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ANOTACE

Tato bakalarska prace se vénuje problematice zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim.
Zaméruje se na vysvétleni vyznamu prdce v zZivoté cloveka, vymezeni zdravotné postizenych
osob, popisuje ndstroje, jimiz se stdat snazi zaméstndvani zdravotné postizenych osob
podporit. Praktickou cast predstavuje porovndni ndstroju statni politiky zaméstnanosti jak
s potrebami zdravotné postizenych osob, tak i zaméstnavatelii a zjisténi, zda statni podpora
reflektuje potreby obou skupin na trhu prace.
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TITLE

Employment for empployees with limited labor capacity - problems and potential risks

ANNOTATION

This thesis devotes to the issue of employment of people with disabilities. It is focused on
importance of the work in human life, defines persons with disabilities, describes state
assistance for employment of disabled persons. The practical section of the thesis compares
both needs of disabled and needs of employers with state employment policy and determines
whether employment policy reflects the need of both groups on the labour market.
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Uvob

Téma bakalaiské prace jsem zvolila proto, Ze se v nedavné dobé jeden ¢len mé rodiny
stal zdravotné postizenym a problémy tykajici se zaméstnavani, ale naptiklad i socialniho

vylouceni zdravotné postizenych osob jsem méla moznost poznat zblizka.

Préace, resp. uplatnéni na pracovnim trhu, umoziuje vSem lidem uspokojovat vétSinu
jejich potieb: poskytuje financni ¢i materidlni zabezpecCeni, zprostiedkovava socidlni
kontakty, jejim prostfednictvim se nam dostdva uznani od ostatnich, dava moznost
seberealizace. Situace na trhu prace v dobé ekonomické krize neni pfizniva ani pro zdravé
jedince, natoz pak pro osoby se zdravotnim postizenim. Zatimco mira nezaméstnanych
v Ceské republice se v poslednich letech pohybuje na hranici 8 %, ze zdravotné postizenych
osob je bez prace zhruba polovina. Pravé proto je potieba tyto znevyhodnéné skupiny

obyvatel na trhu prace jesté vice podporovat a umoznit jim plné zapojeni do spolec¢nosti.

Tato bakaléatskd prace shrnuje Cinnosti, jimiz stat podporu zaméstnavani zdravotné
postizenych osob vykondva. Zmifluje také problémy, na které zdravotné postizeni pfi
hledani zaméstnani narazeji. Pro zkoumani dopadu aplikace néstroju politiky zaméstnanosti
jsem vyuzila nejaktudlngj$i data tykajici se zaméstnanosti zdravotné postizenych v Ceské
republice - Setfeni u osob se zdravotnim postizenim v CR za rok 2013 Ceského
statistick¢ho uradu, Setfeni Postaveni a strategie OZP na trhu préace, realizované
Vyzkumnym ustavem prace a socidlnich véci a Setfeni Ergonomické feSeni pracovniho
mista pro osoby se zdravotnim postizenim, provedené¢ho Vyzkumnym ustavem bezpecnosti

prace.

Cilem této bakalaiské prace je piehledné shrnout problematiku zaméstnavani zdravotné
postizenych osob, nalézt divody vysokého podilu nezaméstnanych mezi zdravotné

postizenymi lidmi a navrhnout mozna feSeni tohoto neuspokojivého stavu.



1 OSOBY SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM — ZAKLADNI
FAKTA

1.1 Vymezeni pojmi

Zdravotni postizeni — T¢lesné, mentalni, duSevni, smyslové nebo kombinované
postizeni, jehoz dopady c¢ini nebo mohou Cinit osobu zavislou na pomoci jiné osoby.
Zdravotni postizeni s ohledem na socialni sluzby definuje zakon ¢.. 108/2006 Sb., o soc.

sluzbach, § 3.
Typy zdravotniho postizeni:

Télesné postizeni — Za télesné postizeni se povazuje postizeni pohybového aparatu, jez
je zjevné a nepiehlédnutelné. Z hlediska zaméstnavani dale d€li na postizeni hornich
koncetin, postizeni dolnich koncetin, postizeni patefe, rizné omezené lokomoce (schopnost

pohybu pomoci svall) a vozickare.

Vnitini postizeni — Predstavuje onemocnéni ob&hové soustavy — stavy po infarktu
myokardu, centralni mozkové piihodé€; zhoubné novotvary, nemoci endokrinni, vyzivy a

pfemény latek.

DusSevni postiZeni — Porucha postihujici citovou slozku, prozivani a chovani. Postizeni

jedinci s diagnozou deprese, schizofrenie, obsedantné kompulsivni poruchou.

Mentalni postizeni — Je trvalé a neménné postiZzeni intelektu. Jedinec ma omezenou
schopnost uceni, feci, socialni schopnosti. Klasickym ptikladem je mentalni retardaci u

Downova syndromu.

Sluchové postiZeni — Postizeni, které jedince omezuje pii komunikaci s ostatnimi lidmi.
Postizené osoby maji ze zakona narok na tlumocnické sluzby. Dle miry postizeni sluchu

jsou rozliSovany osoby nedoslychavé (lehce, stfedné, tézce), neslysici, ohluchlé.

Zrakové postiZzeni — Postizeni, které jedince omezuje Vv procesu vnimani a
predstavovani, zpusobuje komplikace v orientaci. V zavislosti na stupni postiZzeni jsou

postizeni rozdéleni na slabozraké (Iehce, stfedné, tézce), prakticky nevidomé a nevidomé.

Mnoho zdravotné postizenych vykazuje kombinaci jednotlivych typi postizenych —

kombinované postiZeni. [11]
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Osoba se zdravotnim postizenim — fyzické osoby, které jsou organem socialniho

zabezpeCeni uznany invalidnimi v prvnim, druhém nebo ve tfetim stupni. Osoby se
zdravotnim postizenim s ohledem na jejich zaméstnavani definuje zakon ¢. 435/2004 Sb. o

zamestnanosti, § 67.

Invalidita — omezeni ¢i ztrata schopnosti vykondvat vydéleCnou ¢innost odpovidajici
télesnym, smyslovym a dusevnim schopnostem, sohledem na dosazené vzdé€lani,

zkuSenosti a znalosti, a to v disledku dlouhodobé¢ neptiznivého zdravotniho stavu.

Pfiméfena uprava — nezbytné a odpovidajici zmény a upravy prostredi, které

neptfedstavuji nepiimeéfené nebo nadmérné zatizeni a jsou provadéné, pokud to konkrétni
ptipad vyzaduje, s cilem zarucit osobdm se zdravotnim postizenim, uplatnéni nebo uzivani
vSech lidskych oprav a zakladnich svobod na rovnopravném zakladé¢ s ostatnimi (Umluva

OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim, ¢l. 2)

Diskriminace — jakdkoli situace, v rdmci které se s urcitym clovékem zachazi jinak nez
s ostatnimi, z diivodu jeho pfislusnosti k ur¢ité socidlni skupiné nebo kategorii osob.

Diskriminaci definuje zadkon ¢. 198/2009 Sb. antidiskriminacni.

Pfimé diskriminace — jednani, v€etné opomenuti, kdy se s jednou osobou zachazi méné
piiznivé, nez by se zachazelo s jinou osobou ve srovnatelné situaci, a to z diivodu rasy,
etického piivodu, narodnosti, pohlavi, sexudlni orientace, véku, zdravotniho postizeni,

nabozenského vyznamu, viry ¢i svétového ndzoru.

Nepiima diskriminace — jedndni v¢etné opomenuti, kdy na zaklad¢ zdanlivé neutralniho

ustanoveni, kritéria nebo praxe je osoba znevyhodnéna oproti ostatnim.

Hendikep — znevyhodnéni jedince v dennich aktivitach a ptistupech k praviim, Zivotnim
Sancim, pfilezitostem i spolecenskému uplatnéni. Mé socidlni povahu a neutvaii se
samotnym zdravotnim postizenim ¢i funkéni poruchou, ale rozviji se az sekundarné
v navaznosti na bariéry a nerovnosti vSeho druhu, absenci kompenzujicich opatteni, postoje

okoli a ladéni spole¢enského klimatu.

Integrace — proces zaclefiovani zdravotné postizené osoby do spolec¢nosti. Konkrétnimu
jedinci je upravovano prostiedi a zajiStovana specifickd podpora s ohledem na jeho

postizeni tak, aby se mohl zapojit do ¢innosti v béZném zivot¢.

Inkluze — pfijeti postizené¢ho jedince do spolecnosti vyplyvajici z presvédceni, ze vSichni
lidé jsou si rovni v diistojnosti a pravech. Postizené osoby jsou zapojovany do vSech

béznych ¢innosti, pokud mozno bez specidlnich prostiedkli a postupi, podpora a pomoc je

11



poskytovana pouze v piipadé nutnosti. Filozofii inkluzivniho pfistupu je, aby okolni
prostfedi bylo vhodné pro vSechny. Zvlast€¢ v oblasti vzdélavani pfinaSi tento pftistup
vyhody nejen lidem postizenym, ale i tém bez postiZzeni — uci je vytvaret si nezaujaté postoje

k osobam s handicapem.

1.2 Posuzovani invalidity

Invaliditou se rozumi omezeni ¢i ztrata schopnosti jedince vykonavat vydéle¢nou ¢innost
odpovidajici jeho télesnym, smyslovym a dusevnim schopnostem, s ohledem na dosazené

vzdélani, zkusSenosti a znalosti, a to v disledku dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu.

Posuzovani zdravotniho stavu z hlediska poklesu pracovni schopnosti provadi organ
okresni spravy socidlniho zabezpeceni (dale jen ,,OSSZ*). Ze zdkona vyplyva, Ze toto
posouzeni miize provést pouze lékat, na zaklad¢ jehoz posudku rozhoduje spravni organ.
Prvotné€ vychazi 1ékati OSSZ ze zprav poskytnutych oSetiujicim lékatem, poptipad¢ maji
moznost vyzadat si dal$i podklady anebo nové vySetfeni posuzované osoby. Na zaklad¢
tohoto Setfeni pak rozhoduje OSSZ o davkach dichodového pojisténi a Utad prace o

ptispévku na péci, piispévku na zvlastni pomucky, pfispévku na mobilitu a prikazu.

Pokud jsou posuzovanym vzneseny namitky proti rozhodnuti, je pak posudkovy spis pro
ucely prezkumného tizeni poskytnut posudkové komisi Ministerstva prace a socialnich véci
(dale jen ,,MPSV*). Dalsim podkladem pro vyneseni rozhodnuti pak velmi casto byva

1 kompletni zdravotnickd dokumentace posuzovaného.

Posuzovany musi s lékafskou posudkovou sluzbou spolupracovat, je povinen
podstoupit vysetfeni svého zdravotniho stavu lékafem uréenym Iékarskou posudkovou
sluzbou, piedlozit veSkerou zdravotnickou dokumentaci, jez mu byla vydana. Dale pak
podava posudkovému lékaii informace o dosazeném vzdélani, zkuSenostech, znalostech a
ptedchozich zaméstnanich, a to formou profesniho dotazniku. Zdravotni stav se v prub¢hu
Casu mizZe menit, invalidita nebo jeji stupent nemusi byt trvald. Proto se provadi kontrolni
1ékarské prohlidky za ucelem zjisténi, zda se progresi onemocnéni nezhorsila u postizené
osoby schopnost pracovat. Nebo naopak, zda nenastaly okolnosti, napf. operace,
rehabilitace, které zdravotni stav zlepSily a zvySily tak pracovni schopnosti posuzovaného

jedince.
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Zakonna lhuta pro vydani posudku OSSZ je 45 dni, pro vydéani posudku posudkovou
komisi MPSV pak 60 dni. Posuzovéni invalidity upravuje zdkon ¢. 155/1995 Sb, o
diichodovém pojisténi a vyhlaska ¢. 359/2009 Sb., o posuzovani invalidity.

Dalsi okolnosti, jez jsou zohlediiovany pii urceni poklesu pracovni schopnosti:

e zda jde o stabilizovany zdravotni stav

e mira adaptace posuzovaného jedince na zdravotni postizeni

e schopnost rekvalifikace

e v piipad¢ poklesu pracovni schopnosti od 35 % do 69 % schopnost vyuzit zachovalé
pracovni schopnosti

e v pfipad¢ poklesu o vice nez 70 % - zda je schopen zdravotné postizeny pracovat za

mimotadnych pracovnich podminek

Dle zdkona o dichodovém pojisténi jsou pak na zidklad¢ stanovené miry poklesu

pracovni schopnosti rozliSovany tii stupné invalidity:

Invalidita 1. stupné — pokles pracovni schopnosti nejméné o 35 %, nevice o0 49 %
Invalidita 2. Stupné — pokles pracovni schopnosti nejméné o 50 %, nevice o 69 %

Invalidita 3. Stupné¢ — pokles pracovni schopnosti o 70 % a vice.

OSSZ vydavé na zakladé samostatného fizeni pritkazy osob se zdravotnim postizenim - TP,
ZTP, ZTP/P, ktery nahrazuje diive vydavany prikaz mimotadnych vyhod. Narok na prikaz
osoby se zdravotnim postizenim ma osoba star$i 1 roku s télesnym, smyslovym nebo
duSevnim postizenim charakteru dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu, které
podstatné omezuje jeji schopnost pohyblivosti nebo orientace, vcetné¢ osob s poruchou
autistického spektra. Typy prikazt se li§i v zavislosti na stupni postizeni, schopnosti
postizeného pohybovat se v domacim, resp. venkovnim prostiedi. Cim vétsi postizeni, tim
vyssi typ pritkkazu je poskytnut. Prikazy umoznuji vyhrazenych mist k sezeni v dopravnich
prostfedcich, bezplatnou uzivani vefejné hromadné dopravy, bezplatnou dopravu privodce

nebo vodiciho psa. [4]
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1.3 Sociodemografické charakteristiky zdravotné postiZenych

V Ceské republice Zilo k 31.12.2012 celkem 10516 125 osob, z toho 1077 673

zdravotné postizenych. Lze tedy kostatovat, ze celou desetinu populace Ceské rebubliky

tvortili zdravotné postizeni ob¢ané. Nejvice zdravotné postizenych jedinct se vyskytovalo

mezi star§imi lidmi, mirnou pfevahu tvofily zeny. K nejcastéjSim typim postizeni patiilo

vnitini postizeni, nasledované postizenim télesnym. Postizeni lidé nejCastéji dosahovali

zékladniho vzdélani, t€sné nasledovalo stfedni vzdélani bez maturity. [1]

Tabulka & 1: Vékova struktura zdravotng postizenych osob a celkové populace CR podle pohlavi

Muzi

0-14 41 598 800 529 5,2
15-29 37473 965 010 3,9
30-44 55504 1283 105 4,3
45-59 103 979 1 041 525 10,0
60— 74 175793 823 719 21,3
75+ 98 414 250 461 39,3
Celkem 512 761 5164 349 9,9

Zeny

0-—14 22710 759 767 3,0
15-29 27 670 916 834 3,0
30—44 54 443 1212 625 4,5
45-59 102912 1 033 965 10,0
60— 74 157 418 970 899 16,2
75+ 199 760 457 686 43,6
Celkem 564 912 5351776 10,6

Celkem

0-14 64 307 1 560 296 4,1
15-29 65 143 1 881 844 3,5
30-44 109 947 2495 730 4,4
45-59 206 891 2 075490 10,0
60 — 74 333211 1794618 18,6
75+ 298 174 708 147 42,1
Celkem 1077 673 10 516 125 10,2

Z vysledku vybérového

Zdroj: [1]

Setfeni zdravotné postizenych osob provedeného Ceskym

statistickym ufadem vyplyva, ze ke dni 31.12.2012 byl celkovy pocet postizenych osob
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cer 4

Zijicich v Ceské republice 1 077 673, coz piedstvuje 10,2 % celkové populace. Podil Zen na

celkovém poctu zdravotné postizenych osob byl 52,4 %, podil muzi 47,6 %. [1]

Vybérové Setfeni rozliSuje populaci na Sest vékovych skupin. Se zvysSujicim se vékem
pocet zdravotné¢ postizenych nartstal, nejvice osob s postizenim bylo ve vékovych
skupinach 60 — 74 let a 75 +. Vyraznéjsi pocet zdravotné postizenych jedincti vykazovala i
skupina 45 — 59 let. Témét vSechny vékové skupiny vykazovaly rovnomérné zastoupeni

muzl a zen, kromé skupin 0 — 14 let a 75 +, kde se pocty osob dle pohlavi vyraznéji lisi.

