4 mnoho ptatel mezi podobné postizenymi jedinci,

jednu zdravou kamaradku z détstvi.

Ergoterapeuticky plan

Silné stranky klienta

Pratelska, pevna vile, ochota spolupracovat
Slabé stranky klienta

Netrpélivost, afektovanost

Problémové oblasti

Posedlost hubnutim

Nedostate¢na kondice

Kratkodoby ergoterapeuticky plan
ZlepSeni pohyblivosti, koordinace pohybt a kondice klientky
Zvysit kondici a pomoci klientce naplnit jeji cil — shodit 40kg vahy

Dodrzovat pravidelné exercise walking, plavani, posilovani bficha a LTV

Dlouhodoby ergoterapeuticky plan

Pravidelné cviceni a sportovni aktivity, shodit 40kg

Referencni ramec a pristup: Biomechanicky RV — pfistup stupnovanych aktivit
Kognitivné- behavioralni RV

Humanisticky RV



Zavére€na price ergoterapeuta

Jiz pifi mém pfichodu na souvislou praxi jsem si vSimla zaujeti klientky ve vécech
diety a pohybovych aktivit spojenych s hubnutim. Klientka sobé ,naordinovala“ dietu
VvV podobé zeleninové polévky k snidani, obédu i veceti. Polévku mohla jednou za nékolik dni
obohatit kouskem peciva nebo syru. Klientka kazdé rano hlasila svoji vahu (pracovisté bylo

vybaveno naslapnou vahou) a méla upiimnou radost z kazdého nepatrného tuspéchu.

Navrhla jsem ji, ze ji pomohu sestavit cvicebni jednotku podle zasad LTV, kterd ji mize
pomoci nadbyte¢né kilogramy shodit a zaroven zpevnit oslabené svalstvo. Napad se klientce
libil a tak jsme spolecné vybraly 10 cvikd, které klientce vyhovuji a zaroven jsou efektivni ve
zpeviovani svall na problematickych partiich téla. Soucasti CJ je i aerobni cyklicka aktivita,
kterou si klientka taktéZ vybrala sama. Tyto aktivity bude klientka stfidat podle vlastniho

uvazeni a subjektivnich pociti.
Jejim nejvétsim limitem je obezita a nedostate¢na kondice.

Klientka je orientovana casem i prostorem. Je komunikativni a presvédcivé zvlada svoji
pracovni pozici. Mluvi nahlas, srozumiteln€, ma vyrazny smich. Neboji se zeptat a vystupuje
autoritativné. Je pohotova a schopna udrzet pozornost. Pfi povidani s ni ma clov€ék obcas
pocit, Ze se zastavil Cas — klientka hledi do dalky a viibec se nehybe. Miize to byt disledek
medikamentozni 1&Cby.

Ke svému okoli je klientka ptatelska a piijemna, dobfe plni svoji pracovni pozici terapeuta.



Kazuistika Il.

Vek: 34
Pohlavi: muz
Diagndza:
Hlavni: Lehka mentalni retardace, Epilepsie

Vedlejsi: lehky strabismus konvergens
Vznik onemocnéni: pfedcasné narozen, v inkubatoru dostal sepsi

Osobni anamnéza
Narozen: 8. 2. 1979 v Praze
Fyziologické funkce:

Spéanek: dobry
Re¢: obcas se zadrhava a opakuje slova, kterd uz tekl,

Sluch: normalni

Socialni anamnéza

Klientovi rodi¢e se rozvedli, kdyZ byl jest¢ maly a klient se z rodinného domku na vesnici
piestéhoval s matkou do bytu v cihlovém domé v Praze — Bievnové, kde Zije dosud. Klient je
svobodny a bezdétny. V soucCasné dobé nemd partnerku, ale v budoucnu by chtél zalozit

rodinu. Ma star§iho zdravého bratra, ktery se svou rodinou bydli ve stejném domé jako klient.

Pracovni anamnéza

Klient se vyucil krej¢im a pak si jeSté dodélaval dva roky zakladniho vzdélani. Po studiu zacal
pracovat ve Vyrobnim druzstvu invalidi Ozdoba. Tti mésice pracoval ve v Delvité, kde
doplioval zbozi. Odsud byl po zkuSebni dobé vyhozen pro nedostate¢né pracovni tempo.
V soucasnosti dochazi uz skoro 10 let do textilni dilny Gawain, kterd mam status socialni
rehabilitace. Tuto dilnu navstévuje v pondéli, stteda a ctvrtek od 8:30 do 14:00. Zde vyuziva
znalosti z femesla, kterému se vyucil, ale také se zde naucil novym Cinnostem, napf. praci
s vlnou, na tkalcovském stavu a také bézné domaci prace (pfiprava pokrmu, prani, zZehleni...)
V utery a patek od 9:30 do 15:30 dochdzi klient do keramické dilny Elids, uz asi 2 roky.

Pobira ¢aste¢ny invalidni diichod.



Pracovni dovednosti

Komunikace: dobra, obCasné problém s vyjadfovanim

Nalada: vétSinou dobrd, pubertalni projevy — Casté vybuchy smichu
Motivace: dobra, ¢innosti v dilné ho bavi

Psychomotrické tempo: pomalé

Aktivita: aktivni, pokud je motivovan

Soustfedénost: nevydrzi se dlouhou dobu soustiedit

Vytrvalost: pracuje pét dni v tydnu. Po praci byva velmi unaven.
Tolerance zatéze: se s pracovni aktivitou snizuje

Samostatnost: nutny dohled

Schopnost planovéni prace: neni schopen samostatného planovani. V diln€ mu s organizaci
pracovnich aktivit pomaha terapeut.

Schopnost u prace vydrzet: velky problém dotahovat véci do konce
Odpovédnost, spolehlivost: dobra

Peclivost: velmi dobra

Asertivita: dobra

Sebedtivéra: velmi dobra. Casto vtipkuje a rad je sttedem pozornosti
Ochota spolupracovat: dobra

Spoluprace ve skupiné: se v§emi spolupracovniky vychazi dobie. V kolektivu vystupuje
ptatelsky. Obcas ma problém s terapeuty, kteii se snazi korigovat jeho emociondlni vykyvy.

Socialni dovednosti: je velmi otevieny a snadno navazuje kontakty

ERGOTERAPEUTICKE VYSETRENI

K hodnoceni klienta byly pouzity nésledujici testy: Bartelav test pADL, Test iADL, Funk¢ni
test vySetfeni HKK, Test na kognitivni funkce MMSE.



Hodnoceni sob&stacnosti:

* Barteliv test zakladnich vSednich ¢innosti proveden pADL 9. 1. 2012 s vysledkem

100 bodi = zcela samostatny

Oblékani/svlékani - Klient se samostatn¢ obleCe. Samostatné si obleceni vybird, ale pod
kontrolou matky.

Sebesyceni - Klient je pln€ sob&stacny v sebesyceni.

Hygiena - Klient je plné¢ samostatny pii bézné denni hygiené i koupani.

Pi‘esuny a mobilita — Klient je schopen samostatné chtize po roviné i po schodech.

VyméSovani — Klient je pln€ kontinentni a samostatny v pouzivani toalety.

* Test instrumentalnich vSednich ¢innosti iADL proveden 9. 1. 2012 s vysledkem

55 bodil = ¢astecné zavisly v IADL

Telefonovani - klient je drzitelem mobilniho telefonu. Nosi jej na tkanicce na krku, aby jej
neztratil. Mobil vyuziva k telefonovani, psani SMS zprav i foceni.

Transport — klient se do prace dopravuje samostatné. Zné trasy tramvaji, autobusti a metra,
které vyuzivd. Na nova mista jezdi poprvé radéji s doprovodem. Neni drzitelem fidi¢ského
prikazu.

Nakupovani — klient chodi samostatné pouze na drobné nakupy. Preferuje nakupy
s doprovodem a kontrolou druhé osoby.

Vareni — klient samostatné nevafi, stravuje se v dilnach a vecete vaii jeho matka.

Domaci prace (bézny uklid) — klient si udrzuje pofadek ve vlastnim pokoji, ale s uklidem
vV domacnosti matce nepomahd. Klient je veden k domacim pracem v dilnach, ale tyto ¢innosti
nevyhledava.

Prace kolem domu — klient praci kolem domu ned¢€ld, protoze nemaji zahradu. V dilnach
vSak pomaha na zahrad¢ hrabat listi nebo snih, pokud je potieba.

Uzivani 1éku — klient samostatné uziva léky. Je pod kontrolou matky.

Finance — Klient disponuje bankovnim uctem, kam mu chodi socidlni pfispévek i penize

z dilen. Se svymi penézi hospodaii sim podle svého uvazeni.



