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Anotace

Bakalatska prace se zabyva kvalitou zivota mentaln€ postizeného jedince, zejména
pak obdobim adolescence a rané dospélosti. Prace je rozdélena do dvou ¢asti, teoretické
a praktické. Teoreticka ¢ast zahrnuje charakteristiku, klasifikaci mentalniho postizeni,
charakteristiku jednotlivych stupnii mentalniho postizeni, socidlnimi sluzbami pro tyto
osoby, legislativou, kategorizaci, formami socialnich sluzeb. Prakticka ¢ast je zamétena
na konkrétni ptipadovou studii a obsahuje kazuistiku osoby s lehkym mentalnim
postizenim, kterda byla zpracovdna na podkladé¢ analyzy dokumentii uZivatele,
pozorovani a rozhovorech. Zabyva se programem Piiprava na praci a pusobeni tohoto
programu na osobni rozvoj a pomoc pii socializaci osob s lehkym mentalnim
postizenim do béZzného spolecenského zivota a zhodnoceni osvojeni hlavnich

kompetenci uzivatele programu.

Klic¢ova slova

individualni plan, kazuistika, mentalni postiZeni, socialni program, socialni sluzby.



Annotation

Bachelor thesis deals with the quality of life of mentally handicapped individual
especially during adolescence and early adulthood period. The thesis is divided into two
parts theoretical and practical. The theoretical part includes characterization,
classification of mental disability, characterization of individual stages of mental
disability, social services available for these individuals, legislation, categorization and
forms of social services. The practical part focuses on specific case study and contains
case report of a person suffering with mild mental disability elaborated based on
documents analysis, observations and interviews. It deals with the Preparation for work
program and its effect on personal development, help during socialization process of
individuals suffering with mild mental disability into common social life and

assessment of key competences acquired by program participant.

Keywords

case report, individual plan, mental disability, social program, social services.
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UvVOD

Socialni politika je diileZitou soucasti Zivota kazdého z nas. V Ceské republice je socialni
politika predstavovana socidlnim zabezpecenim. Obsahem socidlniho zabezpecCeni jsou tii
pilife, které jsou vzajemné propojeny. Jedna se o systém socidlniho pojisténi, systém statni
pomoci a systém statni podpory. Soucésti systému statni pomoci jsou mimo jiné i socialni
sluzby, jejichz existence nabyva stale vétsiho vyznamu.

Préce je rozdélena na dve¢ ¢asti, a to na cast teoretickou a ¢ast praktickou.

Teoretickd cast prace se zabyva charakteristikou a klasifikaci mentdlniho postizeni,
zejména obdobim adolescence a rané dospélosti osoby s lehkym mentalnim postizenim,
socialnimi sluzbami pro tyto osoby, legislativou, kategorizaci a formami socialnich sluzeb.

Prakticka cast prace je realizovana formou kazuistiky, ve které ptedstavim ptibéh Jakuba a
zhodnotim to, jak mu socidlni rehabilitace a program Ptiprava na praci pomohly ¢i nepomohly
pfipravit se na nalezeni skute¢ného zaméstnani.

Obsahem prace je pét kapitol. V prvni kapitole je definovana charakteristika mentalni
postiZzeni, vCetné etiologie mentdlniho postizeni a klasifikace mentalniho postizeni. Druha
kapitola definuje kvalitu Zivota osob zdravych a osob se zdravotnim znevyhodnénim,
vyty€eny jsou zde predevSim oblasti, kde jsou rozdily nejmarkantnéjSi. Tteti kapitola se
vénuje socidlnim sluzbam, legislativnimu vymezeni socialnich sluzeb a takovym druhiim
socialnich sluzeb, které nabizeji sluzby pro osoby s mentalnim postizenim. Ctvrta kapitola se
zabyva spolecnosti pro komplexni péc¢i o zdravotné postiZzené. Pfedstavena je zde spolecnost
Arkadie, o. p. s., ktera je predstavitelem komplexni péce o zdravotné postizené v Teplicich,
veetné vSech sluzeb, které v ramci své ¢innosti nabizi.

Pata kapitola prace se prakticky zamétuje na vliv socialni rehabilitace - program Ptiprava
na praci, na kvalitu zivota klienta Arkadie 0. p. S., respondenta slehkym mentalnim
postizenim ve v€kové kategorii adolescence a rané dospélosti. Cilem Programu na préci je
ptripravit klienta po teoretické i praktické strance na to, aby si byl schopny najit a udrzet
skute¢né zaméstnani. Jako respondent byl vybran Jakub, u néhoz byla diagnostikovana lehka
mentalni retardace, ve stiednim pasmu, beze zmén chovani. Ke splnéni stanoveného cile
vyzkumné casti bakalafské prace budou pouzity tyto metody vyzkumu: zucastnéné

pozorovani, analyza osobni dokumentace respondenta a kazuistika.



TEORETICKA CAST
1. CHARAKTERISTIKA MENTALNIHO POSTIZENI

1.1 Obecna charakteristika mentalniho postiZeni

Aby bylo mozno naplnit cil bakalaiské prace, je nutno nejdiive obecn¢ definovat mentalni
postizeni. Touto problematikou se ve svych publikacich zabyva mnoho autorti, mimo to vSak
mentalni postizeni charakterizuje i Svétova zdravotnickd organizace (WHO). Dle definice
Svétové zdravotnické organizace obsazen¢ v Mezinarodni klasifikaci nemoci je mentalni
postizeni ,,stav zastaveného nebo neuplného dusevniho vyvoje, ktery je charakterizovan
zvldsté porusenim dovednosti, projevujicim se béhem vyvojového obdobi, postihujicim
vSechny slozky inteligence, to je poznavaci, recové, motorické a socialni schopnosti.” (MKN -
10, 2008, s. 236).

Jak jiz bylo vySe uvedeno, definici mentalniho postiZzeni se zabyva i fada autori, naptiklad
dle ToSnarové a Markové (2014, s. 252) ,, mentalni retardace patri k porucham intelektu a
dochdzi pri ni k nedostatecnému rozvoji intelektu a tim pdadem ke sniZeni rozumovych
schopnosti, které nemusi postihovat rovnomeérné vsechny slozky intelektu.”

Problematikou mentalniho postizeni se zabyvaji i autorky Plevova a Slowik, dle téchto
autorek ma mentalni postizeni vliv na vyvoj a uroven rozumovych schopnosti, ale tyka se také
emoci, komunikacnich schopnosti a irovné socialnich vztaha (Plevova, Slowik, 2010, s. 129).

Jedinec s mentalnim postizenim vykazuje ur€ité charakteristické znaky. Dle Fischera a
Skody (2008, s. 91 - 92) jsou hlavni znaky mentalniho postiZeni nasledujici:

— nizka Groven rozumovych schopnosti, kterd se projevuje pfedev§im obtizn¢j$i adaptaci

na béZné Zivotni podminky,

— defekt je vrozeny, dité se jiz od pocatku svého zivota nevyviji standardnim zplisobem,

Mrwe

— porucha je trvald, ptfestoze je v zavislosti na pficin€é vzniku postizeni urcité zlepSeni.

Mentalné postiZeni jedinci vykazuji fadu odliSnosti v riznych oblastech. Podle Fischera a
Skody (2008, s. 95 - 96) jsou tyto odlisnosti nasledujici:
— odliSnosti v mysleni,
— odlisnosti v feci,

— odlisnosti v uceni,

specificnost v oblasti emocionality a motivace,

napadnosti v chovani.
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Jak je z vySe uvedeného textu patrné, v literatuie je pouzivano dvoji oznaceni, a to
mentalni postizeni a mentalni retardace. Toto dvoji oznaceni predevSim vychazi z Sirokého
spektra oblasti, ve kterych je problematika mentalniho postizeni feSena. Jak uvadi Prochazka
a kol., (2014, s. 171) klinicka psychologie a psychiatrie povazuje pojmy mentalni postiZeni a
mentalni retardace za synonyma. Rozdilny ndzor na chapani téchto dvou pojmi ma napiiklad
specidlni pedagogika. Ta chape mentalni postizeni jako §irsi pojem, pod ktery spadd mentalni
retardace jako urcita podkategorie.

Odlisné vysvétleni dvojiho oznaceni nalezneme Vv publikaci autorky Leifer (2004, s. 645),
ktera uvadi, ze pojem mentalni retardace je pouzivano nejcastéji v lékarské terminologii,
zatimco pojem mentalni postizeni se vyuziva ve vzdélavacich institucich.

Autor Emerson ve své publikaci dava pfednost pojmu mentalni postiZzeni. Tento pojem
uptednostiiuje pted britskym terminem "poruchy uceni" ¢i pred severoamerickym terminem

"mentalni retardace" (Emerson, 2008, s. 12).

1.2 Etiologie mentalniho postiZeni

Na rozvoj jedince plisobi Siroka Skala faktorti, které mohou zptisobit mentalni postizeni,
proto je etiologie mentalniho postizeni velice rozmanita. Jak uvadi Svarcova (2000, s. 24)
,, PFicinou mentalni retardace je organické poSkozeni mozku.Jak dale rozvadi tato autorka,
podle vyvojového obdobi, v némz doslo k mentalnimu postizeni rozliSujeme:

1) oligofrenii, coZ je opozdéni dusevniho vyvoje na podkladé dédicném a vrozeném,

2) demenci, coz je disledek poskozeni mozku rtizného druhu v pribéhu zivota jedince

(Svarcova, 2000, s. 24).

Priciny vzniku mentélniho postiZzeni jsou rtizné kategorizovany. NejCastéji je na pficiny
vzniku mentalniho postizeni nahlizeno z c¢asového hlediska. Podle okamziku vzniku
mentalniho postizeni pak rozlisujeme faktory:

— prenatélni,

— perinatalni,

— postnatalni (Valenta a kol., 2012, s. 55).
1.2.1 Prenatalni faktory

Prenatalni faktory jsou takové faktory, které plisobi na plod pied porodem v téle matky.

Mize jit o vlivy fyzikélnich, chemickych a biologickych faktort.
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Jednou z klasifikaci, kterd je zalozena na casovém hledisku, je klasifikace AAMR z roku
2002. Dle této klasifikace mlze v prenatdlnim obdobi dojit k mentdlnimu poSkozeni z téchto
pficin:

— chromozomalni odchylka,

— metabolické a vyzivové poruchy,

— infekce matky,

— podminky prostiedi (Cerna a kol., 2009, s. 87).

Chromozomalni odchylka je jednou z pfi¢in mentalniho poskozeni, ke kterému dochéazi v
prenatadlnim obdobi, tedy v téle matky. Jak uvadi Pugnerova a Kvintova (2016, s. 210)
., diisledkem chromozomalni odchylky se obecné jednd o typ postizeni, kdy velikost nebo
struktura chromozomii se lisi od normy.” Nejcastéj§imi syndromy chromozomalni odchylky
je Downtv syndrom, Turnertiv syndrom a syndrom fragilniho X chromozomu (Cerna a kol.,
2008, s. 87).

Downtiv syndrom patii k nejcastéj§im syndromim chromozomalni odchylky. Jak uvadi
Leifer (2004, s. 387) existuji tfi fenotypové skupiny Downova syndromu, a to: trisomie 21.
chromozomu, mozaika a translokace chromozomu. Trisomie 21. chromozomu je nejc¢astéj$im
fenotypem a vyskytuje se az u 95% postizenych pacientl. Zdravy ¢lovek disponuje dvéma
chromozomy 21, jeden chromozom 21 ziskava od matky, druhy chromozom 21 ziskava od
otce. Trisomie 21. chromozomu je charakteristicka existenci tfi chromozomi 21 (Valenta a
kol., 2012 s. 56 - 57). Druhou fenotypovou skupinou Downova syndromu je takzvana
mozaika. Tento fenotyp vznika v piipad€, kdy proces separace chromozomii od dcefinych
bun¢k selze aZ v pozd¢jSim staddiu embryondlniho vyvoje. Pacient tak disponuje casti
zdravych bun€k a c¢asti postizenych bunck. V tomto piipad€ jde o leh¢i formu postiZeni.
Tfetim fenotypem je pak translokace chromozomu. Pfi translokaci se oddéli cast 21.
chromozomu a pfipoji se k druhému chromozomu (Leifer, 2004, s. 387).

Pacienti postizeni Downovym syndromem vykazuji urcité télesné znaky, které jsou pro
toto postiZzeni charakteristické. Piedevsim se jedna o tyto znaky:

— mald postava,

— mala zplos§téla lebka,

— mohutna Sije,

— plochy Siroky obli¢ej s vystouplymi licnimi kostmi,
— kratké Siroké ruce se zakiivenymi prsty,
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— Sikmé oci s koznimi zahyby ve vnitinich koutcich,
— mala usta a nizké patro,
— ryha napfi¢ dlang, tzv. opi¢i ryha,
— snizeny svalovy tonus,
— nadmérna kloubni pohyblivost,
— zvySena citlivost na respiracni infekce,
— neaplny nebo opozdény sexualni vyvoj (Ainworth 2004, s. 22).
Jak uvadi Cerna a kol., (2008, s. 90) hloubka mentalniho postiZeni je riizna a nejéastdji se

jedna o lehkou az stfedni mentélni retardaci.

Turneriv syndrom se rovnéz fadi do postizeni, jez je zpusobené chromozomalni
odchylkou. Turnerv syndrom se vyskytuje u jedinci zZenského pohlavi a vyznacuje se
poruchami v sexudlni oblasti. Zejména je o infantilni pohlavni organy a nevyvinuté
sekundarni pohlavni znaky. Stejn€ jako u Downova syndromu pacienti postizeni Turnerovym
syndromem vykazuji urcité té€lesné znaky, které jsou pro né€ charakteristické, zejména jde o:

— zpomaleny rust,
— mald postava,

— napadna kozni fasa na krku (Cern4 a kol., 2008, s. 93).