Demografické prognozy piedpokladaji, ze v roce 2050 bude pocet obyvatel ve véku 65
let a vice zhruba jedna tfetina — tedy dvojnasobek nyné&jsiho stavu, pocet lidi starSich 85 let
se zvysi az petkrat. Logicky se pak zvysi i pocet zdravotné postizenych zejména ve vysSim

veku, coz piinese zvysené naroky na zdravotni a socidlni péci.

Zastoupeni zdravotné postizenych muzii a Zzen v jednotlivych vékovych kategoriich

zobrazuje obrazek. ¢. 1.

5+

60-74

45-59

m3any

30-44 Bmui

15-29

0-14

200000 150000 100000 50000 0 5000C 100000 150000 200000 250000

Obrazek €. 1: Vekova struktura osob se zdravotnim postizenim v celkové populaci

Zdroj: [1]
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Typ zdravotniho postiZeni podle pohlavi a véku

Zdravotni postizeni s sebou pfina$i mnoha omezeni. Jedna se o specifické dusledky

postizeni v zavislosti na jeho typu.

Vybérové Setfeni osob se zdravotnim postizenim

rozliSuje postizeni télesné, zrakové, sluchové, mentalni, duSevni, vnitini a jiné. Pocet

postizenych osob podle typu postizeni a pohlavi k 31.12.2012 ptehledn¢ uvadi tabulka ¢. 2.

Tabulka €. 2: Typ zdravotniho postizeni podle véku a pohlavi

Typ zdravotniho postizeni Colkern Pg:;:l‘zrsr:a

Vékova zdravotné .

skupina postizenyc | Postizeni
télesné | zrakové | sluchové | mentalni | dusevni | vnitini jiné Celkem hosob |Na1osobu

Muzi
0-14 13 143 4472 2943 10 830 8798 20 842 2 596 63 624 41 598 1,5
15-29 17 481 2270 1458 11 006 7747 16 106 364 56 432 37 473 1,5
30-44 19 198 3799 2 347 13 400 11 144 24 368 1069 75 324 55 504 1,4
45 -59 46 284 8 856 4160 8 069 14 213 63 941 5310 150 833 103 979 1,5
60 -74 78 142 9 364 10 467 6 610 14777 | 134608 6 154 260 122 175 793 1,5
75 + 46 807 | 12 596 16 471 5908 8 760 77 739 4970 173 251 98 414 1,8
Celkem 221 055 | 41 357 37 846 55 823 65438 | 337 605 20 463 779 586 512 761 1,5
Zeny
0-14 6 934 2 242 868 4 853 1740 10 923 1705 29 266 22710 1,3
15-29 12018 2231 1079 8 388 4 844 12 415 675 41 649 27 670 1,5
30-44 19 246 4 094 3335 8 816 10 098 25917 975 72 482 54 443 1,3
45 -59 43 231 5995 3926 7 591 16 305 63 025 6 278 146 352 102 912 1,4
60 - 74 79481 | 10432 6 747 7 308 16820 | 113 509 7 929 242 226 157 418 1,5
75 + 118 202 | 35844 32674 11795 30272 | 153599 16 302 398 688 199 760 2
Celkem 279112 | 60 838 48 630 48 751 80 079 | 379 388 33 864 930 663 564 912 1,6
Celkem
0-14 20 077 6715 3811 15683 10 538 31764 4 302 92 890 64 307 1,4
15-29 29 499 4501 2 537 19 394 12 590 28 521 1039 98 081 65 143 1,5
30-44 38 444 7 892 5682 22 216 21242 50 285 2044 147 805 109 947 1,3
45 - 59 89516 | 14851 8 086 15 660 30518 | 126 966 11 588 297 185 206 891 1,4
60 - 74 157 622 | 19796 17 215 13919 31596 | 248 118 14 082 502 348 333 211 1,5
75 + 165009 | 48 440 49 144 17 703 39032 | 231339 21272 571 940 298 174 1,9
Celkem 500 167 | 102 195 86476 | 104 574 | 145517 | 716 993 54 327 1710 249 1077 673 1,6
Zdroj: [1]

K nejéast&j$im typtim postizeni u obyvatel Ceské republiky obecné patiila onemocnéni

vnittnich organt (41,9 %), a to zejména nemoci ob&hové soustavy, novotvary a nemoci

endokrinni, vyzivy a premény latek. S nevelkym rozdilem byla nasledovana nemocemi

pohybového ustroji (29,2 %). Oba uvedené typy postizeni se vyskytovaly u nadpolovi¢ni

vetSiny osob se zdravotnim postizenim. Vice nez 200 tisic lidi trpélo duSevnim a mentalnim

postizenim. [1]
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Nemoci obéhové soustavy a novotvary patfily mezi nejcastéjsi priciny smrti v souvislosti
se vzrustajicim podilem starSich osob v populaci. Nej¢astéjsi pti¢inou smrti u osob nad 65

let véku viibec byly kardiovaskularni choroby a zhoubné nadory. [9]

Ve véku 45-59 let se rapidné zvySoval vyskyt vétsiny typti zdravotniho postiZzeni. Zeny i
muzi uvadéli nejcastéji jako pfi¢inu zdravotniho postizeni choroby vnitinich organi.
Zatimco ve vekové kategorii 15 - 29 let dosahoval jejich podil 29 %, u lidi ve véku 45 — 59
se jiz vyskytovaly v43 %. Obdobny vyvoj byl zaznamendn i u ostatnich zdravotnich
postizeni, s vyjimkou duSevnich a mentalnich onemocnéni. Podil dusevniho a mentalniho
postizeni vrcholil mezi 15 - 29 lety ¢loveka. Ve vysSim veéku se pak cCastéji vyskytovala

uvedend postizeni jako doprovodné atributy stafecké demence.

S narGstajicim vékem se pomér poctu nemocnych chronickymi chorobami k poctu
obyvatel zvySoval a soucasné se zvySovala pfitomnost vice chorob u jednotlivcli — na jednu

osobu starsi 75 let ptipadlo 1,6 postizeni. [1]

Nejvyssi dosazené vzdélani

vvvvvv

nejvyssi dosazené vzdélani. Piestoze je vyvijeno znacné Gsili postizené zéky a studenty
integrovat do béznych skol, stale je Groven vzdélani zdravotné postizenych lidi vyrazné

niz8i nez u ostatni populace Ceské republiky.

Udaje o nejvyssim dosazeném vzdélani jsou patrné z tabulky ¢&. 3.
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Tabulka €. 3: Porovnani nejvyssiho dosazeného vzdélani u zdravotné€ postizenych osob a celkové populace

CR podle v&ku (15 let a vice) a pohlavi

Nejvyssi dosazené vzdélani

Vékové Bez Stfednf ,
shine v oo e | o | 08, GG | i, | cotem
maturity | maturitou
Zdravotné postizené osoby (absolutni etnost)
15-29 14 197 31048 6 226 9814 490 1793 1574 65 143
30-44 18 512 21441 27 471 24720 1611 10 399 5792 109 947
45 - 59 10 409 49 362 61 380 46 839 3200 16 820 18 879 206 891
60 + 14 213 182172 159899 | 131444 6 376 42 938 94 343 631 385
Celkem 57 332 284024 | 254975| 212818 11678 71950 120589 | 1013 366
Zdravotné postizené osoby (v procentech)
15-29 21,8 47,7 9,6 15,1 0,8 2,8 2,4 100
30-44 16,8 19,5 25 22,5 1,5 9,5 5,3 100
45 - 59 5 23,9 29,7 22,6 1,5 8,1 9,1 100
60 + 2,3 28,9 25,3 20,8 1 6,8 14,9 100
Celkem 5,7 28 25,2 21 1,2 7,1 11,9 100
Pocet obyvatel celkem (absolutni éetnost)*
15-29 8 142 561 965 348382 | 637561| 37330 221981 | 153234| 1968 595
30-44 10 881 144 998 871783| 843611| 44541 388618 | 147 139| 2451571
45 - 59 10 512 249919 846 237 | 609043| 13021 287 743 86281 2102756
60 + 12 097 611 850 881878| 580510 22096| 215545 65107 | 2389083
neni znamo 752 2870 3832 2276 123 844 24 930 35 627
Celkem 42384| 1571602 2952112| 2673001 | 117111 | 1114731 476691 | 8 947 632
Pocet obyvatel celkem (v procentech)
15-29 0,4 28,5 17,7 32,4 1,9 11,3 7,8 100
30-44 0,4 59 35,6 34,4 1,8 15,9 6 100
45 -59 0,5 11,9 40,2 29 0,6 13,7 4,1 100
60 + 0,5 25,6 36,9 243 0,9 9 2,7 100
neni znamo 2,1 8,1 10,8 6,4 0,3 24 70 100
Celkem 0,5 17,6 33 29,9 1,3 12,5 5,3 100
Zdroj: [1]

Jak vyplyva ztabulky, zdravotné postizené¢ osoby nejcastéji dosahovaly zakladniho

vzdélani (28 %), sttedniho vzdélani bez maturity (25,2 %) a stfedniho vzdélani s maturitou

(21 %). Téchto tii stupnli vzdélani tedy doséhlo 74,2 % zdravotné postizenych lidi. Naopak

niz§imi podily byly charakterizovany skupiny osob bez vzdélani (5,7 %) a s vySSim

odbornym nebo vysokoskolskym vzdélanim (souhrnné 8,3 %). V porovnani s celkovou

populaci Ceské republiky je tedy uroveii vzdélani zdravotné postizenych osob niZsi.

NejmarkantnéjSich rozdilit bylo dosazeno u tfech stupiit vzdélani: ve skupiné osob bez

vzdélani, rozdil €inil + 10,4 % v neprospéch zdravotné postizenych lidi, nasledoval stupeni
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sttedniho vzdélani s maturitou (- 8,9 %) a nakonec u vysokoskolského vzdélani, kde byl

rozdil — 5,4 %. [1]

Uvedené udaje jsou patrné z nasledujiciho obrazku.
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Obrazek €. 2: Porovnani nejvyssiho dosazeného vzdélani u zdravotné postizenych osob a celkové populace
Ceské republiky

Zdroj: viastni zpracovani

Ekonomicka aktivita

Je zfejmé, ze =zdravotni stav cloveéka vyrazné ovliviluje jeho zameéstnanost a
ekonomickou aktivitu. Nemén¢ dulezitym parametrem je i hledisko véku. K 31.12.2012
byla nejcastéji se vyskytujici ekonomickou aktivitou u osob ve veku 15 let a vice pozice
nepracujici dichodce/dichodkyné, jejiz podil na celkovém poctu zdravotné postizenych
osob ¢inil 69 %. Na druhém misté pak byla s velkym odstupem aktivita zaméstnany/a,

OSVC (9 %), tieti misto zaujimala pozice pracujici diichodce/dtichodkyné (8,6 %).

Zahrneme-li do srovnani ekonomické aktivity zdravotné postizenych lidi a celkové
populace pouze vékovou skupinu 15 — 64 let, u které je predpoklad mozného zapojeni do

pracovniho procesu, pak potfadi ekonomickych aktivit zistalo neménné, ale vyrazné se
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zménil  podil

jednotlivych  aktivit - nepracujicich duchodci/dichodkyn 48

zaméstnanych/OSVC — 18 % a pracujicich diichodcti/dtichodkyii bylo 13,9 %. [1]

Porovnani podilti ekonomickych aktivit zdravotné postizenych osob a celkové populace

dle v€kovych skupin piehledné uvadi tabulka ¢.

Tabulka €. 4: Porovnani ekonomické aktivity zdravotné postizenych osob a celkové populace ve véku

15— 64 let
Ekonomicka aktivita
Q - @ =)

o s | = |8 |8 |¢5

s | 5| 2] 5 |Eelse|ss 2

2 S G 3 c | 232|858 ‘= . £

) 5 = 9 % Lo 'E o c ° b c 2

@ © [ o)) — @] O (@] o 0 -+ N =3

> 2 ® = S5 | =5 | €% 8 S 3

o 2] £ ®© = ug = ug e g) (o) o

= a N 35 o o [eNe] [

) O [0} &) © T 0

> £ c © S > T

g = | :
Zdravotné postizené osoby (v procentech)
15-19 77,0 0,5 2,7 1,6 7,2 0,2 7,7 3,0 100,0
20-34 5,6 15,7 55 12,0 46,9 3,1 6,3 5,0/ 100,0
35-49 0,0 27,7 24 18,2 38,9 0,8 4,0 8,1| 100,0
50 - 64 0,0 15,4 23 134 56,6 0,1 2,1 10,3| 100,0
Celkem 4,7 18,0 2,8 13,9] 48,0 0,7 3,4 8,6 100,0
Pocet obyvatel celkem (v procentech)

15-19 77,9 3,3 3,8 0,0 0,2 0,8 3,9 10,2| 100,0
20-34 10,6 | 58,1 8,8 0,1 1,0 6,2 7,1 8,2| 100,0
35-49 0,0/ 78,0 6,9 0,4 25 2,6 24 7,2 100,0
50 - 64 0,0/ 489 5,6 6,0 33,3 0,6 0,5 5,1] 100,0
Celkem 95| 57,3 6,9 1,9 11,0 3,0 3,4 7,1] 100,0

Zdroj: upraveno podle [1]
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2 ZAMESTNAVANI ZDRAVOTNE POSTIZENYCH OSOB

2.1 Trh prace

Do roku 1990 svobodny trh prace v Ceské republice neexistoval. Na poli zaméstnanosti
byla regulace zaloZena na planovani pracovnich sil. Jednalo se o riiznd administrativni
opatfeni, kterymi se dosahovalo pseudorovnovahy v oblasti zaméstnanosti, pro niz byla
typickd pfezaméstnanost a neefektivni vyuzivani pracovnich sil. Disledkem
piezaméstnanosti pak bylo oslabeni pracovni moralky, produktivity a vykonnosti.
Produktivita prace dosahovala 50 az 65 % trovné vyspélych zemi. Se zavadénim trzni
ekonomiky se postupné vytvarel trh prace a situace v oblasti zaméstnanosti se zasadnim
pracovnich sil a nezaméstnanost se stala realitou. Vyvoj nezaméstnanosti v CR prosel tiemi
prolinajicimi se etapami. Prvni etapa mezi lety 1990 az 1992 je charakterizovéna
opousténim pracovnich mist pracovniky, ktefi bud’ odchdzeli do novych a aktraktivnéjSich
pracovnich mist nebo za samostatnym podnikdnim. V tomto obdobi byla nezaméstnanost
velmi nizkd. V druhé etapé, v letech 1993 — 1997, nartistala mira nezaméstnanosti spole¢né
s rostoucimi naroky na pracovni vykon a flexibilitu pracovnikii. Ve treti etapé, od roku
1998 dosud, sili trzni tlaky, rizika nezaméstnanosti se zvysuji a roste celkova i dlouhodoba

mira nezameéstnanosti. [3]

Poc¢atkem roku 2012 se nezaméstnanost v Ceské republice mirné snizila, oviem
v 2. ¢tvrtleti jiz vlivem pokracujici hospodarské recese vykazala vzestupnou tendenci a
tento trend pak pokraCoval az do konce roku. Primérna nezaméstnanost dosédhla hodnoty
8,6 %, stejné jako vroce 2011. Primérny pocet uchazecl o zaméstnani byl 504 400,
prumérny pocet volnych pracovnich mist byl 39 900, pocet uchazecii o zaméstnani na 1

volné pracovni misto byl 12,6.

