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ANOTACE

Tato prace se zabyva otdzkami pracovniho uplatnéni osob se zdravotnim postizenim na trhu
prace. Teoreticka Cast prace se zaméfuje na definovani dalezitych pojmt, které se vztahuji
K problematice, zejména pojmu osoba se zdravotnim postizenim. Definovany jsou také druhy
zdravotniho postizeni a vzdélavani téchto osob. Dale je v praci popsan vyznam prace pro
cloveka, néstroje, které se podili na zaméstndvani osob se zdravotnim postiZenim a nastinéna
problematika prav a povinnosti zaméstnavateli. Vyzkumna ¢ast prace ma za cil zjistit nazory
a znalosti o pracovnim uplatnéni osob se zdravotnim postizenim pracovniki ufadu prace
a pracovnikli, ktefi jsou v pifimém kontaktu na pracovisti s témito osobami. Prezentace

vysledk je na zavér doplnéna diskuzi.

KLICOVA SLOVA

osoba se zdravotnim postizenim, vyznam prace pro Cloveéka, pracovni uplatnéni OZP,

vzdélavani OZP, prava a povinnosti zaméstnavatele

TITLE

The job opportunities for persons with health disabilites.

ANNOTATION

This thesis deals with questions of employment of persons with disabilities in the labour market.
The theoretical part of thesis is focused on the charakteristic importatnt concepts, that relate the
issue especially on persons with health disabilities. There are defined the kind of disability and
education of this persons. Next is described the importance of the work for humans,
instruments, which are important in a job for people with disabilities and outline the issue of
the rights and responsibilities of employers. The research part of thesis aims to find the level of
knowledge and opinions about the job opportunities of people with disabilities between
employment office and social worker, which are in a direct contact with this people. The content

of this part thesis is presentation of results, which is supplemented by discussions.

KEYWORDS

person with disabilities, importance of work for humans, job oportunities, education, rigts and

obligations of employers
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UvVOD

Pracovni uplatnéni osob se zdravotnim postizenim je téma, pro které jsem se rozhodla, protoze
kazdy z nas ma pravo na zamé&stnani. Z vlastni zkusenosti vim, jak je t€Zké najit Si praci, a proto
jsem si vybrala problematiku pracovniho uplatnéni osob se zdravotnim postizenim. Domnivam
se, Ze osoby se zdravotnim postizenim maji specifické potieby, ale to neznamenad, Ze by

nemohly byt zaméstnany.

Profesni role je nedilnou soucasti lidské identity. V ptipadé€ vrozeného nebo ziskaného postizeni
je volba zaméstnani do zna¢né miry omezend. Nedostatecna nabidka vhodnych pracovnich
pozic osobam se zdravotnim postizenim pripomind, Ze nemohou d¢lat totéz jako zdravi lidé.
Ztidka kdy ma osoba se zdravotnim postizenim na vyber z mnoha profesi a ¢asto si musi zvolit
jedinou moZnou variantu, za kterou musi byt ve skute¢nosti rad, i kdyby nechtél (Vagnerova,
2008, s. 178). Zdravotni postizeni je jednoznaéné trvala vlastnost jedince, ktera byva také ¢asto
napadana a oznacena jako znevyhodiujici ve vztahu ke spole¢nosti. Zdravi lidé se ve vétsiné
piipadi k postizenym chovaji s uctou a ohleduplnosti, ale pfesto pretrvavaji tendence tyto lidi

podcenovat (Vagnerova, 2008, s. 189).

Postoj spolecnosti k osobam se zdravotnim postizenim mizeme dle Vagnerové (2008, s. 189)
oznacit jako ambivalentni a odmitajici. VSechny tyto piekazky Casto vyrustaji z nedostatku
informaci a porozuméni. Problematika osob se zdravotnim postizenim byla celd staleti
tabuizovana, tito lidé byli izolovani a vychovany za zdmi tGstavt. V soucasné dob¢ je spolecnost
na dobré cesté, aby postupné byly vSechny moznosti vyrovnany a podminky vSech byly
rovnocenné. Podle zdkonného vymezeni by podminky rovnocenné jiz mély byt, bohuzel
Z praxe vime, ze tomu tak neni. Problematika pracovniho uplatnéni osob se zdravotnim
postizenim byva Casto spojovana pouze s hledanim zaméstnani. Pravni upravy jdou vSak
doptedu, a proto bylo stanoveno naptiklad plnéni povinného podilu. Dale byly stanoveny
finan¢ni ulevy pro zaméstnavatele, kdyz zaméstnavaji urcité procento osob se zdravotnim
postizenim apod. Co ovSem neni jesté dostateCné sledovano, je samostatny vykon pracovni
¢innosti. Zameéstnani je samoziejmée dulezitym podnétem, ktery vede k socidlni integraci na
jedné strang, ale mize byt jednou z mnoha zbrani k socialnimu vylouceni na strané druhé.
Nesmime také zapomenout, Ze prace je vykonavana z divodu obzivy, kterd patii mezi zékladni
sloZky preZiti. Aby si kazda osoba se zdravotnim postiZzenim mohla zajistit diistojné podminky
pro zivot, je potieba, aby témto osobam byly zajistény dostatecné podminky pro vykon pracovni

¢innosti za béznou minimalni mzdu (Komendova, 2009, s. 8).
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CILE PRACE:

Teoreticky cil:

1. Vymezeni pojmu osoba se zdravotnim postizenim.

2. Podat teoretické zdklady o problematice zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim.
Hlavni cil:

Zjistit, jaké jsou prekazky pii vybéru zaméstnani osob se zdravotnim postizenim podle

o 7w

pracovnikt ufadu prace a pracovnikd, kteti jsou v pfimém kontaktu na pracovisti s osobami se

zdravotnim postizenim.
Dil¢i cil:

Zjistit, jaké jsou znalosti v oblasti pracovniho uplatnéni OZP pracovnikli ufadu prace

a pracovnikd, ktefi jsou v pfimém kontaktu na pracovisti S osobami se zdravotnim postizenim.
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| TEORETICKA CAST

1 OSOBA SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

V soucasné dobé¢ lze osobu se zdravotnim postizenim vymezit nékolika zplisoby a 1ze na tento
pojem nahlizet z riznych hledisek. S lidmi se zdravotnim postizenim (dale jen OZP) se
setkavame kazdy den a tvoii nedilnou soucast obyvatelstva Ceské Republiky (dale jen CR).
Ptiblizny procentualni vymér OZP je 10,2 %. Obecné mlizeme shrnout, Ze i v dnesni dobé je
vyraz OZP stale synonymem pro oznaceni osoby, kterd potiebuje pomoci, osoba, které patii do

stacionare, osoba, ktera nemize pracovat apod. (Michalik et al., 2011, s. 31).

Vymezit pfesné, co znamena zdravotni postiZeni, neni jednoduché. Kazdy z nés na tento pojem
nahlizi zjiné stranky, kazdy odbornik vnasi do této problematiky néco svého a nového.
Oznaceni zdravotni postizeni je néco, co oznacuje jistou stereotypizaci V bézném hovorovém
uzivani, oznacuje uritou prekazku, kterou nelze béznymi postupy a metodami vyftesit
a predstavuje dlouhodoby problém, se kterym se dana osoba potyké. Pokud bychom chtéli uvést
piesnou definici zdravotniho postizeni, dostaneme se do zna¢nych obtizi, protoze neni viitbec
snadné nastavit tak pfesné hranice tohoto vymezeni, abychom pojem zdravotni postiZzeni vsadili

do ur¢itého intervalu (Krhutova, 2013, s. 26).

Definovat pojem zdravotni postizeni na jedné stran€ a vymezit obsah pojmu lidé se zdravotnim
postizenim na strané druhé se 1isi dle védnich obort, ale také na trovni jednotlivych statt
a kontinentii. V Ceské Republice lze vymezit pojem zdravotni postizeni z riiznych hledisek,
koncepti a zdkonl. Zistaneme vSak v roving, kterd se tyka socidlni prace a s niZze uvedenou

terminologii se mtizeme setkat nejcastéji (Krhutova, 2013, s. 27).

1.1 Zakonné vymezeni pojmu OZP

Pravni koncept zabyvajici se problematikou zdravotniho postizeni vychazi z Umluvy OSN
0 pravech osob se zdravotnim postizenim, ktera vstoupila v platnost v roce 2008 a nedilnou
soucast naseho pravniho fadu se stala v roce 2010. Dle Umluvy 2010: ,, Osoby se zdravotnim
postizenim zahrnuji osoby majici dlouhodobé fyzické, dusevni, mentdlni nebo smyslové
postizeni, které v interakci s riznymi prekdazkami muze branit jejich plnému a ucinnému
zapojeni do spolecnosti na rovnopravném zdkladé s ostatnimi.“ Umluva zavazuje staty, které
se dobrovolné staly jejimi ¢leny k ochran€, podpofe a poskytnuti podminek pro rovnopravné

uzivani vSech lidskych prav a svobod vSemi lidmi se zdravotnim postizenim, bez
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diskriminacnich prvku, dale také k podpofe jejich dlstojnosti a zachovani ucty (Krhutova,

2013, s. 27).

Podivame-li se na pojem OZP ze strany zdkonné, existuje v nas$i pravni upravé né€kolik
vymezeni. Pro potieby zakona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti je osoba se zdravotnim
postizenim definovana jako fyzicka osoba, kterd je uznéna invalidni v prvnim, ve druhém

a tfetim stupni, dale také osoba zdravotné znevyhodnéna.

V zékoné €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbéach je osoba se zdravotnim postizenim vymezena
pro ucely socidlnich sluzeb a je definovéana takto: ,, Zdravotni postizeni télesné, mentalni,
dusevni, smyslové nebo kombinované, jehoz dopady cini nebo mohou cinit osobu zavislou na

pomoci jiné osoby (Zdkon ¢. 108/2006 Sb., §3).

Skolsky zékon ¢&. 561/2004 Sb. nepojednava pi¥imo o pojmu zdravotni postizeni, nicméné pro
potieby toho zakona probehlo definovani déti se zdravotnim postizenim pro ucely vzdélavani:
,, Ditétem, Zdkem a studentem se specialnimi vzdélavacimi potiebami je osoba se zdravotnim
postizenim, zdravotnim znevyhodnénim nebo socialnim znevyhodnénim (Zakon ¢. 561/2004 Sb.
o predskolnim, zdakladnim, strednim, vyssim odborném a jiném vzdélavani, v platném znéni,
§16)“ Dale je zde vymezeno tclesné postizeni, jako postizeni, které zahrnuje zrakove,
sluchové, télesné, mentalni postizeni, vady feci, kombinovana postizeni a poruchy autistického

spektra, poruchy chovani a u¢eni (Zakon ¢. 561/2004 Sb.) .

%

Zakon ¢. 198/2009 Sb., o rovném zachazeni a o pravnich prostfedcich ochrany proti
diskriminaci a o zméné nékterych zdkont, v platném znéni, § 5 (déle jen antidiskriminacni
zakon) definuje osoby se zdravotnim postizenim jako osoby v nepfiznivém zdravotnim stavu,
kde se pro ucely tohoto zakona rozumi: ,, Telesné, smyslové, dusevni neb jiné postizeni, které
brani nebo miize branit osobam v jejich pravu na rovné zachdzeni v oblastech vymezenych
timto zakonem, pritom musi jit o dlouhodobé zdravotni postizeni, které trva nebo ma podle
poznatku lékarské vedy trvat alespon jeden rok. “ Po zavedeni tohoto zakona se vybizi otazka:
,Zajistilo ptijeti tohoto zdkona pro osoby se zdravotnim postizenim zvySenou ochranu na izemi

naSeho statu? Odpoveédét si mizeme kazdy sam, ale odpoveéd’ zda se byt jasna a zni ne.*

Na zavér zakonného vymezeni uvadim zakon o diichodovém pojisténi ¢. 155/1995, ktery se
vibec nevénuje pojmu zdravotni postizeni, ale zabyva se jeho dasledky a hodnoti osoby
z hlediska miry zachovanych pracovnich schopnosti. Po novelizaci zakona v roce 2010 jsou
stanoveny tfi stupné invalidity a invalidnich dtichodt.. Podle Zakona ¢. 155/1995 Sb., § 39 plati:

., Pojistenec je invalidni, jestlize z ditvodu dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu nastal
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pokles jeho pracovni schopnosti nejméné o 35 %. Jestlize pracovni schopnost pojisténce
poklesla a) nejméné o 35 %, avsak nejvice o 49 %, jedna se o invaliditu prvniho stupné, b)
nejméné o 50 %, avsak nejvice o 69 %, jedna se o invaliditu druhého stupné, c) nejméné o 70

‘

%, jedna se o invaliditu tietiho stupné.

I presto, ze mame archivy plné legislativy, literatury, stanov a ustanoveni, které se zabyvaji
nejen pojmem zdravotni postizeni, ale i pfimo osobami se zdravotnim postiZenim, neni zcela
evidentni, zda se vSechno dafi napliiovat tak je dano a psano ,,Cerné na bilém*. Nékde na to
je zmeénit mysleni vSech osob, které se jakymkoliv zplisobem angazuji do problematiky osob se

zdravotnim postizenim, to je ta nejvetsi bariéra (Michalik et al., 2011, s. 69).

1.2 Psychologické vymezeni pojmu OZP

Osobu se zdravotnim postizenim nelze vymezit pouze jednou definici. Dle Vagnerové (2008,
str. 161) ,, miizeme zdravotni postizeni vymezit jako ztratu nebo poskozeni urcitého organového
systemu. *“ Dusledkem poskozeni pak byva poskozeni, omezeni ¢i Gplna ztrata jedné nebo vice
ze zékladnich funkci organismu. Vezmeme-li Vv avahu psychologickou stranku této
problematiky, je zcela jednoznacné, Ze jakakoliv porucha urcité funkce organismu ma za
nasledek vytvoreni zcela odlisného j4, doty¢ny bojuje s jinymi socidlnimi situacemi, €asto se
pohybuje na okraji spolec¢nosti a tim dochézi k vytvoteni zcela odliSného socidlniho postaveni,

nez maji osoby intaktni (Vagnerova, 2008, s. 161).

V klasifikaci zdravotniho postiZeni je pro potieby ruzné etiologie rozlisit postizeni primarni

a sekundérni.
Primarni postiZeni

Priméarni postizeni zahrnuje takové zmény ve vyvoji organismu, které jsou pro rozvoj

normalnich funkci zasadni a ptedstavuji pro jedince omezeni.
Sekundarni postiZeni

Sekundarni postizeni vznika v disledku ptsobeni raznych vlivii, které mohou byt urcitym

zpusobem zavislé na postizeni primarnim (Vagnerova, 2008, s. 161 — 162).
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2 OZP, HISTORIE, PREDSUDKY A POSTAVENI

OZP byly ve spolecnosti jiz od praddvna problémem. Na jedné stran¢ vzbuzovali posméch,
u jinych zase vyvolavali litost. Obecné znamé jsou faze pristupii spolenosti k OZP, jedna se
0 obdobi represivni, zotrocovaci, charitativni a socializa¢ni. Pfecteme-li si tato obdobi za sebou,
jednoznaéné z toho vyplyva, ze vztah spolecnosti k OZP je neustidle ve vyvinu a vzdy je

nasledujici obdobi o néco lepsi nez to predeslé (Michalik et al., 2011, s. 43).

I dnes se mizeme setkat s tim, Ze ve spoleCnosti stale pietrvava tzv. ,,neodpovédnost® za to,
s jakymi piistupy se OZP zejména v obdobi totalismu setkavali. Kazdy ma ptfed sebou, jak to
vypada dnes. Dnes maji OZP k dispozici vzdélavani takové, které je umerné jejich omezeni.
Maji k dispozici poradenské sluzby, socialni sluzby, socidlni péci, atp. VSechny sluzby jsou
uréeny nejen OZP, ale také i jejich rodinach. Ted’ se ale vratme o par desitek let zpét. Osoby
se zdravotnim postizenim byly odsunuty az na Gplny kraj spole¢nosti. Ted’ mi prominte mé
vyjadieni, byly odsunuty do plynu! Mélo kdo z nas si uvédomi, jak bychom tuto situaci méli
nazvat. To spravné slovo je diskriminace. Tato diskriminace byla pozd¢ji nazvana systémovou.
V zacatcich rozvoje demokratického statu tato situace nebyla pojmenovéna, feSena a ani
nedoslo k pojmenovani vinika. V sou¢asnosti mé diskriminace také svoje projevy, ale projevuje
se u jiné skupiny obyvatel. DlleZitym meznikem ve vyvoji OZP je novy antidiskriminacni

zédkon (Michalik et al., 2011, s. 45 — 46).