Syndrom fragilniho X chromozomu je chromozomalni odchylka, ktera se nejcastéji
vyskytuje u jedinci muzského pohlavi. Tento syndrom vznikd na podkladé fragilniho
chromozomu X. Stejné jako u pfedchozich syndromi 1 v pfipadé syndromu fragilniho X
chromozomu existuji urcité télesné znaky, jez jsou charakteristické praveé pro toto postizeni.

Dle Muntau (2009, s. 43 - 44) jde o tyto télesné znaky:

vysoky vzrist,
— dlouhé dolni koncetiny,
— zvétSena varlata,
— maly penis,
— porucha ristu voust,
— velké usni boltce,
— protahly oblice;j.
Jak uvadi Cerna a kol., (2008, s. 91) mentalni retardace, jejiz pii¢inou je fragilita X

chromozomu, byva v $ir§im pasmu od lehké az po tézkou formu.
13



Metabolické a vyzivové poruchy jsou dalsi pti¢inou mentdlniho postizeni, ke kterému
dochazi v prenatalnim obdobi. Jak uvadi Cerna a kol., (2008, s. 86) , organismus jedince
vkazuje urcitou dysfunkci, ktera mu nedovoli vstiebat nebo zpracovat riizné chemicke latky
dulezité pro zdravy télesny i dusevni vyvoj.”

Nejcastéjsimi metabolickymi a vyzivovymi poruchami je fenylketonurie, nemoc Tay-
Sachsova, galaktosemie a Prader-Williho syndrom (Cerna a kol., 2008, s. 87).

Fenylketonurie nejéastéj$im vrozenym onemocnénim metabolismu. Tato nemoc se
prokazuje vrozenym enzymovym defektem, ktery omezuje pfeménu aminokyseliny
fenylalaninu na tyrozin. V dusledku této omezené pifemény se fenylalanin v organismu
hromadi a z¢asti se méni na kyselinu fenylpyrohroznovou, coz zptisobuje poskozeni mozku s
naslednou slabomyslnosti (Kasper, 2015, s.334).

Tay-Sachsova nemoc je znama také jako infantilni amauroticka idiocie. Tato nemoc se
vyznacuje deficitem hexosaminiazy a je pomérné vzacna, prevazné se vyskytuje u déti
askenazskych Zidt (Muntau, 2014, s.142). Jak uvadi Seidl a Van&tkova (2014, s. 178)
pii¢inou Tay-Sachsovy nemoci je zvySeny obsah gangliosidi v mozkovych burkach.
Postizena byva Sed4 1 bila mozkova hmota.

Galaktosemie je dalsi metabolickou a vyzivovou poruchou, ktera zapfi¢inuje mentalni
postizeni jiz v prenatdlnim obdobi. Pii galaktosemii se galaktéza nepfeménuje na glukozu.
Galaktoza-1-fosfat se nasledné hromadi v téle ditéte a dale metabolizuje alternativni cestou na
galaktitol. Galaktoza-1-fosfat a galaktiol jsou toxické latky, které poSkozuji zejména jatra,
mozek, ledviny a o¢ni ¢oc¢ky (Mardesi¢ a kol., 2013, s. 70).

Prader-Williho syndrompatii mezi nejcastéji diagnostikované syndromy u narozenych
chlapci. Jednd se o chromozomalni postizeni. Jak uvadi Cerna a kol., (2008, s. 92)
charakteristickym rysem tohoto syndromu je:

— vyrazna obezita,

— vyraznd chut k jidlu az zravost,
— znacna kazivost zubu,

— kratké koncetiny,

— lahvovité prsty,

— uzké Celo,

— buclaté tvare,

— maléa sexualni aktivita.
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Infekce matky je dalsim faktorem, ktery zplsobuje mentalni postizeni v prenatalnim
obdobi. Néktera infekéni onemocnéni, kterd prodéla matka v dobé té€hotenstvi, mohou
zpusobit mentalni postizeni plodu. Mezi nejnebezpecnéjsi infekce pak patii zardénky, syfilis,
HIV a toxoplazmoéza (Cerné a kol., 2008, s. 87).

Zardénky jsou vyvolavany virem z cCeledi togaviri a pokud touto infekci onemocni
gravidni zena, dochazi k vyraznému poskozeni plodu a vznikd vrozend vada s nazvem
zardénkova embryopatie nebo fetopatie (Hajek a kol., 2014, s. 377). Nejvétsi nebezpeci
mentalniho poskozeni hrozi, pokud touto infekci onemocni matka v prvnim trimestru
téhotenstvi. Zardénky mohou zptisobit i samovolny potrat (Handkova, 2010, 23).

Syfilis je sexualné pfenosné onemocnéni, které predstavuje vyrazné riziko pro plod v téle
matky. Nakazen miiZze byt plod v kterémkoli stadiu téhotenstvi a stddiu nemoci. Nasledky
syfilis pro plod jsou riznorodé (Hajek a kol, 2014, s. 375).

HIV infekce se pfenasi z matky na plod v kazdém stadiu t¢hotenstvi, pii porodu i pfi
kojeni.

Toxoplazmoza je parazitarni onemocnéni, jehoz zdrojem jsou volné Zijici domaci zvifata,
nejcastéji pak kocky. Toxoplazmoéza je pro plod nebezpecna pouze pokud se matka timto
onemocnéni poprvé nakazi az v dobé téhotenstvi. Toxoplazméza zpisobuje rizné tézka
postizeni centralni nervové soustavy (Handkova a kol., 2015, s. 23).

Podminky prostfedi jsou dal$im faktorem, ktery miiZze zapfiCinit poSkozeni centralni
nervové soustavy jiz v prenatalnim obdobi. Jak uvadi Cerna a kol., (2008, s. 86) , fato
kategorie zahrnuje stavy spojené s tzv. psychosocialnim znevyhodnénim, jimz je deprivované,
malo podnétné az nepodnétné prostredi.” Patii sem zejména fetalni alkoholovy syndrom a
uzivani drog.

Fetalni alkoholovy syndrom zplisobuje poskozeni ditéte v prenatdlnim obdobi. Jak uvadi
Kejklickova (2016, s. 71) ,,fetalni alkoholovy syndrom (FAS) se projevuje souborem
telesnych a mentalnich vyvojovych vad lidského plodu, které vznikaji nasledkem nadmérné
konzumace alkoholickych ndpojii v téhotenstvi.” Nadmérna konzumace alkoholu zpiisobuje
trvalé poSkozeni centralni nervové soustavy u lidského plodu. Dité po narozeni trpi vadami
feci, poruchami paméti, poruchami pozornosti a impulzivnim chovanim. Casto se objevuje i
zévislost na alkoholu (Kejklickova, 2016, s. 71).

Uzivani drog v téhotenstvi zpiisobuje zavazné problémy. Jde zejména o opozdény rlst

plodu v déloze a vzniku vyvojovych vad (Gregora, Veleminsky ml.,2013, s. 136).
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1.2.2 Perinatalni obdobi

Po prenatidlnim obdobi nastdva obdobi perinatalni. Perinatdlni obdobi je obdobi kolem
porodu a kratky Cas po ném. Jak uvadi Roztocil a kol., (2017, s. 545) perinatalni obdobi
zacina 22. dokoncenym tydnem t¢hotenstvi a konci 7. dokon¢enym dnem po porodu. V tomto
obdobi mize k mentalnimu postizeni dojit zejména z divodu nezvyklé zatéze. K faktorim
zpusobujici mentalni postizeni v perinatalnim obdobi patii zejména nizka porodni hmotnost,
hypoxie, nasledek klestového porodu, piekotny nebo protrahovany porod (Cerné a kol., 2008,
s. 88).

Nizka porodni hmotnost je jednim z faktor zpisobujici mentdlni postiZzeni v perinatalnim
obdobi. Za nizkou porodni hmotnost se povazuje hmotnost pod 2500 g (Slezdkova a kol.,
2011, s. 245).

Hypoxie je nedostatek kysliku v tkanich. Nasledek hypoxie je porucha funkce mozku
(Kasper, 2015, s. 257).

Klestovy porod muze zptsobit u plodu rizné komplikace. Zejména jde o krevni podlitiny
zpusobené pohmozdénim hlavicky klestémi nebo nebezpecné krvaceni do mozku (Roztocil a
kol., 2017, s. 495).

Ptekotny porod je takovy porod, ktery se zavrsuje do jedné hodiny po zacatku
pravidelnych kontrakci. Porodni bolesti vznikaji ndahle a rychle se stupnuji, malokdy maji
mirny zacatek s postupnou gradaci.” (Leifer, 2004, s. 221).

Protrahovany porod je porod, ktery neni ukoncen do osmnécti hodin po zacatku porodni

¢innosti.

1.2.3 Postnatalni obdobi

Po perinatdlnim obdobi nastava postnatalni obdobi. Postnatalni obdobi je obdobi, které
zacind po narozeni ditéte a pokracuje v pribchu jeho Zivota. Postnatalni obdobi muizeme
rozdélit na nékolik dalSich obdobi, a to novorozenecké obdobi, kojenecké obdobi, batoleci
obdobi, piedskolni obdobi, skolni obdobi a obdobi dospivani (Sedlafova a kol., 2008, s. 21 -
22). Faktorem zpusobujici mentalni postizeni v tomto obdobi je piedevsim otrava olovem,
encefalitida, meningitida, Reylv syndrom, Spatné zachdzeni ¢i zanedbavani ditéte, Grazy

hlavy, podvyziva, deprivace, tuberkulézni skleréza (Cerna a kol., 2008, s. 88).
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1.3 Klasifikace mentalniho postizeni

Oficialni klasifikaci mentalniho postizeni zpracovala Svétova zdravotnicka organizace v
Zenevé. Roku 1992 vstoupila v platnost 10. revize Mezinarodni klasifikace nemoci, ktera déli
mentalni poskozeni do nasledujicich kategorii:

1) F70 - Lehka mentalni retardace,

2) F71 - Stiedné téZka mentalni retardace,

3) F72 - T¢zka mentalni retardace,

4) F73 - Hluboka mentalni retardace,

5) F78 - Jina mentalni retardace,

6) F79 - Neuréena mentalni retardace (Fischer, Skoda, 2008, s. 94).

F70 Lehka mentalni retardace je prvnim stupném mentéalniho postizeni. Jedinci postizeni
lehkou mentalni retardaci jsou schopni uvazovat na Grovni déti sttedniho Skolniho véku. Tito
jedinci nejsou schopni uvazovat abstraktné a ve své komunikaci pouzivaji jen konkrétni
oznaceni. Jedinci s lehkou mentalni retardaci jsou schopni ucit se. Proces vzdélavani vSak
musi absolvovat v praktické nebo specialni $kole (Fischer, Skoda, 2008, s. 98). Nejvétsi
potize se projevuje pii teoretické praci ve Skole, velkéd ¢ast osob s lehkou mentalni retardaci
ma specifické problémy se ¢tenim a s psanim. Vyuka osob s lehkym mentalnim postizenim je
zamé&fena na rozvijeni jejich dovednosti a kompenzaci nedostatkli. V osobnim Zivoté dosahuji
tyto osoby Uplné nezavislosti v péci o sebe 1 svou domacnost. Velkd ¢ast osob s lehkou
mentalni retardaci se UCastni pracovniho procesu. Uplatnéni naleznou tam, kde jsou

vyzadovany spiSe praktické nez teoretické schopnosti, tedy v nekvalifikovanych ¢i malo

kvalifikovanych pracich, vétsinou se jedna o pomocné prace (Svarcova, 2000, s. 27).

F71 Stfedné t€zka mentalni retardace je druhym stupném mentalniho postizeni. Zatimco v
ptipad¢ lehké mentalni retardace dosahoval jedinec urovné déti stfedniho Skolniho veku, v
ptipadé¢ stiedné t€zké mentalni retardace dosahuji jedinci pouze urovné déti predskolniho
veku. Schopnost uceni je u téchto jedinct vyrazné limitovéana, neni vS§ak nemozna, jedinci si
pod kvalifikovanym pedagogickym vedenim obvykle dovedou osvojit zaklady Cteni, psani i
pocitani V procesu uceni vyzaduji jedinci ¢etné opakovani a pomalé tempo. Jedinci se stiedné
tézkou mentalni retardaci jsou schopni samostatn¢ zvladat ikony v ramci péce o vlastni osobu
a jsou schopni zvladat i jednoduché pracovni tkony. Osoby se stfedné tézkou mentalni

retardaci vyzaduji trvaly dohled (Fischer, Skoda, 2008, s. 98).
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F72 - Tézka mentalni retardace je tfetim stupném mentalniho postizeni. Jedinci s tézkou
mentalni retardaci jsou schopni uvazovat na urovni batolete. Schopnost uceni je vyrazné
omezena a vyzaduje znacné Gsili, které piinese jen nepatrné pokroky. Tento stupen postizeni
je spojen se zna¢nymi problémy v oblasti fe¢i. Slovni zasoba postizenych jedincu je vyrazné
omezena a je spojena se Spatnou artikulaci nebo jedinci nemluvi vibec. Osoby postizeny
tézkou mentalni retardaci jsou schopny zvladnout zakladni ukony sebeobsluhy, ¢ini jim to
vSak nemalé potize. Tento stupen mentalniho postizeni jiz byva kombinovan i s télesnym

postizenim (Fischer, Skoda, 2008, s. 98).