K 31.12.2012 registroval Utad prace celkem 545 311 uchaze¢ii o zaméstnani, z tohoto
poctu bylo evidovano 266 593 zen (48,9 %), 36 120 absolventid Skol a mladistvych po
ukonceni zakladni Skoly (6,6 %) a 62 038 lidi se zdravotnim postizenim (11,4 %).
Celkovy evidovany pocet volnych mist byl na konci roku 34 893, pocet mist vhodnych pro
osoby se zdravotnim postiZenim 2 485. O jedno volné misto se tedy uchazelo 25 zdravotné

postizenych osob.
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Z divodu slabsiho vykonu ekonomiky nevytvareli zaméstnavatelé dostatek pracovnich

mist, na trhu prace tak stale prevladala nabidka pracovni sily nad poptavkou po ni. [13]

Vyvoj miry nezaméstnanosti v CR
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2,0 -
1,0 -
0,0 -

Nezaméstnanost v %

Obrazek & 3: Vyvoj miry nezaméstnanosti v CR

Zdroj: viastni zpracovani

2.2 Vyznam prace v Zivoté Clovéka

Za praci povazujeme smysluplnou télesnou a duSevni Cinnost vedouci k uritému,
pfedem zfejmému cili, a k vytvafeni hodnot, které maji vyznam pro jedince i spolecnost.
Pracujicimu pfinasi vydélek, obZivu, sebeuceni a seberozvoj.

Prace je predpokladem a soucasné nastrojem seberealizace. V roce 1943 publikoval

americky psycholog Abraham Harold Maslow teorii hierarchie lidskych potieb. Tyto

potieby tvoii pyramidu.
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Potfeba uznani a dcty

Potfeba sounaleZitosti

Obrazek €. 4: Maslowova pyramida lidskych potieb

Zdroj: [10]

v

Nejvyznamnégjs$i jsou nize polozené potieby, teprve po jejich Uplném nebo alespon
castecném uspokojeni vznikaji potieby vyvojove vyssi. Za nejvyssi potiebu je povazovana
praveé potieba seberealizace — snahy o naplnéni vlastnich schopnosti a zamért. Pravé prace
umoziuje uspokojit vétSinu lidskych potieb popsanych Maslowem. Diky ni je mozné zajistit
zékladni potfeby c¢lovéka — obzivu, oSaceni, ubytovani. Poskytuje také pocit jistoty do

budoucnosti, moznost socialnich kontaktd, uznani od ostatnich a moznost seberealizace.

Uplatnéni na trhu prace je pro zdravotné postizené osoby vyrazné téz§i. Proto je
zaméstnavani jednim z cilti podpory lidi s postizenim, protoze pokud ¢lovék nema moznost
realizovat se, uplatnit svoje schopnosti, dovednosti a védomosti, setkdvat se pii praci
s jinymi lidmi a snazit se tak byt sobéstacny, zlstava veskera vyuzita jen Castecné. Lidé
ztraceji motivaci k pirekonavani piekazek, ke svému rozvoji, praci na sobé, ke vzdelavani,

k profesni piipravé nebo odbornému ristu.

Kromé¢ uspokojeni zékladnich potteb dle Maslowa ma prace pro cloveka i dalsi pfinosy:

Existen¢ni a materialni prinos — vykondvani zaméstnani piinasi zaméstnanci zdroj
piijmu. Tyto pfijmy pak miize pouzit k uspokojovani osobnich potteb. Vlastni ptijem jistou
mérou napomahd k pocitu nezavislosti na spolecnosti a ostatnich lidech. ZkuSenost
z pracovni ¢innosti vede k pochopeni ceny a hodnoty lidské prace. Diky praci clovék 1épe
chape pojmy jako cas — rozliSuje pracovni dny, vikend, dovolend; a prostor — rozliSuje

bydlisté a pracoviste.
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Rozvojovy a tvorivy prinos — prace rozviji duSevni i1 télesné schopnosti ¢lovéka.
Pracujici ¢lovek se pfi praci uéi a rozvinuté myslenkové pochody pak mtize pouzit i v jinych

oblastech Zivota.

Kooperacni a socializacni prinos — pracujici ¢lovék navazuje na praci jinych lidi,
spolupracuje a komunikuje s nimi, zaclefiuje se do pracovni skupiny a tim i do spole¢nosti.
Dostava tak pfilezitost ziskat nové kontakty mimo rodinu a naucit se zvladat nové situace
v novém prostiedi. Praci ziskdva cloveék sebevédomi, pocit uziteCnosti a sounalezitost se

spolecnosti.

Esteticky a Kkulturni prinos — clovékem vytvarené produkty reflektuji urcita
individudlni estetickd kritéria, kterd piekracuji i do oblasti umélecké tvorby a v

zevseobecnéné podobé pretrvavaji v povédomi spolecnosti a v jeji kulturnosti.

Relaxacni prinos — prace odvadi ¢loveéka od jednostranné zatéze a psychického napéti,

pfinasi mu potéseni. [5]

2.3 Legislativa upravujici zaméstnavani zdravotné postiZzenych osob

Pravni Giprava pracovnépravnich vztahtl se vyvijela postupné. Ustava CR rozlisuje pojem
pravo na praci a pravo na zaméstnani. Pravem na préci je definovano pravo clovéka
zajistovat si obzivu vykonem zameéstnani nebo podnikanim. Pravo na praci nelze vymahat
soudné, je chapano spise ideové. Pravo na zaméstnani pak piedstavuje nejen pravo ¢loveka
na vykon prace za mzdu, ale i pomoc pfi vybéru zaméstnani, zprostredkovani zaméstnani,
popiipadé poskytovani podpory v nezaméstnanosti od ufadu prace, pokud se zaméstnani
nedafi najit.

Do roku 2004 byla oblast zameéstnanosti upravena zakonem ¢. 1/1991 Sb.,
o zaméstnanosti, a zdkonem & 9/1991 Sb., o zamé&stnanosti a ptsobnosti organti Ceské
republiky na Useku zaméstnanosti. Ackoliv doslo k nékolika novelizacim téchto ptedpist,
nebyly nadéale schopny u¢inné regulovat pracovnépravni vztahy. Legislativa proto
vyzadovala jeden pravni ptedpis, ktery by reguloval takovéto vztahy soucasné, a také
ptedpis, ktery by byl schopen sniZit nezaméstnanost a rozvijet trh prace. V roce 2004 proto
doslo k pfijeti nového zdkonu o zaméstnanosti ¢. 435/2004 Sb. Tento zédkon obsahuje
naptiklad zavaznd pravidla pii zprosttedkovani zaméstnani prostfednictvim ufadi prace

a soukromych agentur prace, stanoveni podminek pro vznik naroku na podporu
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v nezameéstnanosti ¢i komplexni upravu problematiky osob se zdravotnim postizenim.

[2]

V roce 2012 doslo k nabyti u¢innosti nového zdkona o zaméstnanosti a souvisejicich

predpist. K nejvyznamnéj$im zménam v oblasti zaméstndvani zdravotné postizenych se

fadi:

Sjednoceni institutu chranéné pracovni dilny s institutem chranéného
pracovniho mista a zména podminek pfi zfizovani a vymezovani chranénych
pracovnich mist. Jednalo se o obdobné nastroje, jejich sjednocenim se snizila
administrativni zatéz zaméstnavateld. [22]

SniZeni vyse prispévku na ¢aste¢nou uhradu provoznich nakladii zaméstnavatele —
omezeni maximalni ¢astky na 48 000 K¢ za rok. [22]

Zavedeni limitu nahradniho plnéni — omezeni objemu odebranych vyrobkid nebo
sluzeb na maximalni ¢astku 36nasobku primérné mzdy za kazdého piepocteného
zdravotné postizeného zaméstnance. Tato zména byla zavedena v reakci na stale Castéji
se vyskytujici jev prefakturace odebiranych vyrobku a sluzeb. Zaméstnavatelé zdravotné
postizenych osob maji povinnost evidovat odbératele a cenu dodanych vyrobkl a
sluzeb. [15]

Zavedeni finan¢ni spoluucasti zaméstnavatele na vynaloZenych mzdovych
nakladech pfi zaméstnavani vice nez 50 % zdravotné postizenych zaméstnanci.
Maximalni vySe piispévku byla stanovena na 75 % skute¢né vynaloZzenych mzdovych
nakladli na zaméstnance, nejvyse 8 000 K¢&. Skutecné vynaloZzené mzdové naklady se
snizuji o srazky ze mzdy urcené k uspokojeni plnéni zaméstnavatele nebo zavazkl
zameéstnance. Tato zména byla zavedena opét z diivodu Castého zneuZzivani prispévku.
Zamgstnavatelé poZadovali po zdravotné postizenych zaméstnancich, na které pobirali
prispévek, platby za fiktivni Skoleni nebo za clenstvi ve sdruzenich zalozenych
zameéstnavatelem. [22]

Zruseni statutu osoby zdravotné znevyhodnéné — az do zruseni kategorie se za osobu
zdravotné znevyhodnénou povazovala fyzickd osoba, kterd ma zachovanu schopnost
vykonavat soustavné zaméstnani nebo jinou vydélecnou ¢innost, ale jeji schopnosti byt
pracovné zaclenéna, vykonavat dosavadni povolani jsou podstatné omezeny z divodu
jejiho dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu. Od 1.1.2012 jiZ nelze o zdravotnim
znevyhodnéni osoby rozhodnout, ale ani dfive vydana rozhodnuti prodlouzit. Plati
pouze rozhodnuti vydana na zakladé zadosti podané do 31.12.2011 a ke dni 1.1.2015.

zanikne status osoby zdravotné€ znevyhodnéné uplné. [22]
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Pravni normy upravujici zaméstnavani zdravotné postizenych osob:
Zakon ¢&. 1/1993 Sb. — Ustava Ceské republiky
Cl. 3 - Soucasti ustavniho potadku Ceské republiky je Listina zakladnich prav a svobod.

Zakon €. 2/1993 Sb. — Listina zakladnich prav a svobod

Cl. 26 - Piisuzuje kazdému pravo na svobodnou volbu povolani a piipravu k nému, jakoZ i
pravo podnikat a provozovat jinou hospodarskou cinnost. Podle tohoto c¢lanku Listiny
zakladnich prav a svobod mé kazdy pravo ziskavat prostiedky pro své zivotni potieby praci.
Obcany, ktefi toto pravo nemohou bez své viny vykonavat, stat v pfiméfeném rozsahu hmotné
zajistuje.

Zakon 435/2004 Sb. o zaméstnanosti - definuje pojmy ,,0soba zdravotné¢ postizena“,
pracovni rehabilitace, chranéné pracovni misto, vymezuje prava a povinnosti

zaméstnavatell a jejich spolupraci s ifadem prace.

Vyhlaska MPSV 518/2004 Sb. k provedeni zékona o zaméstnanosti — popisuje metodu
vypo¢tu roc¢niho piepocteného poctu zaméstnancl, charakterizuje aktivni politiku
zaméstnanosti a vymezuje vyse piispevki.

Zakon 155/1995 Sb. o diichodovém pojisténi — vymezuje kritéria invalidity.

Zakon 586/1992 Sb. o danich z pfijmu — specifikuje vysi slevy na dani z pfijmu pfi
zameéstnani zdravotné postizené osoby.

Zakon 262/2006 Sb. zékonik prace — zamezuje diskriminaci v zaméstnani.

Zakon 137/2006 Sb. o vetejnych zakazkach — poskytuje zdravotné postizenym osobam,
respektive zaméstnavatellim zdravotné postizenych osob vyhodu vyhodnocovani vetejnych
zakazek.

Zakon €. 100/1998 Sb. o socialni pé¢i — upravuje poskytovani davek a vydavani prukazi
mimotadnych vyhod zdravotné postizenym osobam.

Vyhlaska MPSV 182/1991 Sb. k provedeni zakona o socialni péci — specifikuje davky

pro postizené osoby, diferencuje typy prukazii mimotadnych vyhod.
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2.4 Podpora statu

Kazdy ob¢an Ceské republiky ma pravo na zaméstnani. Toto pravo je zakotveno
v ¢lanku 26 Listiny zakladnich prav a svobod, jez je soucasti Ustavy. Stat naplituje literu
zakona prostiednictvim statni politiky zaméstnanosti. Ta mé za cil, kromé jiz zminéného
poskytnuti prdva na zaméstnani, sledovani a vyhodnocovani trhu prace, zaméstnanosti,
uplatinovani aktivni politiky zaméstnanosti a hospodareni s prostfedky na ni vynaloZzenymi,
poskytovani podpor v nezaméstnanosti, usmériiovani toku pracovnich sil za do Ceské

republiky.

Rezidentiim je utrady prace bezplatné poskytovdna pomoc pii vybéru a zprostiedkovani
vhodného zaméstnani. Mezi Cinnosti spojené se zprostiedkovanim zaméstnani patii i
poradenska a informacni ¢innost. Uchazeclim o zaméstnani je na zdklad¢ jejich schopnosti,
dovednosti, dosazené¢ho vzdélani a zkuSenosti doporuCovan typ prace, popf. nabizena
rekvalifikace; zaméstnavatelim pak ufednici radi s vybérem budoucich zaméstnanct dle

jejich osobnostnich a profesnich predpokladii.
V piipad¢, Ze se uchazeCi nepodafi zaméstnani nalézt, je mu poskytovana podpora
v nezameéstnanosti.

Zvlastni péce je pii zprostiedkovani zaméstndni vénovana skupindm uchazect, jez maji

pfistup na trh prace (naptiklad z diivodu zdravotniho stavu, veéku, ¢i péce o dit€) ztizeny.

2.4.1 Politika zaméstnanosti

Aktivni politika zaméstnanosti je souhrn opatfeni sméfujicich k zajisténi maximalné
mozné Urovné zaméstnanosti. Aktivni politiku zaméstnanosti zabezpecuje ministerstvo a

Utad prace; podle situace na trhu prace spolupracuji pfi jeji realizaci s dalsimi subjekty. [22]

Nastroje aktivni politiky zaméstnanosti

Rekvalifikace - zvySeni stavajici kvalifikace, ziskani nové kvalifikace. Rekvalifikaci
zprostiedkuje Utad prace na zakladé dohody s uchazeem o zaméstnani a nese naklady s ni
spojené. Zajemce o praci ma téZ narok na podporu v nezaméstnanosti. Rekvalifikaci mtze
sjednat i zaméstnavatel pro své zaméstnance, opét na zakladé dohody s Ufadem prace.

Rekvalifikaci mize provadét pouze akreditované zafizeni.