2.1 Predsudky

Predsudky obecné miizeme oznacit za urcity druh stereotypu. Pfedsudky jsou odolné proti
vSemu. Nové informace podlozené dikazy jimi neotfesou. Predsudky lze samoziejmé
vystupiiovat v hor$i formu a mohou se projevit jako rasismus, disabilismus, ageismus apod.
Vyjimku tvofi i pozitivni predsudky, se kterymi se mizeme setkat ve formé postoji. Kdy

hodnotime kladn¢ na zaklad¢ predchozi zkuSenosti (Michalik et al., 2011, s. 47)
Ve vztahu k OZP muZeme hovorit o nékolika typech predsudki:

— Podcenujici — Tyto pfedsudky jsou zastoupeny nazory: ,,Sluchové postizeni lidé zaslouzi
politovani, jsou to chudaci, ziji ve svéte beze zvukd, jak takhle mtzou zit?*

— Odmitavé — Nejéastéji byvaji vyjadreny timto nazorem: ,,Jejich postizeni je boZi trest, zaslouzi
si to, spole¢nosti jsou k ni¢emu.*

— Protektivni — Tyto pfedsudky uz jsou ochrannym nazorem vybaven doptedu: ,,Kazdy postizeny
jedinec potiebuje specidlni pé¢i a ochranu, hlavné nemiizou pracovat, jesté by se jim néco mohlo

stat.«

16



— Hostilni — Velmi negativni typ predsudku: ,,Postizeni maji samé vyhody, karticky, penize
zadarmo, ale kdo se na n¢ ma divat, ja snad?!*

— Idealizujici — Pfedsudky, které si s sebou nesou duchovni zivot: ,,Pan Btih jim vzal sluch, tak
je vybavil dobrymi mravy, jsou to lepsi lidé jak my.*

— Heroizujici — Tyto pfedsudky jsou nadmérné ptecenujici: ,,To nevadi, Ze je postizeny, ma sily

za tfi, to, co zvladne on, by nezvladl nikdo jiny, koukejte na n€¢ho.*

Nadmérné predsudky, nebo nadmiru se prosazujici nazory na OZP mohou mit v jejich Zivoté
V tom, ze spousta lidi nechape rozdil mezi diskriminaci a nevhodnym vyjadienim. Mame-li na
mysli diskriminaci, vzdy musime mit néco uréitého, dokazatelného ke srovnani, a proto ne vzdy

je nevhodné pojmenovani mizeme nazvat diskriminaci (Michalik et al., 2011, s. 48).
2.2 Postaveni OZP u nas po roce 1989

Rok 1990 — 1992/1993 - Tuto etapu mizeme nazvat pocatecni a je to obdobi zasadnich zmén

obcany a pfijeti prvniho Narodniho planu pomoci.

Rok 1993 — 1998/1999 — V priibéhu této etapy dochazi ke spolupraci mezi organizacemi pro
OZP a statni spravou. Vyznamny meznik této etapy ne Narodni plan pro vyrovnavani

ptilezitosti pro obcany se zdravotnim postizenim.

Konec 90. let — 2007 — Jak rychle zacaly procesy pro zlepseni podminek pro OZP, tak rychle
skoncily. V tomto obdobi dochazi k poklesu dynamického feseni problému. Ptistup vrchnich
ptredstavitelll spociva spiSe v upravach jiz zminéno. Zcela chybi nové analyzy, aby bylo z ¢eho
vychazet. Tohle vSechno dalo impuls vzniku nové spolecnosti ', ktera dodnes zastieSuje

zdravotné€ postizené ob¢any, jedna se o Narodni radu osob se zdravotnim postizenim CR.

2008 — soucasnost — V tomto obdobi se objevila hospodaiska a finanéni krize. Nelze se divit,
ze spousta rozhodnuti ur€itych oblasti vetejné spravy byly shrnuty ze stolu se slovy: ,,Po¢kame,
az skon¢i krize (Michalik et al., 2011, s. 51 —52).

2.3 Narodni plany

Nérodni plany byly a jsou vyznamné dokumenty pro obCany se zdravotnim postiZzenim, které
upravuji nejen pristup statu, ale i organii vefejné spravy. Narodni plany ucinily pfinosny krok
na participaci osob se zdravotnim postizenim, statem a statnimi organy. Ukoly, které jsou

jadrem Narodnich pland, jsou zpracovavany za pomoci reprezentativniho vzorku OZP
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a mizeme tedy konstatovat, Ze kone¢né platné znéni je vzdy vzajemna dohoda a vstticné kroky
mezi OZP a statnimi organy. Prvnim pfijatym planem podpory byl Narodni plan pomoci
zdravotné postizenym ob¢anim, ktery byl schvalen v roce 1992. VVzhledem k jeho uspésnosti
doSlo k navaznému schvalovani nasledujicich plan: Narodni plan opatifeni pro snizeni
negativnich disledki zdravotniho postizeni z roku 1993, Narodni pldn vyrovnavani ptileZitosti
pro obCany se zdravotnim postizenim, ktery se dockal schvaleni roku 1998, v roce 2006 vzesel
Vv platnost Narodni plan podpory a integrace obCant se zdravotnim postizenim. Nasledoval
Narodni plan vytvareni rovnych ptilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim v letech na
obdobi v letech 2010 — 2014, ktery byl déle aktualizovan a nyni je schvaleny vladou CR az do
roku 2020 (Michalik et al., 2011, s. 50 — 53).

18



3 DRUHY ZDRAVOTNIHO POSTIZENI

Mezi nejcastéjsi klasifikace zdravotniho postiZzeni dle Michalika et al. (2011, s. 34) povaZujeme
model, ktery klasifikuje podle pievladajiciho postiZzeni. Nejcastéji se setkadvame S nasledujicim
délenim zdravotniho postizeni: télesné, zrakové, sluchové, mentalni (i poruchy autistického

spektra a dusevni onemocnéni) a fecové (narusené komunikacni schopnosti).
3.1 Télesné postizeni

T¢lesné postizeni je spojeno s omezenimi ve vSech sférach zivota. Podle Vagnerové (2008,
S.251) lze télesné postizeni charakterizovat podle dusledki, které mohou zpisobovat:

~Pohybovy defekt, tj. funkcni handicap nebo télesna deformace, tj. esteticky handicap. *

Télesné postizeni zplisobuje omezeni samostatnosti, coz vede k vétsi zavislosti na svém okoli,
vytvaii zdbrany pro ziskani mnoha zivotnich zkuSenosti, které jsou nezbytné k Gispésné socialni
adaptaci. Rozsah a zavaznost pohybového postizeni, mira sobéstacnosti a nezavislosti jsou
faktory, které ovliviiuji nejen psychicky vyvoj jedince, ale také moznosti rozvoje pohybovych
vzorcli pro zachovani hybnosti hornich a dolnich koncetin, pfipadné¢ hybnost mluvidel

a mimickou pohyblivost.

Hybnost dolnich koncetin je dilezitym meznikem, ktery umoziuje vymanit se ze zavislosti na
svém okoli. Dulezité misto zaujiméd v kontaktu se spoleCenskym prostiedim, ale také je

prostiedkem k ziskavani novych znalosti, zkuSenosti a poznatkii.

Hybnost hornich koncetin zahrnuje nejen manudlni zruénost, kterd je zadkladem pro jakoukoli
pracovni aktivitu, ale vyznamné se podili 1 na vyjadfeni citovych prozitka. Vyraznou roli hraje

pii aktivnim kontaktu se spolecenskym prostiedim.

Hybnost mluvidel a mimicka pohyblivost jsou diilezitymi prvky v komunikaci, at’ uz verbalni
¢i neverbalni. Postizeni mluvidel je velmi diskriminujici pro uplatnéni se ve spoleCnosti

a aktivné se podilet na jejim utvareni, vede k negativnimu sebehodnoceni.

Télesné postizeni mize mit rizné piiciny, z nichz vyplyva i charakter omezeni, piipadné

riznorodost kombinovaného postiZeni:

Télesné postizeni mize byt diisledkem zmén a poruch v oblasti mozku a michy. Velmi Casto se
setkdvame s prenatalnim ¢i perinatalnim poskozenim, které ma za nasledek naptiklad détskou
mozkovou obrnu, dale se mtize jednat o geneticky podminéné odchylky vyvoje nebo nasledky

urazl a chorob (roztrousena skler6za, Parkinsonova choroba, nddorova onemocnéni apod.).
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Pokud ma télesné postizeni svou pii¢inu organického naruseni CNS, ¢asto je kombinovano

s mentalni retardaci, narusenou komunika¢ni schopnosti, demenci apod.

Pric¢inou télesného postizeni mohou byt poruchy kosti a kloubii. Postizeni miize byt vrozené
(hypoplazie koncetin), anebo ziskané v pozd¢jsim véku (osteopordza). U vétSiny pripadl se
jedna o poruchu ristu kosti, pfipadné¢ je jejich struktura natolik naruSena, ze brani
samostatnému provedeni pohybu. Pfi¢inou omezeného pohybu miize byt zdnétlivé onemocnéni
(artritis), nebo miiZze byt mechanickou zélezitosti, kdy je omezeni pohybu disledkem chybéni

koncCetiny nebo jeji Casti.

Poruchy svalstva, které zplisobuji télesné postizeni, se projevuji nejcastéji zhorSenim funkci
svalové tkan¢ (myastenia gravis), nebo se jedna o tbytek nejen svalové hmoty, ale i svalovych

vlaken napf. svalové dystrofie (Vagnerova, 2008, s. 251 — 252).

3.2 Mentalni postizeni

Mentalni postizeni je vyvojova porucha integrace psychickych funkci, kterd postihuje jedince
ve vSech slozkach jeho osobnosti (duSevni, té€lesné 1 socidlni). Za nejvyrazngjsi rys miizeme
povaZzovat sniZzeni poznavacich schopnosti. Do kategorie mentalnich postizeni patii
onemocnéni vrozend, jako je mentalni retardace a v pozd¢jSim véku ziskana tedy demence.
V dnesni dobé jsou tyto pojmy Casto zaménovany. Mentalni retardace je vrozena, jedinec se jiz
od pocatku svého vyvoje nevyviji béznym zplsobem, rozumové schopnosti jsou snizené.
Naproti tomu demence vznika v pribéhu Zivota a dochdzi pii ni k ubytku jiz nabytych

schopnosti (Vagnerova, 2008, s. 289).
Klasifikace mentalni retardace dle MKN-10

— F70 — lehka mentalni retardace — 50 — 69 1Q
— F71 - stfedn¢ tézka mentalni retardace — 35 — 49 1Q
— F72 — t¢Zka mentalni retardace — 20 — 34 1Q

— F73 — hluboké mentalni retardace — 19 a nize

Nejpocetngjsi skupinu osob s mentalni retardaci tvotfi syndromy, které vznikly na podkladu
zmény chromozomalnich aberaci. Nejcastéji se setkdvame s Downovym syndromem, pro ktery
je charakteristicky vzhled jedince jiz od narozeni. Osoby s Downovym syndromem maji mensi
postavu, kulaty oblicej, hlava je vzadu oplostéla a nejvyraznéjSim rysem jsou zeSikmeng, tzv.

mongoloidni o¢i. V malé mife se vyskytuji i nasledujici syndromy: Edwardstiv syndrom,
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Angelmantv syndrom, Turneriv syndrom, Patauiv syndrom a jiné (Michalik et al., 2011,
s. 116 — 120).

3.3 Poruchy autistického spektra (dale jen PAS)

PAS Ize jinymi slovy oznacit jako pervazivni vyvojové poruchy, coZ znamena pranik zménami
celou osobnosti ditéte, které méni jeho chovani, moznosti socializace, vzdélavani apod.
V dnesni dobé rozeznavame jiz n€kolik pervazivnich poruch, které se 1isi symptomy, které jsou
pro dany typ specifické. Nejtypictéjsi je detsky autismus, ktery se vyznacuje tzv. triddou
typickych znak, jedna se o narusenou socialni interakci, omezenou schopnosti komunikace,
a to jak verbdlni, tak neverbalni a riznorodé stereotypni chovani. U ostatnich PAS se nemusi
vzdy tato tridda objevovat jako komplex ptiznakd. Déle se mlizeme setkat s Rettovym
syndromem, ktery je typickym tim, ze postihuje pouze divky. Zpocatku probiha vyvoj zcela
normalné a poté nasleduje regres ve vyvoji, ktery postihuje zejména pohybové schopnosti
a komunikac¢ni dovednosti. Naopak Aspergeriv syndrom se vyskytuje prevazné u chlapct. Od
détského autismu ho odliSuji komunikacéni schopnosti, které mohou dosahovat praméru

(Michalik et al., 2011, s. 167).

Progn6zy PAS nebyvaji pfiznivé. Jedinci Casto vyzaduji celozivotni pé€i a pomoc rodiny

(Vagnerova, 2008, s. 332).

3.4 Zrakové postiZeni

Prostiednictvim zrakového analyzatoru vnimame 80 % vSech informaci. Pfi postizeni zraku
vzdy dochazi k informac¢nimu deficitu, jeho velikost se odviji od stupné zrakového postizeni.
V podstaté mlzeme fici, ze kazdy clovek, ktery ma i sebemensi korekci zraku, at uz
rozptylkami nebo spojkami, brylemi nebo ¢ockami je osoba zrakoveé postizend, ackoliv si to
0 sobé nemysli. Zrakové postizeni miizeme oznacit jako diisledek poskozeni zraku €1 zrakovych

funkei (Michalik et al., 2011, s. 278).

Dle Michalika et al. (2011, s. 278) je pfi poruse zrakového vnimani snizena ¢i chybi schopnost

vizualni/ho:

,,Rozpoznavani tvari, lokalizace objektit v prostoru, rozliseni objektii, vnimani vzddlenosti,
hloubky prostoru, vaimdni pohybu, vnimani kontrastu (svétlost, barevnost), selekce informaci

apod. “
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Dle hloubky zrakového postizeni lze klasifikovat osoby s lehkou a stfedni slabozrakosti,
s tézkou slabozrakosti a praktickou slepotou a osoby s uplnou slepotou. Tato klasifikace je
hojné vyuZzivana Iékafi a nepracuje s pojmem ,,zbytky zraku®, ktery ma vSak své nezastupitelné
opodstatnéni v pomdhajicich profesich. Osoby mtizeme déle klasifikovat dle stupné vyuzivani
zrakového potencidlu jako osoby: slabozraké, se zbytky zraku, nevidomé, s poruchou

binokularniho vidéni, barvoslepé a s kombinovanym postizenim (Michalik et al., 2011, s. 275).

3.5 Sluchové postizeni

Sluchové postizeni je velmi vazné z hlediska socializacniho procesu. Osoby se zrakovym
postizenim maji problémy s orientaci v prostoru, ale osoby se sluchovym postizenim maji
tvor, ktery mé vrozenou potfebu komunikovat se spolecnosti, a to neni u osob se sluchovym

postizenim béznymi zplisoby mozné (Vagnerova, 2008, s. 211).

Sluchové vady mtizeme rozliSovat podle toho, v jaké oblasti k poruSe doslo. Je-li poskozeno
vnéjsi a stfedni ucho jedna se o poruchu prevodni. Jsou-li poskozeny buiiky ve vnitinim uchu,
zejména v Cortiho organu poruchu klasifikujeme jako percepéni. Pokud dojde k poskozeni
centrdlni nervové soustavy, hovofime o kortikdlnim poskozeni sluchovych funkei. Tyto

poruchy byvaji pro ¢lovéka nejzavaznéjsi, projevuje se tim, Ze Clovék nepoznava zvuky

a nedokaZze urcit ani jejich vyznam (Vagnerova, 2008, s. 212).

Podle stupné sluchového postizeni, jinymi slovy podle toho, jak vysoka decibelova ztrata je
namétend rozliSujeme lehkou nedoslychavost, stfedn¢ tézkou nedoslychavost, tézkou

nedoslychavost, zbytky sluchu a hluchotu (Vagnerova, 2008, s. 213).

Pro osoby se sluchovym postizenim je smérodatné, v jakém vyvojovém stadiu k poruse doslo.
Sluchovy defekt, ktery vznikl pfed osvojenim fe¢i neboli prelingvalné vznika v obdobi do
3 — 4 let. Postlingvalni postizeni znamena, ze k poruse doslo jiz po osvojeni feci (Vagnerova,

2008, s. 213).
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3.6 NaruSena komunikacni schopnost (dale jen NKS)

Lidska te¢ je ptirozena lidsk4 schopnost, jejimz prostfednictvim se lidé dorozumivaji mezi
sebou, sd€luji ostatnim své poznatky za pouziti verbalnich ¢i neverbalnich komunikacnich
prostiedkd. V fe€i se mizeme setkat s mnoha slozkami, které mohou byt naruseny. Slozka
expresivni zahrnuje produkci feci a receptivni slozka znamenda porozumeéni feci. NKS muze byt
jak prechodné, tak trvalé. Pfi¢iny mohou byt organové nebo funkéni. NKS se mliZze objevit jako
primarni pfiznak, anebo doprovazejici symptom jiného onemocnéni naptiklad cévni mozkové

pithody (Michalik, et al., 2011, s. 413 — 415).