F73 - Hluboka mentalni retardace je ¢tvrtym stupném mentalniho postizeni. Zatimco v
piipadé t€zké mentalni retardace dosahovali pacienti uvazovani na urovni batolete, v pripadé
hluboké mentélni retardace je vyvoj takika zcela zastaven. Postizeni jedinci nejsou schopni
vytvofit si ani zaklady feci a na podnéty reaguji pouze libosti ¢i nelibosti. Hluboka mentalni
retardace je vzdy kombinovana s télesnym nebo smyslovym postizenim a jedinci jsou zcela

odkazani na pomoc dalich osob (Fischer, Skoda, 2008, s. 98)

F78 - Jind mentalni retardace je takové postizeni, u kterého nelze piesné stanovit stupenl
postizeni. Podle Pesové a Samalika (2006, s. 60) se jedna o piipady, u kterych nelze urgit

stupeni retardace pro piidruzené senzorické nebo somatické onemocnéni.

F79 - Neuréena mentalni retardace je stupen, ktery se vyuziva v ptipadech, kdy je
diagnostika mentalniho postiZeni obtizna nebo ji neni mozno stanovit (Cerna a kol., 2008, s.

103).

1. 4 Typy mentalni retardace

V néavaznosti na vySe uvedenou klasifikaci mentalniho postiZeni je nutno zminit také typy
mentalni retardace. Typ mentélni retardace popisuje typ osobnosti postizené¢ho pacienta a
zpusob jeho projevovani se. Kelnarovd a Matéjkova (2014, s. 42 - 43) popisuje ti1 typy
mentalni retardace, a to:

1) typ ereticky- osoby tohoto typu jsou nesoustfedéné, nepokojné, drazdivé,

neovladatelné a nepozorné. Maji slabou vili a u jedné €innosti nevydrzi ptili§ dlouho,
2) typ torpidni- osoby tohoto typu jsou apatické, nete¢né, strnulé, introvertni, klidné a

malo soustiedéné,
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3) typ nevyhranény - jde o kombinaci piedchozich dvou typl, u osob nevyhranéného

typu se stfida aktivita s pasivitou.

1.5 Osobnost a vnéjsi projevy osoby s lehkym mentalnim postiZenim

Dle Mezinarodni klasifikace nemoci je lehké mentalni postizeni prvnim stupném
retardace. Osoby s lehkym mentalnim postizenim mivaji troven IQ 50 - 69. Osobnost takto
postizenych jedincii byva znacné egocentrickd a malo sebekritickd. Charakteristickym
osobnostnim rysem je u téchto jedincl citova nezralost a labilita, vyrazna ovlivnitelnost a
zmanipulovatelnost okolim. Jednani osob s lehkym mentalnim postizenim byva afektivni
(Pavlovsky a kol., 2012, s. 98).

Osoby s lehkym mentdlnim postizenim se vyznacuji nepozornosti, kratkodobou
mechanickou paméti, nesamostatnym, jednoduchym a infantilnim myslenim (Bendl a kol.,
2015, s. 212).

Jedinci s lehkym mentalnim postiZenim uvazuji na urovni ditéte sttedniho skolniho veku.
Tito jedinci zvladaji ¢teni, psani 1 jednoduché pocty. Miize se objevit opozdéné osvojeni feci,

v bézné komunikaci jsou vSak jedinci schopni fe¢ pouzivat uceln¢.

1.6 Obdobi adolescence a rané dospélosti osob slehkym mentalnim
postiZenim

,,Dospivani (adolescence) trva u zdravé populace priblizné od 15 do 21 let. U osob s
mentdlnim postizenim je dospivani zavislé na stupni postizeni.” (Knotova a kol., 2014, s.
103).

Obdobi adolescence je charakteristické t€lesnym a pohlavnim dozravanim. Také jedinci s
lehkym az stfedné tézkym mentalnim postizenim prochézeji pfirozenymi vyvojovymi
zménami, které patii k obdobi puberty a adolescence. Jak uvadi Prochdzka a kol., (2014, s.
190) ,,zatimco biologicky vyvoj prudce akceleruje, dochdzi ke zménam v oblasti prozivani
potieb a meéni se dosavadni ohnisko pozornosti cloveka s mentalni retardact, kognitivni vyvoj
dale stagnuje, nedosahuje stadii formdalnich operaci a mezi jednotlivymi slozZkami se

prohlubuje rozpor.”
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2 KVALITA ZIVOTA ZDRAVYCH A ZNEVYHODNENYCH
OSOB

2.1 Kvalita zivota obecné

Je souhrn vnéjSich a vnitinich vlivi, které pisobi na kazdého jedince. Jedna se o vniméni
své osoby, svych prozitki, spokojenost nebo nespokojenost, uspokojovani zékladnich
télesnych a dusSevnich potfeb, vnimani svého okoli, komunikace s okolim, zaclenéni do
spole¢nosti, spoluprace s ostatnimi jedinci. Aby jedinec prozival kvalitni a plnohodnotny
zivot, musi uspokojovat nejen své potieby, ale 1 potieby spolecnosti.

Abraham Harold Maslow v roce 1943 definoval lidské potieby takto:

fyziologické potieby

— potieba jistoty a bezpeci

— potieba lasky, pfijeti, sounalezitosti
— potieba uznani, tcty

— potieba seberealizace

Fyziologické potieby zahrnuji potfebu dychani, potfebu regulace télesné teploty, potiebu
télesné integrity, potfebu vody, potfebu spanku, potfebu piijimani potravy, potiebu
vylu€ovani a vymeéSovani, potiebu fyzicke aktivity a potiebu rozmnozovani. Jsou to zakladni
lidské potieby, maji tedy nejvysSsi prioritu. Paklize jsou tyto potieby naplnény, jedinec
uspokojuje dalsi. Nasleduje potieba jistoty a bezpeci, kterd zahrnuje jistotu zaméstnani,
jistotu pfijmu a pfistupu ke zdrojim, fyzickou bezpecnost, ochranu pfed nésilim a agresi,
moralni a fyzickou jistotu, jistotu rodiny a jistotu zdravi. Potfeba lasky, pfijeti a sounaleZitosti
umoziuje pratelstvi, partnersky vztah a potfeba mit rodinu. Potfeba uznéni a ucty je potiebou
byt respektovan, coz zahrnuje potfebu pfiméfené sebelcty, byt piijiman, ocenovan a
respektovan ostatnimi. Nizké sebevédomi nebo komplex ménécennosti mohou zpiisobovat
problémy v této trovni hierarchie. Pokud lidé trpi nizkym sebevédomim, pottebuji respekt
druhych, usiluji ¢asto o slavu a uznani. Potieba seberealizace je piijimani okolnosti Zivota
véetné sebe sama, namisto toho, aby se jim jedinec vyhybal nebo je dokonce odmital. Je to
potfeba naplnit své schopnosti a stit se nejlepSim, jedinec je spontdnni v tvorbé svych
myslenek a ¢int, je tvofivy, zajima se o feSeni problému jinych lidi, feSeni téchto problému
hraje v jejich Zivoté ¢asto kliCovou roli, citi blizkost jinych lidi a vS§eobecné si vazi zivota, ma
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vnitini etiku, kterd je nezavisla na vné&jSi autorité, posuzuje jiné jedince bez predsudkil
objektivnim zplisobem. Na pomyslném vrcholu Maslowovy pyramidy se nachdzi sebe-
transcendence, nékdy nazyvana duchovni potieby. Podle Maslowa (Maslow, A. H.:O
psychologii byti. Praha: Portal, 2014, ISBN 978-80-262-0618-7) bychom m¢li zkoumat a
rozvijet vrcholné zdzitky (momenty inspirace, extaze, uvolnéni tvofivé energie), cestu
k dosahovani osobniho ristu a naplnéni. JedinCi S nejvétsimi predpoklady k dosahovani
vrcholnych zazitkl jsou sebe aktualizovani, zrali, zdravi a sebenaplnéni.

Posuzovani kvality zivota je velmi rtiznorodé. Je mozné ji méfit napt. Indexem lidského
rozvoje, ktery srovnava hodnoty délky zivota, zdravého zivota, pfistupu ke vzdélani a
zivotniho standardu po celém svéte. Zde se jedna o ukazatel zivotni urovné jednotlivych zemi.
Nezastupitelnou roli hraje v kvalitnim Zzivoté také osobnostni rozvoj. Myslenka rozvoje
osobnosti provazi lidstvo jiz od jeho vzniku. M4 tedy kofeny v ddvné minulosti. Prosla
Vv pribéhu let mnoha zménami, nékteré cile osobnosti se méni a nékteré cile rozvoje vSak
zustavaji stejné. V osobnostnim rozvoji dochazi k progresivnim zménam v osobnosti jedince,
ma komplexni charakter. Osobnosti jedince se zabyva historie, sociologie, pedagogika,
filozofie, pticemz kazda tato véda ma jiny thel pohledu.

Kvalitu Zivota lze posuzovat jiz v prenatalnim obdobi. Hraji zde roli vnitini 1 vné&jSi
faktory. K vnitinim faktorim patii spravna Zzivotosprava matky, kvalitni vyziva plodu,
K vngj$im fadime zdravy zivotni styl, vhodné prostiedi, dusevni pohodu. Po narozeni se
potieby jedince postupem casu méni. Zistavaji nejen zékladni fyziologické potifeby, ale 1
potieba pocitu bezpeci, lasky, seberealizace, uznani a ucty. Obecné lze fici, Ze kvalita Zivota

se postupem casu z hlediska historie neustale zdokonaluje.

2.2 Kvalita zivota znevyhodnénych osob

Kvalita Zivota mentaln¢ ¢i zdravotné postizenych osob se vyrazné 1i§i od kvality zivota
zdravych osob. Jak uvadi Michalik a kol., (2011) znevyhodnéni zdravotné ¢i mentalné
postizenych osob se projevuje v mnoha oblastech, nejvyraznéjsi je pak oblast vzdélavani,
zamestnani a pristupnost informaci.

Pravo na vzdélani ma kazdy ob¢an Ceské republiky, bez ohledu na jeho zdravotni stav.
Jak uvadi Michalik a kol., (2011, s. 77) ,,...CR se stava zemi s typicky smiSenym systémem
vzdélavani déti, Zdki a studentii se zdravotnim postizenim”. Ceska republika disponuje
rozvinutym systémem tzv. specialniho Skolstvi, s postupem casu se také rozviji model

vzdélavani ditéte se zdravotnim znevyhodnénim zapojenim do bézné vzdélavaci soustavy.

21



Vzdélani déti, zakt a studentd se znevyhodnénim v povinné Skolni dochazce a stfedoskolské
vyuce tedy nepiedstavuje problém. HorSi uz je to s piistupnosti vysokych skol.
Vysokoskolské vzdélavani osob se zdravotnim znevyhodnénim bylo dlouhou dobu mimo
oblast zajmu jejich pfedstavitel, ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy a dokonce i
mimo oblast z4jml samotnych osob se zdravotnim znevyhodnénim. Teprve v posledni dobé
se o tuto oblast zvysuje z4jem (Michalik a kol., 2011, s. 86).

vvvvvv

zivota. Jak dale uvadi Michalik a kol., (2011, s. 70) uplatnéni osob se zdravotnim
svétovych zemich. Problémem je zejména neustale se zvysujici tlak na vysokou produktivitu
prace, vysokou flexibilitu zaméstnance, modernizace a globalizace pracovniho trhu.
Zdravotné znevyhodnéné osoby témto podminkdm nemohou vyhovét, a proto se stavaji pro
zameéstnavatele nepotfebnymi. Stat se snazi zpfistupnit trh zdravotné postizenym rtiznymi
formami pomoci, jde naptiklad o pracovni rehabilitace a rekvalifikace, sluzby podporovaného
zaméstnani, chranéna pracovni mista, chranéné dilny a dalsi formy podpory, jako jsou
naptiklad investi¢ni pobidky firmam (Michalik a kol., 2011, s. 75-76).

Pro odpovidajici kvalitu zivota je také dalezita ptistupnost informaci. Aby se obc¢an, at’ uz
zdravy ¢i zdravotné znevyhodnény, mohl kvalitn€ rozhodovat o svém zivoté, potiebuje mit k
dispozici informace v optimalnim case, kvalit¢ a mnoZzstvi. Ptistupnost informaci prestavuje
problém zejména u osob se smyslovym postizenim, ale také pro osoby s pohybovym ¢i
mentalnim postizenim. Pro tyto osoby jsou informace nepfistupné upln€ nebo pro jejich

ziskani musi pfekonavat bariéry (Michalik a kol., 2011, s. 88 - 90).
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3 SOCIALNI SLUZBY PRO OSOBY S MENTALNIM
POSTIZENIM

,Socialni sluzby jsou specializované cinnosti, které maji pomoci cloveku resit jeho

nepriznivou socidalni situaci.” (Mahrova, Venglafova a kol., 2008).

3.1 Legislativa socialnich sluzeb

Socialni péce byla v nasi zemi poskytovéna jiz v minulém rezimu, do jisté miry se vSak

lisila. Duraz byl kladen piedev8im na zajisténi urcité péce, to, jakou méla tato péce kvalitu a

zda byla dodrzovana lidské prava, uz bylo vedlejsi. Zasadni zménu piinesl az novy zakon o

socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb. Tento zdkon je vystavén na uritych zésadach. Tyto

zasady jsou nasledujici:

bezplatné socialni poradenstvi pro kazdého,

zachovani lidské distojnosti a respekt k lidskym a obcanskym praviim a opravnénym
z4jmam,

individualni ptistup,

aktivizace k samostatnosti,

podpora pii zakotveni v pfirozeném socialnim prostiedi,

rovnopravnost,

dobrovolnost (Camsky, Sembdner, Krutilova, 2011, s. 16-17).