Investiéni pobidky — zdmérem je vytvofeni novych pracovnich mist a zvySovani

kvalifikace novych zaméstnancti. Podpora mize byt poskytnuta zaméstnavateli, ktery
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vytvoii nova pracovni mista v oblasti, ve které¢ je primeérnd mira nezamestnanosti za 2
ukon&ena pololeti nejméné o 50 % vys$si neZ primérna mira nezaméstnanosti v Ceské
republice. Do celkového poctu nové vytvofenych mist se zahrnuji mista vytvarend ode dne
predlozeni zaméru ziskat investi¢ni pobidky. Na stejny ucel pak jiz nemlze byt podnikateli

poskytnut ptispévek z jinych prostredkil aktivni politiky zaméstnanosti.

Verejné prospéSné prace — zvlast¢ vytvofend pracovni mista pro uchazefe o
zamestnani. Casové omezend prace (maximalne€ 12 po sobé jdoucich mésicli) ve prospéch
obci, vefejné prospesnych nebo statnich instituci. Jedna se zpravidla o udrzbu a uklid

vefejnych prostranstvi a komunikaci.

Spolecensky ucelna pracovni mista — jsou vytvarena zaméstnavateli pro uchazece, jimz
neni mozné zajistit praci jinym zptisobem. Spolecensky ucelné pracovni misto mize ziidit i

sam uchaze¢ pro vykon samostatné vydélecné ¢innosti.

Preklenovaci prispévek — je poskytovan osob¢ samostatné¢ vydélecné cinné, pokud
ptestala byt uchazecem o zaméstnani a byl ji poskytnut piispévek pii vytvoreni spolecensky
ucelného pracovniho mista. Maximalni doba vyplaceni 5 mésict, ve vysi 0,25 nasobku

prumérné mzdy v narodnim hospodaistvi za prvni az tieti ¢tvrtleti predchéazejiciho roku.

Prispévek na zapracovani — je poskytovan zaméstnavateli, pokud pfijme do pracovniho
poméru uchazece, kterému je vénovana Uradem prace zvySend péce. Maximalni doba
vyplaceni jsou 3 mésice, do vySe maximalné poloviny minimalni mzdy na jednu fyzickou

osobu, kterd zapracovava uchazece o zamestnani.

Prispévek pri prechodu na novy podnikatelsky program — pokud zaméstnavatel neni
po dobu piechodu na novy podnikatelsky program schopen zajistit zaméstnancim praci
v plném rozsahu, mize mu byt az po dobu 6 meésicti poskytnut piispévek na casteCnou

uhradu mzdy zaméstnancit do maximalni vyse poloviny minimalni mzdy.

Cilené programy Kk rFeSeni zaméstnanosti — feSi problémy obecniho, okresniho,
krajského a celostatniho charakteru, véetné mezinarodnich programi financovanych ze
Strukturdlnich fondG Evropské unie. Cilenym programem se rozumi soubor opatfeni
zaméienych ke zvySeni moznosti fyzickych osob nebo jejich skupin uplatnit se na trhu
prace; soucasti programu je stanoveni podminek pro jeho provadéni a harmonogram
Gerpani. Cilené programy celostatniho charakteru schvaluje vlada Ceské republiky a
programy obecniho, okresniho a krajského charakteru ministerstvo.
Program na podporu obnovy nebo technického zhodnoceni hmotného investi¢niho

majetku je cileny program pomahajici zaméstnat osobam se zdravotnim postizenim.
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Zaméstnavateli, ktery zaméstnava vice nez 50 % zdravotné postizenych osob, mize byt

poskytnut ptispévek az 70 % hodnoty potizeni hmotného investicniho majetku.

Nastroje aktivni politiky zaméstnanosti uréené vyhradné zdravotné postiZenym

osobam

Lidé se zdravotnim postizenim jsou jednou ze skupin obcand, jimz je nutné vénovat
zvySenou ochranu na trhu prace. Utady prace vedou evidenci osob se zdravotnim
postizenim, v¢etné Udaji o zdravotnich omezenich a moznostech uplatnéni, o poskytovani

pracovni rehabilitace.

Prosttedky aktivni politiky zaméstnanosti, jimiz se snazi Utady prace pomoci zdravotné
postizenym v sebeuplatnéni a motivovat zaméstnavatele k zaméstndvani této skupiny

uchazect, jsou:

e pracovni rehabilitace

e chranéna pracovni mista

e piispévky na zaméstndvani osob se zdravotnim postizenim u zaméstnavateli
zameéstnavajicich vice nez 50 % zdravotné€ postizenych osob

e povinnosti zaméstnavatelll s vice nez 25 zaméstnanci zaméstnavat osoby se
zdravotnim postizenim nebo nakupovat vyrobky zdravotné postiZzenych lidi nebo

zadavat zakdzky zdravotné postizenym osobam

Pracovni rehabilitace - je souvisla ¢innost zaméfend na ziskani a udrzeni vhodného
zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim. Jedna se zejména o poradenskou ¢innost pfi
volbé povolani, volbé zaméstndni, pfiprava pro zaméstnani jak teoreticka, tak i prakticka,

vytvatreni vhodnych podminek pro vykon zaméstnani.

Utrad prace ve spolupraci s postizenym clovékem sestavi Individualni plan pracovni
rehabilitace pfi zohlednéni moZnosti a schopnosti postizeného ¢loveka i aktudlni situace na

trhu préce.

Teoreticka a prakticka pfiprava pro zaméstnani nebo jinou vydéle¢nou ¢innost zahrnuje:
e piipravu na budouci povolani
e pfipravu k praci — provadi se na pracovistich zaméstnavatele zdravotné postizené
osoby, na chranénych pracovnich mistech fyzické nebo pravnické osoby, ve

vzdélavacich zafizenich
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e specializované rekvalifikacni kurzy — jsou uskutectiovany za stejnych podminek
jako rekvalifikace. Uastnik kurzti ma po dobu jejich trvani narok na podporu pfi

rekvalifikaci, a to 1 v pfipadé€, Ze neni registrovan v evidenci uchazecti o zaméstnani.

Chranéné pracovni misto — je pracovni misto ziizené¢ zaméstnavatelem na zéklade
dohody s Ufadem prace, na které je poskytovan ptispévek. Toto misto musi byt obsazeno po
dobu 3 let. S Utadem prace lze sjednat i prohladeni stavajiciho mista obsazeného zdravotng
postizenou osobou za chrdnéné pracovni misto. Pispévek mize Utad prace poskytnout téz

zdravotné postizené osobé¢, ktera se rozhodne vykonéavat samostatné vydélecnou ¢innost.

VySe prispévku na zrizeni chranéného pracovniho mista ¢ini maximalné
osminasobek, pro osobu s té¢Z§im postizenim maximalné dvanéctindsobek primérné mzdy
za 1. az 3. ctvrtleti pfaedchoziho kalendarniho roku. Pokud zaméstnavatel ziidi 10 a vice
chranénych pracovnich mist, mize piispévek dosdhnout az desetindsobku, pro osobu
s téz8im postizenim az Ctrnactinasobku primémé mzdy za 1. az 3. Ctvrtleti predchoziho

kalendainiho roku.

V roce 2013 tedy Cinil pfispévek na ziizeni chranéného pracovniho mista 196 976 K¢,
pro osobu s téz§im zdravotnim postizenim 295 464 K¢, pii ztizeni 10 a vice pracovnich mist
pro zdravotné postizené osoby pak dosahovala vyse prispévku 246 220 K¢ a 344 708 K¢ pro

tézce zdravotné postiZenou osobu.

Na zfizené chranéné pracovni misto miize Utad prace poskytnout zaméstnavateli nebo
zdravotné postizené osob& vykonavajici samostatnou vydélecnou c¢innost prispévek na
¢asteCnou uhradu provoznich nakladi chranéného pracovniho mista. Tento prispévek
1ze poskytnout nejdiive po uplynuti 12 mésicii od obsazeni chrdnéného pracovniho mista,

jeho vyse je maximalné 48 000 K¢.

Prispévek na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim na chranéném

pracovnim misté

Prispévek ndlezi zaméstnavateli, ktery na chranénych pracovnich mistech zaméstnava
vice nez 50 % osob se zdravotnim postizenim z celkového poctu zaméstnanci. Vyse
ptispévku odpovida 75 % skute¢né vynaloZenych prostfedkit na mzdy nebo platy zdravotné
postizeného zaméstnance, nejvyse vsak 8 000 K¢. Pokud se zaméstnavateli zvysi ndklady na

ziizené chranéné pracovni misto a toto zvyseni dolozi, mize po uplynuti 12 mésict od jeho
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obsazeni zazadat Utad prace o zvySeni pfispévku, maximalné vSak o 2 000 K¢ za mésic na

jedno chranéné pracovni misto.

2.4.2 Cerpani vydaji politiky zamé&stnanosti

Na aktivni politiku zaméstnanosti bylo v roce 2012 na Ministerstvu prace a socidlnich
véci (MPSV) a Utadech prace (UP) vynaloZeno 2 595 621 tis. K&, z toho MPSV 143 932
tis. K&, UP 2451 688 tis. K& Meziro¢né klesly vydaje na aktivni politiku zamé&stnanosti o
1 220 815 tis. K&, coz predstavuje 32 %. Na podporu zaméstnavani zdravotné€ postizenych

osob bylo dle § 78 zakona o zaméstnanosti vynalozeno 3 468 251 tis. K¢.

V ramci aktivni politiky zaméstnanosti bylo v roce 2012 ziizeno 644 novych chranénych

pracovnich mist, véetn€é samostatné vvdéleéné Cinnosti osob se zdravotnim postizenim.

Celkem tedy bylo vymezeno 30466 chranénych pracovnich mist, umisténo bylo 817
uchazecli o zaméstnani na tato mista, na 1 514 zaméstnancti byl poskytnut pfispévek na
provoz chranéného pracovniho mista nebo samostatné vydéletné Ccinnosti osoby se
zdravotnim postizenim, vydaje na zfizeni chranénych pracovnich mist a na jejich provoz
Cinily 118 857 tis. K& (4,8 %). Meziro¢ni pokles o 2 % byl zpisoben zménou legislativy.
V roce 2011 byla ¢ast prispévku poskytovana na provoz chranénych pracovnich dilen, které
zanikly a pracovni mista v nich vymezend byla od 1. 7. 2012 povazovana za chranéna

pracovni mista a financovana jako piispévek podle § 78 zdkona o zaméstnanosti.

Dalsi formou podpory osob se zdravotnim postizenim je pracovni rehabilitace. Nejcastéji
poskytovanym typem pracovni rehabilitace byla ptiprava k praci. Vydaje na ni Cinily 2 286
tis K¢. [13]

Na dalsi, méné Casto vyuZzivané nastroje aktivni politky zaméstnanosti, byly v roce 2012
vynalozeny tyto prosttedky:

- ptispévek na zapracovani 49 tis. K¢

- pfispévek na novy podnikatelsky program 0 K¢

- preklenovaci prispévek 1 608 tis K¢ (podpoteno 130 osob)[13]
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Skutetné Eerpani vydaji politiky zamé&stnanosti v CR v letech
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Obrizek & 5: Skuteéné Gerpani vydaji politiky zaméstnanosti v CR v letech 1998 - 2012

Zdroj: vlastni zpracovani

2.5 Zaméstnavatelé — prava a povinnosti , povinny podil

Prava zaméstnavatelu

Zam@stnavatelé maji pravo pozadovat od krajskych pobo¢ek Ufadu prace jednak

informace a poradenstvi v otdzkach spojenych se zaméstndvanim osob se zdravotnim

postizenim, ale také mohou vyzadovat soucinnost pii vyhrazovani pracovnich mist pro

osoby se zdravotnim postizenim, spolupraci pii vytvareni novych pracovnich mist pro osoby

se zdravotnim postizenim. Ufady prace by téz mély byt ndpomocny pii feSeni

individudlniho pfizpiisobovani pracovnich mist a pracovnich podminek pro osoby se

zdravotnim postizenim. Tuto povinnost jim uklada zakon o zamé&stnanosti § 79.
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Povinnosti zaméstnavatelu

Zaméstnavatelé jsou povinni pfizpisobovat pracovni mista a pracovni podminky tak, aby
byli schopni pracovni mista vyhradit a zdravotné postizené osoby zaméstnat. Mezi dalsi
povinnosti zaméstnavatelll pak patii vést evidenci zaméstnavanych osob se zdravotnim
postizenim a evidenci pracovnich mist vyhrazenych pro osoby se zdravotnim postizenim.
V neposledni fadé¢ jsou zaméstnavatelé dle zdkona o zaméstnanosti (§ 80) povinni

poskytovat soucinnost krajské pobocce Utadu prace pii zajistovani pracovni rehabilitace.

2.6 Povinny podil

Zamg¢stnavatelé s vice nez 25 zaméstnanci jsou povinni zaméstnavat zdravotné
postizené osoby ve vysi povinného podilu téchto osob na celkovém poctu zaméstnancti.

Tento povinny podil ¢ini 4 %.

2.6.1 Stanoveni povinného podilu

Vypocet piepocteného celkového poctu zaméstnanci (tj. skuteCny stav zaméstnancti):

Do primérného roc¢niho piepocteného poctu zaméstnancti se zapoclitdvaji pouze
zaméstnanci v pracovnim poméru. Primérny rocni prepocteny pocet zaméstnancii se
zjistuje jako podil celkového poctu skutecné odpracovanych hodin témito zaméstnanci v
daném kalendéainim roce, zvySeného o neodpracované hodiny (v disledku doc¢asné pracovni
neschopnosti, za kterou je poskytovdno nemocenské, Cerpani dovolené na zotavenou, z
diivodu prekazek v praci na strané zaméstnavatele, z dlivodu piekdzek v praci na strané
zaméstnance, v dusledku oSetfovani ditéte nebo péfe o né nebo oSetfovani jiného Clena
domadcnosti) a celkové stanovené tydenni pracovni doby bez svatkli pfipadajici v daném
kalendainim roce na jednoho zaméstnance pracujictho po stanovenou tydenni pracovni

dobu. Vypocty se provadéji na dveé platna desetinnd mista.

Z primérného ro¢niho piepocteného poctu zaméstnancii se stanovi povinny podil

zaméstnanct, ktefi jsou osobami se zdravotnim postizenim.
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2.6.2 PInéni povinného podilu

Povinny podil Ize splnit nize uvedenymi zplsoby:
e zaméstnanim v pracovnim poméru s tim, Ze zaméstnanci s t€z$im zdravotnim

postizenim se zapocitavaji 3x

e odebiranim vyrobku nebo sluZeb od zaméstnavatelli zaméstnéavajicich vice nez
50 % zaméstnancii se zdravotnim postizenim, zadavanim zakdzek témto
zaméstnavateltim, odebiranim vyrobkli nebo sluzeb od osob se zdravotnim
postizenim samostatné vydélecné €innych. Objem odbéru ndhradniho plnéni za
jednu prepoctenou zdravotné postizenou osobu je stanoven jako sedminasobek
primérné mésiéni mzdy v narodnim hospodaistvi za prvni az tieti Ctvrtleti
sledovaného kalendainiho roku vyhlasené MPSV, tj. 7 x 24 622 K¢ =172 354 K¢

za jednu zdravotné postiZzenou osobu.

Pti odebirani vyrobkl nebo sluzeb od osoby samostatné vydéleéné ¢inné, ktera je osobou
se zdravotnim postizenim a nezaméstnava zddné zameéstnance, nebo pii zaddvani zakazek
této osobé, je mozno zapocitat maximaln¢ jednoho zaméstnance, ktery je osobou se

zdravotnim postiZzenim.