Kineziologicky rozbor

Hruba motorika
Sed je stabilni. Stoj - skolioticka zada s lehkym poklesem ramene vpravo. V disledku toho je

chiize s lehkym tklonem doprava. Samostatné po roviné€ i do schod.

Pohyblivost
Aktivni 1 pasivni hybnost v kofenovych i drobnych kloubech hornich i dolnich koncetin je

zachovana v plném rozsahu. Pohyblivost byla odhadem/pozorovanim.

Svalova sila

Svalova sila klientovo hornich konéetin byla velmi velka. Zadné omezeni.

Funkcéni hodnoceni

* Funk¢ni test HK proveden 10. 1. 2012

Dominantni ruka: prava

ﬁchopy

Klient zvlada vSechny jemné uchopy - Spétka, Stipec, rozp€tovy, lateralni tichop, extenze i
addukce prstti a ruku v pést. Zvladne i hrubé uchopy bez omezeni - valec, koule a hacek.
Klient velmi dobrou jemnou motoriku, protoZe ji pravidelné trénuje pfi ¢innostech v dilnach.
Ma silu a dokaze manipulovat i s t¢zkymi bfemeny. Nema problém s pracovnim pozici v sedu

ani ve stoje.

Citi
Dotykové citi: termické, algické i diskriminacni €iti v normé.
Stereognozie: klient dokaze se zavienyma o¢ima rozlisit struktury a tvary riznych predmeéta.

Hluboke citi: polohocit, pohybocit zachovan.

Grafomotorika

Klient piSe pravou rukou pomalu. Vytvoii samostatn¢ jednoduché véty, které pak napise.

Vzhled kiize
Kaze na obou rukou je tepld a vlhka. Na rukou klient neméd zadné deformity, otoky ani

vyrazné jizvy.



Kompenzac¢ni pomiicky, uprava bariér

Bryle. Nepottebuje Zzadnou tpravu prostredi.

Role a zajmy

Hra na kytaru, sklddani basni, jizda na kole, rysovani.

* Test kognitivnich funkci MMSE proveden dne 10. 1. 2013 s vysledkem 23 bod.

Tabulka 3 Hodnoceni kognitivnich funkei dle testu MMSE

Ziskany pocet bodl Max. pocet bodu
Orientace 10 10
Vstipivost 1 3
Pozornost 2 5
Vybavnost 1 3
Komunikace, e 9 9

Zdroj: vlastni.

Z kognitivnich funkci je pro klienta nejvice limitujici kratkodoba 1 dlouhodobéd pamét’.
Velmi Spatn€ udrzuje pozornost, a kdyz, tak pouze na kratky ¢as. Plsobi velmi roztékané a

nékdy je nutné jej i vicekrat oslovit, aby vnimal.

Psychosocialni funkce
Klient vystupuje mile a ptatelsky. Se svymi kolegy v praci vychazi dobfe. Ma socidlni citéni a

je ohleduplny, vesely a pracovity.




Ergoterapeuticky plan

Silné stranky klienta

pratelsky, pracovity, zru¢ny, ochotny spolupracovat

Slabé stranky klienta

Roztékanost, problémy s paméti a udrzet pozornost

Problémové oblasti

Zhorsena kratkodoba pamét’ i dlouhodoba pamét’, vinimani a soustedéni

Zvladani nekterych iADL — Zehleni, prani v pracce a vareni

Kratkodoby ergoterapeuticky plan
Trénink kognitivnich funkci

Nécvik vyse zminénych iADL
Rédmec vztahii a pristup: Biomechanicky RV - Pfistup stupfiovanych aktivit

Kognitivné-behavioralni RV

Humanisticky RV

Zavéretna price ergoterapeuta

Klient byl Sikovny a vSechny zadané ¢innosti vykonaval s velkou snahou, peclivé a

odhodlang.

Klient ma velmi siln¢ vyvinuté estetické vnimani pro kombinaci barev a tvart, ma dobfe

rozvinutou prostorovou fantazii a zdroven schopnost svoje predstavy vyjadfit. Problémovou

oblasti je vnimani a soustfedéni se na ukol, ktery mu byl zaddn. Casto zapomina, a tudiz je

vzdy leps$i, kdyZ mam nad sebou alespont maly dozor. Klientovo slabou strankou je také, ze

nedokaze (bez pfipominani) dotahovat rozdélané ¢innosti do konce.

Spolupréce s nim byla dobra, byl velmi otevieny a ochotny spolupracovat.



Kazuistika I11.

Vek: 49
Pohlavi: zena
Diagndza:
Hlavni: Mozkova obrna s paraparézou, paréza PHK

Vedlejsi: obezita, astma bronchiale, arytmie, neurogenni mocovy méchyi —
epicystostomie, diabetes mellitus II. stupné — inzulindependentni od 25. 2. 2013

Vznik onemocnéni: 18 mésict po narozeni
Osobni anamnéza
Narozena: 10. ledna 1955 v Kraslicich
Fyziologické funkce:
Spanek: spi na elektrickém invalidnim voziku s kyslikovou maskou.
Spi dobfe, budi se ptiblizné po 4 hodinach.
Reé: plynula
Sluch: normalni
Dychéani: zhorSené, astma bronchiale, vrozena arytmie srdce
Ptijem jidla: Klientka je obézni. Trpi vysokym obsahem cukru (bez inzulinu) a cholesterolu
Vv krvi. Stravuje se samostatné, mé rada jidlo a jeji stravovaci navyky neodpovidaji jejimu

zdravotnimu stavu.

Socialni anamnéza

Klientka je svobodna a bezd&tna. Zije uz 20let ve tfetim patie v paneldkovém domé,
V bezbariérové upraveném byté v Plzni. Matka klientky tragicky zemfela pted 2llety pfii
autonehod¢, kdyz dostala astmaticky zachvat. Otec klientky zije, je vSak po infarktu a ma
Ctyindsobny by-pass. S klientkou udrzuje pravidelny telefonicky kontakt a navstévuje ji. Bydli
s partnerkou v Kraslicich. Klientka ma mladsiho zdravého bratra. S bratrem ma dobry vztah a

pravidelné ji navstévuje.



Pracovni anamnéza

Klientka od roku a ptl byla v Gstavni péci — vzdy ptl roku a piil roku doma — v Janskych
laznich. Zde vychodila zdkladni Skolu a pak nastoupila na dvouletou ekonomické uceni v

Trutnove. Udélala si statni zkousky z t€snopisu a psani na stroji.

Pracovala 2.5 roku v Krajce Kraslice jako asistentka mistrové Svadleny a nasledné na
hospodaiské spravé (8,5hod/den). V Janskych laznich pracovala mésic jako ucetni. A pak
nastoupila do AMATI Kraslice jako telefonistka a dalnopisna manipulantka a zde pracovala
10 let.

Klientka se pak ptest¢hovala do Plzné do bezbariérového bytu a v t&€ samé budové pracovala
v Chranéné diln€, kde probihala vyroba elektrickych svicek (2 mésice). Po zruseni této dilny
byla Vv jejich prostorach oteviena Ceska posta. Tato pobocka Ceské posty byla zbudovana
s podminkou, ze bude zaméstnavat dva zaméstnance se zménénou pracovni schopnosti na ptl

uvazku. Zde klientka pracovala 2 roky.

Poté zacala dojizdét do Tfemos$né do Chranéné dilny Exodus, kde se vyrabi keramickeé
vyrobky, zde pracovala témét 8 let na poloviéni tivazek. V soucasné dobé pracuje pro
Vetejnou informacni sluzbu a vyrabi ¢ipove kartiCky na obédy. Pracuje z domova uz 6 let.
Pracovni dovednosti

Komunikace: velmi dobra

Nélada: vétsinu ¢asu velmi mild, hlucné hlasové projevy

Motivace: velmi dobrd, praci ziskava penize k dobru
Psychomotrické tempo: optimalni

Aktivita: zdravé aktivni

Soustiedénost: dobra, klesa ve stresovych situacich

Vytrvalost: pracuje par hodin denné, jak ji zdravotni stav dovoli
Tolerance zatéze: se s pracovni aktivitou snizuje

Samostatnost: zcela samostatna

Schopnost planovani prace: je schopna samostatné se rozhodovat a planovat



Schopnost u prace vydrzet: dobré, ¢innost vzdy dokonc¢i, pokud ji zdravotni stav dovoli
Odpovédnost, spolehlivost: dobra

Peclivost: velmi dobra

Asertivita: dobrd, je schopna se prosadit

Sebedtivéra: Narusena s ohledem na zdravotni stav

Ochota spolupracovat: velmi dobra

Socialni dovednosti: je velmi oteviend, komunikativni a vyhledava spole¢nost. Nema rada
samotu.