Kromé vysSe uvedenych zasad ptinesl zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach 1

nékolik koncepénich zmén, a to:

v zdkoné ¢. 108/2006 Sb., je upraven tzv. ptispévek na péci. Prostfednictvim tohoto
ptispévku na péci mohou uzivatelé hradit poskytnuti socialni sluzby,

zékon o socidlnich sluzbach zavadi novou kategorizaci socidlnich sluzeb, podle tohoto
zdkona se socialni sluzby dé€li na sluzby socidlni péce, sluzby socialni prevence a
sluzby socialniho poradenstvi,

vztah mezi poskytovatelem socialnich sluzeb a uZivatelem socialnich sluZeb je zaloZen
na smluvnim zaklad¢, znamena to tedy, Ze se o poskytovani socialnich sluzeb uzavira

pisemna smlouva,
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— poskytovatelé socidlnich sluzeb jsou povinni registrovat se u piisluSnych krajskych
uradu,
— zékon o socidlnich sluzbach stanovuje piedpoklady pro vykon povolani socialniho

pracovnika (Matousek a kol., 2007, s. 40).

3.2 Kategorizace socialnich sluzeb

Novy zakon o socialnich sluzbach zavadi novou kategorizaci socidlnich sluzeb. Tato
kategorizace socidlnich sluzeb je castecné prevzata z némecké pravni Gpravy. Podle zakona ¢.
108/2006 Sbh., se socialni sluzby déli:

1) socialni poradenstvi,

2) sluzby socialni péce,

3) sluzby socialni prevence (Matousek a kol., 2007, s. 43).

Socialnim poradenstvim je chipand dvoji Urovenl poradenstvi, a to zakladni socidlni
poradenstvi a odborné socidlni poradenstvi. Zakladni socialni poradenstvi je soucasti vSech
druhii socidlnich sluzeb a kazdy poskytovatel je povinen ho uzivateli poskytnout. Cilem
zakladniho poradenstvi je poskytnout osobé v t€Zké Zivotni situaci zékladni informace, které
mohou vést k feSeni jeho Zivotni situace. Odborné socidlni poradenstvi je zméfeno na
konkrétni socidlni skupiny a je poskytovano v poradnéch. Jedna se predev§im o manzelské
poradny, poradny pro seniory a poradny pro osoby se zdravotnim postizenim (Malikova,
2011, s. 44).

Sluzby socidlni péce jsou takové sluzby, které pomahaji lidem zajistit si fyzickou a
psychickou sobé&stacnost. Zakon o socidlnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb., definuje druhy sluzeb
socialni péce, a to:

1) osobni asistence - jde o terénni sluzbu, ktera je poskytovana piedev§im osobam se
zdravotnim postizenim a senioriim. Cilem této sluzby je poskytnout postizenym lidem
osobni asistenci pii zvladani péfe o svoji osobu a pomahaji jim integrovat se do
spolecnosti,

2) pecovatelska sluzba - jde o terénni sluzbu, ktera je poskytovana osobam se zdravotnim
postizenim, seniorim a rodindm s détmi. Cilem této sluzby je poskytnout pomoc
potfebnym jedinclim v péci o sebe a domdacnost,

3) tisnova péce - jedna se o nepfetrzitou telefonickou a elektronickou pomoc potfebnym

osobam ve vysokém rizik ohrozeni zdravi a zivota,
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4) priavodcovské a predCitatelské sluzby - jedna se o sluzby, které jsou uréeny osobam se
snizenou schopnosti komunikovat a orientovat se v prostoru. Pracovnici téchto sluzeb
pomahaji postizenym osobam s obstaravanim potiebnych zalezitosti,

5) podpora samostatného bydleni - jde o sluzbu, ktera se zaméfuje na podporu a pomoc
pfi samostatném bydleni znevyhodnénych osob,

6) odlehcovaci sluzby - tato sluzba je zamétena predevsim na osoby pecujici o ¢lovéka se
snizenou sobéstacnosti a jak samotny nazev napovida, cilem této sluzby je odlehcit
pecujicim osobam a na urcity Cas pievzit starost o postizeného ¢lena domécnosti,

7) centra dennich sluzeb - jde o ambulantni socialni sluzbu. Do centra dennich sluzeb
dochazeji osoby se snizenou sobéstacnosti a je jim zde poskytovana pomoc pii fadé
¢innosti a vyfizovani osobnich zalezitosti,

8) denni stacionafe - jedna se o ambulantni sluzbu. Do stacionaie pravideln¢ dochazeji
osoby se snizenou sobéstacnosti a je jim zde poskytovana aktivizaéni a socialné
terapeutické ¢innosti,

9) tydenni stacionafe - jedna se o pobytovou sluzbu pro osoby se snizenou sobéstacnosti,
které pottebuji pomoc jiné osoby,

10) domovy pro osoby se zdravotnim postizenim - jedna se o pobytovou sluzbu s
celoro¢nim provozem. Sluzba je poskytovana osobdm se sniZenou sobéstacnosti, které
nejsou schopny setrvat ve svém pfirozeném socidlnim prosttedi a vyzaduji
pravidelnou péci jiné osoby,

11) domovy pro seniory - jedna se o pobytovou sluzbu s celoroénim provozem. Sluzba je
urcend osobam se sniZenou sobéstacnosti, které nejsou schopny dale setrvat ve svém

pivodnim socidlnim prostiedi z divodu pokrocilého véku (Malikova, 2011, s. 45).

Sluzby socialni prevence, se zaméruji na jevy a situace, které mohou vést k socialnimu
vylouceni osob a nejsou zpiisobeny neschopnosti pecovat o sebe z diuvodu véku ¢i zdravotniho
stavu. ”(Mahrova, Venglatova a kol., 2008, s. 41). Zakon o socialnich sluzbach ¢. 108/2006
Sb., upravuje sluzby socialni prevence na:

1) rand péce - rana péce je ambulantni nebo terénni sluzba pro rodiny s détmi s
mentalnim nebo zdravotnim postizenim do sedmi let veéku. Cilem rané péce je
poskytnout rodic¢tm téchto déti pomoc zvladnout jejich specifické potieby,

2) telefonicka krizova pomoc - je socialni sluzba, ktera poskytuje pomoc osobam v tizivé

zivotni situaci nebo v ohrozeni zdravi a Zivota. Cilem této sluzby je poskytnout pomoc
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

lidem s dusevnimi problémy. Ukolem pracovnikii telefonické krizové pomoci je mirnit
strach, uzkost a poméhat hledat feSeni tizivé Zivotni situace volajiciho. VétSinou jde o
obéti domaciho nasili nebo o osoby se sebevrazednymi sklony

tlumocnické sluzby - jsou sluzby, které jsou poskytovany osobam se smyslovym nebo
kombinovanym postizenim,

azylové domy - jde o sluzbu, kterd je poskytovana osobam, které se ocitly v tizivé
zivotni situaci a bez pristiesi. Existuje nckolik typt azylovych domu, napiiklad
azylové domy pro Zeny s détmi, azylové domy pro muze, azylové domy pro mladez do
osmnacti let véku,

domy na pili cesty - tato sluzba je poskytovdna lidem do 26 let véku. Sluzba je
zamétena na mladé lidi, ktefi byli propusténi z vychovnych nebo skolskych ustavi
nebo z vykonu trestu. Cilem sluzby je uleh¢it témto lidem start do nového Zivota,
kontaktni centra - jedna se o ambulantni i terénni socidlni sluzbu, ktera je poskytovana
osobam zavislym na navykovych latkach a osobam, kter¢é mohou byt ohrozeny
zavislosti na téchto latkach. Cilem je sniZovani zdravotnich a socidlnich rizik,

krizova pomoc - jedna se o socidlni sluzbu, kterd ma formu ambulantni, terénni i
pobytovou. Krizovd pomoc je ur¢ena osobam v tizivé zivotni situaci, které nejsou
schopny tuto situaci vyfesit samy nebo jsou v ohrozeni Zivota ¢i zdravi,

nizkoprahova denni centra - tato socidlni sluzba je poskytovana osobam bez pfistiesi.
Pracovnici nizkoprahového denniho centra pomahaji uZivatelim s feSenim osobnich
zalezitosti,

nizkoprahova zafizeni pro déti a mladez - tato zafizeni se soustfedi na skupiny déti a
mladeze, které mohou byt ohroZeny spolecensky nezaddoucimi jevy, zejména

kriminalitou, drogami, alkoholem, extrémismem,

10) nocleharny - jedna se o socialni sluzbu, ktera je urCena pro osoby bez piistiesi.

Poskytuje jim moZznost noclehu a jinych doplitkovych sluzeb,

11) sluzby nasledné péce - jde o socialni sluzbu, ktera se zaméfuje na lidi s duSevnim

onemocnénim nebo na lidi zavislé na navykovych latkach, kteti ukoncili 1écbu. Cilem

sluZeb nasledné péce je prevence navratu onemocnéni a resocializace klienta,

12) socialn¢ aktivizac¢ni sluzby pro rodiny s détmi - jednd se o sluzby poskytované

rodinam s détmi. Cilem socialn¢ aktivizaéni sluzby je nabidnout pomoc v krizovych a

tizivych Zivotnich situacich,
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socialn¢ aktivizacni sluzby pro osoby se zdravotnim postizenim a seniory - tyto sluzby
poskytuji pomoc pfi zvladdani rutinnich ¢innosti a zabraiuji socialnimu vylouceni zdravotné
postizenych osob a seniort,

13) socialn¢ terapeutické dilny - tyto sluzby jsou ur¢eny pro osoby s télesnym i duSevnim
postizenim. Prostfednictvim socidlné¢ pracovni terapie jsou podporovany a
prohlubovany pracovni navyky znevyhodnénych osob,

14) terapeuticka komunita - jedna se o pobytovou socialni sluzbu. Tato sluzba je uréena
pro osoby se zavislosti na drogach ¢i alkoholu nebo pro osoby s chronickym dusevnim
onemocnénim,

15) terénni programy - tato osoba je uréena osobam s rizikovym zplisobem zivota, které
ziji v socialné vylou¢enych komunitach. Cilem terénnich programl je minimalizace
rizika spojend s rizikovym zplsobem Zivota klientli a snaha navratit tyto klienty do
normalni spolecnosti,

16) socialni rehabilitace - cilem socialni rehabilitace je pomoc lidem k sobé&stacnosti,
nezavislosti a samostatnosti. Tato socidlni sluzba je urCena zejména lidem se

zdravotnim postizenim (Mahrova, Venglatova a kol., 2008, s. 43 - 44).

3.3 Formy socialnich sluzeb

Formy socialnich sluzeb fikaji, jakym zplisobem bude dana sluzba uzivateli poskytnuta.
Stejné jako vysSe uvedenou kategorizaci jsou i1 formy socidlnich sluzeb upraveny zakonem o
socidlnich sluzbach. Formy poskytovani socidlnich sluzeb jsou nasledujici:

pobytové socialni sluzby - jsou to takové socidlni sluzby, jejichZ poskytovani uzivateli je
spojeno s ubytovani v zatizeni socialnich sluzeb,

ambulantni socidlni sluzby - jsou takové socialni sluzby, které se poskytuji v urcitych
zafizenich socidlnich sluzeb a uzZivatel za ucelem uZiti téchto sluzeb do tohoto zatizeni
pravidelné nebo nepravidelné dochazi,

terénni socidlni sluzby - jsou to takové socidlni sluzby, které jsou poskytovany v

pfirozeném socialnim prostedi uzivateld (Arnoldova, 2016, s. 18).

3.4 Socialné terapeutické dilny
Socialn¢ terapeutické dilny jsou ambulantni socialni sluzbou. Z toho vyplyva, ze za
ucelem poskytnuti této sluzby uzivatelé dochazeji do zafizeni socidlnich sluzeb. Socialné

terapeutické dilny jsou sluzbou socidlni prevence, kterd je urCena pro osoby se snizenou
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sobéstacnosti z divodu zdravotniho postizeni. Osoby se snizenou sobéstacnosti z divodu
zdravotniho postizeni jsou tézko uplatitelni na otevieném trhu prace a dokonce i na
chranéném trhu préace. Socidlné terapeutické dilny prostiednictvim socialné pracovni terapie
usiluji o pravidelnou a dlouhodobou podporu zdokonalovani pracovnich navykt a dovednosti
téchto osob (Arnoldova, 2016, s. 46).

Socialn¢ terapeutické dilny spadaji do kategorie sluzeb socidlni prevence a jsou upraveny
paragrafem 67 zédkona o socialnich sluzbach. Dle tohoto paragrafu socialné terapeutické dilny
zajistuji tyto zakladni ¢innosti:

— pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

— poskytnuti stravy nebo pomoc pfii zajisténi stravy,

— nacvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu, sobéstacnosti a dalSich
¢innosti vedoucich k socialnimu zac¢lenéni,

— podpora vytvareni a zdokonalovani zakladnich pracovnich navykl a dovednosti

(MPSV, 2012).

3.5 Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitace spadd do kategorie sluZeb socialni prevence. Socidlni rehabilitace je
poskytovana formou ambulantni, pobytoveé 1 terénni socialni sluzby. ,, Socidlni rehabilitace je
soubor specifickych cinnosti smérujicich k dosazeni samostatnosti, nezavislosti a
sobéstacnosti osob, a to rozvojem jejich specifickych schopnosti a dovednosti, posilovanim
navyki a ndacvikem vykonu béznych, pro samostatny Zivot nezbytnych cinnosti alternativnim
zpiisobem vyuzivajicim zachovanych schopnosti, potencidali a kompetenci.” (Arnoldova,
2016, s. 46).