V soucasné dobé miizeme klasifikovat deset kategorii NKS na zaklad¢ symptom, kterymi se
projevuji (Michalik et al., 2011, s. 422): ,,V'yvojovd nemluvnost, ziskand organova nemluvnost,
ziskana psychogenni nemluvnost, naruseni zvuku reci, naruSeni plynulosti reci, naruseni
Clankovani reci, naruSeni grafické stranky reci, symptomatické poruchy reci, poruchy hlasu

a kombinované vady a poruchy reci.
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4 VZDELAVANI OSOB SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM
V CESKE REPUBLICE

Soudasné $kolstvi v Ceské republice se snaZi vytvofit takové podminky pro vzdélavani, které
umozni vSem zaklim se plnohodnotné zapojit do Skolniho procesu, poskytne zaklim stejné
podminky, Sance na vzdélavani a rovné pravo na rozvoj individualnich schopnosti a dovednosti.
V poslednich letech doSlo u nas k velkému rozvoji ve vzdélavani zdku se specifickymi
vyvojovymi poruchami (dale jen SVP). Snahou vsech je zaclenit co nejvice déti do béznych
zékladnich $kol a poskytnout jim maximalni podporu. I pfes vSechny snahy respektuje
legislativa zaky s t€Zkym a kombinovanym postizenim, které neni mozné bézné vzdélavat. Jsou
pro n¢ realizovany specidlni vzdélavaci programy, jejichz realizace probiha ve specidlnich
zakladnich Skolach a zafizenich, kde jsou zaméstnavani erudovani specidlni pedagogové

(Vitkova in Lechta 2010, s. 169).

Podle skolského zakona €. 561/2004 Sb. jsou za zaky se specialnimi vzdélavacimi potfebami
povazovani zaci se zdravotnim postizenim, a to se sluchovym, zrakovym, télesnym
a mentalnim, dale Zaci s naruSenou komunikac¢ni schopnosti, s poruchami autistického spektra,
s kombinovanym postiZzenim, se specifickymi poruchami uceni a chovani, zaci se zdravotnim

znevyhodnénim. Definice dale zahrnuje zaky nadané a mimotadné nadané.

4.1 Vzdélavaci programy

vvvvvv

kniha, pfi¢emz prvni etapa byla schvalena v roce 2002. Cile vzdélavani byly zkonkretizovany
od pocatkil vzdélavani az po celoZivotni vzdélavani dospélych. Tento program vytvaii v CR
rdmec pro Skolni kurikulum vzdé€lavaci standardy, které jsou zdvazné pro vSechny Skoly
jakéhokoliv typu. Kurikuldrni dokumenty jsou u nas vytvareny ve dvou urovnich. Prvni irovni
je uroven statni, kterd zahrnuje Narodni program vzdélavani a ramcové vzdélavaci programy
(dale RVP). RVP obsahuji naplné vzdelavani v jednotlivych Zivotnich etapach — predskolni,
zakladni a stfedni vzdélavani. Druha Groven je uroven Skolni, kterd obsahuje Skolni vzdélavaci
programy (dale SVP), které jsou zavazné pro vzdélavani v jednotlivych typech skol.
V soucasné dobé jsou u nas realizovany tyto RVP: Rdmcovy vzdélavaci program pro predSkolni
vzdélavani, Ramcovy vzdélavaci program pro zdkladni vzdélavani, Ramcovy vzdélavaci
program pro gymnazialni vzdélavani a Ramcovy vzdélavaci program pro stfedni odborné

vzdélavani (Vitkova in Lechta, 2010, s. 174 — 175).
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4.2 Individualni vzdélavaci plan

V Ceské republice se déti, zaci a studenti se SVP vzdélavaji v hlavnim vzdélavacim proudu.
Na zaklad¢ doporuceni Skolského poradenského pracovisté miize feditel Skoly povolit
individualni vzd¢lavaci plan (dale jen IVP), je-li to v zajmu Zaka se SVP. Za tvorbu IVP
odpovida teditel, ale na jeho vyhotoveni by se m¢li vSichni pracovnici, ktefi s zdkem jsou
v ptfimém kontaktu pii vyucovani. IVP se vypracovavaji v ptipad¢ integrace Zaka, jedna-li se
0 zaka s hlubokym mentalnim postiZenim a dale pro zaky ve specidlnich Skolach. IVP se vzdy
drzi SVP piislusné koly a je pro ného zikladnim kamenem, dale vychazi ze zavéri vysetfeni
specidlné¢ pedagogického centra a v neposledni fad¢ ptihlizi nazorim zakonnych zastupct

(Vitkova in Lechta, 2010, s. 177).
4.3 Pedagogicko — psychologické poradenstvi

Cilem pedagogicko — psychologického poradenstvi je pomoci détem, Zakliim a studentim
a jejich zakonnym zastupcum pii feSeni problému, které mohou v Zivoté nastat. Jedna se
zejména o podporu a odbornou pomoc pfi zjisténi problému, feSeni a nasledné prevenci.
Odbornd pomoc probiha klasickou formou. Nejprve probiha diagnostika, naslednd intervence

a konzultace, ktera neni jednorazovou zalezitosti.

Pedagogicko — psychologické poradenstvi je zajistovani Skolskymi poradenskymi pracovisti
a specialnimi poradenskymi zatizenimi. Ve skolach vykon poradenského pracovnika nejcastéji
zajistuje Skolni metodik prevence, vychovny poradce a stale ¢astéji se setkdme i se Skolnim
psychologem, pfipadné specidlnim pedagogem. Funkci specializovanych poradenskych
zafizeni plni pedagogicko — psychologické poradny (dale jen PPP), specidln¢ pedagogicka
centra (dale jen SPC) a v neposledni fadé stfediska vychovné péce (dale jen STVP). Cinnosti
PPP jsou velmi rGznorodé, nicméné¢ mezi tu zakladni, bez které bychom se neobesli je
psychologicka diagnostika, piipadné specialn¢ pedagogicka diagnostika a v neposledni fadé
I socialni, jejichz zamérem je zjistit ptic¢iny poruch chovani, uceni anebo jinych problému, které
se béhem vyvoje projevili jako poruchy osobnosti. Ukolem SPC je primarné komplexni
poradenska ¢innost, pro déti, a jejich zdkonné zastupce s jakymkoliv druhem postizeni zejména

pii integraci v béznych Skolach a Skolskych zatizenich.

S PPP a SPC uzce spolupracuji STVP, jejichz hlavnim cilem je poskytnuti okamzité pomoci jiz

pti prvnich signalech vychovnych problému. K napliiovani cilti vyuzivaji STVP diagnostickeé,

25



psychoterapeutické, poradenské, vzdélavaci a vychovné Cinnosti (Vitkova in Lechta, 2010,

s. 171 - 172).
4.4 Specialni Skoly

Déti se SVP maji moznost navitévovat b&zné matetské skoly (dale jen MS), anebo MS pro déti
se SVP, které vychézeji z pojeti b&znych MS. MS pro déti se SVP se lisi pouze v piistupu

Kk jednotlivym détem, vice dbaji na individualni pfistup a moznosti kazdého ditéte.

Zakladni vzdélani mohou Zaci ziskat v zakladnich Skolach, zdkladnich Skolach praktickych
a zakladnich skolach specidlnich. Zakladni Skoly specialni maji moznost ztidit piipravny stupen
s cilem, aby si Zéci s tézkym stupném postizeni, nebo Zéci s poruchy autistického spektra 1épe

zvykli na Skolni rezim.

Navazujici stfedoSkolské studium lze plnit na gymndaziu, stfednich odbornych Skoléach,
sttednich odbornych uciliStich anebo na konzervatofi. Pro absolventy zadkladnich Skol
praktickych a specidlnich jsou zfizovany specidlni vzd€lavaci programy odbornych ucilist’

(Vitkova in Lechta, 2010, s. 179 — 181).

4.5 Inkluze

V soucasné dobé je trendem €. 1 inkluze, ke které ptispivaji podplrna opatieni, kterd jsou
stanovena vyhlaskou ¢. 27/2016 Sb. O vzdé€lavani zaku se specialnimi vzdélavacimi potfebami

a zakl nadanych. V soucasné dob¢ bylo stanoveno a je aplikovano 5 podptrnych opatieni.
Podpiirna opatieni prvniho stupné

Podpiirna opatieni prvniho stupné slouzi ke kompenzaci jednoduchych obtizi (napt. lehké
obtize pfi psani, Cteni, pocitani, pomalejsi tempo pii feSeni béznych Skolnich cviceni atd.),
u kterych je za pouziti drobnych korekci vyuky a domadcich piiprav mozné doséhnout
viditelného zlepsSeni. Podklady pro Gpravy navrhuji pedagogicti pracovnici a izce spolupracuji
s pedagogickym poradcem Skoly, samotnym zdkem a zdkonnymi zastupci zaka. Na zaklad¢
spoluprace vSech zainteresovanych osob vznikne plan pedagogické podpory, ktery schvaluje
tfeditel skoly. Mezi podpiirné opatieni mizeme zaradit upravu vyucovacich metod a hodnoceni
(nejcastéji kombinace slovniho a znamkového hodnoceni), materialni podpora s ohledem na
podminky Skoly, metodickd podpora pedagogiim a rodiciim a zmény V organizaci vyuky

s ohledem na individualitu zaka (Vyhlaska ¢. 27/2016 Sb.).
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Podptirna opatieni druhého stupné

Podpiirna opatieni druhého stupné se vyuzivaji v ptipad¢, kdy po tfech mésicich vyuZzivani
planu pedagogické podpory nedoslo ke zméné na zékladé vyhodnoceni feditele $koly. Reditel
Skoly zhodnoti plan pedagogické odpory jako nedostate¢ny a doporu¢i navstévu Skolského
poradenského pracovisté (PPP, SPC). Zejména se jednd o Zzaky s opozdénim vyvojem,
s odlisnym kulturnim prostfedim, s problémy pii prvotnich ndvycich ucit se a ptipravovat se do
Skoly, specifické poruchy chovani a uceni, lehké sluchové, zrakové nebo telesné postizeni. Na
zaklad¢é doporuceni a zpravy z PPP nebo SPC skola vypracuje individudlni vzdélavaci plan,
ktery je soucasti podptirného opatteni. Déale obsahuje povinnou realizaci specialné pedagogické
péce, moznost rozlozeni prvniho ro¢niku studia na dva roky, moznost vyuziti specialnich
pomucek a ucebnic, zména organizace vyuky Sohledem na individualitu zdka (Vyhlaska

¢. 27/2016 Sb.).
Podpiirna opatieni tretiho stupné

Podpiirna opatieni tfetiho vyuzivame v situacich, kdy selhala opatteni prvni a druhého stupné.
Prabéh vzdelavaciho procesu u zakt jiz vyzaduje znatelné Gpravy v metodach prace, organizaci
vyuc€ovacich metod, hodnoceni a v neposledni fad¢ 1 upravy Skolniho vzdélavaciho programu.
Vyuziva se zejména u zakl se zavaznymi specifickymi poruchami uéeni, lehkym mentalnim
postizenim, poruchami autistického spektra, sluchovym, zrakovym a télesnym postiZzenim.
Vzd¢lavaci proces byva podpofen dal$im pedagogickym pracovnikem — asistentem pedagoga.
Jeden asistent pedagoga je vzdy maximalné pro Ctyii zdky vyzadujici specificky ptistup. Dale
se vyuzivaji specialni u€ebnice, pomucky, upravy prostredi, komunikaéni systémy neslySicich

a hluchoslepych apod. (Vyhlaska ¢. 27/2016 Sb.).
Podptirna opatieni ¢tvrtého stupné

Podptirna opatieni ctvrtého stupné se vyuzivaji u zakl se zdvaznymi poruchami chovani, se
stfedné tézkym az tézkym mentalnim postizenim, s té€zkym télesnym postizenim, s poruchami
autistického spektra, s t¢zkym sluchovym nebo zrakovym postizenim a se zavaznymi vadami
feCi. Vyuzivaji se vSechna podplrna opatieni jako u pfedchozich stupiiti, vyuka se vice
individualizuje, vyuZzivaji se dalsi asistenti pedagoga, osobni asistent tlumoc¢niky do znakového

jazyka ptepisovatel apod. (Vyhlaska ¢. 27/2016 Sb.).
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Podpiirna opatieni patého stupné

Podplirna opatifeni patého stupné jsou uréend zakiim s velmi tézkymi stupni zdravotniho
postiZeni, zejména se jednd o postiZzeni kombinovana. Tato opatfeni vyZaduji nejvyssi stupen
pfizptisobeni charakteru celého vzdélavaciho procesu s ohledem na individualitu Zzdka.
Vyuzivaji se vSechna podpirna opatieni jako u ptfedchozich stupnd, a vyuka je nejcastéji

realizovana specialnimi pedagogy (Vyhléaska ¢. 27/2016 Sb.).
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5 VYZNAM PRACE PRO CLOVEKA

Prace je pro kazdého znas dileZitou hodnotou, kterda nam piinasi distojnost existence ve
spolecnosti. Hodnota prace neni pouze materialni, ale ma své psychologické opodstatnéni. Mit
praci, znamena pocit uziteCnosti, zvySuje sebeuctu a v neposledni fad¢ poskytuje pocit
seberealizace. Prace neslouzi pouze k navySovani hmotného majetku, jeji hodnota je mnohem
vyS§$i. V praci navazuji lidé socialni kontakty, uzaviraji nova ptatelstvi, vedou rozhovory se
svymi kolegy, u¢i se vychéazet s riznymi povahovymi typy. A tyto nehmotné véci jsou mnohem
vic nez vlastnit urCity statek. Pfi plnéni pracovnich povinnosti a zvladani pracovnich tkoli
dochazi k rozvoji lidskych schopnosti a dovednosti. Pracuje-li ¢lovék ve skupiné, nema pro
n¢ho vyznam pouhé pracovni skupiny, ale je to dalsi z mnoha socidlnich skupin, které jsou
nedilnou soucasti Zivota kazdého z nas. Po vykonu povinné skolni dochédzky, ptipadné dalSich
vzdélavacich stupnil je to dalsi skupina, kde se ¢lovék muze s nékym porovnavat, soupefit

a méftit s nékym své schopnosti a dovednosti (Buchtova, 2013, s. 49).

Dojde-li v Zivoté jedince ke ztraté zaméstnani, je to velky zasah do celé integrity ¢lovéka
a mizeme tento zazitek oznacit jako velmi traumatizujici na jedné strang, ale jako projev
existencialisty na stran¢ druhé. V soucasné dobé¢ zijeme v demokratickém state, ktery pomaha
lidem, ktefi o praci pfijdou a ocitnou se v situaci, kdy nemaji k dispozici odménu za odvedenou
praci. Tato statni pomoc vede na druhé stran¢ k tomu, Ze ¢lovek praci hnedka nemusi hledat,
protoze je mu poskytnuta podpora v nezaméstnanosti, ptipadné davky statni socialni podpory.
Clovék bez prace ma najednou spoustu volného &asu, ktery vyuziva podle svych individudlnich
potieb. Skutecnou podstatu prace kazdy objevi, az kdyz ji ztrati. Do té doby je prace ¢asto
chéapana jako nutnost dnesni doby a méalokdo z ni mé radost a potéSeni. Je-li lovek bez prace
dlouhodobé, ztraci své ekonomické jistoty, rozpadaji se funkcni ekonomické vzorce rodiny.
Dlouhodobé nezaméstnanost mimo jiné s sebou piinasi i ztratu smyslu zivota (Buchtova, 2013,

5. 49 — 50).

Prace ma pro ¢lovéka dle Giddense (2013, s. 840) socidlni vyznam. V préci stravime vice ¢asu
nez kdekoliv jinde. Dilezité je, abychom si uvédomili, Ze prace musi pro ¢lovéka znamenat
vice nez pouze kazdodenni rutina, kterou prosté¢ vykonavat musi. Kdyz ¢lovék o svou praci
pfijde, mnohdy ma pocity nespravedlnosti, zatraceni a dezorientovanosti. Proto je na misté,
abychom si uvédomili psychologicky vyznam prace. I kdyby byla pracovni ¢innost sebevice
nepiijemnad a tzv. ,,proti srsti* zlstava pro ¢lovéka zdkladnim stavebnim kamenem psychické
vybavy ¢lovéka. Dllezitou roli hraji nasledujici vlastnosti prace — penize, ¢innost, riznorodost,
Casova struktura a socialni kontakty (Giddens, 2013, s. 840).
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Dle Novosada (2009, s. 45) za praci povazujeme: ,, Smysluplnou télesnou a dusevni aktivitu
vedouct k urcitému, predem ziejmému, cili a k vytvareni hodnot, které maji vyznam pro jedince

a spolecnost. “

Préace by pro ¢loveéka méla byt uzitkem v rtiznych dimenzich. Muzeme klasifikovat 5 kategorii

podle ptinosu, ktery dana prace pro ¢lovéka ma:

Existen¢ni a materialni — Pfinosem pro jedince je samotna podstata vytvaieni a vyrabéni, ktera
jé prinosna pro spole¢nost. Finan¢ni odména za dovedenou praci dovoluje ¢lovéku uspokojovat

své potteby, a predevsim pochopit hodnotu penéz a samotné ceny.

Rozvojovy a tvorivy — Prace rozviji ¢lovéka po strance psychické, ale i télesné. Samotny tvirci
proces, ktery je soucasti kazdé prace poméha lidem realizovat piedstavy o svété a podilet se na

jeho utvareni.

Kooperacni a socializa¢ni — Clovek prostfednictvim prace navazuje nové socialni kontakty.
Navaznost prace nuti jedince komunikovat s ostatnimi, respektovat nazor ostatnich a vyhranit

si své misto ve spolec¢enské skuping.