ERGOTERAPEUTEUTICKE VYSETRENI

K vysetfeni klientky byly pouzity nasledujici testy: Barteluv test pADL, Test iADL, Funk¢ni
test vySetfeni HK a Test na kognitivni funkce MMSE.

Hodnoceni sobéstacnosti:

* Barteluv test zakladnich vSednich ¢innosti proveden pADL 12. 2. 2013 s vysledkem 50 bodi

= zavislost sttedniho stupné

Oblékani/svlékani - Klientka se samostatné neoblece. Nosi pouze dlouhé Saty pres hlavu,
které ji asistent pomuZe obléct 1 svléknout.

Sebesyceni - Klientka je pln¢ sobéstacna v sebesyceni.

Hygiena - Klientka je pln€¢ samostatnd pii bézné denni hygiené. Koupani provadi
osetfovatelka 2krat denné.

Piresuny a mobilita — Klientka neni samostatna v pfesunech. Pohybuje se za pomoci
elektrického invalidniho voziku a z néj se nepfesouva ani na lizko ani na toaletu.
VyméSovani - Klientka ma permanentni epicystostomii. Je kontinentni ve vymé&Sovani stolice
za pomoci oSetfovatelky.

* Test instrumentélnich vSednich Cinnosti iADL proveden 12. 2. 2013 s vysledkem 55 bodt =

castecné zavisly v IADL



Nakup a manipulace s penézi — klientka je sob&sta¢na pii nakupu a manipulaci s penézi.
Penize vydélava, pracuje a pobira invalidni dichod a ptispévky na socialni péci. Nakupovat
chodi pravidelné za doprovodu sousedky nebo asistentky.

Vareni —

Tepla jidla: klientka si uvaii polévku nebo jednodussi jidlo. Pravideln¢ ale nevafi, vyuziva
sluzeb skolni jidelny nebo ji pfinese jidlo n¢ktera z asistentek.

Studena jidla: klientka zvladne samostatné pfipravit studena jidla.

Napoje: klientka zvladne samostatné ptipravit 1 nalit teplé 1 studené napoje.

Domaci prdace (béZny uklid) — klientka kvuli svému zdravotnimu stavu nevykonéava bézny
denni uklid v domdacnosti. S pé¢i o domécnost ji poméhaji osobni asistentky. Z doméacich
praci klientka myje nadobi.

Klientka zvladne samostatn¢ nandat pradlo do pracky a zapnout ji. S povéSenim pradla ji
pomahaji asistentky.

Transport, pouziti dopravy — klientka nerada jezdi dopravnimi prostfedky. Pokud cestuje
vetejnou dopravou, tak pouze za doprovodu osobni asistentky. K ptepravé také a radéji
vyuziva automobil pro piepravu zdravotné postizenych, coz je vSak finanéné€ velmi narocné.
Klientka neni drzitelkou fidi¢ského pritkazu.

Telefonovani — klientka zvlada samostatn€. Vlastni mobilni telefon a pravidelné jej vyuziva.

Kineziologicky rozbor

Hruba motorika
Z jednoho sedaciho hrbolu na druhy.
Stoj: neni schopna stoje ani s Oporou.

Chize: neni schopna chtize.

Pohyblivost
Aktivni hybnost byla hodnocena pouze odhadem. DKK jsou nepohyblivé. LDK ¢astecné

funkéni kvadriceps femoris, 1ze nepatrné nohou pohnout do extenze v kolennim kloubu.

PHK — aktivni pohyby omezeny nejvice v ramennim kloubu, ktery zvedne do max. 45° flexe,
30° abdukce, extenze, vnitini a zevni rotace - neprovede. Prava koncCetina je omezena i

V pohybu loketniho kloubu do 90°. Zapésti a drobn¢ klouby ruky jsou volné, pohyblivé.



LHK - aktivni pohyby lehce omezeny v ramennim kloubu, rozsah 80° flexe, 80° abdukce,
extenze 10°, zevni rotace 60° a vnitini rotace 20°. Pohyb v loketnim kloubu, zapésti a drobné
klouby ruky jsou volné, pohyblivé.

Pasivni pohyby v ramenou a loktech jsou limitovany bolesti.

Svalova sila
Klientka je po operaci obou karpalnich tuneld, stisk obou rukou je oslaben. Vice na pravé
strané.

Funkcni vySetieni

* Funkcni test ruky proveden 19. 2. 2013
Dominantni ruka: prava, ale z divodu velkych pohybovych omezeni uziva k samoobsluze

levou ruku

ﬁchopy

Klientka zvlada Spetku mezi palcem a II., III. a IV. prstem. Nedokaze se vSak dotknout
palcem a mali¢kem, z divodu omezené opozice mali¢ku na obou rukdch. Mincovy tchop
pravou rukou nelze provést, levou rukou dokdze sbirat drobné predméty s del§i casovou
prodlevou. Provede tichop niizkovy a klicovy. Ud¢la abdukei a addukci, plna extenze prsti
ani palce neni mozna. Sevie ruku v pést.

Silové tchopy — valec, koule, haek - ji neplisobi potize. Nedokaze ale manipulovat s t€z$imi

bfemeny.

Citi

Dotykové citi: taktilni, termické, algické 1 diskriminacni je na obou hornich koncetinach
snizené. PredevSim na pravé ruce, kde byl operovany karpalni tunel a byl zde poruSen nervus
medianus.

Stereognosie: Klientka dokaze s obtizemi se zavienyma ocima rozli§it tvary znamych
predméti, strukturu povrchu predmétu vSak nedokéze urcit..

Hluboké citi: polohocit, pohybocit HKK v normé.

Grafomotorika

Klientka piSe pravou rukou pomalu a thledné.



Vzhled kiize
KiiZe na obou rukou je tepld, sucha a misty suché a Supinata. Na rukou nema zadné deformity,

otoky ani vyrazné jizvy.

Kompenzac¢ni pomiicky, uprava bariér
Klientka uziva elektricky invalidni vozik, vyuziva §védsky podavac, bryle na dalku. Bydli

V bezbariérové upraveném byte.

Role a zajmy

Hudba, hra na kytaru a zpé&v, Cetba, lusténi kiizovek, pohadky.

* Test kognitivnich funkci MMSE proveden 19. 2. 2013 s vysledkem 30 bodii.

Klientka je orientovand ¢asem i prostorem. Je schopna rychle odecitat ¢isla. Je pohotova a
schopnd udrzet pozornost. Klientka tvrdi, Ze ma potize s kratkodobou paméti, ale podle
orientacniho testu se toto tvrzeni nepotvrdilo.

Vysledné skore testu MMSE bylo 30boda z 30bod.

Psychosocialni funkce
Klientka bez probléml navazuje kontakt, ma zdjem poznavat nové lidi 1 vyhledava nové
zazitky. K ¢innostem neni potieba velka motivace. Ve spolecnosti se citi dobfe. Ze samoty ma

strach.

Ergoterapeuticky plan
Silné stranky klienta
Mila, ptatelskd, ohleduplnd, ochotné spolupracovat
Slabé stranky klienta
Rozte€kanost, slaba viile
Problémové oblasti
Obezita
Omezend hybnost hornich koncetin a svalova sila obou rukou

Snizené ¢iti na obou HKK, vice na pravé strané



Neschopnost piesunt a mobility

Kratkodoby ergoterapeuticky plan

Zlepsit pohyblivost HKK a zvysit svalovou silu a schopnost stereognozie

Ramec vztahua a pristup: Biomechanicky RV - pfistup stupnovanych aktivit a kompenzacni

Humanisticky RV

Zavérelna prace ergoterapeuta

Klientka je velmi spolecensky, pfijemny a komunikativni ¢loveék. Znam ji uz tii roky a
musim fict, Ze je velice srdeCnd a ma ohromnou chut do zivota. K terapii pristupovala
svervou a zajmem o vé&c. Je to dano jejim optimistickym pohledem na Zivot. Dokaze zit

pfitomnosti, postavit se skutec¢nosti ¢elem a uvédomuje si kouzlo okamziku. Patii ji mtj velky

obdiv.