Zakon o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb., definuje socialni rehabilitaci v paragrafu 70.
Paragraf 70 tohoto zdkona definuje nasledujici zdkladni ¢innosti socidlni rehabilitace:
., ndcvik dovednosti pro zvladani péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalSich cinnosti
vedoucich k socialnimu zaclenéni, zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,
vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti, pomoc pri uplatiovani prav, opravnenych zajmi
a pri obstardvani osobnich zdleZitosti, poskytnuti ubytovani, poskytnuti stravovani, pomoc pri

osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu.” (MPSV, 2012).
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Zakladni cCinnosti socialni rehabilitace uvedené v paragrafu 70 zadkona o socialnich
sluzbach ¢. 108/2006 Sb., dale rozviji paragraf 35 vyhldsky. Dle této vyhlasky nacvicuji
klienti v ramci socialni rehabilitace predevsim tyto ukony:

— ndcvik obsluhy béZnych zatizeni a spotiebici,

— nacvik péce o domécnost,

— nacvik péce o déti a dalsi ¢leny domécnosti,

— nacvik orientace ve vnitfnim i venkovnim prostiedi,

— ndcvik vlastnoru¢niho podpisu,

— nacvik schopnosti vyuzivat vefejné dopravni prostiedky,

— nacvik chovani v riznych spole¢enskych situacich,

— upeviovani ziskanych motorickych, psychickych a socialnich schopnosti,

— podavani informaci klientim a zprosttedkovavani sluzeb,

— poskytnuti ubytovéni,

— nécvik uklidu, zehleni, prani a drobnych oprav loZzniho pradla a osobniho oSaceni,

— pomoc pii podavani jidla a piti,

— pomoc pii tkonech osobni hygieny,

— pomoc pii zékladni péci o vlasy a nehty,

— pomoc pti pouzivani toalety.” (MPSV, 2012).

Program Ptiprava na praci je poskytovan v ramci socidlni rehabilitace Kollarova a je
soucasti poskytovani sluzeb spole¢nosti Arkadie o. p. s. Tento program je zajiStovan od
listopadu 2012 a zaloZen byl proto, aby pomohl najit vhodné zaméstnani lidem se zdravotnim
postizenim.

Program Pfiprava na praci je rozdélen na dvé Césti, a to na Cast teoretickou a cast
praktickou. Teoretickd Cast probihd ve skupiné s dalSimi uZzivateli, kde asistentka zjist'uje
oblasti, ve kterych je potfeba se zlepSovat. V ramci teoretické Casti se uZzivatelé nauci
dodrZovat pravidla, ktera jsou nezbytna pro ziskani a udrzen pracovni pozice a také zacnou s
nacvikem jednoduchych pracovnich ¢innosti. Prakticka ¢ast spociva v dochdzeni na ,,cvicné
praxe” do riznych firem. Cviénych praxi se spolu s klientem ucastni i asistenti, ktefi jsou
napomocni v osvojovani pracovnich dovednosti a také pii komunikaci s nadfizenymi a
kolegy. Cilem téchto cvicnych praxi je zjistit, jakd prace je pro klienta nejvhodnéjsi. Po
absolvovani ,,cvicné praxe” si klient s pomoci svého asistenta zane hledat ,,praxi na miru”,

coz by m¢lo byt pracovisté, které odpovida schopnostem a dovednostem klienta. Pokud bude
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zaméstnavatel 1 klient programu spokojeny, stane se toto misto skute¢nym pracovistém

(Arkadie, 0. p. s.).
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PRAKTICKA CAST
4. SPOLECNOSTI PRO KOMPLEXNI PECI O
ZDRAVOTNE POSTIZENE

Zdravotné postizené osoby jsou osoby, jez vyzaduji zvlastni péci témer v kazdé casti
zivota. Pravé z tohoto divodu vznikaji spole¢nosti pro komplexni pé¢i o zdravotné postizené
osoby.

Takovéto spolecnosti nabizeji postizenym osobam komplexni péci, kterd zahrnuje

vychovné, vzdelavaci, aktivizacni a socidlné-terapeutické ¢innosti.

4.1 Legislativa, zakladni funkce a charakteristika spolecnosti pro

komplexni péci o zdravotné postizené

Obecné prospésné spolecnosti spadaji do kategorie neziskovych organizaci. Neziskové
organizace nejsou zakladany nebo ziizovany za uc¢elem podnikani a za i¢elem dosazeni zisku.
Jsou zakladany za ucelem provozovani ¢innosti, ve prospéch toho, kdo mél zajem na jejich
ziizeni (Merli¢kova,1999, s. 8 - 9).

Cinnost obecn& prosp&inych spole¢nosti byla upravena zidkonem o obecné prospéinych
spolecnostech ¢. 248/1995 Sb. Tento zakon byl vSak 1. 1. 2014 zruSen a nahrazen novym
obcanskym zakonikem. Podle tohoto nového obcanského zdkoniku mé obecné prospéSna
spole¢nost pravo zménit svoji pravni formu na ustav, nadaci nebo nadacni fond. Po zméné¢ se
fidi legislativni upravou nového obcanského zakoniku. Jak vSak uvadi Novotny a kol.,
(2014, s. 91) ,,...pokud u néjaké obecné prospésné spolecnosti nedojde k transformaci na
ustav, nadaci nebo nadacni fond, vidi se i nadale zrusenym zdakonem ¢. 248/1995 Sb., o
obecné prospésnych spolecnostech ™.

Jak z vySe uvedeného vyplyvé, v souvislosti se vznikem nového obcanského zakoniku
bylo znemoznéno zakladat nové obecné prospésné spoleCnosti. Ty obecné prospesné
spolecnosti, které byly zalozeny pted 1. 1. 2014, mohou ve své ¢innosti nadale pokracovat.

Obecné prospésna spolecnost byla zakladéna s urcitym cilem. Jak uvadi Pelikdnova (2016,
S. 35) ,, Cilem obecné prospésné spolecnosti je poskytovat konkrétni obecné prospésné sluzby
pro spolecnost v oblasti sportu, kultury, socialni péce, humanity, ochrany zvirat a Zivotniho

prostredi, apod., to vsak za stejnych podminek, které musi byt predem zverejneny”.
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4.2 ,,Arkadie, o. p. s.*, spole¢nost pro komplexni péci o zdravotné postiZzené
,,Poslanim spolecnosti Arkadie je podpora diistojného, plnohodnotného Zivota déti a
dospélych se zdravotnim znevyhodneénim, v jejich prirozeném prostiedi, ve spoluprdci s

rodinou, na vizemi Usteckého kraje” (Arkadie, 0. p. s.).

Obecné prospeésna spolecnost Arkadie se sidlem v Teplicich je zapsana od 1. 10. 2013 v
rejstiiku obecnd prospésnych spolecnosti vedeném u Krajského soudu v Usti nad Labem.

Arkadie, o. p. s. poskytuje své sluzby v téchto objektech:

— jeden objekt ve vlastnictvi Arkadie, o. p. s.,

— Ctyfi pronajaté nebytové prostory od mésta Teplice a Krupka,

— tfi pronajaté nebytové prostory od pravnickych osob,

— Sest malometraznich byta,

— jeden ctyipokojovy byt spoleéné doméacnosti (Vyro¢ni zprava Arcadie, o. p. s.,

2016).

Ve spolecnosti komplexni péce o zdravotné postizené Arkadie, 0. p. s. bylo k 31. prosinci
2016 zaméstnano celkem 152 zamé&stnancii, z toho 89 osob se zdravotnim postiZzenim.

Arkadie je obecné prosp&sna spolecnost, jejiz snahou je vytvofit piivétivé a diistojné misto
pro déti 1 dospé€lé osoby se zdravotnim postizenim. Jedna se o spolecnost pro kompletni péci o
zdravotné postizené osoby, své sluzby tak zaméfuje na vychovu, vzdélani, aktivizaci a

socialné-terapeutické ¢innosti (Vyro¢ni zprava Arcadie, 0. p. S., 2016).

4.3 Nabidka sluzeb Arkadie, o. p. s.

Obecné prospeésna spolecnost Arkadie v rdmci komplexni péfe o osoby zdravotné
postizené poskytuje sluzby:

— obecné prospésné spolecnosti Zakladni Skola a prakticka skola Arkadie, o. p. s.,

— socialni sluzby a odborné poradenstvi,

— zameéstnavani osob se zdravotnim znevyhodnénim.

4.3.1 Zakladni $kola a prakticka Skola Arkadie, o. p. s.
Zékladni skola a prakticka skola Arkadie, o. p. s. je specialni skola, ktera je zfizovana dle
§ 16 odst. 9 Skolského zakona pro vychovu a vzdélavani zaki s mentalnim postizenim nebo

74kl s mentalnim postizenim v kombinaci s jinym druhem postizeni. Vychovné vzdélavaci
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sluzby poskytuje spolecnost Arkadie na zakladni Skole, na stiedni Skole, ve skolni druziné a

ve Skolnim klubu. Sluzby specidlni Skoly jsou poskytovany détem a mladistvym se

zdravotnim znevyhodnénim, které jim znemoziuje navstévovat béznou zakladni nebo stiedni

Skolu (Arkadie, o. p. s).

Zakladni skola umoziuje plnéni povinné Skolni dochazky ve tfech typech zakladnich skol:

1)

2)

3)

Zakladni Skola praktickd - tato Skola je urcena pro zdky s lehkou mentalni
retardaci a pro aky s kombinaci télesného a mentalniho postizeni. Zaci se
vzdélavaji podle Skolniho vzdélavaciho programu s nazvem "Ucime se pro
zivot",

Zakladni skola specialni - tato Skola je uréena pro zaky se sttedné t€Zkym az
tézkym mentdlnim postizenim, které je Casto doprovdzeno télesnym
postizenim. Zaci se vzdélavaji podle $kolniho vzdélavaciho programu s
nazvem "Uc¢ime se zivotem" (Arkadie, 0. p. s.),

Zakladni skola - tato Skola je uréena zakim uvedenych v § 16 odst. 9, to
znamena ,, Zakiim s mentalnim, télesnym, zrakovym nebo sluchovym postizenim,
zavaznymi vadami Feci, zavaznymi vyvojovymi poruchami uceni, zavaznymi
vyvojovymi poruchami chovani, soubéznym postizenim vice vadami nebo

autismem” (Zakony pro lidi.cz, zakon ¢. 561/2004 Sb., paragraf 16, odst. 9).

Stiedni Skola - obecné prospesna spolecnost Arkadie nabizi stfedoSkolské vzdélani v

téchto vzdélavacich programech:

1)

2)

Prakticka Skola jednoleta - je uréena zaktum s t€Z8im mentalnim postiZenim a
zaklim se soubéhem zdravotniho a mentalni postizeni. Tento vzdélavaci
program mohou vyuZivat osoby po predchozim absolvovani Zakladni Skoly
specialni,

Prakticka Skola dvouleta - je ur€end Zaklim s lehkou formou postiZeni a zakiim
se soubc¢hem mentdlniho a télesného postizeni. Podminkou je ptedchozi

absolvovani Zakladni Skoly praktické (Arkadie, o. p. s.).

Skolni klub obecné prospdsné spole¢nosti Arkadie mohou vyuZivat Zaci 2. stupné

Zakladni Skoly praktické a Zakladni Skoly specidlni. V rdmci Skolniho klubu jsou realizovany

odpocinkové, relaxacni a sportovni ¢innosti, hry a prace na pocitaci (Arkadie, 0. p. s.).
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Skolni druzina je uréena pro zaky 1. stupné Zéakladni koly praktické a Zakladni §koly
specialni. Skolni druzina nabizi volnodasové aktivity v dobé po $kolnim vyu¢ovani. Naplni
¢innosti  Skolni druziny jsou napiiklad pohybové a sportovni aktivity, odpocinek po
vyuCovani, navazovani a prohlubovani socidlnich vztahti s vrstevniky a rozSifovani

komunikacnich dovednosti (Arkadie, 0. p. s.)

4.3.2 Socialni sluzby a odborné poradenstvi pro osoby se zdravotnim postiZenim

Odborné¢ socialni poradenstvi je diillezitou soucasti poskytovani socialnich sluzeb. Obecné
prospésna spolecnost Arkadie se zamétfuje na odborné poradenstvi v oblasti socialnich davek
a pomoci v hmotné nouzi, dale na poradenstvi pfi podavani zadosti o ptispévek na péci a
zadosti o invalidni diichod. Spolecnost Arkadie také poskytuje klientim odbornou pomoc a
poradenstvi pifi uzavirani smluv s poskytovateli socidlnich sluzeb, pti ziskdvani
kompenzacnich a rehabilitaénich pomtcek, pfi komunikaci s Gitady a podobné
(Arkadie, 0.p.s.).

Socialni sluzby, respektive jejich poskytovani, jsou nedilnou soucasti kazdého socialniho

statu. Spolec¢nost Arkadie, o. p. s. nabizi svym klientim nasledujici socidlni sluzby:

— socidlni rehabilitace - jde o ambulantni socidlni sluzbu, ktera je ur¢ena klientim od 16
do 64 let. Cilem socialni rehabilitace je naucit klienta sob&sta¢nosti a samostatnosti v
dovednostech, které jsou pottebné pro bézny Zivot. V ramci socialni rehabilitace se
klienti naptiklad uci, jak samostatné nakupovat, jak se chovat a jednat s Gfady nebo u
Iékate, jak samostatné cestovat autobusem nebo vlakem, jak pracovat na pocitaci
apod.,

— socialnég terapeutické dilny - jde o socialni sluzbu, ktera je ur€ena osobam se snizenou
sobéstacnosti z dlivodu zdravotniho postiZeni, které maji ztizené uplatnéni na trhu
prace. V rdmci socialné terapeutickych dilen si klienti osvojuji a zdokonaluji pracovni
navyky, u¢i se jednoduchym pracovnim ukonim, jako je vafeni a uklid a
samostatnosti pii praci,

— denni stacionafe - jednd se o socialni sluzbu, kterd je poskytovdna zejména osobdm s
t€Z8im zdravotnim znevyhodnénim, které jim znemoziuje bézny Zivot v oteviené
spole¢nosti. Spole¢nost Arkadie v ramci sluzeb denniho stacionafe nabizi canisterapii,

hipoterapii a fyzioterapii,
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— chranéné bydleni - sluzby chranéného bydleni poskytuje spolecnost Arkadie od roku
2003. Cilem je ucit klienty béznym tkoniim v domécnosti a samostatnosti pii jejich
vykonavani,

— podpora samostatného bydleni - jedna se o terénni socidlni sluzbu, jejiz cilem je ucit
klienty v§emu, co je spojené se samostatnym bydlenim (Arkadie, o. p. s.),

— odleh¢ovaci sluzba - cilem této sluzby je pomoct a ulehcit rodiné zdravotné postizené

osoby od naro¢né péce, kterou vyzaduje (Arkadie, o. p. s.)