Esteticky a kulturni — Je-li to v praci dovoleno, muze ¢loveék zapojit své estetické citéni,
individudlni tvorbu, které se mohou v pribéhu casu zevSeobecnit a pouzivat. Povédomi

0 ¢inech jedince si poté najde cestu a zakoteni se ve spole¢nosti.

Relaxaéni — Prace neni jen dfina, ale umoziuje ¢lov€ku své myslenky upirat jinak neZ na

problémy, které ma napt. doma a dava jedinci pocit potéSeni.

Pomoci najit osobam se zdravotnim postiZenim pracovni misto je jednim z primarnich cilt
pracovnikd v pomahajicich profesich. Kazdy ma pravo se realizovat, uplatnit své schopnosti

a dovednosti na trhu prace (Novosad, 2009, s. 45 — 46).
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6 ZAMESTNAVANI OSOB SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM
Giddens (2013, s. 807) definuje praci jako pravidelné vykonavani urcitych tkold, které vyzaduji

fyzickou i psychickou kondici jedince

Od 1. 1. 2017 maji lidé moZnost vykonavat svou pracovni ¢innost za novou minimalni mzdu,
ktera ¢ini 11 000 K¢ hrubého, tedy 66 K¢ na hodinu. Uvedend mzda je stanovena za zakladni

pracovni dobu, ktera je stanovena na 40 hodin tydné (Nafizeni vlady ¢ 336/2016 Sb.).

V soudasné dob& mame k dispozici v Ceské republice vy&et nastroji, které piispivaji nejen
k nalezeni vhodného pracovniho mista pro OZP, ale také k jeho udrzeni. V zakoné ¢. 435/2004
Sb., o zaméstnanosti je zakotvena pracovni rehabilitace a chranéné pracovni misto. Socialné
terapeutické dilny vymezuje zédkon &. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Cast&ji se miizeme
setkat s tranzitnimi programy, na které se zaméfuje pfedev§im organizace Rytmus. DuleZité je
1 podporované zaméstnani, které je charakteristické tim, Ze zaCleniuje osoby na volny pracovni
trh a o tento nastroj se predeviim zasluhuje Ceska unie pro podporované zaméstnavani.

V neposledni fadé ma své pravoplatné misto 1 kariérové poradenstvi.

Vsechny tyto nastroje mizeme oznacit jako cilené programy k feSeni zaméstnanosti. Jedna se
o soubor opatfeni, které vedou ke zvySeni pracovniho uplatnéni na trhu prace. VSechny cilené
programy, které maji celostatni charakter, musi schvalit vlada CR a programy, které spadaji do
niz§ich spravnich celkil, schvaluje Ministerstvo prace a socialnich véci (Cervinka a kol., 2012,

S. 75).

6.1 Pracovni rehabilitace

Pracovni rehabilitace je souvisla ¢innost, na kterou maji ndrok osoby se zdravotnim postizenim
a kterd se zamétfuje na ziskani a udrzeni vhodného pracovniho mista. Tato Cinnost je
zabezpe&ena krajskymi pobockami Utadu prace (déle jen UP). UP hradi také veskeré néklady,
které mohou vzniknout s ¢innostmi nezbytnymi pro vykon pracovni rehabilitace. Pracovni
rehabilitace zahrnuje poradenskou cinnost, teoretickou a praktickou ptipravu pro volbu
povolani a zaméstnani, zprostiedkovani, udrZeni, pfipadné zménu zaméstnani a podili se také

na vytvareni vhodnych podminek pro vykon pracovni ¢innosti.

Pracovni rehabilitace se provadi na zaklad¢ zadosti. Po pfijeti Zadosti uzavira OZP a krajska

pobocka dohodu o vykonu pracovni rehabilitace a zdkladnim kamenem je individualni plan.

Teoreticka a prakticka pfiprava zahrnuje pfipravu na budouci povolani, piipravu k praci

a specializované rekvalifikacni kurzy.
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Ptiprava na budouci povolani obsahuje zejména poradenstvi pro vhodnou volbu povolani.

Ptiprava k préci je souhrn ¢innosti, které si kladou za cil zapracovani OZP na vhodnou pracovni
pozici. Mezi dalsi cile miiZeme zatadit ziskdni novych znalosti, dovednosti a navyk, které jsou
spojeny s bezprostifednim vykonem pracovni ¢innosti. Ptiprava k praci je ¢asov€é omezena.
Nejdéle muze trvat 24 mésicti. Mize probihat pfimo na pracovisti a Ize vyuzit 1 sluzby asistenta.
O piipravé k praci uzavira UP s OZP dohodu. Osoba, ktera nepobira starobni diichod, mzdu
nebo davky nemocenského pojisténi mé narok na podporu pii rekvalifikaci. Zaméstnavatel,
ktery na svém pracovisti provadi pfipravu k praci, ma narok na proplaceni naklada, které mu

vzniknou. UP uzavira dohodu 1 se zaméstnavatelem.

Specializované rekvalifika¢ni kurzy mohou byt organizovany pro OZP. Zpusob jejich plnéni je
stejny jako u klasické rekvalifikace. Splnuji-li ucastnici potfebné podminky, maji narok na
podporu pii rekvalifikaci. Podpora naleZi i osobam, které nejsou v evidenci uchaze¢t UP

0 zaméstnani (Zakon ¢. 435/2004 Sb.).

6.2 Chranéné pracovni misto

Chranéné pracovni misto je specialni misto, které zfizuje zaméstnavatel pro osoby se
zdravotnim postizenim. VSe je realizovano prostiednictvim dohody, kterou uzavira
zaméstnavatel a UP. Zaméstnavateli je poskytovan piispévek od UP na vytvoreni takového
mista, podminkou je, ze misto musi byt obsazeno 3 roky. Finan¢ni ¢éstka, ktera je poskytovana
na zfizeni chrdnéného pracovniho mista mize byt maximalné osmindsobek primérné mzdy
(V narodnim hospodafistvi za prvni az tieti ¢tvrtleti pfedchoziho kalendainiho roku). Jedna-li se
0 0sobu stéz8im zdravotnim postizenim, muze prispévek dosahovat az dvanactinasobku.
Zaméstnavatel nemusi zfizovat pouze jedno chranéné pracovni misto. V ptipadé, kdy se
rozhodne zfizovat deset a vice téchto mist, ptispévek muze dosahovat aZz desetindsobku na
ziizeni jednoho chranéného pracovniho mista pro osobu se zdravotnim postizenim a az
¢trnactinasobku pro osobu s t€z$im zdravotnim postizenim primérné mzdy (viz vyse). Dalsi
prispévky jsou poskytovany na thradu provoznich nakladl, kdy ro¢ni vyse ptispévkli nesmi

presahnout 48 000 K¢ (Zakon ¢. 435/2004 Sb.).
Piispévek na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim:

Zameéstnavateli, ktery zaméstnava vice jak 50 % OZP z celkového poctu svych zaméstnancti je
poskytovand finan¢ni podpora na Castecné pokryti vynaloZzenych prostfedkli na mzdy nebo

platy a dalsi ndklady. Ptispévek je ur€en na skute¢né naklady v mésicni vysi 75 %, nejvyse vSak
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8 800 K¢, jedna-li se os osobu se zdravotnim postizenim a nejvyse 5 000 K¢ v ptipadé osoby

se zdravotnim znevyhodnénim (Zakon ¢. 435/2004 Sb.).

6.3 Podporované zaméstnani

Podporované zaméstnani (dale jen PZ) je sluzba, ktera je poskytovana bezplatné lidem, kteii
maji z4jem o praci v bézném pracovnim prostiedi. PZ svym charakterem spada pod Zakon
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Smyslem PZ je pfispét k rovhomérnému rozlozeni
pracovnich piilezitosti mezi OZP a ostatnimi lidmi. Sluzba je urena vSem, kteti maji snizenou
schopnost uplatnit se na volném pracovnim trhu (primérné€ vSak OZP) a potiebuji dlouhodobou,
individualni a cilenou podporu nejen pii hledani zaméstnani, ale i1 pfi jeho vykonu a naslednému

udrzeni.
Hlavni znaky PZ:

Pracovni misto se nachazi na bézném pracovnim trhu. Pracovni pozice by m¢la mit stabilni
charakter, aby dané osoba ziskala zakladni pracovni navyky. Velikost pracovniho uvazku vzdy
zavisi na momentalni zdravotni situaci jedince a zaméstnavatel je povinen jej vzdy pfi
zafazovani na pracovni pozici zohlednit. Pfi vybéru prace je také nutné zhodnotit moznosti
a dovednosti jedince. Prace by méla prinasSet jedinci smysl a méla by mit napliujici charakter.
Zaméstnanci, ktery je zaméstnan prostfednictvim PZ, jsou poskytovany stejné rovné podminky,
jako ostatnim zaméstnancim. Sluzba je ¢asové omezena, je poskytovana 2 — 3 roky, podle

potfeb zaméstnance.

Podpora je poskytovana vzdy konkrétnimu zaméstnanci a orientuje se na konkrétni pracovni
misto. Podpora by méla mit kontinudlni charakter, tzn., Ze sttedem zajmu neni pouze nalezeni
vhodného pracovniho mista, ale také vykon samotné pracovni ¢innosti a udrzeni ziskaného
mista. Podstatou je také osobni pomoc, ktera zahrnuje poradenstvi, zastupovani, doprovazeni
apod. Podpora je poskytovdna také zaméstnavateli. Cilem je odbourat strach napft.
s administrativou, kterd je spojena se zaméstnavanim OZP, s piipravou pracovnich podminek
pro OZP a vneposledni tfadé také motivace a podpora k pfijeti dalSich zaméstnanct se

zdravotnim postizenim, a to nejen prostiednictvim PZ (Co je PZ, 2016).

6.4 Tranzitni programy
Tranzitni programy se obecné vyuzivaji tam, kde ma v Zivoté ditéte s postiZzenim nastat v Zivoté
zména. Jedna se o piipady, kdy ma dité dokoncit své studium a zacit chodit do zaméstnani.

Cilem je, aby tento ptfechod z jednoho Zivotniho obdobi do zcela nového byl smysluplny
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a navazny. Program je uréen pro OZP ve véku 15 — 26 let. Ugast v tranzitnim programu trva od

jednoho do c¢tyt let, vzdy je délka trvani individualni dle potieb studenta.
Zakladni cile tranzitniho programu:

Naucit studenta/ku, co znamena pojem chodit do prace a vSechny prava a povinnosti s tim
spojené (pravidelnd a v€asnd dochdzka, domlouvani dovolené apod.). Dulezitad je prevence
vylou€eni a také podpora pii zaclenéni. Podpora studenta ve vytvofeni vlastnich pfedstav
0 zamé&stnani za pomoci rodinnych piislusniki a vyuziti dostupnych sluzeb, které podporuji
samostatny Zivot. Moznost pracovat v bézném prostfedi a tim docilit rozvoj dovednosti

a zkuSenosti a v neposledni fade rozvoj sebedlvéry a pozitivniho sebepojeti.
Pribéh tranzitniho programu:

Pro studenta je nejprve vybran vhodny poradce a s nim spolupracuje v pribéhu celého trvani
programu. Prace se studentem za¢ina, dojde-li k podpisu smlouvy. Cela spoluprace je zalozena
na vytvoreni individualniho planu. Poradce a student spole¢né planuji pravidelné schiizky, které
trvaji hodinu a uskuteciiuji se vzdy v navaznosti nejdéle za dva tydny. Prace s poradcem ale
neni hlavni néplni tranzitni programu. Hlavni naplni jsou pfedev§im navstévy na pracovistich,
kde studenti mohou nastoupit nejprve ,,na zkuSenou®. Praxe na pracovisti ej realizovdna i1 za
podpory asistenta, vSechno se odviji od individualnich potieb studenta. Déle studenti navstévuji
Job kluby, jejichz cilem je seznamit studenty s tématy a terminy, které jsou bézné pro profesni
zivot a orientaci v pracovnim prostiedi (naptiklad co je to mzda, plat, jak vypada pracovni
smlouva, jak si napsat Zivotopis apod.). V prubéhu celého programu dochézi k pribéznému
vyhodnocovani. MlZe nastat situace, kdy je potfeba vytvofit novy individudlni pldn apod.
Nejprve chodi studenti na praxi 2x — 3x tydné, ptiblizné na 2 — 3 hodiny. Je-li tranzitni program
uspésny, pracoviste, kde student vykonaval praxi, se stane jeho prvnim zaméstnanim. Na zaver
se vypracuje celkové hodnoceni a probéhne oficialni ukonceni programu (Valentova a kol.,

2014,s.1-29).

6.5 Socialné terapeutické dilny

Socialn¢ terapeutické dilny nepfedstavuji zaméestnani v pravém slova smyslu, ale pii hledani
zamestnani zde maji své nezastupitelné misto. Jedna se o ambulantni sluzbu socialni prevence,
ktera je poskytovana zdarma. Sluzba je urena predev§im osobam se sniZzenou sobéstacnosti,
kterd je odrazem zdravotniho postizeni a je diivodem, pro¢ nejsou tyto osoby zaméstnavatelné
na b&Zném ani chranéném pracovnim trhu. Uéelem je dlouhodoba a pravidelna podpora rozvoje
pracovnich navykt, dovednosti a schopnosti.
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Sluzba nabizi tyto zakladni ¢innosti:

Zakladem je podporovat v Kklientovi rozvoj pracovnich navyki, které povedou klienta
K osamostatnéni (napf. pravidelnd dochazka do zaméstnani, samostatna prace na tkolu,
dokonceni prace a zhodnoceni svého vykonu). Podpora socialnich dovednosti je rovnéz
dalezitym krokem na GispéSnou cestu za zaméestndnim (napt. umét si fici o0 pomoc, samostatnost
ve stravovani, podpora pfirozenych vazeb s vrstevniky). V neposledni fad¢ sluzba podporuje
rozvoj individualnich manuélnich dovednosti, napf. ziskani, udrzeni a rozvoj manualnich

zru¢nosti, nacvik novych manualnich dovednosti (Zakon ¢. 108/2006 Sb.).

6.6 Kariérové poradenstvi

V soucasné spolecnosti je po zameéstnanci pozadovano, aby vyvijel co nejvétsi pracovni
aktivitu, aby svoje pracovni misto zahrnul efektivni pracovni ¢innosti. Pokud chceme
doséhnout co nejvyssi pracovni hodnoty, nelze se zabyvat pouze otdzkami zdravi a kvalifikace,
ale je potfeba zohlednit i psychologické faktory, tzn. vyuzivat v praxi poznatky soucasné

psychologie, které nam nabizi v oblasti poradenstvi pii volbé povolani (Vendel, 2008, s. 14).

Vendel (2008, s. 15) uvadi, ze spokojenost cloveéka at’ uz pracovni nebo Zivotni z4visi na tom,
jak se danému jedinci podafi se uplatnit na trhu prace, vyuzivat své vlastnosti a schopnosti
k produkci béhem pracovni procesu. Souc¢asnym trendem je hledat si takové zaméstnani, které
pokryje jednak ekonomickou stranku Zzivota, ale splni i jedincova ocekdvani a vyznamné
pfispiva k procesu seberealizace. Volbou povolani se ¢loveék zabyva béhem Zivota mnohokrat,
nejcastéji vSak pfi ukonceni zékladni, stfedni nebo vysoké Skoly. Poradenstvi pro vybér

poradenstvi ma v soucasné dob¢ své nezastupitelné postaveni a je vykonavano dvéma rezorty.

Prvnim rezortem je ministerstvo skolstvi, mladeZe a télovychovy. Na zakladnich a stfednich
Skolach tuto pozici zastavaji vychovni poradci, Skolni metodik prevence a v PPP jsou to
psychologové. Legislativni ramec tvoii vyhlaska 72/2005 Sb., o poskytovani poradenskych
sluzeb ve skolach a (8kolskych) poradenskych zatizenich (Vendel, 2008, s. 15 — 16).

Druhym rezortem, ktery zastava funkci kariérového poradenstvi je rezort ministerstva prace
a socialnich véci. Pti uradech prace jsou zfizena poradenska a informacni stiediska, tzv. IPS.
Kromé¢ poradenstvi, které¢ zakladnim kamenem jejich existence nabizeji také informace o siti
sttednich, a vysokych Skolach a ucebnich oborech v navaznosti s moznostmi uplatnéni po
dokonceni studia. Kromé¢ toho, Ze nabizeji poradenstvi studentim a osobdm s postizenim, tak

poradenstvi je ur¢eno také rodi¢im, Skolskych zatizenim a dal$im zajemctm (IPS,2017).
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7 POVINNOSTI A PRAVA ZAMESTNAVATELE

Zaméstnavatelé jsou povinni podle svych moZnosti rozsifovat pracovni mista pro OZP, a to
vytvatenim vhodnych pracovnich podminek a individualizaci klasickych pracovnich mist.
Spoluprace s krajskou pobo¢kou UP je pro zaméstnavatele rovnéz povinna. Zaméstnavateli je
ulozena povinnost vést evidenci zaméstnavanych OZP, soucasti evidence je také rozhodnuti,
na jehoz zaklad¢ osoba uznana zdravotné postizenou. V neposledni fadé je zaméstnavatel

povinen vést v evidenci mista, ktera jsou vyhrazena pro OZP (Zakon ¢. 435/2004 Sb.).