Kontakty na organizace uvedené v kapitole 1.5.1
Tab. 3 Kontaktni udaje na SR a STD

Organizace Adresa Telefon E-mail WWW Kontaktni osoba
Fokus o.s DOIalfova 536/24, Praha - 233 551 241 fokus@fokus-praha.cz http://www.fokus- praha.cz
Bohnice, 181 00
Diakom.e (f’eskobratrs ké cirkve | Mohylova 1965, Praha 13, 731 445 534 dilna@diakoniep13.cz Dana Caldové
evangelické 150 00 dilna@diakoniepl3.cz
Pod Cimickym hajem 177/1, .
.p. Q@ -0ps.
BONA 0.p.s 181 00, Praha 8 283 853 163 info@bona-ops.cz
Namésti Jifiho z Podébrad
’ . - 3 B . il i i A
Farni charita Stary Knin 47,262 03, Nov§ Knin 318 593 381 info@socialnipece.cz
CEREBI}U’M — Sdruzeni osob |Kiizikova 56/75A, Praha 8, 226 807 048
po poranéni mozku 186 00
Centrum socialni re habilitace
SV. Vavrl-ncer a ’soclalne Hlav?nova 16, 326 00, 377 223 861 deho@dchp.cz www.dchp.cz
terapeutické dilny sv. Josefav |Plzen WWW.CCND.CZ
Meclové
Stredisko ViteZek (STD) - ném. 1. mije 5, 349 58, 606 500 252 royal.ichthys@seznam.cz Tomas Rusiiak
Cernosin Cerno$in
. . oL, . http://motylos.rajce.idnes
STD Motyl o. s - Plzeii Zluticka 2, Plzen, 323 00 774 855 133 motyl.plzen@centrum.cz o
SR pro osoby dlouhodobé Stara Kysibelska 602/45, - y
dusevng nemocné Karlovy Vary|Karlovy Vary, 360 01 775582 276 blazkova@fokus-mb.cz www. fokus-mb.cz
Celzus SR — Farni charita Svobodova 743/12, Karlovy 353 434210 ales.kluc@charitakv.cz http://www.charitakv.cz Ales Klic
Karlovy Vary Vary, 360 17
Jed 1931, Sokolov, %
Rytmus o. s - Sokolov azeng;y oKolov 737 248 467 sokolov@rytmus.org Sarka Paiikova
Dvotdkova 1527/6, Usti nad
y ! y . A .
Agentura Osmy den o.s Labem - centrum, 400 01 412 548 634 osmyden@osmyden.cz www.osmyden.cz
Cemmn.’ Cestado svéta - Hudegkova 664/1, De¢in I, 731 653 326 cds@slundecin.org www.slundecin.org
Slune énice o.s 405 01
c i4lni re habili http//www.vozejkov.cz/Art
?ntru.m SDcla' ni rehabilitace Dlouha 87, 471 41, Duba 739 050 523 icles/detail/centrum-socialni:
Diakonie Dubé e
rehabilitace/
Integra¢ni centrum o. s 4D718u0h ; 2598, Ceskd Lipd, 481 120 202 juricova@neziskovky.info
IB)E_IFZ;;\I; ECCE — stiedisko ;pér:}r:j;ova 1053, 547 01 491 423 154 betanie @diakoniecce.cz www.betame.;dlakomecce.c
Tyﬂose’rws 0.p.s Hradec M. Horakotze, §00 06 495 273 636 Www. tvfloservis.cz
Krilové Hradec Kralové
SR AZASS Poli¢ka Eimova 294, 572 01 Policka 461 722 700 azass@tiscali.cz
Zahrada 2000 o.s I;gzlgfmce 32, Jesentk, 584 401 195 info@zahrada2000.cz
SR Centrum pro zdravotné Bélehradska 389,Pardubice Eva Jifincové
postizené Pardubice 9 - Polabiny, 530 09
Havlick 4725/ - .
Tyflo Vysodina Jihlava o.p.s 582‘;;10, (J);;?Iav; /38 608 805 838 tyflo@jihlavsko.com http://www.tyflovysocina.cz.
. Mah 4686/16, Jihlava, . 5 « .
SR Adapta Jihlava 582 g ; ova fnava 567 216 675 sarka.laipoldova@charita.cz Bc. Sarka Laipoldova
. v . P U Hvizdala 1402/9, 370 11, .
. %1 - -arpiaa.
Arpida o.s Ceské Budéjovice Ceské Budgjovice 2 385 777 011 www.arpida.cz
Cihovice 30, Hnévkovice na
Domov sv. AneZKky o.p.s levém bichu Vltavy, 375 01 385 724 007 www.anezka-tyn.cz
Tyn nad Vltavou
Dukelska 68/12a, 680 01 . ) .
Diecézni charita Brno et s ’ 516 452 147 betany.boskovice@caritas.cz | www.blansko.caritas.cz
Boskovice
. Kfenova 204/62b, Brno- 5
A Kkluby CR o.p.s Brno stied, Trnité, 602 00 Brno 2 541 247 233 akluby@akluby.cz http://www.akluby.cz
STD VR du Of¥ech Komenskeého 702/4, vruzovemsadu@vruzovemsadu
U M 0 - )
uzovem sadu Qrechov Ofechov, 664 44 Ofechov u 736 414 511 Www.vruzovemsadu.cz

SR SPOLU Olomouc

Dolni namésti 38, 779 00,

585 221 546 , 732 668

uBrna cz
Brna -
Zerotinova 2, 682 01 515 539 212, 734 848 B 5
SdruZeni ,,Piafa“ Vy§kov C{D nova 2, ’ piafa@piafa.cz Be. Pavla Vaclavikova
Vyskov 047
SR Emm_anuel Boskovice a U Lamf 1734, 680 01, 737 230 850 emanuel.boskovice @charita.cz Bc. Milan Zim¢ik
Doubravice Boskovice
Stiredisko Nadéje Zlin Dily 1V/3692, 760 01, Zlin 577 216 070 martina.kadlecova@nadeje.cz Bc. Martina Kadlecova

Bc. Konvi¢na Daniela

Opava

Olomouc 099
STD Ester o.s Javornik ?:v]ikriﬂfgz' 79070, 584 440 141 ester.zalesi@seznam.cz www.esterzalesi.eu
STD SPMP Bruntal g:ummajl Zizky 2,792 01, 721 780 099 spmpbruntal@iol.cz www.spmpbruntal.cz Ing.Marcela Kovarova
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Zakon ¢. 68/2009 Sb., o zaméstnanosti
Hlava tieti: ZAMESTNAVANI OSOB SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Paragrafy: §67 §68 §69 §70 §71 §72 §73 §74 §75 §76 §77 §78 §79
§80 §81 §82 §83 §8&4

§ 67

(1) Fyzickym osobam se zdravotnim postizenim (dale jen ,,0soby se zdravotnim postizenim*)
se poskytuje zvysena ochrana na trhu prace.

(2) Osobami se zdravotnim postiZzenim jsou fyzické osoby, které jsou

a) organem socidlniho zabezpeceni uznany plné invalidnimi (déle jen ,,0soby s tézZ8im
zdravotnim postizenim®),

b) orgdnem socialniho zabezpeceni uznany ¢aste¢né invalidnimi,

¢) rozhodnutim fadu prace uznany zdravotné znevyhodnénymi (déle jen ,,0soby zdravotné
znevyhodnéné®).

(3) Za zdravotné znevyhodnénou osobu podle odstavce 2 pism. c¢) se povazuje fyzicka osoba,
ktera méa zachovanu schopnost vykonavat soustavné zaméstnani nebo jinou vydéle€nou
¢innost, ale jeji schopnosti byt nebo zlistat pracovné zaclenéna, vykonavat dosavadni povolani
nebo vyuzit dosavadni kvalifikaci nebo kvalifikaci ziskat jsou podstatné omezeny z divodu
jejiho dlouhodobé¢ neptiznivého zdravotniho stavu.

(4) Za dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav se pro ucely tohoto zakona povazuje neptiznivy
stav, ktery podle poznatkl l1ékarské védy ma trvat déle neZz jeden rok a podstatné omezuje
psychickeé, fyzické nebo smyslové schopnosti a tim 1 schopnost pracovniho uplatnéni.

(5) Skutecnost, ze je osobou se zdravotnim postizenim podle odstavce 2 pism. a) a b), doklada
fyzicka osoba potvrzenim nebo rozhodnutim organu socidlniho zabezpe€eni. Skutecnost, Ze je
osobou se zdravotnim postizenim podle odstavce 2 pism. c¢), dokladd fyzickd osoba
rozhodnutim ttadu prace.

§ 68

(1) Utad prace vede evidenci osob se zdravotnim postizenim, kterym poskytuje sluzby podle
tohoto zakona. Evidence obsahuje identifika¢ni tdaje o osobé se zdravotnim postizenim,
udaje o omezenich v moznostech jejiho pracovniho uplatnéni ze zdravotnich diivodi, udaje o
pravnim divodu, na zakladé¢ kterého byla uznana osobou se zdravotnim postizenim,
a udaje o poskytovani pracovni rehabilitace.