4.3.3 Zaméstnavani osob se zdravotnim znevyhodnénim

Pro absolventy s mentalnim nebo télesnym postizenim byva tézké a nékdy i nemozné najit
si a udrzet praci. Proto obecné prospésnd spolecnost Arkadie v rdmci komplexni péce o
zdravotné postizené zahdjila v roce 1998 provoz chranéné dilny. V chranénych dilnach je
vyrabéna predevsim keramika, kterd pfedstavuje nosny program. Vedle keramiky v§ak mohou
klienti chranénych dilen vyrabét svicky. Vyrobky, které jsou vyrobeny v rdmci chranénych

dilen jsou prodavany v obchidku Arkadie (Arkadie, 0. p. S.).
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5 VLIV SOCIALNE TERAPEUTICKE DILNY A SOCIALNI
REHABILITACE - PROGRAM PRiPRAVA NA PRACI, NA
KVALITU ZIVOTA KLIENTA ARKADIE o.p.s.,
RESPONDENTA S LEHKYM MENTALNIM POSTIZENIM VE
VEKOVE KATEGORII ADOLESCENCE A RANE
DOSPELOSTI

5.1 Cile a metodologie vyzkumného Setfeni
Cile bakalaiské prace:

1) Hlavni cil vyzkumu: deskripce a analyza kvality zivota osoby s lehkym mentalnim

postizenim,

2) Diléi cil vyzkumu:

1. ptsobeni programu Pfiprava na praci na osobnostni rist respondenta,

2. zhodnoceni osvojeni klicovych kompetenci uzivatele sluzeb béhem uzivani téchto
sluzeb,

3. uplatnéni respondenta s lehkym mentalnim postizenim na chranéném trhu prace,
naplnéni a spokojenost uzivatele s poskytovanim socialnich sluzeb.

Zakladni vyzkumné otazky zni: Jaky vliv maji socidlné terapeutické dilny a socialni
program Pfiprava na préci, na klienta? Je uZivatel diky osvojovani zakladnich kompetenci
V socidlnim programu Pfiprava na praci, schopen uplatnéni na chranéném trhu prace?

V ramci vyzkumu jsme zvolili kvalitativni typ vyzkumu. Hlavnim cilem kvalitativniho
typu vyzkumu je porozuméni jedinci v jeho jedine¢nosti.

Prakticka ¢ast je zaméfena na konkrétni zpracovani ptipadové studie osoby s lehkym
mentalnim postizenim, kterd byla zpracovana na podkladé téchto vyzkumnych metod:
zGcastnéné pozorovani, analyza osobni dokumentace respondenta a rozhovor s respondentem.

Vzhledem k tomu, Ze se jedna o typ kvalitativniho vyzkumu, byl pouzit zamérny vybér
respondenta. Vybér je tedy reprezentativni, protoze nam dobie reprezentuje dané prostiedi.
Respondentem pfipadové studie byl muz s lehkym mentadlnim postizenim. Vyzkumnik se

s respondentem osobn¢ zn4, jsou v blizkém a pravidelném kontaktu po dobu 25 let.
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5. 2 Osobni anamnéza

Respondentem pro ucely vyzkumu byl Jakub, narozen 16. dubna v Teplicich.

Zdravotni anamnéza: F 70

Respondent se narodil z prvniho t€hotenstvi. Problematika opozdéného dozravani v
perinatalnim obdobi, divod nezjistén. Matka Jakuba méla od 7. mésice rizikové t€hotenstvi.
Porod probéhl spontann¢ v terminu bez komplikaci, Jakub nebyl kiiSen. Po porodu byl
novorozenec hned odnesen od matky. Porodni vaha novorozence byla 1900 g, mira 44 cm.
Jakub se narodil zdrav, m¢l vSak problémy s termoregulaci, a proto byl umistén na 14 dni do
inkubatoru, prodélal slabsi novorozeneckou zloutenku. Jakub nemél vyvinuty saci reflex. Od
narozeni mél sadrovanou pravou dolni konc¢etinu kvili pes equinovarus. Rehabilita¢ni cviceni
provadéla doma matka, zejména Vojtovu metodu.

Psychomotoricky vyvoj Jakuba byl do 3. mésice na urovni novorozence, problémova byla
adaptace na domaci prostfedi. Véha a rust se upravily zménou stravy.

Jakub se jevil jako Zivéjsi dité, 1€zt zacal uz v 8. mésicich a po sundéni sadry zacal ve 14.
mesici chodit.

Re¢ovy vyvoj je u Jakuba opozdén. 1. slovo fekl Jakub kolem 18. mésice, 1. vétu do dvou
let. Rozumi dobfe, jeho fe€ je vSak dyslalicka a ptekotna.

V péti letech prodélal operaci Achillovy Slachy — opét dlouhodobé sadrovan.
Ve véku 10 — 12 let projevy alergii na pyly, travy, rozto€i, prach.

5. 3 Rodinna anamnéza

Chlapec zije v uplné rodiné¢ se dvéma sourozenci. Rodice jsou stfedoskolaci. Matka
Veronika, 38 let, povolanim sekretaika. Otec Jan, 45 let, stavebni technik. Sourozenci Jan, 10
let, Petr, 7 let. V rodiné nejsou dalsi osoby s postizenim. V ramci rodiny vyborné funguji i

babicky a oba dédové.

5. 4 Skolni anamnéza

Jakub navstévoval détsky rehabilitaéni stacionat. Od Sesti let navitévuje 2. specialni MS
Demosthenes, kde je mu poskytovana specidlni pedagogickd péfe a také intenzivni
neurologicka, psychologickd, logopedicka a rehabilitacni péce.

Zdravotni stav Jakuba je dobry, sluchové a zrakové porucha u né&j nebyla zjiSténa.
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Jakubovo chovani je spontanni, velice rad se vita. Je roztékany a zivy, vS§echno ho zajima,
nadseni mu ovSem moc dlouho nevydrzi, postupné se vSak k hrackam vraci. Jeho volna hra je
chaotickd, nevydrzi chvili sedét. Hra ma pievazné konstruktivni charakter. Jakub dokaze na
pokyn hracky po sob¢ samostatné uklidit, pamatuje si, kde ktera hracka patii.

Z motorického hlediska je Jakub neobratny. Hruba motorika neni dostatecné
koordinovana a jemna motorika nerozvinuta.

Jakub je pravak, jeho kresba je na trovni ¢maranice, neumi rozliSovat barvy ani mnozstvi.

Mentalni vékova uroven dosahuje k hranici 4 let a tii mésict, tj. opozdéni nejméné o rok a
pul. Emoc¢ni zralost Jakuba je v mirném ptedstihu pied mentalnim vyvojem. Vyrazna je
problematika fecového vyvoje, pasivni slovni zasoba je adekvatni. Jakub trpi dyslalii, aktivné
nedokaze vyuzit svou slovni zasobu. Jakub také trpi hyperkinetickym syndromem, vyrazna je
problematika vdzana na schopnost koncentrace. Vyrazny je také egocentrismus.

Jakub mél odklad $kolni dochazky z diivodu nedostateéné zralosti. Podstoupil také operaci
Achillovy $lachy a mél sadrované nohy. Skolni dochazku tedy zahajil v osmi letech. Jakub
Skolni dochazku nastoupil v Arkadii na prvnim stupni Zéikladni Skoly pomocné. Celou
zakladni Skolu Jakub absolvoval v Arkadii, celkova doba studia na zakladni Skole trvala
Jakubovi 10 let.

V deseti letech byl Jakub Stihlé postavy, pohyboval se samostatnou, avSak ponckud
topornou chiizi. Charakteristicky je tupy poskok na jedné dolni koncetin€. Béh 1 béZné bariéry
zvlada dobte. Svalstvo na jedné noze je lehce atrofické.

Kontakt s okolim Jakub navazuje dobte, je klidny a spokojeny. Mirné obtiZe se objevuji
pfi spolupraci. K nékterym ukolim mé vyhrady, pii klidném vedeni vSak dokéze
spolupracovat bez vyrazngjsich problémd.

Chlapec se rychle unavi. V ukolové ¢innosti je méné vytrvaly, vyZaduje stfidani ¢innosti.

Osobnost chlapce je socidlné naivnéjsi. Stdle pfetrvavajici feCové vady, chlapec hovoii
jednoduse s vadnou vyslovnosti, ma obtize pii souvislejsSim feCovém projevu.

Jakub ochotné kresli. Jeho kresba ma znaky organicity, je disproporcni, ale srozumitelna.
Percepce malo analytickd, Jakub ma potiZze v rozliSovani zrcadlovych tvart. Vyraznéjsi
dyspraxie a dysgnosie, masivné selhava v gnostickych testech.

Mentalni vyvoj Jakuba je nerovnomérné opozdény s aktudlnimi intelektovymi vykony v
pasmu lehké mentalni retardace, pticemz verbalni vykony jsou sniZzeny aZ k rozhrani pasem

lehké a stfedni retardace.

38



U Jakuba jde o frustni formu DMO, kde pohybova slozka je dobie upravena, zustavaji
vSak poruchy pozornosti a uceni.

Chlapec ma velmi dobrou péci rodiny, piiznivé se projevuje i péce speciadlni skoly. Lze
predpokladat pokroky zejména v oblasti socidlniho vyspivani a pracovni zralosti.

Vystupni hodnoceni Jakuba ze zékladni Skoly bylo shledano na velmi dobré urovni
Vv pritbéhu celé skolni dochazky. Béhem vzdelavaciho procesu si osvojil potfebné strategie
uceni, byl vyborn¢ motivovan k dalSimu poznavani a uceni. Zvlasté jeho chovani bylo po
celou dobu skolni dochazky na vyborné urovni. Tvofivé mysleni se pohybovalo na praimérné
urovni, feSeni primérenych problémii se pohybovalo po celou dobu na vyborné urovni. Také
oblast komunikace a spoluprace byla vyhodnocena na vyborné tirovni. Respondent je schopen
také velmi dobie chranit své fyzické a duSevni zdravi, dokdze chréanit vytvorené hodnoty a
zivotni prostiedi. Zvladani ohleduplnosti a tolerance k ostatnim lidem, poznavéani svych
schopnosti a redlnych moznosti bylo vyhodnoceno jako primérné. TaktéZ rozpoznavani
uplatnéni svych moznosti s osvojenymi védomostmi a dovednostmi pifi rozhodovani o své
dalsi Zivotni draze a svém profesnim uplatnéni bylo shledano jako primérné. Respondent
nebyl schopen si za celou dobu vzdélavaciho procesu osvojit dovednost ¢teni. Praktickeé
problémy vSak byly zvladnuty bez obtizi. Respondent se jevi jako samostatny, orientuje se 1
Vv Case, zajima se o botaniku.

Jakub v roce 2011 ukoncil povinnou skolni dochdzku. Od zéfi roku 2012 dochézi do

chranénych dilen Arkadie, o. p. s. v rdmci rehabilitace.

5. 5 Pracovni prognéza
28. 2. 2012 podstoupil Jakub znalecké piezkoumani zpusobilosti. Dtivodem bylo to, Ze
neumél Cist, psat, zvladne jen opis, precte jen slova maximalni dvouslabi¢na, text nepochopi
Zadny, penize pozna jen ¢astecné.
Jakub je sexualné necinny, nemél nikdy pfitelkyni, holky ho moc nezajimaji, neni
sexualné vyhranén.
Pfi znaleckém vySetieni byly Jakubovi pokladany otazky, na které odpovidal nasledovné.
Pro nazornost ptedkladame ukéazky otazek:
1) Zna divod znaleckého vysetieni? To vySetfeni je proto, aby mu nékdo neukradl
penize.
2) Datum? Adresa? Dnes je 28. 2. 2012, den je utery. On bydli ve Velké Hradebni 17 v
Usti. Tam bydli celou dobu.
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3)

4)

5)

6)

7)

8)

9)

Kde se narodil? Kolik mu je let? Narodil se 16. 4., rok nevi. Je mu nyni 18 let, bude
mu 19.

Chodi do skoly? Pracuje nekde? On jezdi do dilny, je to v Teplicich, libi se mu tam.
Déla tam keramiku, délaji tam hrnicky. Chodil do Arkadie, bylo to tam dobré, neslo
mu moc psani a ¢teni. Jezdi nyni do chranéné dilny, jede vlakem, je to v Upotinech,
vystoupi z vlaku a jde pesky.

Dostava néjaky diichod? On dostava dichod, nevi, jak ho ma dlouho, nevi, kolik je to
penéz. Asi je to 100 korun.

Je doma spokojeny? S rodi€i si rozumi, jsou hodni, maminka je spiSe doma, tata
podnikd, ma stavebni firmu. Brachové jsou mensi, ale je to dobré, neprovokuji ho
mocC.