7.1 Povinnosti zaméstnavatelu zaméstnavat OZP

Zameéstnavatel je povinen, pokud jeho pocet zaméstnancli piesahuje 25 osob v pracovnim

poméru, zaméstnavat OZP. Vyse povinného podilu je stanovena na 4 %.

Zaméstnavatel svou povinnost miZe plnit:

a) Zaméstnavanim OZP v pracovnim poméru.

b) Odebiranim vyrobkl nebo sluzeb od zaméstnavatelt, ktefi jiz zaméstnavaji vice nez 50 %
OZP. Pripadné zadavanim zakazek zaméstnavateliim, anebo odebiranim vyrobku ¢i sluzeb
piimo od OZP, ktefi se prezentuji jako osoby samostatn¢ vydélecné ¢inné, pripadné
zadavanim zakézek témto osobam.

c) Posledni moznosti je odvod do statniho rozpoctu.

Vsechny uvedené zplisoby mlize zameéstnavatel kombinovat (Zakon ¢. 435/2004 Sb.).

7.2 Prava zaméstnavateli

Kromé povinnosti maji zaméstnavatelé pravo na informace a poradenstvi od krajské pobocky
UP ve viem, co se dotykd zamé&stndvani OZP. Krajska pobocka UP musi také vykazovat
soucinnost se zameéstnavatelem pii vyhrazovani vhodnych pracovnich mist pro OZP.
AV neposledni fadé krajské pobocky UP musi spolupracovat se zaméstnavatelem, vyzaduje-li

pracovni misto individualni podminky a ptfipadné upravy (Zékon €. 435/2004 Sb.).

7.3 Shrnuti

Neplni-li zaméstnavatel svou povinnost, kterou mu uklada zakon, to je zaméstnavani OZP nebo
plnéni povinného podilu, je povinen odvést do statniho rozpoctu 2,5 nasobek primérmé mésicni
mzdy, ktera je uvedena v ndrodnim hospodarstvi a to za I. az III. Ctvrtleti. Splatnost je vzdy do

15. tinora nésledujiciho roku (Zakon ¢. 435/2004 Sb.).

Zamgéstnavatelé, které mizeme oznacit jako organizacéni slozky statu, anebo ti, kteii byli staitem

ziizeni, mohli do roku 2011 pouze OZP zaméstnavat, ale nemohli plnit ndhradni plnéni. Rok
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2012 vsak prinesl zménu a uvedeni zaméstnavatelé mohou plnit povinny podil jako ostatni.
Vyjimku tvoii zaméstnavani piislusnikti a vojaki z povolani ve sluzebnim poméru, na néz se
plnéni povinného podilu nevztahuje. Zaméstnavani OZP se sleduje pouze u zaméstnanct
V pracovnim pomeéru, nikoliv u dohod o provedeni prace a dohod o provedeni ¢innosti. Katalog
zamé&stnavatelll OZP, kteti zaméstnavaji vice nez 50 % OZP, lze najit na strdnkach Ministerstva

prace a socialnich véci (Cervinka et al., 2012, s. 31 — 33).
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II. VYZKUMNA CAST

8 VYZKUMNE OTAZKY

Na zakladé hlavniho a dil¢iho cile byly stanoveny dvé vyzkumné otazky:

1. Jaké jsou prekazky pti vybéru zaméstnani osob se zdravotnim postizenim podle pracovnikil
uradu prace a pracovniki, ktefi jsou v pfimém kontaktu na pracovisti s osobami se zdravotnim

postizenim?

2. Jaké jsou znalosti v oblasti pracovniho uplatnéni OZP pracovniki ufadu prace a pracovniku,

ktefi jsou v pfimém kontaktu s osobami se zdravotnim postizenim?

9 METODIKA VYZKUMU

Vyzkumnou casti této bakalaiské prace je kvantitativni vyzkum. Zaklad kvantitativniho
vyzkumu tvoii udaje, které musime ziskat od vétsiho poétu respondentt. Udaje, které
povazujeme za validni, nejcastéji pochdzi z dotazniku. Statistické zpracovani dotazniku se stava
jednodussim, pokud dodrzime tii hlavni zésady: 1. Od kazdého respondenta je nutné ziskat
stejny a spravny soubor udajii, 2. Do matice dat je dulezit¢ zadavat data v zdkladni formé,
3. Jiz v dotazniku bychom se mé¢li zaméfit na pouzivani vhodnych forem otazek (Skutil et al.,
2011, s. 154 — 155). Kvantitativni vyzkum je charakteristicky shromazd’ovanim a naslednou
analyzou numerickych informaci. Oproti tomu kvalitativni vyzkum pracuje s nematematickymi
hodnotami, nejCastéji se zabyva zivotem lidi, jejich chovanim apod. (Kutnohorska, 2009,

5. 21 —22).

9.1 Technika sbéru dat

Vyzkumnym néstrojem pro bakalafskou praci bylo dotaznikové Setfeni. Dotaznik vlastni
konstrukce se sklada z otazek uzavienych, polouzavienych a skalovych. Dotaznik je povazovan
za nejvice pouzivanou vyzkumnou techniku. Ukolem dotazniku je zjistit vyznamna data
0 respondentovi. V souvislosti s tématem prace slouzi dotaznik i k tomu, abychom zjistili
postoje a nazory respondenta (Skutil et al., 2011, s. 80 — 81). Pii tvorbé dotazniku je dulezité,
abychom si ziskali respondentovu pozornost, aby se dotaznik nestal otravnou zalezitosti, ktera
je potieba rychle vyplnit a nepfemyslet nad ni. Neméné¢ dilezitd je i formulace otazek, vzdy by
mély byt formulovany jednoznac¢né, tak aby respondent mohl vzdy odpoveédét pravdu a nic
jiného. Jako kazdy vyzkumny néstroj ma i dotaznik své kladné i zaporné stranky. Kromé vyse

zvysen¢ potiebé jednoznacné a srozumitelné formulace je vyhodou také jeho zpracovani, které
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probihd hromadné za pomoci pocitacové techniky. Nevyhodou naopak miize byt nizka
navratnost. Pozornost je potieba vénovat také grafické tpraveé, napt. dlouhy dotaznik odradi

respondenta diive, nez vezme psaci potiebu do ruky (Kutnohorska, 2009, s. 41 — 42).

Pro bakalafskou praci jsem zvolila dotaznikové Setfeni, protoze lépe obsahne vetsi pocet
respondentl, které jsou rozloZzeny ve vice méstech. Vyzkum byl realizovan od 20. listopadu
2016 — 31. ledna 2017. Samotnému dotaznikovému Setieni pfedchazelo ziskdvani informaci
0 zafizenich. ZjiStovala jsem, zdali jsou v zafizenich respondenti, ktefi budou disponovat
takovymi znalostmi, aby mi dotaznik mohli zodpovédné vyplnit. Dale jsem zjiStovala pocty
respondentu, ktefi budou ochotni dotaznik vyplnit. Nasledné jsem oslovila 5 zafizeni s prosbou
o vyplnéni dotazniku. VSech 5 zafizeni je v Pardubickém kraji a odsouhlasila mi spolupraci.
20 dotaznikti jsem respondentim rozdala v pisemné formé a 40 dotaznikd jsem rozeslala

V elektronické formé emailovou cestou.

Dotaznik tvotilo 22 otdzek. Obsahem celkového souctu otazek byly 4 otazky identifikacni a 17
otazek uzavienych. Uzaviené otazky obsahuji otdzky dichotomické, polytomické, projekeni,

kontrolni a jedna Skalova. Dotaznik je zafazen jako piiloha bakaléatské prace.

Celkem bylo rozdano 60 dotaznikt (100 %). Z celkového poctu se jich k vyhodnoceni vratilo
39 (77 %).

Ziskana data byla nasledné zpracovana a vyhodnocena pomoci programu Microsoft Office
Excel 2013 a Microsoft Office Word 2013. Pro vypocet relativni Cetnosti byl pouzit vzorec dle

Chrasky (2016, 5. 35): f, _n *100. K popisu grafii slouzily poznatky z popisné (deskriptivni)

it
N

statistiky.

9.2 Charakteristika vyzkumného vzorku

Vyzkumny vzorek byl tvofen pracovniky na ufadech prace, kteti se zabyvaji zaméstndvanim
osob se zdravotnim postizenim a socidlnimi pracovniky, ktefi jsou v pfimém kontaktu na
pracovisti S osobami se zdravotnim postizenim. Vzhledem ke konkrétnimu vybéru vyzkumného
vzorku se jednalo o vybér zamérny. Vyzkumu se Gcastnilo 36 zen (92,31 %) a 3 muzi (7,69 %),
a proto mizeme respondenty oznacit za skupinu heterogenni. Zafizeni a respondenti byli

pfedem obeznamena s veskerymi informacemi a udélili souhlas s vyzkumem.
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10 PREZENTACE VYSLEDKU

Otazka €. 1: Jaké je Vase pohlavi?

Pohlavi respodenti

= Zena

= Muz

Obrazek 1 Pohlavi respondentii

Z obrazku 1 je jednoznacéné, ze ve zkoumaném prostiedi, které se zabyva socialnimi sluzbami,

pracuji pievazné zeny. Vyzkumného Setieni se zucastnilo 36 zen (92,31 %) a 3 muzi (7,69 %).
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Otazka €. 2: Kolik je Vam let?

Vékové rozlozeni respondetu

= 2030 let

28,21 %

= 3140 let

=41 -50 let

51 a vice let

Obrazek 2 Vékové rozlozeni respondenti

Graf na obrazku 2 znazoriiuje vékové rozlozeni respondentt. Podivame-li se na graf, mizeme
fici, ze vékové rozlozeni je velmi rovnomérné rozpolozeno. Nejvice je zastoupena kategorie
41 — 50 let (30,77 %), kterou tvoii z celkového poétu 12 respondentti. Druhou nejpocetnéjsi
skupinou je kategorie 51 a vice let (28,21 %) ktera je zastoupena 11 respondenty. Dvé kategorie
vékového rozlozeni 31 — 40 let (20,51 %) a 20 — 30 let (20,51 %) jsou zastoupeny zcela stejnym

poctem respondentti. Kazda z téchto dvou kategorii je zastoupena 8 respondenty.
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Otazka €. 3: Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

Nejvyssi dosazené vzdélani
respondentii

= Stiredni §kola
Gymnazium

= Vyssi odborna Skola

= Vysoka Skola

|\ 513%
256 %

Obrazek 3 Nejvyssi dosaZzené vzdélani respondenti
Obrazek 3 znazoriuje graf s nejvys$sim dosaZzenym vzdélanim respondentd. Nejvice je
zastoupena skupina, ktera ma vystudovanou vysokou Skolu. Vysokou 8kolu vystudovalo
19 respondentti (48,72 %). Druhou nejpocetnéjsi skupinu tvoii 17 respondentti se stiedni Skolou
(43,59 %). Gymnazium vystudovali 2 respondenti (5,13 %). Vyssi odbornou skolu vystudoval
pouze 1 respondent (2,56 %). Z grafu je jednozna¢né viditelné, Ze respondentt S vystudovanou
vysokou $kolou je pouze 0 2 vice nez respondentt se stiedni §kolou, coz mize vést k zamysleni.
Vsichni respondenti pracuji na kvalifikovanych pozicich a je zarazejici, ze vysokou $kolu ma

vystudovano pouze 48,72 % z dotazovanych.
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Otizka &. 4: Jak dlouho pracujete s osobami zdravotné postizenymi/na UP?

Délka praxe s osobami se zdravotnim
postizenim

= do 2 let
= 0d 2do4let
51,28 %

= 0d 4 do6 let

6 let a vice

Obrazek 4 Délka praxe s osobami se zdravotnim postiZenim

Graf na obrazku 4 znazortiuje, jak dlouho respondenti pracuji s OZP, p¥ipadné na UP, kde se
zabyvaji zaméstnavanim OZP. Nejpocetnéjsi skupinu tvoii 20 respondentd, ktetfi pracuji
s cilovou skupinou 6 let a vice (51, 28 %), z ¢ehoz mizeme usoudit, Ze jejich zamé&stnani je pro
né napliujici ¢innosti. Naproti tomuto zastoupeni, stoji druhd nejpocetnéjsi skupina, kterd na
své pracovni pozici pasobi do 2 let (28,21 %) a z celkového poctu se jedna o 17 respondent.
Skupina respondentt, ktera s OZP pracuje od 2 do 4 let, je zastoupena 5 respondenty. Nejméné
pocetnou skupinu tvofi respondenti, kteti piisobi na své pozici od 4 do 6 let (7,69 %). Tuto

skupinu tvofi pouze 3 respondenti.
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Otazka €. 5: Ktery z nastroji podpory zvySeni zaméstnanosti vyuzivaji osoby se zdravotnim

postizenim pfi hledani zaméstnani nejvice?

Vyuziti nastroji podpory k zvySeni
zaméstnanosti OZP
60,00%
51,28 %
50,00%
40,00%
30,00%
20,00% 15,3896
[0)
12,82 % 10.26 %
10,00% 5 13% 5 139%
0,00 %
0,00% T
Kanerove Pracovni Podporovane Tranzitni  Chranéné Socialné Jme
poradenstvi rehabilitace zaméstnani programy  pracovni terapeutické
misto dilny

Obrazek 5 VyuZiti nastroji podpory k zvySeni zaméstnanosti OZP

Obrazek 5 znazornuje vyuziti nastroji zvyseni zaméstnanosti OZP v praxi. A¢koliv se v praxi
setkavame s riznymi moznostmi, graf jednoznacné€ vypovida, ze nejvice je vyuzivano K ziskani
zamé&stnani chranéné pracovni misto. Tuto moznost zvolilo 20 respondentd (51,28 %)
zZ celkového poctu. Druhou nejpocetnéjsi moznosti je pracovni rehabilitace, avSak tuto moznost
zvolilo pouze 6 respondentt (15,38 %). Své zastoupeni ma i podporované zaméstnani, které je
zastoupeno 5 respondenty (12,82 %). Socialn¢ terapeutické dilny zvolili 4 respondenti
(10,26 %). Stejné procentualni zastoupeni (5,13 %) ma karierové poradenstvi a odpoved’ jiné,
kde respondenti napsali socidlni rehabilitace. Kazdou ztéchto dvou variant zvolili

2 respondenti. K mému velkému piekvapeni nemaji zadné zastoupeni tranzitni programy.
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Otazka ¢. 6: Co je z Vaseho pohledu vhodné zlepsit pro osoby se zdravotnim postizenim

z fyzikélnich podminek prostiedi?

Podminky, které je vhodné zlepSit z
fyzikalniho prostredi

= Pristupnost budovy a
interiéru

= Otazky hluku

20,51 % = OtazKky osvétleni

Vice pracovnich piileZitosti v
kancelari, prirodé, na ulici

= Nedokazi posoudit

Obrazek 6 Podminky, které jsou vhodné zlepSit z fyzikalniho prostredi

Obrazek 6 vymezuje, které podminky je vhodné zlepSit pro osoby se zdravotnim postiZzenim
z fyzikalnich podminek prostiedi podle respondenti. Pristupnost budovy a interiéru (30,77 %)
a otazky hluku (30,77 %) maji stejné zastoupeni respondentti. Kazdou z téchto odpovédi zvolilo
12 respondentti. Vice pracovnich pfilezitosti na riznych pozicich, napf. v kancelafi, pfirod¢, na
ulici zvolilo 8 respondentt (20,51 %). Nejmensim problémem jsou otazky osvétleni (5,13 %),
tuto moznost zvolili 2 respondenti. Odpovéd nedokazi posoudit (12,82 %) zvolilo
5 respondenttl. Z takového tvrzeni se tézko vyvozuje zavér. Myslim si, ze respondenti, ktefi
pracuji s OZP, by z nabizenych moznosti vzhledem k jejich praxi méli byt schopni zvolit jinou

variantu.
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Otazka ¢. 7: Co je z Vaseho pohledu vhodné zlepsit pro osoby se zdravotnim postizenim ze

sociokulturnich podminek?

Podminky, které jsou vhodné zlepSit ze
sociokulturniho prostredi
45,00%
40,00% 38,46 %
35,00% ??1?9, %
30,00% 2821 %
25,00%
20,00%
15,00%
10,00%
5,00%
0,00 %
0,00% . .
Velikost kolektivu Nutnost navazovat Zvyklosti v Nedokazi posoudit
stale nové kontakty obleceni

Obrazek 7 Podminky, které jsou vhodné zlepSit ze sociokulturniho prostredi

Na obrazku 7 je znazornén graf s podminkami, které by bylo vhodné podle respondentt zlepsit
V zaméstnani pro osoby se zdravotnim postizenim v sociokulturnim prostfedi. Nejvice je
zastoupena odpovéd’ nedokazi posoudit (38,46 %). Tuto odpovéd’ zvolilo 15 respondentd
z celkového poctu. Nejvétsi zastoupeni u odpoveédi nedokdzi posoudit stoji minimalné za
zamysleni. Jak je mozné, Ze respondenti, ktefi se setkavaji kazdy den s osobami se zdravotnim
postizenim, nemohou ze svych zkuSenosti zvazit, ktera z jinych nabizenych moznosti by si
zaslouzila vétSi pozornost. Velikost kolektivu (33,33 %) zvolilo 13 respondentii. O dva
respondenty méné, €ili 11 si zaslouzila odpovéd’ nutnost navazovat stale nové kontakty
(28,21 %). Zadné zastoupeni nema odpovéd’ zvyklosti v oble¢eni, coz hodnotim za pozitivni.