(2) Udaje z evidence osob se zdravotnim postizenim jsou uréeny vyhradné pro ucely
zaclenéni a setrvani téchto osob na trhu prace a pro statistické ucely.
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(3) Utad prace je povinen po ukonéeni poskytovani sluzeb podle tohoto zakona nebo poté, co
fyzickd osoba piestane byt osobou se zdravotnim postizenim, udaje tykajici se této fyzické
osoby ucinit nepfistupnymi do doby, nez nastanou nové divody pro jejich dalsi zpracovani.

Pracovni rehabilitace

§ 69

(1) Osoby se zdravotnim postizenim maji pravo na pracovni rehabilitaci. Pracovni rehabilitaci
zabezpecuje ufad prace mistné piislusny podle bydlisté¢ osoby se zdravotnim postizenim ve
spolupraci s pracovné rehabilita¢nimi stfedisky nebo mize na zékladé¢ pisemné dohody
poverit zabezpecenim pracovni rehabilitace jinou pravnickou nebo fyzickou osobu.

(2) Pracovni rehabilitace je souvisla Cinnost zaméfend na ziskani a udrzeni vhodného
zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na zéklad¢ jeji zddosti zabezpecuji urady
prace a hradi naklady s ni spojené. Zadost osoby se zdravotnim postizenim obsahuje jeji
identifikaéni udaje; soucasti zadosti je doklad osvédcujici, ze je osobou se zdravotnim
postizenim.

(3) Pracovni rehabilitace zahrnuje zejména poradenskou cCinnost zaméfenou na volbu
povolani, volbu zaméstnani nebo jiné vydelecné Cinnosti, teoretickou a praktickou piipravu
pro zaméstnani nebo jinou vydelecnou ¢innost, zprosttedkovani, udrzeni a zménu zaméstnani,
zménu povolani a vytvafreni vhodnych podminek pro vykon zaméstnani nebo jiné vydélecné
¢innosti.

(4) Utad prace v soudinnosti s osobou se zdravotnim postizenim sestavi individualni plan
pracovni rehabilitace s ohledem na jeji zdravotni zpusobilost, schopnost vykondvat soustavné
zaméstnani nebo jinou vydélecnou €innost a kvalifikaci a s ohledem na situaci na trhu prace;
piitom vychézi z vyjadfeni odborné pracovni skupiny (§ 7 odst. 5)

(5) Na pracovni rehabilitaci mohou byt na zdkladé doporuceni oSetiujiciho l1ékafe vydaného
jménem zdravotnického zafizeni zatazeny fyzické osoby, které jsou uznany za docasné
neschopné prace. Zatazeni této fyzické osoby na pracovni rehabilitaci nesmi byt v rozporu
Sjeji zdravotni zpuUsobilosti; ufad prace je povinen zafazeni pisemné oznamit piisluSné
okresni spravé socialniho zabezpeceni s uvedenim data zahjeni, mista vykonu, denniho
rozsahu a celkové délky trvani pracovni rehabilitace, a do 5 kalendainich dnl pisemné
oznamit jeji ukonceni.

(6) Na osoby se zdravotnim postizenim, které se ucastni pracovni rehabilitace mimo
zaméstnani, se vztahuje § 101, 245 a 246 zékoniku prace; ustanoveni § 103 az 106 zakoniku
prace a § 2 az 8 zékona o zajiSténi dalSich podminek bezpecnosti a ochrany zdravi pfi praci
(42a) se pouziji piiméteng.

(7) Ministerstvo stanovi provadécim pravnim piedpisem obsah individudlniho planu pracovni
rehabilitace, druhy nékladld spojenych s provadénim pracovni rehabilitace a zpiisob jejich
uhrady.
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§70

Dohoda o zabezpeceni pracovni rehabilitace podle § 69 odst. 1 mezi Gfadem prace a
pravnickou nebo fyzickou osobou obsahuje

a) identifikac¢ni udaje t¢astniki dohody,

b) identifika¢ni idaje osoby se zdravotnim postizenim, pro kterou je pracovni rehabilitace
urcena,

¢) obsah a délku pracovni rehabilitace,

d) misto a zplsob provedeni pracovni rehabilitace,

e) zpusob, vysi a podminky thrady nékladl na zabezpeceni pracovni rehabilitace,
f) zpasob kontroly plnéni sjednanych podminek,

g) zpiisob ovéfeni ziskanych znalosti a dovednosti,

h) podminky a termin zuctovani poskytnuté uhrady nakladi na zabezpeceni pracovni
rehabilitace,

1) zavazek pravnické nebo fyzické osoby vratit poskytnutou wthradu nakladl nebo jeji
pomérnou ¢ast, pokud nedodrzi sjednané podminky nebo pokud ji byla jejim zavinénim
poskytnuta nepravem nebo v Castce vyssi, neZ nalezela, a lhlitu pro vraceni,

J) yjednani o vypoveézeni dohody.

§71

Teoreticka a praktickd pfiprava pro zaméstndni nebo jinou vydéle¢nou Cinnost osob se
zdravotnim postiZzenim zahrnuje

a) piipravu na budouci povolani podle zvlastnich pravnich predpisti (43),

b) pfipravu k praci,

¢) specializované rekvalifikacni kurzy.

§ 72

(1) Ptiprava k praci je cilena ¢innost sméfujici k zapracovani osoby se zdravotnim postizenim
na vhodné pracovni misto a k ziskdni znalosti, dovednosti a navykl nutnych pro vykon

zvoleného zaméstnani nebo jiné vydélecné Cinnosti. Tato piiprava trva nejdéle 24 mésicu.

(2) Priprava k praci osoby se zdravotnim postizenim se provadi


http://www.agentka.cz/cz/zakony/zakon-o-zamestnanosti/6800053

a) na pracovistich jejiho zaméstnavatele individualné pfizpisobenych zdravotnimu stavu této
osoby; pfiprava k praci miize byt provadéna s podporou asistenta,

b) v chranénych pracovnich dilndch a na chranénych pracovnich mistech pravnické nebo
fyzické osoby, nebo

c) ve vzdélavacich zafizenich statu, uzemnich samospravnych celkd, cirkvi a nabozenskych
spolecnosti, ob¢anskych sdruzeni a dalSich pravnickych a fyzickych osob.

(3) O pripravé k praci uzavird ufad prace s osobou se zdravotnim postizenim pisemnou
dohodu, ktera obsahuje

a) identifikacni idaje ti¢astniki dohody,

b) obsah ptipravy k préci,

c¢) dobu a misto konani ptipravy k praci,

d) zpisob jejiho zabezpeceni a zpiisob ovéieni ziskanych znalosti a dovednosti,
e) ujednani o vypovézeni dohody.

(4) Dokladem o absolvovani piipravy k praci je osvéd¢eni vydané pravnickou nebo fyzickou
osobou, u niz byla ptiprava k praci provadéna.

(5) Osobé¢ se zdravotnim postizenim, ktera nepobira davky nemocenského pojisténi, starobni
diichod nebo mzdu (plat) nebo nahradu mzdy (platu), nalezi po dobu Ucasti na piipravé k
praci na zakladé rozhodnuti fadu prace podpora pii rekvalifikaci. Podpora pti rekvalifikaci
nalezi i v ptipad¢, Ze tato osoba neni vedena v evidenci uchazecli o zaméstnani.

§73

(1) Zaméstnavateli, ktery provadi na svém pracovisti pfipravu k praci osob se zdravotnim
postizenim, muze ufad prace uhradit nédklady na ptipravu k préci téchto osob. O ptipraveé k
praci provadéné na pracovisti zameéstnavatele [§ 72 odst. 2 pism. a)] uzavird ufad prace se
zaméstnavatelem pisemnou dohodu, ktera obsahuje

a) identifikacni udaje ti¢astnik dohody,

b) identifika¢ni tdaje osoby se zdravotnim postizenim, pro kterou je pfiprava k praci urcena,
c) obsah a délku ptipravy k praci,

d) zplsob, vysi a podminky uhrady nakladi na ptipravu k praci,

¢) dobu, po kterou bude piiprava k praci provadéna s podporou asistenta,

f) zplisob kontroly plnéni sjednanych podminek,



g) podminky a termin zuctovani poskytnuté tthrady nakladti na ptipravu k praci,
h) zplsob ovéteni ziskanych znalosti a dovednosti,

1) zavazek zaméstnavatele vratit poskytnutou tthradu nakladd nebo jeji pomérnou ¢ast, pokud
nedodrzi sjednané podminky nebo pokud mu byla jeho zavinénim poskytnuta nepravem nebo
v ¢astce vyssi, nez nalezela, a lhiitu pro vraceni,

J) yjednani o vypovézeni dohody.
(2) O ptiprave k praci provadéné u pravnické nebo fyzické osoby [§ 72 odst. 2 pism. b) a ¢)]

uzavird urad prace s touto osobou pisemnou dohodu, ktera kromé dajti uvedenych v odstavci
1 dale obsahuje

a) oznaceni pracovni ¢innosti, na kterou se ptiprava k praci provadi,

b) zékladni kvalifika¢ni a zdravotni pfedpoklady potfebné pro piipravu k praci,
¢) misto a zptsob provedeni,

d) rozsah teoretické a praktické ptipravy.