Chodi sam na ndkupy? Nakupovat jde do vecerky. Mama ho posle, kupuje mliko, nevi
kolik stoji, chleba, ten stoji 30 K¢. Kdyz mu vrati penize, neumi si to spocitat, veéfi
jim.

Dostava penize pro svou potrebu? Mamka mu dava penize tfeba na svacinu, je to
stovka, on si to Setfi, méa to v bance, nic nekupuje, koupi kytky v kvétinaci, ma je
doma, stara se o n¢. Nikdy si nic sam nekoupil.

Zaliby? Pratelé? Doma ma kytky, fikus ma, potom uz nevi, jak se jmenuji, kytky si
vybira podle toho, jak jsou hezké. V Usti nema moc kamarady, v Teplicich ale m4, v

diln¢ je ma. Nékdy se jde projit s brachou, ale moc ne.

10) Neni smutny? Nemivd z néceho strach? Neni smutny, nic moc ho netrapi. V noci spi

dobte, strach z niceho nema. N&kdy je trochu vztekly.

11) Umi to s mobilem? Ma mobil, umi ho ovladat, jen zavola mamce, hry na ném nehraje.

12) Ovlada pocita¢? Doma na PC nechodi, jen brachové trochu jo.

13) Kouka na filmy? Neékdy kouka na filmy, ale nevi na co, nema rad kriminalky. Herce

zadné nezna, ani herecku.

14) Muzika? Muziku posloucha, Rytmuse, to ho bavi.

15) Jakd je asi primérna vyplata v CR? Vyplata je asi 50 000 K¢&.

16) Jak ma vysoky diichod? On ma dichod asi 100 K¢.

17) Nové auto Skodovka, kolik stoji? Asi 6 000 K&.

18) Co kolik stoji? Lahev limonady 40 K¢, obéd v restauraci by stal asi 200 K¢. Jizdenka

zpatetni do dilny ho stoji 44 K¢&. Listek na autobus zde v Usti stoji 18 K& S

cestovanim nema problém. Tricko stoji asi - nevi, boty by mohly stat - nevi.
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19) Co je to ndajem? Najem je, ze se nékomu plati penize, Ze tam bydli, v byté se musi
jeste platit voda, plyn, elektrika.

20) Mésice v roce za sebou? Leden, tnor...... Vsechny vyjmenuje spravné, mesicu je
dvanact.

21) Mésto, kde bydli je? Usti nad Labem. Stat? Cesko

22) Hlavni mésto je? Praha, nevi ale, jak je daleko.

23) Prezidentem je? Klaus, bydli na hrad¢, ten je v Praze.

24) Prezident déld co? Nevi.

25) Reka, co tece v Praze, je? \ltava.

26) Meésta v okoli? Dé&Cin, Teplice.

27) Okolni staty? Némecko, Rusko.

28) Kontinenty? Evropa, Asie, Australie, Afrika, Amerika.

29) Reky? Labe, Vltava.

30) Zna hodiny? Hodiny nenosi, ma mobil.

31) Ukdzan cas 16.43, kolik je to hodin? Je to pul ¢tvrté.

32) Pocty: Ciselna fada: 1, 2, 4, 5, 6, 10, 20, 30, 40, 50, 60, 100, 200, 300, 1000, pak nevi.

Diagnosticky zavér znaleckého vySetteni je nasledujici: Lehka mentalni retardace - stiedni
pasmo, bez poruch chovani.

Jakub trpi lehkou mentalni retardaci, ktera se pohybuje v jejim stfednim pasmu. Tato
mentalni retardace je poruchou vrozenou, trvalou, v ¢ase neménnou. Jednd se o vrozené
onemocnéni, vliv alkoholu nebo drog neni zde prokazan. U posuzovaného se jedna o stav
trvaly, v Case jiz neménny, kdy i diky podnétnému rodinnému a skolnimu prosttedi jiz dosahl
horni hranice svych moZnosti. Jakub neni schopen ¢init pravni tkony majetkové povahy a
disponovat finan¢nimi castkami, jejichz hodnota pifesahuje 10 000 K¢, piipadné dle
rozhodnuti soudu. Dale neni schopen uzavirat zaddné smlouvy. Ostatni oblasti zivota

posuzovaného nejsou omezovany.

Dne 30. 8. 2012 Okresni soud Usti nad Labem vynesl nasledujici rozsudek: Jakub se
omezuje ve zpusobilosti k pravnim ukontm tak, Ze neni zpisobily jednat s Ufady, institucemi
a soudy, nakladat s nemovitostmi a dale finan¢nimi prosttedky, jejichZ hodnota piesahuje 500
K¢, neni zpusobily uzavirat pracovnépravni vztahy a Cinit ukony majetkopravni povahy,

jejichz hodnota ptesahuje 500 K¢, nema zpusobilost vykonéavat volebni pravo.
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Dne 30. 10. 2015 absolvoval Jakub ptezkumné psychiatrické vysetfeni na zadost soudu v
ramci zmén pravniho systému. Z prvotniho posudku a aktudlniho vySetieni 1ze konstatovat, ze
u posuzovaného pana Jakuba je i nadale pfitomna lehka mentalni retardace. Znalec seznal, Ze
nedoslo k zddnym zménam ani posuniim v diagnostickych zavérech z roku 2012. U Jakuba
trva duSevni porucha - lehk4 mentalni retardace - sttedni pasmo - stav v Case stabilizovan.

V soucasné dob¢ Jakub Zije samostatné v byté, dochdzi do prace - chranéné dilny Arkadie
v Upotinach, je schopen samostatného dojizdéni a kupovani jizdenek. Denni fungovani a
bézné tkony zvlada samostatné, nema sklon k asocialnimu chovani. Celkové zapojeni Jakuba
do bézného zivota je prakticky optimalni a diky péci se Jakub pohybuje intelektoveé a v

socialnim Zivoté na maximum svych moznosti.

5. 6 Misto Setieni, Socialni rehabilitace — program Priprava na praci

V ramci individualniho planu nastoupil Jakub do programu Pfiprava na praci. V ramci
teoretické Casti programu se Jakub ucil riznym vécem ohledné prace, napiiklad prava a
povinnosti zaméstnancii, pracovni fad, bezpecnost pii praci, apod. V ramci teoretické ¢asti si
Jakub také zkousi praktické Cinnosti, napiiklad pleteni kosikd z trubicek, motani trubicek z
novinového papiru.

V ramci praktické ¢asti programu Pfiprava na praci nastoupil Jakub na cvi¢né praxe, kde
se mél naucit pracovnim dovednostem a vyzkousSet, kterd prace mu bude nejvice vyhovovat.
Aby byl program Ptiprava na praci usp€s$né splnén a Jakub byl pfipraven hledat si zamé&stnani,
musi v hodnoceni dosahovat maximalné stupné 1 nebo 2.

Jak uz bylo vySe uvedeno, Jakub absolvoval celkem tfi cviéné praxe:

kvétinafstvi iKytky.cz, Teplice - Jakub si pfal jit na praxi do kvétinafstvi, svou prvni
cviénou praxi tedy absolvoval v kvétinafstvi iKytky.cz. Na této praxi Jakub vykonaval
zahradnické 1 floristické Cinnosti. Osazoval truhliky, pecoval o kvétiny a vénoval se také
vazbé kvétin,

Biopark Gymnazium, Teplice - svou druhou cvi¢nou praxi absolvoval Jakub v Bioparku
teplického gymnézia. Jakubovou pracovni naplni byla péce o kvétiny ve sklenicich, ale také o
venkovni kvétiny. Tato prace Jakuba pftilis nebavila, a proto chtél tieti cvinou praxi vykonat
v jiném oboru,

restaurace Cerna kocka, Teplice - v ramci teti cviéné praxe si Jakub vyzkousel pomocné
prace v kuchyni teplické restaurace Cerna kocka. Jeho pracovni naplni bylo loupani brambor,

krajeni cibule a ptiprava jednoduchych zeleninovych salati.
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5. 7 Vyhodnoceni vyzkumného Setieni
Jak uz bylo vysSe uvedeno, aby Jakub uspésné splnil program Ptiprava na praci a byl
pfipraven na hledani zaméstnani, musel v hodnoceni po tfeti praxi dosahovat maximalné
stupné 1 nebo 2.
V ramci individualniho planu Jakuba bylo hodnoceno naplnéni téchto socialni dovednosti:
— Bod ¢. 1 samostatnd doprava do zamé&stnani,
— Bod ¢&. 2 dillezité je prijit véas do prace nebo se po piestdvce vcas vratit k praci,
— Bod ¢. 3 dulezité je omluvit se, kdyz nemohu pfijit do prace,
— Bod ¢. 4 planovani dovolené - dulezité je nebrat si dovolenou zbytecné, fict o
dovolené dopiedu, umét si dovolenou Setfit,
— Bod ¢. 5 slusné a vhodné chovani - zdkaz koufeni a pozivani alkoholu na pracovisti,
— Bod ¢. 6 respekt k nadiizenému, $éfovi nebo k asistentce,
— Bod ¢&. 7 spolupréce s ostatnimi lidmi,
— Bod ¢. 8 dulezité je zvladnout pozédat jiné lidi o pomoc, kdyz ji potiebuji,
— Bod €. 9 hygiena a Cistota,
— Bod ¢. 10 Cistota a upravenost pracovniho odévu,
— Bod ¢. 11 rozumim i sloZitym sloviim, kterd jsou pro praci dilezita, nékteré stroje a
pomucky mohou mit slozita jména,
— Bod ¢. 12 ochrana Zivotniho prostiedi, tfidéni odpadu, Setfeni energii,

— Bod ¢. 13 jak moc méam o praci zajem.

5.7.1 Zavér analyzy programu Priprava na praci

Bod ¢. 1 hodnoceni mél provéfit a zhodnotit schopnost dopravit se samostatné do
zamé&stnani. Podle hodnoceni asistentky ovladl Jakub tuto dovednost na vybornou, dosahl
tedy stupné 1. Jakubovi nedélalo potize cestovat méstskou hromadnou dopravou, umél si
koupit jizdenku a védél, kde mé vysednout.

Bod €. 2 hodnoceni mél provéfit a zhodnotit schopnost chodit véas do prace nebo se po
pfestavce veas vratit k praci. Jakub umi poznavat €as na digitalnich hodinach svého mobilu,
proto mu necinilo Zadné potiZze chodit do prace ve stanovenou dobu ani vracet se vcas z
prestavky. V tomto bodé byl Jakub znova ohodnocen nejlepsim stupném 1.

Bod ¢. 3 provéiuje a zhodnocuje schopnost omluvit se, kdyZ nemohu pfijit do prace. Tato

schopnost mé za ukol zvysit odpovédnost ke svému zamé&stnavateli a také osobni disciplinu.
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Také v tomto bodé byl Jakub hodnocen stupném 1, znamena to tedy, Ze schopnost omluvit Se,
kdyz nemohu pfijit do prace, mu necinila nejmensi potize.

Bod €. 4 hodnoceni mél provéfit schopnost planovat si dovolenou. Dulezité je nebrat si
dovolenou zbytecné, fict o dovolené dopiedu, umét si dovolenou Setiit. V tomto bod¢ byl
Jakub také hodnocen nejvysS$im stupném 1. Jakub si tedy umél efektivné rozpladnovat
dovolenou a byl si dobie védom toho, Ze dovolenou musi svému zaméstnavateli nahlasit s
predstihem.

Bod ¢. 5 hodnoceni provétuje schopnost slusného a patficného chovani v zaméstnani.
Slusnym a patfiénym chovanim se rozumi zejména nekoufit a nepozivat alkoholické napoje
na pracovisti. Zejména piichod do zaméstnani pod vlivem alkoholu ¢i uzivani alkoholu na
pracovisti je povaZzovano za hruby pracovni prohfesek. Této skutecnosti si je Jakub dobie
védom, sam je abstinent a nekufak. V tomto bod¢ byl hodnocen nejlepSim stupném 1.

Bod ¢. 6 hodnoceni provétuje schopnost respektovat nadiizeného, mistra, $éfa nebo
asistentku. Ovladani této schopnosti je nezbytn¢ dulezity pro nalezeni a udrzeni si pracovniho
mista. Tuto schopnost Jakub opét ovlada bravurné. Asistentkou byl hodnocen stupném 1,
Znamena to tedy, Ze Jakub nemd problémy s autoritou a sluznym chovanim na pracovisti.

Bod ¢. 7 hodnoceni provétuje schopnost spoluprace s ostatnimi lidmi na pracovisti. V

tomto bod¢ dosahl Jakub hodnoceni 1.
Bod ¢. 8. Osmy bod hodnoceni provétuje schopnost umét pozadat jiné lidi o pomoc, pokud ji
potiebuje. Cilem bylo naucit klienty, aby se nebali poZzadat o pomoc jiné lidi, pokud tuto
pomoc skute¢né potiebuji. Tuto schopnost u Jakuba hodnoti asistentka stupném 2. Znamena
to tedy, Ze Jakub tuto schopnost ovlada, miize se v ni ovSem jesté zlepsit.

Bod ¢. 9 hodnoceni provéfuje schopnost udrzovat Cistotu a osobni hygienu. Tato oblast
Jakubovi nec€ini zadné potize a tomu odpovida i jeho hodnoceni. Asistenta Jakuba ohodnotila
stupném 1.

Bod €. 10 hodnoceni provétuje schopnost udrzovat Cistotu a upravenost pracovniho
obleceni. Také v této oblasti Jakub byl ohodnocen nejvyssim stupném 1.

Bod €. 11 hodnoceni provétuje schopnost rozumét i slozitym sloviim, kterd jsou pro praci
dulezita, nekteré stroje a pomucky mohou mit slozitd jména. V mistech vykonu Jakubovy
praxe nebo uzivano slozitych a odbornych nézvi, proto v tomto bod¢ Jakub nebyl hodnocen.