Zamgéstnavatelé a osoby samostatné vydélecné ¢inné mohou pro tcely splnéni povinnosti
poskytnout v kalendainim roce své vyrobky a sluzby nebo splnit zadané zakazky pouze do
vyse odpovidajici 36nasobku primémé mzdy v narodnim hospodafstvi za prvni az treti
ctvrtleti predchazejiciho kalendainiho rokuza kazdého piepocteného zaméstnance se
zdravotnim postizenim zaméstnané¢ho v pfedchozim kalendainim roce. Nahradni plnéni jiz
tedy nemohou jejich poskytovatel¢ dodavat neomezené, ale jen do té miry a podle toho,

kolik v pfedchozim roce zaméstnaval zdravotné postizenych osob.
Limit v poskytovani nahradniho plnéni 2013:

36 x 24 408 K¢ = 878 688,- K¢ za jednu osobu zdravotné postizenou zaméstnanou

u dodavatele ndhradniho plnéni

e odvodem do statniho rozpoctu. Za kazdého zdravotné postizen¢ho
zaméstnance, kterého ma zameéstnavatel povinnost zaméstnat, ¢ini rocni odvod
2,5 nasobek primérné mésicni mzdy za 1. az 3. Ctvrtleti kalendainiho roku.
Primérnd mzda za rok 2013 byla 24 622 K¢, tedy 61 555 K¢ ro¢né za jednoho

zdravotné postizeného zaméstnance.
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Tabulka €. 5: Priklad vypoctu odvodu do statniho rozpoctu za zdravotné postizené zaméstnance

Povinny Odvod do statniho
Pocget zaméstnancl
podil OZP rozpoctu v K&

50 2 123 110,-
200 8 492 440,-
1000 40 2462 200-
5000 200 12 311 000,-

Zdroj: vlastni zpracovani

e vziajemnou kombinaci vySe uvedenych zpusobu

2.7 Danové aspekty zaméstnavani zdravotné postizenych

Stat se snazi motivovat zaméstnavatele k zaméstnavani zdravotné postizenych osob i
snizenim dané z pfijmu pravnickych osob. Poplatnikiim se dail za zdanovaci obdobi, kterym
je kalendaini rok, snizuje o castku 18 000 K& za kazdého zdravotné postiZenoho
zaméstnance, s vyjimkou zaméstnance s t€zSim zdravotnim postizenim a pomérnou Cést z
této Castky, je-li vysledkem prtimeérného ro¢niho piepocteného poctu téchto zaméstnanct
desetinné Cislo; castku 60 000 K¢ za kazdého zaméstnance s téz§im zdravotnim
postiZenim a pomérnou cast z této Castky, je-li vysledkem primérmného roc¢niho

pfepocteného poctu téchto zaméstnanct podle odstavee 2 desetinné Cislo.

2.8 Zvyhodnéni v obchodni verejné soutézi

Podle § 101 zékona o vefejnych zakdzkach muze dojit ke zvyhodnéni uchazecii proti
ostatnim ucastnikiim soutéze, ktefi plni uvedenym zdkonem stanovenou podminku

nasledovné:

Zadavatel miiZze v ozndmeni o zahdjeni zaddvaciho fizeni vymezit moznost ucasti na ném
pouze pro dodavatele zaméstnavajiciho vice nez 50 % osob se zdravotnim postizenim. Tuto

skuteénost musi dodavatel dolozit potvrzenim Utadu prace.

Ucastni-li se oteviené¢ho nebo uzsiho fizeni pii zadavani podlimitni vefejné zakazky na
dodavky nebo sluzby dodavatel zaméstnavajici vice nez 25 zaméstnanctl, z nichz je vice nez

50 % zaméstnancii osobami se zdravotnim postizenim, musi byt nabidkové cena tohoto
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dodavatele hodnocena jako nejnizsi, neptekroci-li nejnizsi nabidkovou cenu piedlozenou

ostatnimi uchazeci o vice nez 15 %. [19]
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3 PREKAZKY PRI ZAMESTNAVANI OSOB SE
ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

Studiem starovékych nalezt a literarnich zdrojt bylo zjisténo, ze jiz tyto davné civilizace
se pomoci postizenym zabyvaly a zalozily tim kofeny specialné pedagogické, charitativni a
socialni péce. Ve stredoveku pak byli postizeni povazovani za monstra, lidi, jez stihl bozi
trest, jez posedl démon a byli spole¢nosti odvrhovani, zatracovani, neziidka tyto negativni
postoje vedly az k fyzické likvidaci jedince. Pomoc a pfistiesi postizenym poskytovala na
Ceském uzemi cirkev, jako jeden z prvnich tad sv. FrantiSka. Nésledn¢ vznikaly Spitaly,
nemocnice a Ustavy, kde bylo o potiebné pecovano. V 19. Stoleti se stala péce o osoby se
zdravotnim postizenim soucasti statni socidlni politiky a vyhlaSenim Vseobecné deklarace

lidskych prav ziskali zdravotné postiZzeni pravo na rovné zachazeni a socialni zabezpeceni.

Mezi hlavni diivody nezaméstnanosti zdravotné postizenych osob patfi:

3.1 Predsudky

Soucasna spolecnost si uvédomuje, Ze nelze posuzovat ¢loveka podle jeho postiZeni,
nybrz je tfeba posuzovat jeho kvality, na druhé strané se ale nedokaze oprostit od obav a

ptedsudkd, jez o ,,jinakosti* panuji a nahliZi na postizené jako na ménécenné.|8§]
Typy piedsudki:

Paternalistické a podcenujici predsudky — lidé, ktefi s postizenymi pracuji nebo o né
pecuji maji tendence posuzovat jejich schopnosti a moznosti, ur€ovat jejich potieby bez

ohledu na skutecnost. Povazuji postizené za jedince, které je nutné chranit a peCovat o né¢.

Odmitavé a degradujici predsudky — postizeni jsou brani jako pfitéz spolecnosti.
Jejich naptiklad studijni ¢i pracovni Uspéchy jsou bagatelizovany, uroven vzdélani a
kvalifikace zpochybiiovana. Nasledkem toho jsou obsazovani do nizSich pozic, ptestoze
jejich schopnosti 1 nasazeni leckdy ptedC¢i nepostizené spolupracovniky, konecnym
dasledkem je samoziejmée 1 finanéni ohodnoceni jejich préace, kdy postizeni nedosahuji

srovnatelného ohodnoceni.

Protektivné-pausalizujici pfedsudky — zdravotn¢ postiZeni jsou chéapani jako pfijemci

mnoha nezaslouzenych a neopravnénych vyhod, naptiklad prikazy TP, ZTP, ZTP/P a
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s nimi souvisejicich zvyhodnéni. Ucelem vySe zminénych opatfeni je vSak zmirnit disledky

postizeni.

Idealizujici predsudky — obdivovani a vyzdvihovani postizenych zakladajici se nikoli
na skuteCnosti, ale pouze na emocionalnim pohledu. Piekvapivé i tyto pfedsudky mohou
negativné ovliviiovat postoj spolecnosti k postizenym, napt. v ptipad¢, kdy postizend osoba
zneuzije davek, je pak negativné pohlizeno na vSechny postizené. Je tedy nutné si uvédomit,
Ze 1 mezi postizenymi lze najit jedince s riznorodymi charakterovymi vlastnostmi, at’ jiz

negativnimi ¢i pozitivnimi. [5]

3.2 Uroven vzdélani

Vzdélani je zékladnim predpokladem UspéSného zaclenéni jedince na trhu prace, ma
dopady na postaveni Clovéka ve spoleCnosti. Nedostatek vzdélani je jednou z pficin
chudoby a socialniho vylouceni. Jednou zbariér pfistupu k zaméstnani zdravotné
postizenych obcanti je skutecnost, Ze dosahuji niz$iho stupné vzdélani v porovnani

s celkovou populaci Ceské republiky.

Cilem Narodniho planu vytvafeni rovnych pfilezitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim je, mimo jiné, zajistit zdravotné postizenym rovny piistup ke vzdélani. Plan
predpokladd zaclenovani déti do vSeobecné vzdéldvaci soustavy, rovnocenny pristup
k zakladnimu a stfednimu vzd€lani v misté bydlisté, poskytovani ptimefenych tprav dle
individualnich potfeb a poskytovani nezbytné podpory umoziujici G¢inné vzdélavani.
Deklaruje také zavazek statu zajistit postizenym ziskani socidlnich dovednosti tak, aby byli
schopni zapojit se do vzdélavaciho systému a do spolecnosti. Jedna se pfedevSim o studium
Baillova pisma, znakové feci a dalSich alternativnich zpisobli komunikace, dale pak rozvoj
orientacnich schopnosti a mobility. Pro zékladni a stfedni Skolstvi se pfedpokladéd princip
inkluze, tedy vzdélavani v bézné skole v misté bydlisté, pro tercialni vzdélavani stat zajisti

zdravotn€ postizenym osobam pfiméfenou upravu.

Vzdé&lanostni struktura zdravotné postizenych je v CR (stejné jako i ve vétsing ostatnich
vyspélych zemi) horSi nez v populaci jako celku. Vroce 2012 byl pocet zdravotné
postizenych, kteti neméli zadné vzdélani, 57 332, coz ¢inilo 5,7 % z celkového poctu
postizenych oproti 42 384 (0,5 %) populace Ceské republiky jako celku. Zakladniho
vzdélani dosdhlo 284 024 (28 %) zdravotné postizenych, v celkové populaci 1 571 602
osob (17,6 %), sttedoskolské vzdélani bez maturity mélo 254 975 (25,2 %) zdravotné
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postizenych lidi, v celkové populaci pak 2952 112 (33 %). Stfedoskolského vzdélani
s maturitou dosdhlo 212 818 (21 %) postizenych osob, v celkové populaci 2 673 001 (29,9

%) osob. U dosazeného vyssiho odborného vzdélani byl pomér 11 678 (1,2 %) zdravotné
postizenych lidi oproti 117 111 (1,3 %). Vysokou Skolu dokoncilo 71 950 (7,1 %)

postizenych osob, v celkové populaci pak 1 114 731 (12,5 %) osob.[1]

Tabulka €. 6: Porovnani nejvyssiho dosazeného vzdélani u zdravotné postizenych osob a celkové populace
CR podle véku (15 let a vice) a pohlavi

Nejvy$si dosaZené vzdélani

Vékova Bez stfedni " " ;
maturity maturitou
Zdravotné postiZené osoby (absolutni ¢etnost)
15-29 14197 31048 6226 9814 490 1793 1574 65 143
30-44 18512 21441 27471 24720 1611 10399 5792 109 947
45-59 10 409 49 362 61 380 46 839 3200 16 820 18 879 206 891
60 + 14213 182172 159 899 131 444 6376 42 938 94 343 631 385
Celkem 57332 284 024 254 975 212 818 11 678 71 950 120 589 1013 366
Zdravotné postiZené osoby (v procentech)
15-29 21,8 47,7 9,6 15,1 0,8 2,8 24 100,0
30-44 16,8 19,5 25,0 22,5 1,5 9,5 5,3 100,0
45-59 5,0 23,9 29,7 22,6 1,5 8,1 9,1 100,0
60 + 2,3 28,9 25,3 20,8 1,0 6,8 14,9 100,0
Celkem 5,7 28,0 25,2 21,0 1,2 7,1 11,9 100,0
Pocet obyvatel celkem (absolutni ¢etnost)
15-29 8142 561 965 348 382 637 561 37330 221981 153 234 1 968 595
30-44 10 881 144 998 871783 843 611 44 541 388 618 147 139 2451571
45-59 10512 249919 846 237 609 043 13 021 287 743 86 281 2102 756
60 + 12 097 611 850 881 878 580510 22 096 215 545 65107 2 389 083
neni znamo 752 2 870 3832 2276 123 844 24 930 35627
Celkem 42384 | 1571602 2952112 2673001 117111 1114731 476 691 8 947 632
Pocet obyvatel celkem (v procentech)
15-29 0,4 28,5 17,7 324 1,9 11,3 7,8 100,0
30-44 0,4 5,9 35,6 344 1,8 15,9 6,0 100,0
45-59 0,5 11,9 40,2 29,0 0,6 13,7 4,1 100,0
60 + 0,5 25,6 36,9 24,3 0,9 9,0 2,7 100,0
neni znamo 2,1 8,1 10,8 6,4 0,3 2.4 70,0 100,0
Celkem 0,5 17,6 33,0 29,9 1,3 12,5 5,3 100,0
Zdroj: [1]
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3.3 Technicky uzpiisobené pracovisté

Zamgéstnavani zdravotné postizenych osob vyzaduje technicky pfizpiisobit pracovisté
s ohledem na typ a miru postizeni zamé&stnance. Déle pak podle potfeby vybavit pracovisté
vhodnymi kompenzacnimi pomtickami, nebo zajistit individualni apravu pracovniho mista s
ohledem na bezpecnost pracovnika. Zejména pro vozickaie je nutnd bezbariérovd tprava
pracovisté, socidlniho zafizeni a mistnich komunikaci. Pro osoby nevidomé nebo osoby
s t¢zkym zdravotnim postizenim je nutné vybavit pocitace na pracovisti hlasovym vystupem
nebo pifidavnym zafizenim s Braillovym pismem, popiipadé¢ dal§imi komunika¢nimi
pomiickami. Zaméstnavatele velmi Casto odrazuji vysoké finan¢ni néklady, které je na
technické upravy pracovisté nutno vynalozit a pracovni mista pro zdravotné postizené osoby

z tohoto diivodu nevytvareji.

3.4 Jiné bariéry zaméstnavani zdravotné postiZenych osob

Problémy na strané zdravotné postiZzenych osob:

nedostate¢nd informovanost zdravotné postizenych osob o souladu pobirani

invalidniho dichodu a mzdy
- nedostatecnd vzajemna vstiicnost zaméstnavateli a zdravotné postizenych osob
- nedostatecnd orientace na trhu prace a v nabidkach zaméstnani
- nizkd motivovanost dand ,,jistotou* invalidniho dichodu oproti nejistoté¢ zaméestnani

[12]

Problémy na strané zaméstnavatelii:

neinformovanost zaméstnavatelll, nediivéra v praci zdravotné postizenych osob

- slozita administrativa, neschopnost UP posoudit potieby zaméstnance a
zameéstnavatele

- Castd zména legislativy tykajici se pfispévkl na zaméstnavani postizenych osob

- nedostatek vhodné prace, nemoznost najit v kazdém okamziku pracovni doby
vyuziti pro zdravotné postizeného ¢lovéka

- velkd administrativni zatéz pii prokazovani naroku na statni ptispévky, liboviile pfti
uznavani vyse prispevki ze strany Giednikll

- Casta nemocnost zdravotné postizenych osob [7]
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4 KOMPARACE NASTROJU APZ S POTREBAMI ZAMESTNAVATELU

A ZAMESTNANCU

Stat se snazi motivovat zaméstnavatele k zaméstnavani zdravotné postizenych osob
pomoci néstroju aktivni politiky zaméstnanosti. Presto je pouze 18 % ekonomicky aktivnich

postizenych osob ve véku 15 — 64 let zaméstnano.

Nezaméstnanost s sebou piinasi socialni disledky. Nezaméstnany ¢lovek ztraci kontakt
se spolupracovniky, témata ke komunikaci, pfichazi o moznost ziskdvani dalSich znalosti a
zkuSenosti, ale snizuje se mu i zivotni uroven v disledku snizeni objemu finan¢nich
prostredkti, které ma k dispozici. Dlouhodoba nezaméstnanost miize mit negativni vliv
nejen na rodinu nezaméstnaného, ale psychické problémy, které nezaméstnanost Casto
doprovazi, mohou po delsi dobé piertst az v patologické chovani ¢i vyvoji zavislosti ve
snaze uniknout realit¢ nezaméstnanosti. V neposledni fadé ¢lovek ztraci motivaci si dalsi

zamé&stnani hledat a stava se zavislym na socidlnich davkach.