Lze usoudit, Ze dnesni spolecnost tolik nelpi na tom, jak je ¢lovék obleceny.
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Otazka ¢. 8: Co je z Vaseho pohledu vhodné zleps$it pro osoby se zdravotnim postizenim

z psychologickych aspektli na pracovisti?

Podminky, které jsou vhodné zlepsSit z
psychologickych aspektii na pracovisti

= Prace spiSe v tymu

25,64 %

= Individualni prace

= Atmosféra na pracovisti

Nedokazi posoudit

Obrazek 8 Podminky, které jsou vhodné zlepSit z psychologickych aspektii na pracovisti
Obrazek 8 popisuje, které z nabizenych psychologickych aspekti by bylo vhodné podle
dotazovanych respondenti zlepsit. I u této otdzky je pomérné vysoké procentudlni zastoupeni
nedokazi posoudit (25,64 %), naStésti neni zastoupena nejvice. Tuto moznost zvolilo
10 respondentli. Nejvétsi zastoupeni méa atmosféra na pracovisti (30,77 %). Atmosféra na
pracovisti je velmi dulezitd v pracovnim procesu, tuto moznost zvolilo 12 respondentii. Praci
spise v tymu (28,21 %) oznacilo 11 respondentt. Lze konstatovat, ze tymova prace miize byt

vice motivujici nez individualni prace (15,38 %), kterou zvolilo 6 respondentti.
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Otazka €. 9: Ktery z motivil je podle Vas nejvhodnéjsi pro zlepSeni poptavky po zaméstnani

U osob se zdravotnim postizenim?

Nejvhodnéjsi motivy pro zlepSeni
poptavky OZP po zaméstnani
50.00% 16,15 %
45,00%
40,00%
35,00%
30,009¢
° 2564 %
25,00%
20,00%
15,00%
10,26 % %
10,00%
513 %
5,00%
0,00 % .
0,00% r T T T T T 1
Penize - MozZnost Moznost MozZnost byt MoZnost Nedokazi
prace jako nesedét  setkavatses potiebny ziskat nové  posoudit
zdroj obZivy pouze doma dalSimi lidmi znalosti a
zkuSenosti

Obrazek 9 Nejvhodnéjsi motivy pro zlepSeni poptavky OZP po zaméstnani

Obréazek 9 zobrazuje, které z nabizenych motivii jsou podle respondentii nejvhodnéjsi pro
zlepSeni poptavky osob se zdravotnim postizenim po zaméstnani. Nejvice je zastoupena
odpovéd’ moznost byt pottebny (46,15 %). U této odpovédi jsem predpokladala nejvetsi
zastoupeni a jsem rada, ze se k ni pfiklani respondenti vice nez k penéziim. Moznost byt
potiebny zvolilo 18 respondentii. Penize jako zdroj obZivy (25,64 %) zvolilo 10 respondenti.
Tteti nejveétsi zastoupeni ma odpovéd moznost setkavat se s dalsimi lidmi (12,82 %). Tuto
odpovéd’ zvolilo 5 respondentli. Mit moZznost nesedét pouze doma (10, 26%) zvolili
4 respondenti. Opét je zde zastoupena moznost nedokazi posoudit (5,13 %), ale pouze
2 respondenty, coz povazuji za uspésné. Moznost ziskat nové znalosti a zkusenosti nema zadné

zastoupeni, coZ mé trochu piekvapuje, nebot’ dnesni svét je plny novych moznosti a inovaci.
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Otazka €. 10: Jaky typ vzdélani maji osoby se zdravotnim postizenim nejcastéji?

Typ vzdélani, ktery maji OZP nejcastéji
80,00%
71,79 %
70,00%
60,00%0
50,00%
40,00%
30,00%
0,
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10,00% EXT 7,69 %
0,00 % 5- o B 000% 000%
0,00% r T T T T T 1
Zakladni Zakladni Zakladni  Stiedni Sti‘edni Vyssi Vysoka
Skola Skola Skola odborné Skola odborna Skola
specialni prakticka uciliSté skola

Obrazek 10 Typ vzdélani, ktery maji OZP nejcastéji

Obrazek 10 zobrazuje graf, kde je znazornéno, s jakym typem vzdélani se respondenti béhem

své praxe u osob se zdravotnim postizenim setkavaji nejcastéji. Z grafu jednoznacné vyplyva,

7e osoby se zdravotnim postizenim maji nejcastéji stiedni odborné uéilisté (71,79 %). Tuto

moznost zvolilo 28 respondentd. Druhé, avSak podstatné mensi zastoupeni ma zakladni Skola

(15,39 %). Pro tuto moznost se rozhodlo 6 respondentt. Stiedni Skolu (7,69 %) vybrali pouze

3 respondenti, ale jsem rada, ze tato moznost ma aspon takovéto zastoupent, kdyz z teoretickych

poznatkl vime, Ze osoby se zdravotnim postiZenim maji moznost ziskat sttedoskolské vzdélani.

Dva respondenti zvolili zakladni Skolu praktickou (5,13 %). Vibec zadné zastoupeni nema

zakladni Skola specialni, vyssi odborna skola a vysoka skola.
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Otazka €. 11: Je podle Vas vzdélani rozhodujicim ukazatelem pii vybérovém fizeni?

Vzdélani jako rozhodujici ukazatel pri
vybérovém rizeni

= Ano

Ne

38,46 % = Nevim

Obrazek 11 Vzdélani jako rozhodujici ukazatel pii vybérovém rizeni

Obrazek 11 znazoriiuje, je-li podle respondentd vzdé&lani rozhodujicim ukazatelem pfi
vybérovém fizeni. Ze své zkuSenosti bych predpokladala jednozna¢nou odpovéd’, ale graf
zobrazuje odpovédi respondentii takové, Ze to jednoznacné neni. Odpovéd ano (38,46 %)
vybralo 15 respondentli. Odpovéd ne (38,46 %) zvolilo taktéZ 15 respondentl. Devét

respondentt oznacilo odpovéd’ nevim (23,08 %).
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Otazka €. 12: Je Vase zafizeni bezbariérové?

Bezbariérovost zarizeni

= Ano

= Ne

Obrazek 12 Bezbariérovost zarizeni

Obrazek 12 ukazuje, zdali je zatizeni, kam chodi osoby se zdravotnim postizenim bezbariérové
nebo ne, respektive uvédomuji-li si to respondenti. Odpovéd” ano (66,67 %) zvolilo pouze
26 respondentil. U této otdzky jsem predpokladala 100 % zastoupeni moznosti ano. Bohuzel
respondenti zvolili i moznost ne (33,33 %). Respondentd, ktefi se rozhodli pro moznost ne je
13. Toto zjisténi je velmi smutné a zardzejici, protoZze bohuzel vim, Ze nckterd pracovisté

bezbariérova jsou, a i piesto si respondenti mysli, ze nejsou.
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Otazka €. 13: Domnivate se, ze piispévky pro zaméstnavatele, ktefi zaméstnavaji osoby se
zdravotnim postizenim, jsou dostate¢né motivujici k rozsSifovani pracovnich mist pro tyto

0soby?

Finan¢ni motivace zaméstnavateli pro
vytvareni novych pracovnich mist pro OZP
50,00%
45,00%
40,00%
35,00%
30,00%
25,00%
20.00% 15,38 %
15,00% 12.82%
10,00%
5,00% ; 25604

0,00% il I

Nedokazi Velmi ¢asto Casto Obcas Ziidka Nikdy
posoudit

46,15 %

20,51 %

Obrazek 13 Finan¢ni motivace zaméstnavatela pro vytvareni novych pracovnich mist
pro OZP

Obrazek 13 predstavuje, jakym zpisobem hodnoti respondenti motivaci zaméstnavatell
vytvaret nova pracovni mista pro osoby se zdravotnim postiZzenim vzhledem k moZznosti vyuziti
Skaly ptispeévkl, na které maji dle zdkona ndrok. Nejvice je zastoupena odpovéd Ccasto
(46,15 %), tuto odpoveéd’ zvolilo 18 respondentti. Dale obcas (20,51 %), pro kterou se rozhodlo
8 respondentd. Tteti nejvice zastoupeni odpovédi je velmi Casto (15,38 %). Tuto odpoveéd si
vybralo 6 respondentli. Pfedstavime-li si tyto tfi odpovédi pomysIné na kladné strané, vyjde
nam, ze 32 respondentli z celkového poctu odpovédélo, ze jsou tyto piispévky motivujici
k vytvafeni novych a potiebnych pracovnich pozic pro OZP. Odpoveéd’ ziidka (2,56 %) zvolil
pouze 1 respondent. Pro odpovéd nikdy (12,82 %) se rozhodlo 5 respondent. Tyto dvé
odpovédi mizeme pomyslné zaradit do téch zapornych, ale z celkového poctu respondentl se
jedna pouze o 6 respondent, coz je velmi pozitivni pro nova budouci pracovni mista. Odpoveéd’

nedokazi posoudit (2,56 %) je zastoupena jednim respondentem.
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Otazka €. 14: Do jaké miry se dle VaSeho ndzoru zvysi motivace osob se zdravotnim

postizenim hledat si aktivné zamé&stnani po navysSeni minimalni mzdy?

Mira zvySeni motivace k hledani
zaméstnani po navySeni minimalni mzdy u
OZP

= 0%

= 25%
28,21 %
= 50%

75%

= 100%

Obrazek 14 Mira zvySeni motivace k hlediani zaméstnani po navySeni minimalni mzdy

Obrazek 14 ukazuje ndzory respondentd, do jaké miry se zvysi motivace k hledani zaméstnani
osobami se zdravotnim postizenim po navysSeni minimalni mzdy. Nejvice respondenty je
zastoupena odpovéd’ 50 % a 75 %. Lze tedy fici, Ze podle dotazovanych respondentii se
motivace zvysi o 50 %, tato odpovéd’ je zastoupena 11 respondenty (28,21 %) a stejny pocet
respondentt (11 — také 28,21 %) uvedlo, Ze motivace se zvysi o 75 %. Druhou nejpocetnéjsi
odpovédi je 25 %, kterou zvolilo 10 respondentt (25,64 %). 4 respondenti (10,26 %) vybrali,
7e motivace se zvysi o 0 %, coz vedlo k mému piekvapeni, protoze u diive zminéného grafu
byly penize oznaeny za druhou nejcetnéjsi odpoved’. Pouze 3 respondenti (7,69 %) zvolili

moznost, Ze se zvy$i motivace OZP o 100 % pfi navySeni minimalni mzdy.
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Otazka €. 15: S jakym plnénim povinného podilu se béhem vasi praxe setkdvate nejcastéji?

Zpiisob plnéni povinného podilu

Neodkazi posoudit. H 25,64 %

Odvod do statniho rozpoctu. I 2,56 %

Odebirani vyrobkiu nebo sluZeb od
yrob i neno SHEEH o I8 5 13 05
osob se zdravotnim postiZenim.

Odebirani vyrobki nebo sluZeb od

zaméstnavateli zaméstnavajicich vice _ 20,51 %

neZ 50% zaméstnanci, ktefi jsou...

Zaméstnani osob se zdravotnim o
. 46,15 %
postizenim.

0,00% 20,00% 40,00% 60,00%

Obriazek 15 Zpiisob plnéni povinného podilu

Na obrazku 15 je graf, ktery znazornuje, S jakym plnénim povinného podilu se respondenti
béhem své praxe setkdvaji nejCastéji. Z grafu jednoznacné vyplyva, Ze nej€astéji zvolenym
zpiisobem je zaméstnani OZP (46,15 %), coz je velmi pozitivni a mnou ptedpokladané zjisténi.
Tuto moznost zvolilo 18 respondentti. Druhou nej€astéji zvolenou odpovédi je bohuzel
odpovéd nedokazi posoudit (25,64 %), kterou zvolilo 10 respondentt. Z tak velkého poctu jsem
zklamana, protoze ze své praxe vim, ze pracovnici maji k dispozici statistiky s témito
informacemi. Tieti nejcastéji zvolenou odpovédi je odebirdni vyrobkli nebo sluzeb od
zaméstnavatelll zaméstnavajicich vice nez 50 % zaméstnanci, ktefi jsou OZP (20,51 %), kterou
zvolilo 8 respondentti. Dva respondenti se setkali s odebiranim vyrobka nebo sluzeb od OZP
(5,13 %). A nejméné Castou odpovedi je odvod do statniho rozpoctu (2,56 %), kterou zvolil
1 respondent.
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Otazka €. 16: S jakym zneuzitim piispévku na zaméstnani osob se zdravotnim postizenim jste

se setkali?

Zneuziti prispévku pri zaméstnavani OZP
90,00% 87,18 %
80,00%
70,00%
60,00%
50,00%
40,00%
30,00%
20,00%

7,69 %
10,00% ’ 513 %
' 0,00 % 0,00 %
0,00% — e .
ZvySovani Spatné Polovi¢ni Platba za  Nesetkal/a jsem
kvalifikace na pracovni mzda. pracovni odév. se s tim.
vlastni zafazeni.
naklady.

Obrazek 16 Zneuziti prispévku pri zaméstnavani OZP
Obrazek 16 zobrazuje, zdali se béhem své praxe pii zaméstnavani OZP respondenti setkali se
zneuzitim piispévku, ktery dostavaji zaméstnavatelé. Z grafu jednoznaéné vyplyva, ze se
34 respondentit se zneuzitim nesetkalo (87,18 %). Tti respondenti se setkali se Spatnym
pracovnim zatfazenim (7,69 %). OZP byla tedy zatazena na jiné pracovni misto, nez na které
byl prispévek poskytnut. ,,Pouze dva“ respondenti se setkali s vyplacenim polovi¢ni mzdy (5,13
%). Uvadim v uvozovkach, protoze bych ptredpokladala, ze tato varianta nebude mit Zadné
procentudlni vyjadieni. Zbylé dvé varianty platba za pracovni odév a zvySovani kvalifikace na

vlastni néklady nemaji zddné procentualni vyjadieni.
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Otazka €. 17: Setkali jste se jiz s predsudky, se kterymi piichdzeji do zaméstnani osoby

se zdravotnim postizenim?

Vyskyt predsudkia pri zaméstnavani OZP

Nesetkal/a. h 35,90 %

Jiné: | 0,00 %

Zaméstnaji mé na zkousku, bez platu 0
a bez smlouvy. I8 256 %
Nechtéji mé zaméstnat, pry budu W 2,56 %

poiad na pracovni neschopnosti.

polovi¢ni mné nedaji.

Jsem postiZeny/a, vzali by mi .
invalidni diichod. H 46,15 %

0,00% 20,00% 40,00% 60,00%

Nemohu pracovat na plny uvazek a - 12.82 %

Obrazek 17 Vyskyt predsudkii pri zaméstnavani OZP
Obrazek 17 vypovida o zkuSenosti respondentl s predsudky, se kterymi pfichdzeji osoby
se zdravotnim postizenim do zaméstnani. Pfredpokladala jsem, Ze nejvétsi zastoupeni bude mit
odpovéd’ nesetkal/a jsem se (35,90 %), ale k mému piekvapeni tuto odpoveéd’ zvolilo pouze 14
respondentt. Nejvetsi zastoupeni ma piredsudek jsem postizeny/a, vzali by mi ID (46,15 %),
kterou vybralo 18 respondenti. Z tohoto zastoupeni vyplyva, ze OZP, které hledaji zaméstnani,
7ziji s touto faleSnou informaci, coz je velmi smutné. P&t respondentli oznacilo variantu, nemohu
pracovat na plny Gvazek a polovi¢ni mzdu mné nedaji (12,82 %). Bohuzel s timto pfedsudkem
jsem se setkala béhem své prozatimni praxe i ja. Stejné zastoupeni ma moznost zaméstnaji me
na zkouSku, bez platu a bez smlouvy (2,56 %) a nechtéji m¢ zaméstnat, pry budu potfad na
pracovni neschopnosti (2,56 %). Dohromady se jedna o dva respondenty. Moznost jiné nevyuZil

zadny respondent.
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Otazka €. 18: Co je dle Vaseho nazoru bariérou ve vyuzivani pracovni rehabilitace?

Nejvétsi bariéra pri vyuzivani pracovni
rehabilitace

Nedokazi posoudit. 3,08 %

Nedostate¢na nabidka volnych mist
pro OZP.
Pracovni rehabilitace neni propojena
s jinymi formami rehabilitace.

25,64 %

Administrativni naroc¢nost.

Nizka motivace OZP. 3,08 %

Nedostateéna kvalifikace OZP.