(3) Nahrada skody nalezejici v souvislosti s pfipravou k praci, kterd je provadéna podle § 72
odst. 2 pism. b) a c), se fidi obanskym zakonikem.

§74

(1) Pro osoby se zdravotnim postizenim mohou byt organizovany specializované
rekvalifikaéni kurzy. Tyto kurzy jsou uskute¢iiovany za stejnych podminek jako rekvalifikace

(§ 109).

(2) Osobé¢ se zdravotnim postizenim, ktera nepobira davky nemocenského pojisténi, starobni
diichod nebo mzdu (plat) nebo ndhradu mzdy (platu), nalezi na zaklad¢ rozhodnuti ufadu
prace po dobu konani téchto kurz podpora pii rekvalifikaci. Podpora pii rekvalifikaci nalezi i
v pfipadé, Ze tato osoba neni vedena v evidenci wuchazeCi o zaméstnani.

Chréanéné pracovni misto a chranénd pracovni dilna

§75

(1) Chranéné pracovni misto je pracovni misto vytvofené¢ zameéstnavatelem pro osobu se
zdravotnim postizenim na zéklad¢ pisemné dohody s ufadem prace. Chranéné pracovni misto
musi byt provozovano po dobu nejméné 2 let ode dne sjednaného v dohodé. Na vytvoteni
chranéného pracovniho mista poskytuje tUfad prace zaméstnavateli prispévek.

(2) Prispévek na vytvotfeni chranéného pracovniho mista pro osobu se zdravotnim postizenim
muze ¢init maximalné osmindsobek a pro osobu s t€Z§im zdravotnim postizenim maximalné
dvanactindsobek primémé mzdy v narodnim hospodafstvi za prvni az tfeti Ctvrtleti
piedchoziho kalendéainiho roku. Vytvaii-li zaméstnavatel na zéklad¢é jedné dohody s fadem



prace 10 a vice chranénych pracovnich mist, mize pfispévek na vytvofeni jednoho
chranéného pracovniho mista pro osobu se zdravotnim postizenim c¢init maximalné
desetinasobek a pro osobu s t€z§im zdravotnim postizenim maximaln¢ ¢trnactinasobek vyse
uvedené primérné mzdy.

(3) Prispévek se poskytuje za podminky, Ze zaméstnavatel nema v evidenci dani zachyceny
danové nedoplatky, nema nedoplatek na pojistném a na pendle na vetejné zdravotni pojisténi
nebo na pojistném a na penale na socidlni zabezpeceni a piispévku na statni politiku
zameéstnanosti, s vyjimkou piipadd, kdy bylo povoleno splaceni ve splatkach a neni v prodleni
se splacenim splatek nebo povoleno poseckani dan¢.

(4) Zéadost o ptispévek na vytvoteni chranéného pracovniho mista obsahuje

a) identifikacni Gidaje zaméstnavatele,

b) misto a predmét podnikani.

(5) K zadosti o prispévek je nutné piilozit charakteristiku chranénych pracovnich mist a jejich
pocet, potvrzeni o stavu zavazkli ve vécech pojistného na socidlni pojisténi a ptispévku na
statni politiku zaméstnanosti, pojistného na veiejné zdravotni pojisténi a doklad o zfizeni uctu
u penézniho ustavu.

(6) Dohoda o vytvoteni chranéného pracovniho mista obsahuje

a) identifikacni udaje t¢astnik dohody,

b) charakteristiku chranéného pracovniho mista,

c) zévazek zaméstnavatele, Ze na vytvofeném pracovnim misté zaméstnava osobu Se
zdravotnim postizenim,

d) dobu, po kterou bude chranéné pracovni misto provozovano,

e) vysi ptispevku, jeho specifikaci a zplisob uhrady,

f) podminky, za kterych bude ptispevek poskytovan,

g) zpusob kontroly plnéni sjednanych podminek,

h) podminky a termin zac¢tovani poskytnutého ptispévku,

1) zédvazek zaméstnavatele vratit piispévek nebo jeho pomérnou ¢ast, pokud mu byl jeho
zavinénim poskytnut nepravem nebo v cCastce vysS$i, nez ndlezel, a lhltu pro vraceni
prispévku,

J) yjednani o vypovézeni dohody.

(7) Utad préce je povinen v dohodg rozlisit podminky pro poskytnuti ptispévku na



a) podminky, jejichz poruSeni bude postihovano odvodem za poruseni rozpoctové kazné
podle zvlastniho pravniho predpisu (44),

b) ostatni podminky, jejichz poruseni bude postihovano odvodem za poruSeni rozpoctové
kazn¢ podle zvlastniho pravniho ptedpisu (45),

c¢) dal$i podminky, jejichz nedodrzeni neni poruSenim rozpoctové kazné podle zvlastniho
pravniho piedpisu (46).

Nedojde-li v dohodé¢ k rozliseni podminek, ma se za to, ze se jednd o podminky stanovené
podle pismene a).

(8) Nedodrzeni podminek poskytnuti ptispévku podle odstavce 7 pism. a) nebo b) nebo
nevraceni piispévku ve stanoveném terminu je porusenim rozpoCtové kazné (46).

(9) Ufad prace mize uzaviit dohodu o poskytnuti piispévku na vytvofeni chranéného
pracovniho mista i s osobou se zdravotnim postizenim, kterd se rozhodne vykonavat
samostatnou vydélecnou ¢innost. Pro poskytnuti tohoto ptispévku plati podminky stanovené v
odstavcich 1 az 7 s tim, Ze vraceni piispévku nelze pozadovat, pokud tato osoba prestane
vykonavat samostatnou vydéleénou c¢innost ze zdravotnich divodl, nebo v piipadé
jejiho umrti.

(10) Utad prace mize na zakladé pisemné dohody se zaméstnavatelem nebo s osobou se
zdravotnim postizenim, kterd se rozhodne vykondvat samostatnou vydéle¢nou ¢innost,
poskytnout i ptispévek na ¢aste¢nou uhradu provoznich ndkladl na chranéné pracovni misto
obsazené osobou se zdravotnim postizenim; ro€ni vysSe pfispévku mizZe Cinit maximalné
trojnasobek primérné mzdy v narodnim hospodafstvi za prvni az tfeti Ctvrtleti pfedchoziho
kalendéainiho roku. Dohoda o poskytnuti pfispévku na ¢aste€nou tthradu provoznich nakladt
chranéného pracovniho mista obsahuje udaje uvedené v odstavci 6 pism. a) a e) az j) a v
odstavci 7. Piispévek se poskytne pouze, je-li splnéna podminka uvedena v odstavci 3.

§76

(1) Chranénd pracovni dilna je pracovisté zaméstnavatele, vymezené na zakladé¢ dohody s
ufadem prace a pfizplsobené pro zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, kde je v
primérném rocnim piepocteném poctu zaméstndno nejméné 60 % téchto zaméstnanct.
Chréanéna pracovni dilna musi byt provozovana po dobu nejméné 2 let ode dne sjednané¢ho v
dohodé&. Na vytvoteni chranéné pracovni dilny poskytuje ufad prace zaméstnavateli prispévek.

(2) Prispévek na vytvotfeni chranéné pracovni dilny miZe maximalné ¢init osminasobek
primérné mzdy v narodnim hospodafstvi za prvni az tfeti ¢tvrtleti pfedchoziho kalendainiho
roku na kazdé pracovni misto v chrdnéné pracovni diln€¢ vytvofené pro osobu se zdravotnim
postizenim a dvandactindsobek této mzdy na pracovni misto pro osobu s t€Z§im zdravotnim
postizenim. Vytvafi-li zaméstnavatel na zaklad¢ jedné dohody s tfadem prace 10 a vice
pracovnich mist v chranéné pracovni diln€, miize ptispévek na vytvoreni jednoho pracovniho
mista pro osobu se zdravotnim postizenim c¢init maximaln¢ desetindsobek a pro osobu s
téz$im zdravotnim postizenim maximaln€ CEtrnactindsobek vyse uvedené primérné mzdy.