Jak jiz bylo naznadeno vySe, nezaméstnanost s sebou piinasi i ekonomické dusledky.
Nezaméstnany c¢lovék neplati dané a je zavisly na socialnich davkach. Niz§i objemem
disponibilnich finan¢nich prostfedkii znamena pro nezaméstnaného omezeni spotieby a
uspor. Stat tedy nejen ze pfichazi o danové vynosy, ale zvysSuji se i ndklady na socidlni

davky.

Ve své bakalarské praci se pokusim zjistit, zda podpora statu v oblasti zaméstnavani
zdravotné postizenych osob odpovidd potiebam jak zaméstnavatell, tak i1 samotnych
zdravotn€ postizenych. Pro srovnani jsem pouzila data zdotaznikovych Setfeni
Vyzkumného ustavu bezpecnosti prace a Vyzkumného ustavu prace a sociadlnich véci. a
statistiky Ministerstva prace a socialnich véci a Ceského statitického ufadu. Udaje se

vztahuji k letim 2009 —2011.

4.1 Politika zaméstnanosti a potieby zaméstnavatelu

Pro zjisténi potfeb zaméstnavateld jsem vyuzila udaje dotaznikového Setteni
Vyzkumného ustavu bezpecnosti prace provedené¢ho v roce 2009. O vyplnéni dotazniku
bylo pozadano celkem 230 organizaci vedenych v Katalogu organizaci zaméstnavajicich
vice nez 50 % osob se zdravotnim postiZenim a osob se zdravotnim postiZzenim samostatné

vydélecné ¢innych. Osloveny byly spolecnosti s nejvétsim poctem zdravotné postizenych
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zaméstnancl. Dotaznik vyplnilo 42 firem, 10 dotaznik se nepodafilo dorucit. Navratnost
tedy Cinila zhruba 20 %. Celkovy pocet zaméstnancii v téchto firmach byl 4 821, z toho
zaméstnancl se zdravotnim postizenim 3 389, coz ptedstavuje 70,5 %. Dotaznikovym
Setfenim byly, mimo jiné, zjiStovany informace o poctu zaméstnancl/z toho zdravotné
postizenych, o druhu postizeni zameéstnancii, o ndkladech na vybudovéni a upravu
pracovisté, o vysi obdrzenych finan¢nich piispévkil a o problémech se zaméstnavanim osob

se zdravotnim postizenim.

4.1.1 Dotaznikové Setieni

1. Celkovy pocet zaméestnancut v podniku

Tabulka €. 7: Celkovy pocet zaméstnanct v podniku

Celkovy pocet zaméstnancu podniku 4 821
z toho zdravotné postizenych zaméstnancu 3 398
Zdroj: [7]

Odpovéd’ na tuto otazku napomuze predstave, jak velké spolecnosti zdravotné postizené
osoby zaméstnavaly, a také v jakém poméru byl pocet zdravotné postizenych zaméstnanci
k celkovému poctu zaméstnanci. Z celkového poctu 4 821 zameéstnancii bylo 3 398

zdravotné postizenych, coz ¢inilo 70,5 %.

2. Druh postizeni zaméstnanych osob

Vice nez 4/5 zaméstnanych hendikepovanych osob trpélo postizenim télesnym (50,1 %)
nebo vnitinim (34,6 %). Lidé s ostatnimi typy postizeni byli zaméstnani minimalné, nejhorsi
uplatnéni pak méli osoby s postizenim zrakovym (1,3 %) a sluchovym (1,1 %). Pocet

zamé&stnanct dle jednotlivych typt postizeni piehledné uvadi tabulka.

Tabulka €. 8: Druh postiZzeni zaméstnanych osob

% z poctu zdravotné
Typ postizeni zaméstnanych osob pocet osob postizenych
zaméstnancu
Télesné (vyjma vozickara) 1701 50,1
VoziCkafi 86 2,5
Zrakové postizeni 44 1,3
Mentalné postizeni 219 6,4
DusSevné postizeni 92 2,7
Sluchové postizeni 37 1,1
Vnitfni postizeni 1175 34,6
Zdroj: [7]
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Zajimavé je pak srovnani zastoupeni jednotlivych typa postizeni v celkové populaci a
mezi zaméstnanymi. Zatimco v celkovém poétu zdravotné postizenych osob v CR
jednoznacné prevladalo postizeni vnitini nad télesnym, u zaméstnanych osob bylo potadi
opacné. U prvni vékové skupiny 15 — 29 let, sledované z hlediska ekonomické aktivity, jsou
absolutni pocty lidi s télesnym a vnitinim postizenim téméi totozné. Se zvySujicim se
vékem roste pocet osob s vnitinim postizenim razantnéji. V poslednich vékovych
kategoriich 45 — 59 let a 60 - 74 let, u kterych lze predpokladat zapojeni do pracovniho

procesu, je jiz podil lidi s vnitinim postizenim vyssi o 40 %, resp. 50 %.

Pro vysvétleni nepoméru mezi télesné¢ a vnitin€ postizenymi zaméstnanymi a jejich
celkovou populaci je nutné zohlednit dal$i skutecnosti. Velmi vyznamnym faktorem
ovliviiujicim moznost zaméstnani je mira postizeni u jednotlivych typl postizeni.
V kategoriich tézké a velmi tézké postizeni dosahuji nejvyssich podilti pravé lidé s vnitinim
postizenim. Dal$im faktorem je také pficina zdravotniho postizeni — télesné postiZzeni se
Castéji se svou indispozici narodili, zatimco vnitini postizeni je Castéji ziskané v prub&hu
zivota. Lze se domnivat, ze s vrozenou indispozici se Clovek 1épe vyrovnava nez

s postizenim ziskanym.

3. Typ prace vykonavané zdravotné postizenymi lidmi

Nejcastéji se zdravotné postizeni uplatnovali na mistech, ktera na né nekladla nijak
vysoké naroky fyzické, mentalni ani smyslové. Jednalo se o prace dohledu a dozoru (46,4
%), jednoduché manudlni prace (19,8 %) a montazni ¢innost (9,5 %). Pouze necelych 15 %
zdravotné postizenych zaméstnancli vykondvalo praci kvalifikovanéj$i — administrativni
prace (7,4 %), prace s PC (1,9 %) nebo praci se specifickymi naroky — umeélecké a femesiné
prace (1,8 %), prace s vy$$im fyzickym vykonem (1,2 %), prace s pozadavky na manualni
zru€nost a smysl pro detail (0,8 %), ovladani mechanizace (0,6 %) a prace v potravinaiské

vyrobé (0,1 %).
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Tabulka €. 9: Typ prace vykonavané zdravotné postizenymi lidmi

% z pocCtu zdravotné
Typ prace vykonavané zdravotné postiZzenou osobou pocet osob postiZzenych
zaméstnancu
Administrativni prace 249 7,4
Montazni €innost 320 9,5
Jednoducha manualni prace 666 19,8
Prace s PC 63 1,9
Naro¢néjsi manualni prace s vyssim fyzickym vykonem 41 1,2
Prace vyzadujici manualni zruénost, smysl pro jemnost
: 28 0,8
a detail
Umélecka a femeslna prace 59 1,8
Potravinafska vyroba 3 0,1
Ovladani vozidel a mechanizace 21 0,6
Prace dohledu a dozoru 1558 46,4
Jina 352 10,5
Zdroj: [7]

Z prizkumu jednozna¢né vyplyva, ze zdravotné postizeni lidé jsou nejcastéji
zaméstnavani pro vykon jednoduchych manudlnich praci. Na druhou stranu je ale jejich
zdravotni postizeni pravé pii vykonu manudlnich praci limituje. Hendikepovani lidé se tak

ocitaji v zacarovaném kruhu.

Proti zatazeni na pracovni mista vhodnéj$i pro lidi omezenim, nevyzadujici vyssi
fyzicky vykon, jako jsou administrativni pozice aprace s pocCitatem, hovoii nizsi
kvalifikace a urovén vzdélani. Zde je potieba fici, ze stat disponuje prostiedky aktivni
politky zaméstnanosti, jez zvySovani kvalifikace zdravotné postizenych osob napoméhaji.
Jedna se ptfedevSim o rekvalifikace a pracovni rehabilitace. Otazkou je efektivita jejich
vyuzivani. Dal$im aspektem je nejvyssi vzdélani dosazené zdravotné postizenymi lidmi.
Pfestoze se jeho uroven mirné zvysila, stale se, pii zohlednéni podilu nevzdélavatelnych
osob, nepfiblizuje pomériim dosahovanym celkovou populaci Ceské republiky. Postoje
vefejnosti  zkreslované predsudky a stereotypy také nejsou zaméstnavani zdravotné
postizenych osob pfiliS naklonény, pietrvavd nedivéra v jejich schopnosti a kvalitu
odvedené prace. Dusledkem plsobeni zminénych vlivi je, Ze lidé s indispozici jsou

zaméstnavani prevazné jednoduchymi manualnimi pracemi.
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4. Kolik stalo vybudovani pracovisté a zazemi pro 1 zdravotné postizenou osobu?

Otazka je zcela zasadni pro feSeni této prace. Ziizeni ¢i uzpusobeni pracovniho mista pro
zdravotné postizenou osobu je velmi nakladné. Primérna ¢astka na vybudovani pracovisté
se pohybovala do 50 tisic K¢, nésledovala vyse nakladi od 50 do 100 tisic K¢. Spise
vyjimecné vynalozili zaméstnavatelé ¢astku vyssi nez 100 tisic K¢.

Tabulka €. 10: Néklady na vybudovani pracovisté a zdzemi pro 1 zdravotné postiZenou osobu

Primérna ¢astka na vybudovani pracovisté a zazemi
pro jednu zdravotné postiznou osobu (v K&)
0 - 50 tis. 24
50 - 100 tis. 6
100 - 200 tis. 1
200 - 300 tis. 2
300 - 500 tis. 2
0
7

500 tis. a vice
Nevi

5. Kolik stalo porizeni pomiicek na jednoho zdravotné postizeného

Tato otdzka uzce souvisi s otdzkou piedeslou, prosttedky vynalozené na pomucky pro
postizené osoby zvySuji celkové nédklady na zfizeni pracovisté. Respondenti nejCasteji
uvadeéli primérnou vysi ndkladi na pomucky pro zdravotné postizené zaméstnance do 20
tisic K¢, nasledovalo finan¢ni rozpéti 20 az 50 tisic K¢. Zaméstnavatelé nejcastéji potizovali
pomicky pro télesné¢ postizené zameéstnance a pro zaméstnance s vnitinim postizenim.
Tento udaj vcelku logicky odrazel fakt, ze osoby s t€émito dvéma typy postizeni byly

zaméstnavany nejvice.

Tabulka €. 11: Naklady na pofizeni pomticek na jednoho zdravotné postizeného zaméstnance

Kolik stalo pofizeni pomUcek na tis. K&
jednoho zdravotné postizeného

zaméstnance (dle typu postizeni) | 0-20]20-50 | 50-80 | 80 - 150 | 150 - 200 | 200 a vice
Télesné postizeni (vyjma

vozickaru) 32 7

Vozi¢kafi 2 7 2 1
Zrakové postiZeni 15 4

Mentéalné postizeni 9 1

DuSevné postizeni 10 3

Sluchové postizeni 8 1 1

S vnitfnim postizenim 17 4

Zdroj: upraveno podle [7]
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6. Zda se Vam financni prispévek na zrizeni pracovisté pro OZP dostatecny?
Vice nez polovina (52,4 %) dotazanych odpovédéla, Ze se jim vySe piispévku na zfizeni
pracovisté pro zdravotné postizené osoby zda nedostateCny, zruba ctvrtiné (26,2 %)

zaméstnavatelli se naopak zdal prispévek dostatecny.

7. Jak vysoky financni prispévek jste dostali od statu za zrizeni chranéného pracovniho

mista/chranéné pracovni dilny”?

V ramci aktivni politky zaméstnanosti jsou zaméstnavatelim na ziizeni chranéného
pracovniho mista a chranéné pracovni dilny poskytovany ptispévky, jejichz ucelem je
zmirnéni financni zatéze pfi zfizovani pracovnich mist. Z odpovédi zaméstnavateli vyplyva,
ze na zfizeni chranéného pracovniho mista pro jednu zdravotné postizenou osobu obdrzeli
vpruméru 70 tisic K¢ na zfizeni pracovniho mista pro osobu s t€zSim zdravotnim
postizenim zaméstnavatelé prispévek neCerpali. Prispévek na vytvoreni chranéné pracovni
dilny zaméstnavatelé cerpali v primérné vysi 56,5 tisic K& pro osobu se zdravotnim
postizenim, pro osobu s t€Z8§im zdravotnim postiZenim ¢inila primérna vySe ptispévku 65,2
tisic K¢&.

Tabulka €. 12: Vyse poskytnutého piispévku na ziizeni chranéného pracovniho mista/chranéné pracovni dilny

pro osoby se R
zdravotnim pro osoby sltvezsllm
postizenim zdrav. postizenim

chranéné 0 0
pracovni 170
misto 40 0
priamérna
vySe 70 0
prispévku
9 6
0 0
e 100
chranéna 90
dilna
300
10 20
130 0
priamérna
vyse 56,5 65,2
prispévku

Zdroj: upraveno podle [7]

* . r W r 4 r . . . r W r r r
Institut chranéné pracovni dilny byl sjednocen s institutem chranéného pracovniho mista v roce 2012
v souvislosti s nabytim G¢innosti nového zakoniku prace.

46



Stanoveni vysSe piispévku na ziizeni chranéného pracovniho mista a pracovni dilny je
plné¢ v kompetenci Ufadu prace. Pravidla pro poskytovani piispévku nejsou striktné
stanovena, zdlezi tedy pouze na posouzeni odpovédného pracovnika konkrétniho uradu.
Maximalni pfispévek na ztizeni chranéného pracovniho mista/chranéné dilny pro zdravotné
postizenou osobu byl 183 536 K¢, resp. 229 420 K¢ pii zaméstnavani vice nez 10 zdravotné
postizenych lidi, pro téZce zdravotné postizenou osobu pak tato ¢astka ¢inila 275 304 K¢,
resp. 321 188 K¢. Porovname-li primérnou vysi piispévku na ziizeni chranéného
pracovniho mista/chranéné dilny a ze zakona dané maximdlni moznou vySi piispévku,
dochazime ke zjisténi, ze se stat na zfizeni téchto pracovnich mist vynalozil jen zlomek
mozného. Z ptedchoziho dotazu vime, Ze zaméstnavatelé povazuji vysi poskytnutych
piispévki za nedostateénou. Je tedy otazkou, z jakého diivodu Utady prace plné nevyuZivaji
prostiedky urcené na aktivni politiku zaméstnanosti této, na pracovnim trhu velmi ohrozené,

skupiné obyvatel.