0,00% 5,00% 10,00% 15,00% 20,00% 25,00% 30,00%

Obrazek 18 Nejvétsi problém pri vyuZivani pracovni rehabilitace
Obrazek 18 znazoriiuje, s jakymi bariérami se respondenti setkavaji pfi vyuzivani pracovni
rehabilitace. Deset respondentti se nejvice setkalo s neostate¢nou nabidkou volnych pracovnich
mist pro OZP (25,64 %). Nedokazi posoudit (23,08 %) zvolilo 9 respondentti, coz mi pfijde
vysoké zastoupeni, vzhledem k tomu, Ze se respondenti s OZP a pracovni rehabilitaci bézné
setkavaji. Stejné zastoupeni ma odpoveéd nizkd motivace OZP (23,08 %). 5 respondentt
usuzuje, ze pracovni rehabilitace by méla bat vice propojena s jinymi formami rehabilitace
(12,82 %). Pro 4 respondenty je ve vyuziti pracovni rehabilitace nejvétsi bariérou
administrativni naro¢nost (10,26 %). Nedostate¢na kvalifikace OZP (5,13 %) je podle dvou

respondentli nejvetsi bariérou v plném vyuziti pracovni rehabilitace.
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Otazka ¢. 19: V Cem vidite nejvétsi problém v zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim?

Nejvétsi problém v zaméstnavani OZP
Zamestnvavatel? I}la‘]l obavy a 1.1Vedu’veru H 17,95 %
k zaméstnavani osoby s postiZenim.
M e " [ S S | 25 4 o
osoby s postizenim.
Pristup okoli - 2,56 %

Omezeny kontakt s okolim | 0,00 %

Castéjﬁ nemocnost 0sob s postiZenim. _ 10,26|%

Potieba zvlastniho vybaveni ve firmé _ 10,26|%

Pomalejsi tempo, niz§i pracovni

nasazeni s ohledem na zdravotni stav _ 28,08 %

osob s postiZenim.
Omezené odborné a obecné schopnosti

osob s postiZenim vykonavat néktera 10,266
povolani
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Obrazek 19 Nejvétsi problém v zaméstnavani OZP

Obrézek 19 prezentuje, jaky problém z nabizenych mozZnosti hodnoti respondenti za nejvétsi
pti zaméstnavani OZP. U této otazky ma nejvétsi zastoupeni mald nabidka pracovnich mist pro
OZP (25,64 %), pro kterou se rozhodlo 10 respondentti. S vysokym zastoupenim u malé nebo
nedostateéné nabidky u OZP se v dotazniku nesetkavam poprvé, coz mé tim vice utvrzuje
V tom, Ze to je jedna z oblasti, ktera je potieba zlepsit. Druhou nejpocetnéjsi odpovédi je, ze
zaméstnavatelé maji strach z pomalejsiho tempa OZP (23,08 %). Tuto variantu zvolilo 9
respondentli. Tato obava, anebo spise problém uz prameni také z toho, aby osoby se zdravotnim
postizenim byly zapracovany na vhodné pracovni misto. Nediivéra a obavy zaméstnavateld
k OZP (17,95 %) zvolilo 7 respondenti. Tyto 3 odpovédi: omezené odborné a obecné
schopnosti (10,26 %), potieba zvlastniho vybaveni ve firmé (10,26 %) a Cast&jsi nemocnost
0s0b s postizenim (10,26 %) jsou zastoupeny stejnym pocétem respondentii. Kazdou z téchto

odpoveédi zvolili 4 respondenti. Jeden respondent oznacil odpoveéd’ ptistup k okoli (2,56 %).
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Otazka €. 20: Do jakého zakona spada podporované zaméstnani?

Znalost podporovaného zaméstnani

= Zakon ¢. 108/2006 Sb., o
socialnich sluzbach

= Zakon €. 435/2004 Sb., o
zaméstnanosti

= Nevim.

Obriazek 20 Znalost podporovaného zaméstnani

Obrazek 20 zobrazuje znalost respondentli o podporovaném zaméstnani. 32 respondentd
odpovédélo, ze podporované zaméstnani patii do zdkona ¢. 435/2004 Sb., o zamé&stnanosti
(82,05 %). Vzhledem k tomu, Ze respondenti jsou zamé&stnany na pozicich, ktera vyzaduje
urCité znalosti v této oblasti je smutné, Zze pouze 3 respondenti odpoveédéli spravné zakon
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (7,69 %). 4 respondenti se strategicky vyhnuli mozné

neznalosti a zvolili odpovéd’ nevim (10,26 %).
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Otazka €. 21: Jaka definice nejlépe vystihuje pracovni rehabilitaci?

Definice pracovni rehabilitace
Nedokazi posoudit. 10,29 %

Organizaéni zfizeni, jehoZ cilem je
socialni prevence.

0,00 %

Sluzba, ktera zajisti okamzité umisténi
na pracovni misto.

0,00 %

Sluzba, ktera by prostfednictvim

individualni praxe a niacviku méla o
. N e Y. 46,15 %
vyustit v zaméstnani na otevireném trhu
prace.

Souvisla ¢innost zaméiena na ziskani a o
. . , Y sy 43,59 %
udrzeni vhodného zaméstnani.

0,00% 20,00% 40,00% 60,00%

Obrazek 21 Definice pracovni rehabilitace

Obrazek 21 s grafem vypovida o znalostech respondenti. Vzhledem k tomu, ze jejich pracovni
naplni je zaméstnavani OZP, anebo zaméstnani t€émto osobam zprostfedkovat, nemélo by se
z mého pohledu stat, Ze néjaky respondent d4 prednost odpovédi, nedokazi posoudit. Bohuzel
k mému piekvapeni tuto moznost zvolili 4 respondenti (10,26 %). Prekvapeni Cislo dvé je, ze
podle zdkona, je pracovni rehabilitace souvisld Cinnost, zaméfend na ziskdni a udrzeni
vhodného zaméstnani. Ani spravnd odpovéd nemé nejvetsi zastoupeni. Spravnou odpovéd
zvolilo 18 respondentd (43,59 %). 19 respondenti zvolilo variantu, kterda by méla vyustit

vV zaméstnani na otevieném trhu prace (46,15 %).
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Otazka €. 22: Pro koho jsou primarné urceny socialné terapeutické dilny?

Pro koho jsou urceny socialné terapeutické
dilny

Nedokazi posoudit H 1%,38 %
Jsou urceny pro osoby s postiZenim, _ ob 64 04
kteri jsou dlouhodobé nezaméstnany P 9

Pro osoby s postiZenim, které si chtéji I 2 54
zvysit kvalifikaci '

Pro dospélé osoby se sniZenou

sobéstacnosti z duvodu zdravotniho 1|%
postiZeni

0,00% 10,00% 20,00% 30,00% 40,00% 50,00% 60,00%

Obrazek 22 Pro koho jsou uréeny socialné terapeutické dilny

Obrazek 22 je opét orientovan na védomosti respondentll. Tentokrat spravnou odpoveéd dle
zakona zvolila nadpolovicni vétSina. Socialné terapeutické dilny jsou urceny pro dospé€lé osoby
se sniZzenou sobéstacnosti z divodu zdravotniho postizeni (56,41 %). Spravnou variantu zvolilo
22 respondentli. Opét mé mrzi zastoupeni 6 respondenty odpovéd’, nedokédzi posoudit
(15,38 %). 10 respondentli se rozhodlo, ze jsou urCeny pro OZP, ktefi jsou dlouhodobé
nezaméstnany (25,64 %). Tuto odpovéd nelze jednoznacéné oznalit za Spatnou, nicméné
respondenti jsou vzdélani pracovnici a jejich znalosti by se méli orientovat na odborné tirovni.
1 respondent vybral, Ze socidln¢ terapeutické¢ dilny jsou pro OZP, ktefi si chtéji zvysit

kvalifikaci (2,56 %).
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11 DISKUZE

V této Casti bakalarské prace se budu vénovat ziskanym vysledkiim a odpovédim na vyzkumné
otazky. Dosazené vysledky budu porovnavat s jinymi pracemi, vyzkumy a literaturou, ptipadné
zakony, které jsou soucasti teoretické ¢asti prace. Vyzkumny cil hlavni 1 dil¢i, je zamétfen na
znalosti a nazory pracovnikli ufadu prace a pracovnikd, ktefi jsou V pfimém kontaktu na
pracovisti s osobami se zdravotnim postizenim na trhu prace. Vyzkumny cil hlavni i diléi je

provazan s nize uvedenymi vyzkumnymi otdzkami.

Vyzkumna otazka ¢. 1: Jaké jsou prekazky pri vybéru zaméstnani osob se zdravotnim
postiZenim podle pracovnikii ufadu prace a pracovnikii, kteFi jsou v pfimém kontaktu na

pracovisti s osobami se zdravotnim postiZenim?

Tato vyzkumna otazka zjisStovala, s jakymi problémy, pfekdzkami nebo bariérami se podle
respondentti OZP pfti vybéru zaméstnani nejcasteji setkavaji. Podle statistickych tidaji k 31. 12.
2016 bylo na UP v Pardubickém kraji evidovano 2 555 osob se zdravotnim postizenim, coZ
znamend ubytek 973 nezaméstnanych OZP za poslednich 5 let (k 31. 12. 2011 — 3 528
nezaméstnanych OZP). Statisticky udaj jednozna¢né vypovida o tom, ze v prubéhu 5 let doslo
K narGstu pracovnich mist a pfilezitosti pro OZP. I piesto je statisticky udaj Vv rozporu
s odpovéd'mi na otazku ¢. 19, kde se 10 respondenti (25,64 %) domniva, Ze nejveétsim
problémem pii zaméstndvani OZP je mald nabidka pracovnich mist pro osoby se
zdravotnim postizenim. V priub¢hu roku 2012 se uskute¢nil vyzkum diplomové prace ve
spolupraci s projektem ,Jak zaclenit OZP na trh prace”. Vyzkum byl realizovan
V Moravskoslezském kraji a dotaznikové Setfeni probihalo u OZP. V tomto vyzkumu ma také
nejvetsi cetnost odpoveéd’ mala nabidka pracovnich mist pro OZP a druhou nejéetnéjsi odpovedi
je castéjSi nemocnost OZP. Tato odpovéd se v této praci nepotvrdila. Druhou nejcetné;si
odpovédi (9 respondenttt) je pomalé tempo, nizsi pracovni nasazeni s ohledem na zdravotni stav
0S0Db s postizenim (23,08 %). Lze tedy vyhodnotit, Ze na problematiku zamé&stnanosti OZP maji
stejny nazor respondenti v Pardubickém kraji nyni jako pted péti lety OZP

V Moravskoslezském Kraji.

V letech 2011-2012 probihala vefejna zakazka, ktera se zabyvala komplexnim feSenim
podpory zaméstnavani OZP. Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze napi. chybi analyza
pracovnich mist, kterd by zmapovala potfeby a bariéry, které by pomohly zlepsit nabidku
pracovnich mist pro OZP (Liskova, Novakova, Sulmanova, 2011 — 2012). Krejéifova et al.,

(2005) v ramci projektu Equal stanovili 3 oblasti, kterych by se analyza méla tykat. Na tento
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vyzkum a projekt navazuji otazky €. 6, €. 7 a €. 8. Otazka ¢. 6 vymezuje, které podminky by
bylo vhodné zlepsit pro OZP z fyzikalnich podminek prosttedi. Nejvétsi procentualni obsazeni
1ze vidét u dvou odpovédi. Piistupnost budovy a interiéru (30,77 %) zvolilo 12 respondentt
a otazky hluku (30,77 %) odpovédelo rovnéz 12 respondentt. Dalsi nejzastoupenéjsi odpoveédi
bylo vice pracovnich pfilezitosti na riznych pozicich, coz je provazano s piedchozi
nejzastoupenéjsi odpovédi, ktera poukazuje na nedostatek pracovnich mist pro OZP. V ramci
diplomové prace Bc. Ondrej LiSifka (2011) zjistoval pracovni uplatnéni OZP v okrese Novy
Ji¢in. V pribéhu svého prizkumu zmapoval u zaméstnanych OZP, zdali jim zaméstnavatel
upravoval pracovni misto. Z vyzkumu vyplynulo, ze 72 % OZP nepotiebovalo upravit pracovni
misto, ani prostfedi, ale nenasel se zadny respondent, ktery by to potifeboval a nebylo by mu
vyhovéno. Tento poznatek je vrozporu s odpovéd’'mi tohoto vyzkumu, kde si respondenti
mysli, Ze pristupnost budovy a interiéru patii mezi oblasti, které by bylo potteba vylepsit za

ucelem lepsiho pracovniho uplatnéni OZP.

Otazka ¢. 7 ukazuje, co by podle respondentti bylo vhodné zlepsit pro OZP ze sociokulturnich
podminek. U této otazky doslo k mému velkému zklamani, protoze nejvétsi procentudlni
zastoupeni méa odpoveéd’ nedokdzi posoudit (38,64 %). Tuto odpovéd’ zvolilo 15 respondenti
zZ celkového poctu 39, coz je nadpolovicni vétSina. Druhou nejcetnéjsi odpovedi byla velikost
kolektivu (33,33 %), tato odpovéd’ je zastoupena 11 respondenty. Bc. Ondiej Lisifka (2011)
vV ramci svého vyzkumu zjistoval vztahy na pracovisti mezi OZP, nadfizenymi a ostatnimi
pracovniky. Rada bych poukézala na odpovéd’, Ze 97 % dotazovanych OZP (66 respondenti)
je ve své praci spokojeno, 88 % OZP (60 respondentll) odpovédclo, Ze s ostatnimi OZP maji
dobré vztahy na pracovisti. U otazky, jaké maji vztahy na pracovisti s intaktnimi
spolupracovniky odpovédélo 47 % velmi dobré (32 respondentd) a 50 % dobré (34

respondenttl).

Otazka ¢. 8 vypovida, jaké podminky z psychologickych aspektli na pracovisti by bylo vhodné
podle respondentli zlepSit. Nejvétsi procentudlni zastoupeni ma atmosféra na pracovisti
(30,77 %). Tuto odpovéd’ zvolilo 12 respondentt. 11 respondentd si mysli, ze je pro OZP
vhodngjsi prace spise v tymu (28,21 %). Z vyzkumu Bc. Ondfieje Lisifky (2011) vyplynulo, Ze

pouhych 7 % osob (respondentll) by zménilo vztahy mezi lidmi na pracovisti.

Otazka ¢. 7 a otazka ¢. 8. jsou velmi vztahové provazané. Z uvedenych odpovédi tohoto
vyzkumu i vyzkumu Bc. Ondieje Lisifky (2011) jednozna¢né vyplyva, ze ze sociokulturniho

prostiedi a psychologickych aspektti na pracovisti by teoreticky nebylo potieba velkych zmén.
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Tyto dve oblasti budou spise individualni zalezitosti. Ze své praxe vim, Ze na kazdém pracovisti
se najde né¢jaka oblast, kterd by potfebovala vylepsit. A otazky tymové prace, atmosféry na
pracovisti a velikosti kolektivu mnohdy nejvice zalezi na zaméstnavateli a na jeho fidicich

schopnostech.

Otazka ¢. 11 mapuje, zdali je vzdélani rozhodujicim kritériem pii vybérovém fizeni na
jakoukoli pozici u OZP. Myslela jsem si, ze to bude jedna z otazek, kde odpoveéd bude
jednoznacna, ale moje ocekavani se nenaplnila. Z vysledki vyplynulo stejné procentudlni
zastoupeni u odpovédi ano (38,46 %) i ne (38,46 %). Na kazdou zuvedenych moznosti
odpovédélo 15 respondentt a zbylych 9 si vybralo odpovéd nevim (23,08 %). Z odpovédi u této
otazky neni tedy jednozna¢né, zdali vzdélani miizeme povazovat za rozhodujici ukazatel ne.
Avsak otdzkami, které¢ se tykaji nejen vzdélani, se zabyvaly Jaromira Kotikovd, Danica
Schebelle a Helena Vychova v ¢asopise Forum €. 5 (2014). Autorky zde uvadéji, ze musime
vychazet z predpokladu, ze OZP maji specifické naroky pti nastupu do zaméstnani a nelze je
pomeéfovat s osobami intaktnimi. Podle vyzkumu, ktery probihal mezi OZP v roce 2011, kdy
bylo dotazovano 2084 respondentl. 5 % z dotazovanych nedokonc¢ilo zdkladni skolu a 20 % ji
sice dokonc¢ilo, ale uz nepokracovali v dal$im vzdélavani. Z mého dotaznikového Setfeni maji
OZP podle respondentd nejcastéji stiedni odborné ucilisté (71,79 %). Tato odpoveéd je
zastoupena 28 respondenty. Druhou nejcastéjsi odpoveédi je zakladni Skola (15,38 %) a byla
oznacena 6 respondenty. Vyzkumné Setfeni této bakalaiské prace nemiizu sice srovnavat co se
souctu respondenti ty€e jako u vySe zminéné¢ho vyzkumu, ale to neméni nic na skute€nosti, Ze

1 pted 6 lety byla spousty respondenty zastoupena vystudovana pouze zakladni skola.