(3) Prispévek se poskytuje za podminky, ze zaméstnavatel nema v evidenci dani zachyceny
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danové nedoplatky, nema nedoplatek na pojistném a na pendle na vetejné zdravotni pojisténi
nebo na pojistném a na pendle na socidlnim zabezpeCeni a piispévku na statni politiku
zameéstnanosti, s vyjimkou piipadl, kdy bylo povoleno splaceni ve splatkach a neni v prodleni
se splacenim splatek nebo povoleno poseckani dan¢.

(4) Dohoda o vytvoteni chranéné pracovni dilny obsahuje

a) identifikacni udaje ticastnik dohody,

b) charakteristiku a pocet pracovnich mist v chranéné pracovni dilné¢,

c) zéavazek zaméstnavatele, ze na vytvofenych pracovnich mistech zaméstnd osoby se
zdravotnim postizenim,

d) dobu, po kterou bude chranéna pracovni dilna provozovana,

e) vysi prispévku, jeho specifikaci a zptisob thrady,

f) podminky, za kterych bude ptispévek poskytovan,

g) zpusob kontroly plnéni sjednanych podminek,

h) podminky a termin za¢tovani poskytnutého ptispévku,

1) zavazek zaméstnavatele vratit ptispévek nebo jeho pomérnou c¢ast, pokud mu byl jeho
zavinénim poskytnut nepravem nebo v castce vysSs$i, nez nalezel, a lhitu pro vraceni
piispévku,

J) yjednani o vypoveézeni dohody.

(5) Utad prace je povinen v dohodé rozlisit podminky pro poskytnuti piispévku na

a) podminky, jejichz poruseni bude postihovano odvodem za poruSeni rozpoctové kazné
podle zvlastniho pravniho predpisu (44),

b) ostatni podminky, jejichZz poruseni bude postihovano odvodem za poruSeni rozpoctové
kazné podle zvlastniho pravniho ptredpisu (45),

c¢) dalsi podminky, jejichZ nedodrzeni neni porusenim rozpoctové kazné podle zvlastniho
pravniho piedpisu (46).

Nedojde-1i v dohod¢ k rozliSeni podminek, ma se za to, ze se jedna o podminky stanovené
podle pismene a).

(6) Nedodrzeni podminek poskytnuti ptispévku podle odstavce 5 pism. a) nebo b) nebo
nevraceni prispévku ve stanoveném terminu je poruSenim rozpoctové kazné (46).

(7) Utad prace miize na zékladé dohody se zaméstnavatelem poskytnout zaméstnavateli i
prispévek na CasteCnou uhradu provoznich nakladi chranéné pracovni dilny. Dohoda o
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poskytnuti pfispévku obsahuje idaje uvedené v odstavci 4 pism. a) a e) az j) a v odstavci 5.
Prispévek se poskytne pouze, je-li splnéna podminka uvedend v odstavci 3. Ro¢ni vyse tohoto
ptispévku miize Cinit maximalné Ctyfnasobek primérné mzdy v narodnim hospodafstvi za
prvni az treti Ctvrtleti pfedchoziho kalendainiho roku na jednoho zaméstnance, ktery je
osobou se zdravotnim postizenim, a maximalné¢ Sestinasobek vyse uvedené primérné mzdy na
jednoho zaméstnance, ktery je osobou s t€zSim zdravotnim postizenim. Pro zjiSténi poctu
zamestnanct, ktefi jsou osobami se zdravotnim postizenim a osobami s t¢z§im zdravotnim
postizenim, je rozhodny jejich primérny ro¢ni prepocteny pocet.

§77

(1) Ministerstvo stanovi provadécim pravnim piedpisem charakteristiku chranéného
pracovniho mista a pracovnich mist v chranéné pracovni dilné, zptisob vypoctu ro¢niho
ptepocteného poctu zaméstnancti, ktefi vykondvaji praci v chrdnéné pracovni diln¢, druhy
naklad, na které lze poskytnout ptispévek na caste¢nou uhradu provoznich naklada
chranéného pracovniho mista a chranéné pracovni dilny, a zptisob poskytovani ptispévku.

(2) Vysi primérné mzdy za prvni az tieti Ctvrtleti pfedchoziho kalenddiniho roku vyhlési
ministerstvo na zaklad¢ udaji Ceského statistick¢ho ufadu sdélenim uvetejnénym ve Sbirce
zéakond.

§78

Ptispévek na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim

(1) Zaméstnavateli zaméstnavajicimu vice nez 50 % osob se zdravotnim postizenim z
celkového poctu svych zaméstnanct se poskytuje ptispévek na podporu zaméstnavani téchto
osob. Piislusnym ttfadem prace pro poskytovani ptispévku je trad prace, v jehoz obvodu ma
sidlo zaméstnavatel, ktery je pravnickou osobou, nebo v jehoZ obvodu ma bydlisté
zaméstnavatel, ktery je fyzickou osobou.

(2) Prispevek nalezi zaméstnavateli mésicné ve vysi skutecné vynaloZenych mzdovych
nakladli na zaméstnance v pracovnim pomeéru, ktery je osobou se zdravotnim postizenim,
veetné pojistného na socidlni zabezpeceni a ptispévku na statni politiku zaméstnanosti a
pojistného na vetejné zdravotni pojisténi, které zaméstnavatel za sebe odvedl z vymétrovaciho
zékladu tohoto zaméstnance, nejvyse vSak 8 000 K¢.

(3) Prispévek se poskytuje Ctvrtletné zpétné na zdkladeé pisemné zadosti zaméstnavatele, ktera
musi byt Ufadu prace dorucena nejpozdéji do konce kalendainiho mésice nasledujiciho po
uplynuti pfislusného kalendainiho ctvrtleti. Ptispévek se poskytuje za podminky, Ze k
poslednimu dni pfisluSného Ctvrtleti zaméstnavatel nemé v evidenci dani zachyceny danové
nedoplatky a nema nedoplatek na pojistném a na penale na socidlni zabezpeceni a pirispévku
na statni politiku zaméstnanosti a na pojistném a na pendle na vefejné zdravotni pojisténi,
s vyjimkou piipadi, kdy bylo povoleno splaceni ve splatkach a neni v prodleni se splacenim
splatek nebo bylo povoleno poseckani dané.

(4) Soucasti zadosti je



a) dolozeni celkového primérného prepoctené¢ho poctu vSech zaméstnancli, zaméstnanct,
kteti jsou osobami se zdravotnim postizenim, a zaméstnancul, ktetfi jsou osobami s t&zSim
zdravotnim postizenim,

b) jmenny seznam zaméstnancu, ktefi jsou osobami se zdravotnim postizenim, a zam¢&stnanc,
kteti jsou osobami s téz§im zdravotnim postizenim, s uvedenim rodného ¢isla, data vzniku a
skonceni pracovniho poméru, kodu zdravotni pojistovny, vynalozenych mzdovych naklada
véetn¢ odvedeného pojistného na socidlni zabezpeceni a piispévku na statni politiku
zaméstnanosti a pojistného na vefejné zdravotni pojisténi,

c) doloZeni skutecnosti, Ze zaméstnanec, na které¢ho je pfispévek pozadovén, je osobou se
zdravotnim postizenim (§ 67 odst. 5). Pii opakovaném poskytovani prispévku je toto dolozeni
soucasti zaddosti pouze v ptipad€ zmény této skutecnosti.

(5) Pozada-1i o ptispévek vice zaméstnavateld, ptispévek se poskytne tomu zaméstnavateli, u
n¢hoz vznikl zaméstnanci, ktery je osobou se zdravotnim postizenim, pracovni pomér
nejdiive. Skonci-li tento pracovni pomér v pribchu kalendainiho ctvrtleti, poskytne se
prispévek v pomérné ¢asti dal§imu zaméstnavateli, ktery o né€j pozadal; v pripade, ze pozadalo
vice zaméstnavatelll, postupuje se podle véty prvni.

Vznikne-li zaméstnanci, ktery je osobou se zdravotnim postizenim, ve stejny den pracovni
pomér u vice zamé&stnavateld, kteti o ptispévek zadaji, ptispévek na tohoto zaméstnance nelze
poskytnout Zadnému z nich.

Vznikne-li zaméstnanci, ktery je osobou se zdravotnim postizenim, vice pracovnich pomérti u
téhoz zaméstnavatele, nalezi prispévek meésiéné ve vysi uvedené v odstavci 2. Pro ucely
stanoveni vySe prispévku se skute¢né vynaloZzené mzdové ndklady vcetné pojistného na
socidlni zabezpeceni a pfispévku na statni politiku zaméstnanosti a pojistného na vefejné
zdravotni pojisténi, které zaméstnavatel za sebe odvedl z vymétovaciho zékladu tohoto
zaméstnance, ve  vSech  pracovnich pomérech  tohoto  zaméstnance  sitaji.