Tabulka €. 13: Maximalni vySe pfispévku na ziizeni chranéného pracovniho mista/chranéné pracovni dilny

Maximalni mozna vySe prispévku na zfizeni chranéného Pocet zdravotne
yse prisp postizenych zaméstnancl

pracovniho mista/chranéné dilny (v K&)

do 10 nad 10
pro osobu se zdravotnim postiZzenim 183 536 229 420
pro osobu s t8z8im zdrav. postizenim 275 304 321 188

Zdroj: viastni zpracovani

8. Kolik obnasi provozni naklady chraneného pracovniho mista?

Na zfizené chranéné pracovni misto miize Utad prace poskytnout zaméstnavateli nebo
zdravotn€ postizené osob€ vykonavajici samostatnou vydéleCnou cinnost piispévek na
¢astecnou uhradu provoznich nakladii chranéného pracovniho mista. Jaké byly provozni

naklady chranéného pracovniho mista respondentti uvadi tabulka.
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Tabulka €. 14: Provozni naklady chranéného pracovniho mista

Provozni naklady chranéného pracovniho
mista (v tis. K&)
Mésicné Roc¢né
4 48
Chranéné pracovni 86 1032
misto 90 1100
4.5 54
Celkem 184,5 2234
Primérné naklady 46,125 558,5
0 0
10 180
267 3200
160 2000
6 72
0 0
f ey 8 96
Chranéna dilna 7 85
10,8 129,6
48 576
2,5 1700
15 180
15 180
2 24
Celkem 551,3 8422,6
Priimérné naklady 39,38 601,61

Zdroj: upraveno podle [7]

Zamgéstnavatelé odpovédéli, ze provozni naklady chranéného pracovniho mista Cinily
v pruméru 46,125 tisic K¢ mésicné, rocné pak 558,5 tisic K¢. Primérné provozni meési¢ni

naklady chranéné dilny dosahly 39,38 tisic K¢, ro¢né byla jejich vyse 601,61 tisic K¢.

Tabulka €. 15: Maximalni vyse pfispévku na thradu provoznich naklada

Maximalni mozna vySe pFispévku (v K&)

Chranéné pracovni misto pro osobu se zdravotnim postizenim 68 826
Chranéna pracovni dilna pro osobu se zdravotnim postizenim 91 768
pro osobu s té€Z§im zdravotnim postizenim 137 652

Zdroj: vlastni zpracovant

Srovnanim udaji poskytnutych zaméstnavateli o vysi jejich provoznich nakladii na jedno
chranéné pracovni misto/chranénou dilnu s maximalni moznou vysi ptispévku na ¢astecnou

uhradu provoznich nakladl chranéného pracovniho mista zjistujeme, Ze skute¢né provozni
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naklady na tato pracovni mista byly nékolikanasobné vyssi, neZ maximalni mozna vyse
ptispévki. Tento prispévek, vzhledem k velikosti podilu ndkladu, jaky pokryje, pfispiva jen
minimalné ke sniZzeni financnich dopadli na zaméstnavatele zdravotné postizenych osob.
S novelizaci zdkona o zaméstnanosti vroce 2012 byla z divodu castého zneuzivani
zaméstnavateli znizena maximalni vySe pfispévku na 48 000 K¢ na jednoho zdravotné

postizené¢ho zaméstnance ro¢né.

9. Z ¢l iniciativy jsou OZP vétsinou do pracovniho procesu zarazovany?

Z odpovédi respondentiit vyplyva, ze nejcCastéji iniciovali zaméstnadni zdravotné
postizenych lidi sami zaméstnavatelé (30 x) a Ufady prace (19 x). Svymi podnéty
k zaméstndvani zdravotné postizenych dodali byvali i soucasni zdravotné postizeni
zaméstnanci, Svaz invalidi a rodi¢e déti umisténych v dennim stacionafi. Zaméstnavatelé
vyuzivali standardniho néstroje oteviené¢ho pracovniho trhu — podani inzeratu a nasledné
konani naboru nového zaméstnance. Je zajimavé, Ze Cetnost podnéti z Utad prace je az na
druhém misté po vlastni aktivité zamé&stnavatelil. Pfestoze Utady prace mély bliz§i kontakt
se zdravotné postizenymi, informace o jejich zaméstnanosti, pfip. nezaméstnanosti a mély
by pomoci nastroje aktivni politiky zaméstnanosti — pracovni rehabilitace — mély by vyvijet
snahu zdravotné postizené osoby zapojit do pracovniho procesu, z priizkumu vyplynulo, ze

samotni zaméstnavatel¢ jsou v tomto ohledu aktivné;jsi.

10. Jaké vidite hlavni problémy pri zaméestnavani OZP?

Zamgéstnavani zdravotné postizenych osob s sebou pfindsi zvySené naroky financni,
organizacni a administrativni. Z proveden¢ho Setfeni vyplyva, ze zaméstnavatelé povazovali
za nejvetsi problém pii zaméstnadvani zdravotné postizenych lidi jejich ¢astou nemocnost.
Velmi ¢astym problémem bylo také, dle vyjadieni zaméstnavateli, nalezeni odpovidajici
prace pro zdravotné postizené a smysluplné vyuziti celé pracovni doby. Neinformovanost,
slaby z4jem a nedlvéra veifejnosti a firem ve spolehlivost a kvalitu odvedené prace
zpisobovaly, dle respondentii, nedostatek pracovnich zakazek. Opakované zaznéla vytka
viigi Uradiim prace, které nedokazaly posoudit moznosti zdravotn& postizenych a vysilaly je
na pracovni mista pro n¢ naprosto nevhodna. Samostatnou kapitolou byla pak kvalita

4

jednotlivych kandidatt. Zaméstnavatelé poukazovali nejcastéji na nizsi uroven vzdélani a
kvalifikace; nizkou flexibilitu, pracovni moralku a vykon, chut’ pracovat, a z toho plynouci
nizkou produktivitu prace, ktera byla pfi¢inou slabsi konkurenceschopnosti, a kterou

nevyrovnaji ani piispévky na podporu zaméstndvani zdravotné postizenych osob. Velkym
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problémem byla pro zaméstnavatele Casta zména legislativy tykajici se ptispévkll na
zaméstnavani zdravotn€ postizenych osob a velkd administrativni zatéz pfi poddvani a
Cerpani téchto prispévki. Nasli se i tfi zaméstnavatelé, ktefi uvedli, ze nevidi zadné

problémy pii zaméstnavani zdravotné postizenych osob.

11. Uvitali byste vice informaci o problematice zamestnavani OZP?

Vieobecné ma veiejnost v Ceské republice jen malé povédomi o moznostech, vyhodach
a statni podpoife zameéstnavani zdravotné postizenych lidi. Z neznalosti tudiz prameni 1
nezajem hendikepované osoby do pracovniho procesu pfijimat. Setfeni ukazalo, e vétsina
zamé&stnavatell by vice informaci ocenila, zejména informace o svych povinnostech a
narocich, o vyhodach plynoucich ze zaméstnavani zdravotné postizenych osob - o druzich a
vysi ptispévka, danovych zvyhodnénich, ale 1 o pravnich ptfedpisech tykajicich se této

problematiky.

4.2 Politika zaméstnanosti a poti‘eby zaméstnanct

Nejen zaméstnavatelé, ale samoziejmé 1 zdravotné postizeni zaméstnanci se potykaji se
specifickymi problémy, které je omezuji nebo pfimo zabranuji zapojeni do pracovniho
procesu. Pro zhodnoceni problematiky jsem vyuzila dotaznikového Setieni Vyzkumného
ustavu prace a socialnich véci provedeného mezi osobami se zdravotnim postizenim v roce
2011. Bylo dotizano 2 084 zdravotné postizenych osob ve véku 18 — 65 let. V Ceské
republice bylo vdobé vyzkumu zhruba 7 % osob v produktivnim véku zdravotné

postizenych (piiblizné 500 tisic lidi).

1. Hlavni druh postiZeni a stupen invalidity
Mira zdravotniho postiZzeni ma velky vliv na zaméstnanost. Vice neZ polovina zdravotné
postizenych osob v produktivnim v€ku mélo pfiznany tfeti stupeil invalidity, nejcastéji §lo o
osoby s mentalnim (76,3 %), zrakovym (71,4 %) a duSevnim postiZenim (67,3 %), naopak

osob se sluchovym postizenim bylo necelych 29 %.
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Tabulka €. 16: Mira postizeni dle typu postizeni

Stupen mentalni zrakové dusevni télesné vnitini sluchové
osoba zdravotné o o o o o o
znevyhodnéna' 3,1% 5,2% 3,4% 6,1% 14,3% 17,4%
prvni stupen 12,5% 11,1% 15,2% 20,3% 17,5% 29,7%
druhy stupen 8,1% 12,4% 14,1% 19,8% 17,3% 24,0%
treti stupen 76,3% 71,4% 67,3% 53,8% 50,9% 28,8%
Zdroj: [16]

2. Vzdélani

Jak jiz bylo diive zminéno, dosazené vzdélani je zakladnim ptedpokladem UspéSného
zapojeni do pracovniho procesu. Zdravotné postizené osoby dosahovaly vyrazné nizsiho
vzdélani nez celkova populace Ceské republiky. Nejhorsi vysledky vykazovala skupina
mentalné¢ postizenych osob, znichz 9 % je prakticky nevzdé€lavatelnych a nikdy
nenavstévovali zadnou Skolu, a 70 % navstévovalo pouze zdkladni Skolu, z toho pouze
necelych 34 % ji dokoncilo. NejcastéjSim dosahovanym stupném vzdélani u ostatnich typi
postizeni pak bylo stiedni vzdélani bez maturity, vyrazné nadprimérny byl podil sluchové
postizenych, ktefi doséhli této urovné vzdélani. Vyssiho a vysokého vzdélani pak dosahlo
zhruba 5 % zdravotné postizenych osob, mirné nadprimérny podil byl u osob s vnitfnim a

zrakovym postizenim.

Tabulka €. 17: Nejvyssi dosazené vzdélani dle typu postizeni

Podil v populaci
Vzdélani zdr. postizenych | télesné | zrakové | sluchové | mentaini | dusevni | vnitfni
osob
zakladni
(nedokoncené) 5,4% 1,7% 4,3% 2,0% 34,9% 2,7% 1,2%
zakladni
(dokoncené) 19,6% 18,0% 28,2% 10,2% 33,9% 25,4% 14,3%
stfedni bez
maturity 50,7% 58,2% 40,8% 67,5% 20,6% 48,1% 52,9%
stfedni s
maturitou 17,6% 17,0% 17,9% 15,8% 1,5% 19,5% 23,3%
vy$Si a vysoké 5,4% 51% 6,0% 3,7% 0,1% 3,6% 8,4%
nikdy
nenavstévoval 1,3% 0,0% 2,9% 0,8% 9,0% 0,8% 0,0%
Zdroj: [16]

T Za osobu zdravotné znevyhodnénou byla povazovana osoba, jejiz pracovni schopnost poklesla z davodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu nejméné o 20%. Zdravotn¢ znevyhodnéné osoby nemély zadny narok na finanéni
kompenzace svého zdravotniho stavu. Status zdravotné znevyhodnéné osoby byl v roce 2012 zrusen, neni jiz mozné o ném

rozhodnout, ale diivéjsi rozhodnuti zistavaji v platnosti, od 1. 1. 2015 zanikne tGplné.
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3. Ekonomicka aktivita

Setfeni ukézalo, Ze mira ekonomické aktivity je znaén& zavisla na stupni invalidity.
Zaméstnanost v prvnim stupni invalidity dosahovala témét 55 %, ve druhém stupni 36 % a
ve tfetim stupni 5 %. Obdobny vyvoj Ize sledovat i u osob, které si praci hledaly. Zatimco
pomgér lidi s prvnim stupném invalidity byl 18 %, s druhym stupném 15,4 %, pouze 1,4 %
osob ve tfetim stupni invalidity aktudlné hledalo praci. Neni pfekvapenim, ze 70,6 % lidi

v tfetim stupni invalidity nikdy praci nehledalo.

Tabulka €. 18: Ekonomicka aktivita dle stupné¢ invalidity

Podil v Nehleda, Nikdy
Stupen invalidity . Pracuje Hleda praci v minulosti

populaci hledal nehledal
(Z):S\?;hzi?gﬁé 8,4% 49,4% 15,9% 14,2% 20,5%
Prvni stupen 17,9% 54,6% 18,0% 10,2% 17,2%
Druhy stupen 16,8% 36,2% 15,4% 15,7% 32,8%
Treti stupen 56,9% 5,3% 1,4% 22,6% 70,6%

Zdroj: [16]

4. Ekonomicka motivace

Primérny mésicni piijem zdravotné postizené osoby byl 10 900 K¢ Cistého. Nejvyssich
piijmt dosahovali zaméstnani (v praméru 13 600 K¢). Primérné piijmy méli ekonomicky
neaktivni (10 400 K¢) a nejnizsich piijmi dosahovali nezaméstnani hledajici praci (7 700
K¢). Nezaméstnani hledajici si praci byli vétSinou osoby s prvnim nebo druhym stupném

invalidity, jejich dichod byl tedy nizsi.

Tabulka €. 19: Mé&si¢ni pfijem dle ekonomické aktivity

Mésicni prijem | Podilv | 5 06 | Hieda praci erﬁmﬁlcéas’ti Nikdy
(v K&) populaci hledal nehledal
0 - 6000 7,7% 5,9% 28,7% 8,0% 5,1%
6000 - 10 000 36,3% 20,2% 47,1% 40,5% 40,4%
10 001 - 15 000 33,5% 35,6% 16,4% 37,3% 33,9%
15 001 - 20 000 7,9% 17,2% 1,5% 7,0% 5,0%
20 001 - 25 000 2,4% 5,7% 0,8% 0,5% 1,9%
25001 - 30 000 1,0% 2,9% 0,1% 0,9% 0,2%
30 001 a vice 0,5% 1,4% 0,1% 0,6% 0,1%
Zdroj: [16]
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Hlavnim zdrojem piijmu zdravotné postizenych osob jsou dichody a ptispévku od statu.
Neékterou z forem diichodu (invalidni nebo starobni) pobiralo zhruba 83 % pracujicich
zdravotn¢é postizenych osob a zhruba 86 % osob, které si praci hledaly. Ve skupiné
ekonomicky neaktivnich pobirali diichod prakticky vSichni lidé. Prispévek na péci pobiralo
v pruméru 33 % zdravotn€ postizenych osob, nejvyssi podil €inily osoby ekonomicky
neaktivni. VySe a cCetnost pobiranych dichodi a piispévka rostla v zavislosti na mife
postizeni a moZznosti, ¢i spiSe nemoznosti uplatnéni na pracovnim trhu. Vyjimku tvoftily
davky, které byly zavislé na vySi pfijmu — socidlni pfiiplatek, pfispévek na bydleni,
piispévek na zivobyti a doplatek na bydleni. Na n¢ dosahli lidé s nizSim dichodem, tedy

s niz§im stupném invalidity, pfedev§im nezaméstnani.

Tabulka €. 20: Dichody a pfispévky zdravotné postizenym

Podil v Nehleda, Nikdy
Mésicéni davky : Pracuje Hleda praci | v minulosti
populaci nehledal
hledal
invalidni dtichod 82,4% 80,6% 81,7% 82,6% 83,3%
starobni dtchod 12,6% 2,8% 4,5% 17,4% 16,7%
podpora v nezaméstnanosti 2,5% 1,3% 18,8% 1,7% 0,7%
pfispévek na pédi 32,9% 18,8% 19,0% 30,2% 42.2%
Zdroj: [16]

Rozdil mezi primérnym piijmem pracujiciho a ekonomicky neaktivniho zdravotné
postizeného clovéka byl 3200 K¢ Da se predpokladat, ze po zapocteni nakladi
souvisejicich s vykonem prace (naptiklad doprava) se tento rozdil jeste snizi. Financni efekt
prace a zaméstnani je tedy maly. Systém poskytovanych dichodii a davek zdravotné

postizené nemotivuje k hledani prace a jejimu vykonu.