Vyzkumna otazka €. 2: Jaké jsou znalosti v oblasti pracovniho uplatnéni OZP pracovniki
uradu prace a pracovnikii, kteFi jsou v pifimém kontaktu na pracovisti s osobami se

zdravotnim postiZzenim?

Otéazka ¢. 12 je kuriozitou celého vyzkumného Setfeni. Otazka méla za ukol zjistit, jak jsou
respondenti informovani o zafizeni a prostiedi, kde pracuji. Vzhledem k vysledkiim, ze
nadpoloviéni vétsina (20 respondentil) na své pracovni pozici svou funkci vykonava 6 let a vice
(51,28 %) je velmi zarazejici vysledek otazky ¢. 12. Z celkového poétu 39 respondentt, 13
respondentti odpovédélo, Ze jejich zafizeni neni bezbariérové (33,33 %). Z bézné dostupnych
informaci na webovych strankach, v informacnich listech nebo piimo v misté pracovisté lze
jednoduse zjistit, Ze zafizeni a pracovisté bezbariérova jsou. Vzhledem k vysledkim této otazky

hodnotim velmi zaporné neznalost pracovnikli o bezbariérovosti jejich pracovisté/zatizeni.
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Pokud bychom tuto neznalost pfevedli do praxe, nemélo by se stat, Ze respondenti, ktefi maji
radit a poméahat osobdm se zdravotnim postizenim, jak si najit vhodné zaméstnani, nema;ji

ucelené informace o pracovisti/zatizeni, kde pracuji. Tato neznalost by se nem¢la viibec objevit.

Ukolem otazky & 20 bylo prokazat znalost podporovaného zaméstnani a zafazeni tohoto
nastroje do spravného zakona. Jak jiz bylo feceno v teoretické ¢asti, podporované zaméstnani
patii pod zakon €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. Je poskytovano bezplatné pod zastitou
socialni rehabilitace. V souvislosti s tim, ze spravnou odpovéd’ zvolili pouze 3 respondenti
(7,69 %), bych rada upozornila na skutenost, Zze vystudovanou vysokou $kolu ma 19
respondentli (48,72 %) a vys§i odbornou Skolu 1 respondent (2,56 %), tak aspon takové
zastoupeni by mélo byt u spravné odpovédi u této otazky. 32 respondentt tedy zvolilo Spatnou
odpovéd’ a to, ze podporované zamestnani patii do zakona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti
(82,05 %). Respondenti pracuji na pozicich, kde tyto informace patii mezi zakladni znalosti.
Takové znalosti jsou zakladni vybavou a pfedpokladem toho, ze respondenti jsou na své pozici
pravem a svou pracovni ¢innost vykondvaji uspésné. Bohuzel musim konstatovat, ze takto

vysoka neuspésnost u odpovedi neni pro mé presvédéujici o odbornych znalostech respondenti.

Otazka ¢. 21 méla vypovédét znalost definice pracovni rehabilitace. Pracovni rehabilitace je
zakotvena v zakoné ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti. VSechny dulezité vlastnosti tohoto
nastroje, ktery ma za kol zvysit zaméstnanost OZP jsem jiz uvedla v teoretické ¢asti. Pouze
bych rada poukézala, Ze podle vySe zminéného zdkona je pracovni rehabilitace souvisla ¢innost
zaméfend na ziskani a udrzeni vhodného zaméstnani. Takto zni spravna odpovéd’ a bohuzel ji
nezvolila ani polovina respondentl. Spravné odpovédélo 18 respondenti (43,59 %).
19 respondentti vybralo variantu, jejiz cilem je zaméstnani na otevieném trhu prace, coz vybizi
domnénku, ze téchto 19 respondentli si zaménilo pracovni rehabilitaci s pfipravou k praci.
Nemuzu potvrdit, ani vyvratit tuto domnénku, kazdopadné mé opét piekvapilo, Ze spravnou
odpovéd’ nezvolilo vice respondentil. 4 respondenti se rozhodli neodpovidat, zvolili variantu

nedokézi posoudit (10,26 %), coZ by se podle mého nazoru také nemélo stat.

Otazka €. 22 je zaméfena na znalost socialné terapeutickych dilen. Otazka byla respondentim
poloZzena zcela jednoduchym zplisobem, tak aby odpovidala znalosti zakona o socialnich
sluzbach. Socidlné terapeutické dilny jsou vymezeny zdkonem ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach. Hlavni znaky jsou jiz uvedeny v teoretické ¢asti. Socidln¢ terapeutické dilny jsou
uréeny pro dospé€lé osoby se snizenou sobéstacnosti z diivodu zdravotniho postizeni. Vysledek

této otazky lze oznalit jako zachrannou, protoze zde muzeme vidét spravnou odpovéd
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U nadpolovi¢ni vétSiny. Spravnou variantu zvolilo 22 respondentt (56,41 %). Odpovéd’, ze
socialn¢ terapeutické dilny jsou urceny pro osoby se zdravotnim postizenim, ktefi jsou
dlouhodobé¢ nezaméstnany oznacilo 10 respondentd (25,64 %). U této odpovédi mizeme
konstatovat, Ze osoba se zdravotnim postizenim, kterd bude mit plnohodnotné zaméstnani,
nebude vyuzivat sluzby socialné terapeutické dilny, protoze by je teoreticky neméla potfebovat.
Timto bych chtéla fici, Ze hlavni néplni socidlné terapeutickych dilen neni fesit nezaméstnanost,
ale podpora a zdokonaleni pracovnich navyki. Tyhle Cinnosti jsou primarnim ukolem této
sluzby. 1 respondent si dokonce mysli, Ze socialné terapeutické dilny jsou uréeny k tomu, aby
si osoba se zdravotnim postizenim zvysila rekvalifikaci (2,56 %). V tomto ptipadé doufam, ze
mohlo dojit k undhlenému rozhodnuti, ¢i ,,upsani se“. Tato odpovéd’ by podle mého nézoru
neméla mit zadné zastoupeni. Opét musim konstatovat, ze mé mrzi odpoveéd’ nedokézi posoudit
(15,38 %). Pro tuto odpoveéd’ se rozhodlo 6 respondentt. I piesto, ze mé tyto odpoveédi mrzi,

musim je respektovat, protoze je respondenti méli na vybeér.

Hlavni i dil¢i cil byl splnén prostfednictvim zodpovézeni vyzkumnych otdzek.
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ZAVER

Tato prace je zaméfena na pracovni uplatnéni osob s postizenim. V teoretické ¢asti jsou
popsany vSechny moznosti a nastroje, jak zvysit zaméstnanost OZP na chranéném i otevieném
trhu prace. Zaméstnavani OZP je z velké casti podporovano staitem. Cilem vyzkumné ¢asti
prace bylo zjistit, jaké jsou piekdzky pti zaméstnavani OZP. Podpora statu se ukazala jako
potiebna a vyuzivana ve vyzkumné ¢asti této prace. Zaméstnani OZP je nejvetsim typem plnéni
povinného podilu. Ptispévky pro zaméstnavatel jsou podle respondent motivujici k tomu, aby
1 OZP byly zaméstnany a dostaly v Zivoté Sanci aktivné se ti€astnit pracovniho procesu. Tyto
informace by mohly byt pozitivnim zjisténim nejen pro mé, ale i pro vSechny, ktefi si tuto préci

piectou.

Predpokladam, Zze osoby se zdravotnim postizenim maji a vzdy budou mit jiné potieby nez
osoby intaktni. J& se vSak domnivam, Ze je v silach pracovnikli v pomdahajicich profesich
pomoci OZP K naplnéni jejich potieb, pfipadné zjednodusit cestu k jejich naplnéni.
V soucCasném svété, ktery se neustdle rozviji a roste, je k dispozici nepieberné mnozstvi
kompenzacnich pomtcek, sluzeb, které pomahaji osobam se zdravotnim postizenim, a hlavné
neziskovych organizaci a spoustu dal$ich pomahajicich instituci. Timto bych rada poukazala na
to, Ze nejvetsi bariérou nebyvaji bariéry hmotné, ale bariéry, které se rodi v mozku a vyskytuji
se Vvpodob¢ lidského mysSleni. Neni za touto nehmotnou bariéro stoji pouze strach
z neznamého. Spousta zaméstnavateld vidi za zaméstnavanim OZP pouze jenom starosti a praci
navic. Z poznatkd, kterych jsem docilila studiem literatury a vyzkumnym procesem této prace
bych doporucila pro praxi vétsi informovanost zaméstnavatelti o zaméstnavani OZP. Je velmi
dilezité, aby zaméstnavatelé tuto pracovni skupinu chépali jako pfilezitost pro svij podnik,
a ne jako hrozbu. Napfiklad, jak vyplynulo z vyzkumu, mezi nejveétsi obavy patii pomalejsi
pracovni tempo a niz$i pracovni nasazeni. Coz nasledné¢ souvisi s odpovédi, ze se respondenti
domnivaji, Ze pro OZP je mal4 nabidka pracovnich mist na pracovnim trhu. Je potfeba, aby

OZP byly chapani jako nova pracovni sila, ne jako zdroj prace navic a potizi.

Z osobni zkuSenosti miizu podotknout, Ze mit praci, je velmi dilezZité. Vyzkum jednoznacné
potvrdil, Ze nejvét§im motivem pro OZP pii hledani zamé&stnani je byt potfebny. Clovék ma
pocit uzite€nosti, radost z odvedené prace a samoziejmé také z odmény za préaci. Pokud ma
¢loveék moznost navstévovat kolektiv za ucelem vykonu pracovni ¢innosti zrodi se uvnitt pocit,
Ze je Clenem urcité socialni skupiny. Pokud je v silach pracovniki v pomahajicich profesich,
aby tyto pocity a zkuSenosti byly dostupné vSem, bez ohledu na handicap, se kterym se dana

0soba musi vypotadat, je feSeni této obsahle problematiky na spravné cesté.
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PRILOHY

Piiloha 1 — Pouzity dotaznik
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Dobry den,
jmenuji se Lucie Kaueka a jsem studentkou thetiho roéniku Univerzity Pardubice oboru Zdravotné-socidlni pracovnik.
Toute cestou bych Vis chtéla poadat o vyploéni dotazniku, kiery je prakiickou soufasti mé bakalafzké prace, kierou
pifl na téma Pracovmi uplatnéni osob se zdravoinim postZenim. £ nabizemych moinosti zakrouzkujte, prosim, vEdy
jednu varianty Vyplnéni dotaznikn je anonymn zaleditost. Délogi za £as, ktery jste ochotm vénovat vyplnéni dotzzniku,

1. Jake je Vaze pohlavi?

a. Zem

b. Muz
EKolik je Vam let?

a. 2030 let

b, 31—40let

e. 41 -501et

=

d. 51 avice
3. Jake je Vaze nejvyiii dosazens vzdélam?
Stfedni gkola
Gymnazmm
VyEil odborna Zola
d. Vyscka skola
4, Jak dlouho pracujete s osobami zdraveiné postifenvmina )24
a. do2 let
b. od2dodlet
. od4doblet
d. 6letavice

s B

n

5. Kitery z masiroju podpory zvysenl raméstoanost vyuZivaji osoby se zdravetnim postizenim pri hledani
raméstnani nejvice?
a. kamerove poradensivi
pracovnd rehabilitace
. tranzini programy

&

E
5



6. Co je z Vaieho pohledu vhodné zlepiit pro osoby se zdraveimim postizenim z fyzikilnich podminek

prositedi?
a Pristupnost budevy a interiém
b. Oiazky hluku

¢ Otazky osvétlend
d  Vice pracovnich piilefitost v kancelan, piiredé, na ulici
e Medokaz posoundit
7. Cojez Vaieho pohledu vhodné zlep3it pro osoby se zdravoinim postizenim ze sociokuliurnich podmimek?
f. Velikost kolekirru
g. Muinost navazovat stale nove kontakty
h. Zvyklost v obletend
1. MNedokan posoudit
8. Cojez Vaieho pohledu vhodne zlepsit pro osoby se zdravoinim postizenim z psychologickych aspekibi na
pracovistit
j. Price spife v tjmm
k Individuilni price
.  Aimosfera na pracoviin
m. MedokaZ posoudit
9. Kitery z motivii je podle Vis nejvhodnéjz pro zlepieni poptavky po zaméstnani u osob se rdravetnim
postifenim?
o Penize — prace jako zdroj obdivy
o. Moinost nesedét pouze doma

p. Moinost setkavat se s daliioa lidom

q. Moimost byt potfebmy

r. Moinost ziskat nove mnalosti a ZhuSenosti
5. Medokaz posoundit

10. Jaky typ vodélini maji osoby se zdravoinim postienim nejéastejiT
t.  Zakladni Zkola specialni
w Zakladni Zkola prakficka

v. Zakladni Zkola
w. Stfedni odbome néilisté
x  Sttedni fkola
¥. VyiE odboma Zkola
z  Vysoka skola
11. Je podle Vis vzdélani rozhedujicim ukazatelem pri vybéroveém Fizeni?
2 Ano
b. Ne

¢  Mevim



12, Je Vase zafizeni bezbarierove?
d Apc
e HNe
13. Dommnivate se, ze prispévky pro zamésinavatele, ktefi zamésinavaji osoby se zdravoinim postifenim, jsou
dostatefné motivajici k rozfifovani pracovnich mist pro tyto osoby?

] 1 2 3 4 5
Medokisi Velmi Casto Obfas Zfidka Wikdy
posoudit  Casto

14. Do jake miry ze dle Vazeho nazoru zvysi motivace osob se zdravoinim postzenim hledat @ aktrvné
zamésinani pe navysenl minimalol mzdy?
0% - 25% - 5% - 75% - 100%
1%, § jakym plnénim povinneho podilu se béhem vasi praxze sethavate nejéasteji”
f Zaméstnini osob se zdravetnim postifenim.
g Odebirini virobli nebo shifeb od zamésmavateli zaméstnavajicich vice nez 50% raméstnanet, kiefi
b Odebirini vimobki nebo shifeb od osob se zdravoinim postiZenim.
i Odvod do stimiho rozpoétn.
J-  Meodkah posoudit
16. § jakym rmenditim pAspévin na ramésinani osob e zdravoinim postizentm jste se sethali? (lze vybrat
vice moFnosi)
k. ZvySovani kvalifikace na vlasind naklady.
1 Spatné pracovnd zafazeni.
m Poloviénd meda
n Platba za pracovm odév.
o. Nesaetkalfaj s8 5 tim.
17, Setkali jste se jiz s predsudky, se kterymi prichazeji do zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim?
p. Jsem postiFeny'a, vzali by mi invalidni dichod.
g. Nemolm pracovat na ploy wwazek a polovicn mné nedaji.
r. HNechtéi mé zamésinat, pry budu pofad na pracovml neschopnost.
5. Zaméstnaji mé na rhowiku bez platu a ber smloavy.

18. Co je dle Vaseho nazorn nejvétsi bariéron ve vyuiivani pracovol rehabilitace?
v. MNedostatetna kvalifikace OZP.
w. Nizka motivace OZP.
x  Admimstrativol narocnost.
¥. Pracowni rehabiliface peni propojena s jmymi formam rehabalitace.
z MNedostateéna nabidka volnych mist pro OZP.
a3, Medokah posoundit.



19, V cem vidite nejvets problem v zaméstnavam ozob se zdravoinmm postizenim?

2 Cmezené odborné a obecné schopnostl osob s post@enim vykonavat néktera povolinl (nedostatedns
vedslini, jazykové a pofitafové dovednost, pamé zvlidini stresovieh situaei, nizka phzpisobivest
novym vécem a akoli atd ).

Pomalejsi tempeo, miFsi pracovnl nasazent 5 chledem na sdravetni stav osob 5 postiZenim.
Potfeba zvladmihe vybaveni ve firmé (napf. bezban érovy pristap).

éasrij"slnmmumst osob s poshZenim

Tejich omezeny kontakt s okolim — navazovani vetahi, osamélost.
Postup ckoli — neochota, ostych, neschopnost pomeoca osobam s postzernum.

Mala nabidka pracovndch mist pro osoby s postiZenim.

b Zaméstnavatelé maji chavy a nediném k zaméstnavani osoby s postifenim
20. Do jakeho zakona spada podporovane zamésmani?

1. Zikom & 1082006 Sb., o socidlnich sluFhach

J.  Zikomé. 4352004 5b., o raméstmanost

I

k. Nevim
211. Jaka defimice nejlépe vystibuje pracovni rebabilitaci?
L  Sowasli émnost zaméTend na ziskani a wdrfeni vhodnshe zamésimani
m Slugha, kiera by prostredmctvim individudlng praxe a nacviku méla vyistt v zamésinan na otevienem
trhm prace.
o Sluzha kiera zajish okamzite wmisténi na pracovnd misto.
o. Crgamzaéni zizen, jeboZ cilem je socialnd prevence.
p. HNedoka® posoudit
12, Pro koho jsou primarné uréeny socialné terapenticks dilny?
q. Pro dospélé osoby se snifencu sobéstaénost z divedu zdravetmiho postizeni.
r.  Pro osoby s postiZenim kters si chté)i mvyiit kvalifikacs.
5. Jsouw uréeny pro osoby s postiZenim kiefi jsou dlouhodobé nezamésinany.
t. MNedokif posoudit