(6) Prispévek nelze poskytovat na zaméstnance se zdravotnim postizenim

a) za Ctvrtleti, ve kterém je na tohoto zaméstnance ufadem prace poskytovan jiny ptispevek,
jehoz vyse se stanovi na zakladé skutecné vyplacenych mzdovych nékladii na zaméstnance,
veetné pojistného na socialni zabezpeceni a prispévku na statni politiku zaméstnanosti a
pojistného na vetejné zdravotni pojisténi, které zaméstnavatel za sebe odvedl z vymétovaciho
zékladu tohoto zamé&stnance, nebo piispévek pii pfrechodu na novy podnikatelsky program (§
117),

b) za ctvrtleti, ve kterém byl zaméstnanec, ktery je osobou se zdravotnim postizenim,
pozivatelem starobniho dichodu.

(7) Utad prace vyda rozhodnuti o

a) poskytnuti prispévku, pokud zaméstnavatel splituje podminky pro poskytnuti ptispévku
uvedené v odstavcich 1 a 3,



b) neposkytnuti ptispévku, pokud nejsou splnény podminky uvedené v pismenu a), nebo
pokud zaméstnavatel v piimefené lhité stanovené ufadem prace nedolozi soucasti zadosti
uvedené v odstavci 4,

¢) neposkytnuti ¢asti prispévku ve vysi odpovidajici mzdovym nékladiim vcetné pojistného na
socidlni zabezpeceni a piispévku na statni politiku zaméstnanosti a pojistného na vetejné
zdravotni pojisténi téch zaméstnanct, u kterych zaméstnavatel nedolozi, Ze jsou osobami se
zdravotnim postizenim, nebo na které nelze podle odstavce 5 nebo 6 piispeévek poskytnout;
soucasné musi byt splnény podminky uvedené v pismenu a).

(8) Prispévek je splatny nejpozdéji do 14 kalendainich dni ode dne nabyti pravni moci
rozhodnuti.

(9) Poskytnuty piispévek nebo jeho pomérnou ¢ast je zaméstnavatel povinen prostfednictvim
ufadu prace ve stanovené lhité odvést do statniho rozpoctu, jestlize mu byl na zakladé
nespravnych udaji vyplacen nepravem nebo v nespravné vysi; nesplnéni této povinnosti je
porusenim rozpoctové kazné (46).

(10) Pro zjisténi splnéni podminky zaméstndvani vice nez 50 % osob se zdravotnim
postizenim na celkovém poctu zaméstnanci podle odstavce 1 je rozhodny prumérny
ptepocteny pocet zaméstnancl za kalendarni Ctvrtleti.

(11) Zptisob vypoctu primérného piepocteného poctu zaméstnancl a zameéstnancti, ktefi jsou
osobami se zdravotnim postiZzenim, za kalendarni Ctvrtleti stanovi ministerstvo provadécim
pravnim piredpisem.

Prava a povinnosti zaméstnavatelil a spoluprace s ufady prace

§79

Zaméstnavatelé jsou opravnéni poZadovat od Gfadu prace

a) informace a poradenstvi v otdazkach spojenych se zaméstndvanim osob se zdravotnim
postizenim,

b) soucinnost pii vyhrazovani pracovnich mist zvlast¢ vhodnych pro osoby se zdravotnim
postizenim,

¢) spoluprdaci pfi vytvaieni vhodnych pracovnich mist pro osoby se zdravotnim postiZzenim,

d) spolupraci pfi feSeni individudlniho pfizplisobovani pracovnich mist a pracovnich
podminek pro osoby se zdravotnim postizenim.

§ 80
Zamgéstnavatelé jsou povinni

a) rozsifovat podle svych podminek a ve spolupraci s lékafem zavodni preventivni péce
moznost zaméstndvani osob se zdravotnim postizenim individudlnim pfizplisobovanim
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pracovnich mist a pracovnich podminek a vyhrazovanim pracovnich mist pro osoby se
zdravotnim postizenim,

b) spolupracovat s uradem prace pii zajistovani pracovni rehabilitace,

c¢) vést evidenci zaméstnavanych osob se zdravotnim postizenim; evidence obsahuje udaje o
diivodu, na zaklad¢ kterého byla uznéna osobou se zdravotnim postizenim [§ 67 odst. 2 pism.
a) az c)],

d) vést evidenci pracovnich mist vyhrazenych pro osoby se zdravotnim postizenim.

§ 81

(1) Zaméstnavatelé s vice nez 25 zaméstnanci v pracovnim pomeéru jsou povinni zaméstnavat
osoby se zdravotnim postizenim ve vysi povinného podilu téchto osob na celkovém poctu
zaméstnancll zaméstnavatele. Povinny podil ¢ini 4 %.

(2) Povinnost uvedenou v odstavci 1 zaméstnavatelé plni
a) zaméstnavanim v pracovnim pomeru,

b) odebiranim vyrobkli nebo sluzeb od zaméstnavatelli zaméstnavajicich vice nez 50 %
zamé&stnancl, ktefi jsou osobami se zdravotnim postizenim, nebo zaddvanim zakéazek témto
zamg&stnavatelim nebo odebiranim vyrobkll nebo sluzeb chranénych pracovnich dilen
provozovanych obcanskym sdruzenim (47), statem registrovanou cirkvi nebo nabozenskou
spolecnosti nebo pravnickou osobou evidovanou podle zakona upravujictho postaveni
cirkvi a nabozenskych spole¢nosti (48) nebo obecné prospésnou spolecnosti (49), nebo
zadavanim zakazek témto subjektim nebo odebirdnim vyrobkd nebo sluzeb od osob se
zdravotnim postiZenim, které jsou osobami samostatné vydélecné ¢innymi a nezaméstnavaji
zadné zameéstnance, nebo zadavanim zakazek témto osobam, nebo

c) odvodem do statniho rozpoctu, nebo vzijemnou kombinaci zplsobi uvedenych v
pismenech a) az c).

(3) Zaméstnavatelé, ktefi jsou organizacnimi slozkami stdtu nebo jsou ziizeni statem,
nemohou plnit povinny podil podle odstavce 2 pism. c).

(4) Pro zjisténi celkového poctu zaméstnancii, celkového poctu zaméstnancl, ktefi jsou
osobami se zdravotnim postizenim, a povinného podilu je rozhodny primérny rocni
prepocteny pocet zaméstnancil.

(5) Zptsob vypoctu primérného rocniho prepocteného poctu zaméstnanct a vypoctu plnéni
povinného podilu stanovi ministerstvo provadécim pravnim ptedpisem.

§ 82

(1) Vyse odvodu do statniho rozpoctu podle § 81 odst. 2 pism. ¢) Cini za kazdou osobu se
zdravotnim postizenim, kterou by zaméstnavatel mél zaméstnat, 2,5nasobek primérné
mesiéni mzdy v narodnim hospodarstvi za prvni az treti Ctvrtleti kalendainiho roku, v némz
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povinnost plnit povinny podil osob se zdravotnim postizenim vznikla. Vysi primérné mzdy
za prvni az tieti Ctvrtleti vyhlasi ministerstvo na zéklad¢ tdaji Ceského statistického tradu
sdélenim uvetejnénym ve Sbirce zakont.

(2) Odvod do statniho rozpoctu podle odstavce 1 poukazuje zaméstnavatel do 15. tnora
nasledujiciho roku do statniho rozpoctu prostiednictvim ufadu prace, v jehoz uzemnim
obvodu je sidlo zaméstnavatele, ktery je pravnickou osobou, nebo bydlist€ zaméstnavatele,
ktery je fyzickou osobou.

(3) Nesplni-li zaméstnavatel povinnost podle § 81 odst. 1, stanovi mu ufad prace povinnost
poukazat odvod do statniho rozpoctu podle odstavce 1 rozhodnutim podle zvlastniho pravniho

piedpisu (50).

(4) Vymahani odvodu do statniho rozpocétu vykondva mistné ptislusny celni urad podle sidla
zaméstnavatele.

§ 83

PInéni povinného podilu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, vcetn¢ zpusobu
plnéni, je zamé&stnavatel povinen do 15. Unora nasledujiciho roku pisemné ohlasit ufadu prace
pfislusnému podle § 82 odst. 2.

§ 84

Spravni ufady jsou povinny na vyzvu pfislu§sného ufadu prace sdélit udaje potfebné pro
provedeni kontroly plnéni povinného podilu zaméestnavani osob se zdravotnim postizenim.


http://www.agentka.cz/cz/zakony/zakon-o-zamestnanosti/6800060