5. Zkusenosti zdravotnée postizenych osob se zaméstnavateli

Zdravotné postiZzeni povazuji za jeden z hlavnich probléml nezkuSenost zaméstnavatell
se zaméstnavanim hendikepovanych lidi. S timto ndzorem se ztotoZnila vice nez polovina
dotazovanych, nejcastéji souhlasili ekonomicky neaktivni lidé, ktefi aktudlné praci
nehledali, ale v minulosti ano. Vys$§iho podilu nesouhlasného stanoviska vykazovaly
skupiny ekonomicky aktivnich lidi, kteti bud’ pracovali, nebo préci hledali. Z celkové mirné

pozitivnéjSiho hodnoceni aktudlné pracujicich zdravotné postizenych lze usuzovat, ze se
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zku$enost zaméstnavatelii s postupem &asu zvys$uje. Opét zde ale narazime na funkci Utadi
prace, které maji zdravotné postizené jedince cilené¢ na vhodna pracovni mista vysilat.
Vlastni zkuSenost a informovanost zaméstnavatelii by pak napomohla odbouravani bariér,
hlavné pak predsudka, které dosud zapojeni hendikepovanych lidi do pracovniho procesu
brani.

Tabulka €. 21: Jednim z hlavnich problémi zaméstnavani zdravotné postizenych osob je nezkusenost

zaméstnavatel.

. Nehleda, .
Nazor Zoillla\éi Pracuje Hleda praci | v minulosti nglhlll(sgal
pop hledal
zcela souhlasim 21,0% 18,3% 15,8% 26,5% 21,1%
spi$e souhlasim 34,9% 35,8% 36,3% 38,7% 32,8%
spiSe nesouhlasim 17,8% 21,0% 23,9% 14,3% 16,6%
zcela nesouhlasim 8,0% 11,0% 10,2% 6,5% 6,8%
nevim 18,4% 14,0% 13,8% 14,0% 22, 7%
Zdroj: [16]

6. S jakymi nekalymi praktikami se zdravotné postizeni lideé setkali?

Nékteti zaméstnavatelé se snazi vyuzit prostfedkli stdtni podpory zaméstndvani
zdravotné postizenych k vlastnimu obohaceni. Setfeni ukazalo, Ze s nekalymi praktikami pii
zaméstnavani se setkala tietina dotazanych, jako necastéjSi pozadavky zaméstnavatelli

respondenti uvadeli:

,Zaméstnavatel mi navrhoval proplaceni jiné vySe mzdy, nez je uvedeno ve smlouve®.

Tento pozadavek se vyskytl v 38 % ptipadi.

»Zaméstnavatel mi ve skutecnosti témeét zddnou praci nedaval, zajimala ho jen pracovni
smlouva a dotace na mé zaméstnani“. S takovym pozadavkem se setkalo 36,4 %

respondentd.

»Zamestnavatel mé setrvani v pracovnim pomeéru podminil podpisem dohody o srazkéach ze

mzdy, napt. na Skoleni, vzdélavani“. S timto poZzadavkem se setkalo 17,4 % dotazanych.

Je evidentni, ze stat musi promptn¢ reagovat na pokusy nékterych zaméstnavateli o zneuziti
podpory zaméstnavani zdravotné postizenych. V reakci na Casty vyskyt dvou posledné
popsanych nekalych praktik byly v roce 2012 provedeny zmény zékona. Byla zavedena
spoluucast zaméstnavatele na vynalozenych mzdovych nékladech a zaroven se srazky ze
mzdy na Skoleni, vzd€lavani, apod. zacaly pfi vypoctu vySe piispévki odecitat od

vynalozenych nakladi.
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7. Aktivni politika zaméstnanosti vyuzivana zameéstnanci

Nezaméstnanym jedinciim jsou Ufady prace nabizeny rekvalifikace. Ugelem je ziskani
nebo zvySeni kvalifikace a tim i1 zvySeni Sance na ziskdni zaméstnani. Z provedeného Setteni
vyplynulo, ze 24 % zaméstnanych, ¢astecné postizenych respondentl se jiz rekvalifikace
zucastnilo, méné cCasto se pak zucastiovali ekonomicky neaktivni lidé. Zajem o

rekvalifikaci maji nejvice nezaméstnani, cca 40 — 50 %.

Prekvapivé méné cCastym nastrojem aktivni politiky zaméstnanosti je pracovni
rehabilitace. A¢ se jednd o jednu znejdulezitéjSich soucasti podpory zaméstnavani
zdravotné postizenych, a pfi jejim plném vyuziti nejucinné;si, zacastnilo se ji pouze 13 %
zaméstnanych hendikepovanych lidi s ¢aste€nym postizenim. Zajem o pracovni rehabilitaci

je obdobny jako u rekvalifikaci, tedy 40 — 50 %.
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5 NAVRH ZMEN V OBLASTI ZAMESTNAVANI ZDRAVOTNE

POSTIZENYCH OSOB

Provedena Setfeni ukazuji, Ze podpora statu pii zaméestndvani zdravotné postizenych je
nedostatecna nebo neefektivni. Predkladdam zde proto névrh zmén pro jednotlivé

problematické oblasti zamé&stnavani zdravotné postizenych osob:

Vzdélavani
bezesporu nizsi urovenn vzdeélani oproti celkové populaci Ceské republiky. Prestoze se
situace v poslednich letech mirné zlepsila, je nutné se na oblast vzdélavani zaméfit.

Domnivam se, ze nasledujici opatfeni by vedla ke zvySeni urovné vzdélani zdravotné

postizenych osob:

Diisledné uplatiiovani principu inkluze ve vSech trovnich vzdélavani. Znamena to
jednak upravovani fyzickych bariér v budovach béznych vzdélavacich instituci na
bezbariérové, a jednak uzpisobovani systémi vyuky tak, aby byly pfistupné
hendikepovanym lidem srtiznym druhem postizeni bez nutnosti vyrazné pomoci.
Druhotnym, ale nemén¢ dulezitym, dusledkem aplikace inkluze je vychova k piijimani
odliSnosti, kterd do budoucna ptinese vyhody jak zdravotné postizenym, ktefi budou mit
pocit soundlezitosti se spolecnosti, tak 1 ,,zdravym* jedinciim, kteti diky vlastni zkuSenosti

nebudou omezovani negativnimi predsudky.

Vytvofeni specializovanych vzdélavacich programi pro dosaZeni vy$Siho stupné
vzdélani. K zajisténi motivace zdravotné postizenych doporucuji vyplacet prispévek
naptiklad formou stipendia.

Pracovni rehabilitace

Domnivam se, Ze pracovni rehabilitace je klicovym ndstrojem k ziskavani zaméstnani
pro zdravotné postizené osoby. Utady prace, pod jejichz kompetenci pracovni rehabilitace
spada, vykonavaji tuto ¢innost nedostatecné. Pro zlepSeni situace v této oblasti navrhuji dvé

varianty:
Varianta 1

Uiad price ziidi specializovany odbor pro agendu zdravotné postizenych. Prvnim
krokem je detailn€¢ seznadmit pracovniky tohoto odboru s problematikou, pfipadné zvysit

kvalifikaci se zamétfenim na zdravotn€ postizené osoby. Druhym krokem je sdruzit veskerou
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agendu tykajici se zdravotné postizenych do tohoto odboru, tzn. zdravotné postizeny fesi
s jednim kvalifikovanym pracovnikem dichod, pfispévky, podporu v nezaméstnanosti,
rekvalifikace, dalsi studium, moznosti zaméstnani, vhodnost pracovnich nabidek. Pracovni
kariéra je tak feSena v souvislostech a Iépe uzplisobovana moznostem a schopnostem

konkrétniho jedince.
Varianta 2

Piedani agendy pracovni rehabilitace do rukou soukromé spole¢nosti. K dodrzeni
nutnych postupii stanovit povinnost akreditace ministerstva a za kazdého zdravotné
postizeného cloveéka, kterého se podafi zaméstnat a zaméstnani po urcitou dobu udrzet

vyplécet finan¢ni odménu.

Osobné se spiSe priklanim k varianté €. 1., kterd zarucuje komplexni feSeni problematiky
zaméstnavani zdravotné postizenych lidi, za rizikovou povazuji nedostatecnou motivaci

zam¢stnanct Utadu prace.

Povinny podil

Zprisnit podminky plnéni povinného podilu. Zvysit objem odbéru nahradniho plnéni
ze soucasného sedminasobku primérné mésiéni mzdy za jednu piepoctenou zdravotné
postizenou osobu na desetinasobek a zvysit povinny ro¢ni odvod z dosavadniho 2,5 nasobku
pramérné mésicni mzdy na Ctyfnasobek. Finanéni zatéz zaméstnavateld se zvysi a budou tak
donuceni znovu pichodnotit sviij negativni postoj k zaméstndvani zdravotné postizenych

osob.

Prispévek pri zaméstnani

Zavedeni prispévku pri zaméstnani. Motivovat tak zdravotné postizené byt
zaméstnany“ tim, ze se zvysi pfijem, na rozdil od soucasného stavu, kdy rozdil pfijmt mezi
zaméstnanym a nezameéstnanym zdravotné postizenym je minimdlni a postiZeni se spoléhaji

pouze na vyplatu diichodt a ptispévk.

ZvySovani informovanosti zamestnavateli

Pravidelné opakované informovani zaméstnavateli o povinnostech, vyhodach a

podminkach zaméstnavani zdravotné postizenych osob.
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Plnéni povinného podilu ve statnich institucich

Diisledné dodrZovani plnéni povinného podilu zaméstnanim zdravotné postiZenych
osob ve statnich institucich a firmach. Predpokladdm vznik novych pracovnich mist pro
zdravotné postizené osoby. DalSim aspektem je, Ze statni instituce budou ,,dobrym

ptikladem® pro organizace soukromé sféry.
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ZAVER

Postaveni zdravotné postizenych osob na trhu prace je zna¢né komplikované. Zhruba
polovina zdravotné postizenych lidi v produktivnim v&ku je bez prace. Nezaméstnanost
pfinasi zdravotné postizenym véazné psychické, finanéni a socialni problémy. Proto je
potieba tuto znevyhodnénou skupinu obyvatel na trhu prace podporovat a zabranit tak

jejimu socialnimu vylouceni.

Cilem této bakalaiské prace bylo ptrehledné shrnuti problematiky zaméstnavani
zdravotné postizenych osob, nalezeni diivodl vysokého podilu nezaméstnanych mezi

zdravotné postizenymi lidmi a ndvrhy moznych feSeni tohoto neuspokojivého stavu.

Kazdy ob¢an Ceské republiky méa Ustavou dané privo na zaméstnani. Lidé se
zdravotnim postizenim maji ptistup k zaméstnani ztizeny. V minulosti byly postizené osoby
ze spolecnosti vyc¢lenovany a soustfed’ovany do specializovanych zatizeni. Nasledkem toho
spolecnost vnima zdravotni postiZzeni negativné jeji postoje ovliviiuji zazité piredsudky a
stereotypy. Clenstvim v mezinarodnich organizacich je Ceska republika zavazana piijimat
schvalené normy a implementovat je do svych politik. Pro zdravotné postizené jsou zcela
zasadni timluvy OSN tykajici se diskriminace a vyrovnavani piilezitosti, které pak stat

prostiednictvim narodnich plant aplikuje v Ceské republice.

Jednou z oblasti, v které je nutné hendikepované osoby podpofit, je zaméstnanost. Stat
se ji snazi zvySit pomoci nastroji aktivni politky zaméstnanosti. Hlavnim, a dle mého
nazoru nejdilezitéj$im, nastrojem je pracovni rehabilitace. Zdravotné postizené jedince ma
piipravit na nastup a nasledné zapojeni do pracovniho procesu. V soucasné¢ dob¢ je ovSem
vyuzivédna nedostate¢né a je nutné se na zvySeni jejiho poskytovani zameétit. DalSim
prostiedkem podpory zaméstnavani zdravotné postizenych osob je stanoveni 4% povinného
podilu hendikepovanych osob na celkovém poctu zaméstnancl. Zaméstnavatelé ale pred
zaméstnanim zdravotné postizené¢ho cloveéka preferuji splnéni tohoto podilu odbérem
vyrobkil od firem zaméstnavajicich zdravotné postizené osoby nebo odvodem do statniho
rozpoctu. Stat rovnéz vyplaci né€kolik typl piispévkl k snizeni finan¢niho zatizeni
zamé&stnavatelll pfi zfizovani a provozovani mist pro zdravotné postizené a k vyrovnani
jejich nizsiho vykonu.

Dalsimi nastroji aktivni politiky zaméstnanosti, jez stat v oblasti zaméstnavani nabizi, a
jimiZz je mozné zaméstnavani nejen zdravotné postizenych podpofit jsou rekvalifikace,

investi¢ni pobidky, spolecensky Ucelnd pracovni mista, piispévek na zapracovani a dalsi

59



cilené programy kieSeni zaméstnanosti. V neposledni tad€ jsou zameéstnavatelim

zameéstnavajicim zdravotné postizené poskytovany danové ulevy.

Z hodnocenych Setfeni vyplyva, ze nejvétsim problémem pii zaméstnavani zdravotné
postizenych lidi je troven jejich vzdélani, ktera je v porovnani s celkovou populaci Ceské
republiky vyrazné nizsi. V poslednich letech se sice rozdily mirn€ snizuji, stale vSak pies
30 % zdravotn€ postizenych dosdhlo nejvySe zdkladniho vzdélani. V disledku nizsi
vzd¢lanosti zdravotné postiZeni lidé nejcastéji vykonavaji manualni prace, které jsou ale pro

n¢ z hlediska postizeni nevhodné.

Spise negativné je pak hodnocena funkce Uftadi prace jako zprostiedkovatele
zamé&stnani. Zaméstnavatelé¢ poukazuji na nekompetenci pii ur€ovani vhodnosti pracovniho
zafazeni zdravotné postizenych lidi, nedostatedny zdjem zaméstnanct Ufadl prace o
problematiku. Rovnéz v poskytovani prostiedkti politiky zaméstnanosti jsou velké rezervy,
at’ se to tyka miry vyuzivani pracovnich rehabilitaci, stanovovani vySe pfispévkl na
pracovni mista pro zdravotné postizené osoby ¢i informovéani zaméstnavateld 1 zajemct o

moznostech uplatnéni.

Dal$im problémem je zavislost zdravotné postizenych osob na vyplaté socialnich
transfert, pro nékteré z nich jsou pobirané diichody a piispévky divodem k nezdjmu o
zaméstnani. Rozdil mezi pfijmem pracujictho a nepracujiciho zdravotné postizeného

¢lovéka je maly, lidé tak ztraci jeden z hlavnich motivl pro praci.

Nezajem zaméstnavatelii o zaméstnavani zdravotné postizenych lidi bezesporu prameni
znizkého povédomi a nedostatku informaci o této problematice a také, dle néazoru

samotnych zdravotné postizenych, z malé zkusenosti s hendikepovanymi lidmi.

V nékolika oblastech podpory zaméstnavani zdravotné postizenych spatiuji zévazné
nedostatky a prostor pro zménu. V zavéru své bakalarské prace jsem proto navrhla nékolik

opatteni, kterd by, jak se domnivam, zvysila podil zamé&stnanych postizenych osob.

Politika zaméstnanosti se snazi zapojit zdravotné postizené osoby do pracovniho
procesu. Je to ale jen mal4 soucést socialniho zaclefiovani hendikepovanych lidi do bézného
zivota. Podstatné je zménit postoj celé spolecnosti k postizenym jedinciim, a proto musi

kazdy z nas zacit ptijimat odliSnosti jako normalni.
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