Bod ¢. 12 hodnoceni provéiuje schopnost chranit zivotni prostfedi, tfidit odpad a Setfit

energii. V tomto bod¢ byl Jakub hodnocen stupném 1.
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Bod ¢. 13 hodnoceni provéiuje, jako moc ma Jakub zajem o ziskani pracovniho mista. V

tomto bod¢ byl Jakub hodnocen stupném 2.

5. 7. 2 Shrnuti a doporuceni pro praxi

Hlavnim cilem této prace byla deskripce a analyza kvality Zivota osoby S lehkym
mentalnim postizenim. Pro dosazeni tohoto cile byly pouzity tyto metody: zucastnéné
pozorovani, analyza osobni dokumentace respondenta a rozhovor s respondentem. Byl pouzit
zameérny vybér klienta. Respondentem piipadové studie byl muz slehkym mentalnim
postizenim. U tohoto respondenta bylo diagnostikovano opozdéné dozravani v perinatalnim
obdobi, diivod nebyl zjistén. Na zaklad¢ znaleckého vyzkumu byla u Jakuba diagnostikovana
Lehké mentélni retardace - stfedni pasmo (stfedné t€zka debilita), bez poruch chovani. Jakub
se narodil a zZije v Uplné nuklearni rodin¢ se dvéma zdravymi sourozenci Janem a Petrem. V
rodin¢ vyborn¢ funguji i ob¢ babicky a dédové. Jakubovi byla od pocatku poskytovana
specializovana pé¢e. Navitévoval détsky rehabilitaéni stacionai a 2. specialni MS
Demosthenes, kde mu byla poskytovana specidlni pedagogickd péce a také intenzivni
neurologickd, psychologicka, logopedicka a rehabilitacni péce. Povinnou Skolni dochézku
Jakub nastoupil v Zéakladni Skole pomocné Arkadie s. r. 0., kde se mu dostalo odborné péce.
Je zteyme, Ze kvalitu Zivota Jakuba vyrazné ovlivnila rodina a pomocna Skola. Diky intenzivni
péci a podpory ze strany rodiny a vzdélavacich zatizeni se Jakub pohybuje intelektoveé a v
socialnim Zivoté na maximum svych moZnosti.

Dil¢im tkolem prace bylo zjistit plisobeni programu Pfiprava na praci na osobnostni rist
respondenta. Program ,,Pfiprava na praci” pusobil na osobnostni rust Jakuba pozitivné. Jakub
se naucil zakladnim socidlnim schopnostem, napiiklad samostatnému dojizdéni do
zamé&stnani, schopnosti optimalné komunikovat se svymi nadfizenymi i spolupracovniky,
schopnosti v€as a fadné se omluvit, v ptfipad¢, Ze nemuize dojit do prace nebo se Jakub
napiiklad naudil efektivné vybirat svou dovolenou. Jakub od ledna roku 2017 nastoupil do
socialng terapeutickych keramickych dilen v Upotinach.

Dil¢im ukolem €. 2 bylo zhodnotit osvojeni klicovych kompetenci uzivatele sluzeb béhem
uzivani téchto sluzeb. Smyslem programu ,Pfiprava na praci” je nalezeni vhodného
pracovniho mista pro osoby se zdravotnim znevyhodnénim. V rdmci tohoto programu se
klienti uci zékladnim dovednostem a osvojuji si navyky, které jim maji pomoc nalézt a udrzet
si zaméstnani. Program je rozdélen na teoretickou a praktickou ¢ast. Obé casti na sebe

navazuji a po jejich absolvovani by klient mél byt v ramci hodnoceni ohodnocen maximalné
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stupném 1 az 2, aby byl naplnén cil ,JSEM PRIPRAVEN HLEDAT PRACI”. Téméf ve
vSech bodech hodnoceni byl Jakub ohodnocen nejvyssim stupném 1. Stupném 2 byl Jakub
hodnocen v bod¢ ¢. 8 a ¢. 12. To znamena, Ze Jakubovi ¢inilo mensi potize pozadat o pomoc
jinou osobu. Tuto schopnost by mohl Jakub jest¢ vylepsit. Jakubliv zajem najit si praci byl
asistentkou také hodnocen stupném 2. Z vysledku hodnoceni vyplyva, ze Jakub naplil cil
,JSEM PRIPRAVEN HLEDAT PRACTI” a byl pfipraven nastoupit na praxi na miru. Podle
individualniho planu je tedy Jakub piipraven hledat si zaméstnani.

Dil¢im tkolem prace ¢. 3 bylo zhodnotit uplatnéni respondenta slehkym mentalnim
postizenim na chranéném trhu prace, naplnéni a spokojenost uzivatele s poskytovanim
socialnich sluzeb. Jak jiz bylo vyse uvedeno, Jakub naplnil cil programu a z tohoto pohledu
byl ptipraven nastoupit do zamé&stnani. Jakub nasel uplatnéni v chranénych dilnach Arkadie,
0. p. s. v Upotinach, kde samostatn& dojizdi.

Pro ucely této praci jsem si polozila dvé vyzkumné otazky: Jaky viliv maji socialne
terapeutické dilny a socialni program Priprava na praci, na klienta?

Z deskripce a analyzy je zfejmé, Ze socialn¢ terapeutické dilny a socidlni program
Ptiprava na praci ma na klienta pozitivni vliv. Vliv socialné terapeutické dilny a programu
spociva zejména v osvojeni zékladnich socidlnich schopnosti, které umozni uzivateli zapojit
se do pracovniho procesu na chranéném trhu prace. Jde zejména o schopnosti souvisejici s
pracovnim procesem.

Je uzivatel diky osvojovani zdkladnich kompetenci v socialnim programu Priprava na
praci, schopen uplatnéni na chranéném trhu prace?

Diky osvojeni kompetenci v socidlnim programu Pfiprava na praci je uzivatel schopen
zapojit se do pracovniho procesu na chranéném trhu prace. V ramci osvojovani zakladnich
kompetenci se klienti uci, jak funguje pracovni proces a jaké prava a povinnosti v ném klienti
maji. Ukazkovym piipadem je praveé Jakub, ktery uspéSné absolvoval tento program a diky
osvojeni kompetenci v ramci programu Pfiprava na praci nyni pracuje v chranénych dilnach

Arkadie, o. p. s. v Upofinach.
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ZAVER

Hlavnim cilem prace byla deskripce a analyza kvality zivota osoby s lehkym mentalnim
postizenim. Dale byly stanoveny dil¢i cile prace. Dilci cil €. 1 plisobeni programu Pfiprava na
praci na osobnostni rast respondenta. Dil¢i cil ¢. 2 Zhodnoceni osvojeni kliCovych
kompetenci uzivatele sluzeb béhem uzivani téchto sluzeb. Dil¢i cil ¢. 3 uplatnéni respondenta
S lehkym mentalnim postizenim na chrdnéném trhu préce, naplnéni a spokojenost uzivatele
s poskytovanim socialnich sluzeb.

K danym cilim byly stanoveny dvé vyzkumné otazky: Jaky vliv maji socidlné
terapeutické dilny a socidlni program Piiprava na praci, na klienta? Je uzivatel diky
osvojovani zakladnich kompetenci v socidlnim programu Piiprava na praci, schopen uplatnéni
na chranéném trhu prace?

Prace byla rozdélena na dvé Casti, a to na ¢ast teoretickou a ¢ast praktickou. V prvni
kapitole teoretické Césti prace jsem se zabyvala charakteristickou mentéalniho postiZeni.
Objasnila jsem zde etiologii mentalniho postizeni a klasifikovala kategorie mentalniho
postizeni. Zabyvala jsem se také osobnosti a vnéjSimi projevy u osob s lehkym mentalnim
postizenim a definovala zvlastnosti v obdobi adolescence a rané dospélosti u osob s lehkym
mentalnim postiZzenim.

V druhé¢ kapitole teoretické Casti prace jsem srovnavala kvalitu zivota zdravych osob a
osob se zdravotnim znevyhodnénim v podobé mentalniho postizeni.

Ve tieti kapitole jsem se zabyvala kategorizaci socialnich sluZeb a vymezila jsem socidlné
terapeutické dilny a socialni rehabilitaci, coz jsou sluzby, které jsou ureny pro osoby S
mentalnim postiZzenim.

V posledni kapitole teoretické ¢asti prace jsem predstavila spolecnost pro komplexni péci
o zdravotné& postizené Arkadie.cz.

V praktické casti prace jsem se zabyvala pfipadovou studii Jakuba, ktery se narodil do
uplné rodiny se dvéma sourozenci. Blizké vztahy byly navazany i s prarodi¢i z obou stran.
Byla u n¢j zjiSténa problematika opozdéného dozravani v perinatalnim obdobi, diivod zjistén
nebyl. Jakub nastoupil zakladni $kolu v osmi letech a celou $kolni dochazku absolvoval v
Arkadii. Byla u ngj zjiSténa lehkd mentéalni retardace. Jak jiz bylo vySe uvedeno, hlavnim
cilem vyzkumu byla deskripce a analyza kvality Zivota osoby s lehkym mentalnim
postizenim. Z ptibehu Jakuba je ziejmé, Ze na kvalitu jeho zivota ma vyrazny vliv podpora
rodiny a péce specializovanych instituci. Diky podpory a pé¢i mize Jakub zit kvalitni Zivot na

hranici svych moznosti.
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Dil¢im cilem prace bylo zjistit ptisobeni programu Pfiprava na praci na osobnostni rist
respondenta. S timto souvisi i vyzkumna otazka: Jaky vliv maji socialné terapeutické dilny a
socidlni program Pfiprava na praci, na klienta? Program si klade za cil naucit klienty
zékladnim socidlnim schopnostem, které umozni uzivateli najit si a udrzet zaméstnani.
Sociélni schopnosti souviseji s pracovnim procesem, jde zejména o zvladdnuti samostatné
dopravit se do zaméstnani, omluvit se v pfipad¢, ze nemohu pfijit, dale jde o schopnost
spravn¢ komunikovat s nadiizenym i spolupracovniky, udrzovat sebe i své pracovni prostredi
v Cistoté, schopnost umét si fict o pomoc, pokud ji potiebuji apod. Program Pfiprava na praci
tedy plsobi na uzivatele s cilem jeho bezproblémového zapojeni do pracovniho procesu na
chranéném trhu prace.

Dalsim dil¢im cilem prace bylo zhodnotit osvojeni kli¢ovych kompetenci uzivatele sluzeb
béhem uzivani téchto sluzeb. Jakub nastoupil do programu ,,Pfiprava na praci”, v ramci
kterého absolvoval teoretickou a praktickou &ast. Ukolem teoretické &asti programu Piiprava
na praci bylo pfipravit Jakuba na situace, které jsou v souvislosti se zamé&stnanim bé&zné. Slo
naptiklad o seznameni s pravy a povinnostmi, které ma kazdy zaméstnanec vic¢i svému
zameéstnavateli nebo o seznameni s bezpecnosti pfi praci. V praktické ¢asti programu pak jiz
Jakub absolvoval tfi praxe na zkouSku, ve kterych si mél vyzkouset, kterd prace ho nejvice
bavi, a kterd prace mu nejlépe vyhovuje. Aby Jakub Usp€sSné absolvoval program ,,Pfiprava na
praci”, muselo byt jeho zavérecné hodnoceni tieti praxe hodnoceno stupném 1 maximalné 2.
Jakuba hodnotila jeho asistentka, ktera ho doprovazela a pomahala mu po celou dobu tohoto
programu. V ramci hodnoceni byly schopnosti, kterym se Jakub mél naucit, shrnuty do téchto
bodl: samostatna doprava do zaméstnani, dulezité je piijit v€as do prace nebo se po prestavce
v€as vratit k praci, planovani dovolené - dllezité je nebrat si dovolenou zbytecné, fict o
dovolené doptedu, umét si dovolenou Setfit, slusSné a vhodné chovani - zdkaz koufeni a
pozivani alkoholu na pracovisti, respekt k nadiizenému, $éfovi nebo asistentce, spoluprace s
ostatnimi lidmi, dilleZité je zvladnout poZadat jiné lidi o pomoc, kdyz ji potiebuji, hygiena a
Cistota, Cistota a upravenost pracovniho odévu, rozumim 1 sloZitym sloviim, ktera jsou pro
praci dulezitd, nckteré stroje a pomlcky mohou mit slozitd jména, ochrana Zivotniho
prostiedi, tfidéni odpadu, Setfeni energii, jak moc mam o praci zjem. Ve vSech téchto bodech
byl Jakub ohodnocen stupném 1 nanejvys 2. Z tohoto hodnoceni vyplyva, ze Jakub splnil
program ,,Pfiprava na praci” a je pfipraveny na hledani si skute¢ného zaméstnani.

Cilem programu je pomoc uzivatelim vytvaret a zlepSovat pracovni ndvyky, aby byli

klienti schopni najit a udrZet si praci. V piipadé Jakuba byl tento cil naplnén, nebot’ po
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absolvovani programu ,,Pfiprava na praci” byly Jakubovy schopnosti na takové trovni, aby si
nasel zaméstnani, udrzel si ho a byl v ném samostatny.

Poslednim dil¢im cilem prace bylo zhodnotit uplatnéni respondenta s lehkym mentalnim
postizenim na chranéném trhu prace, naplnéni a spokojenost uZzivatele s poskytovanim
socialnich sluzeb. S timto souvisi druhd vyzkumnéd otdzka: Je uzivatel diky osvojovani
zakladnich kompetenci v socidlnim programu Piiprava na praci, schopen uplatnéni na
chranéném trhu prace? Jakub UspéSné absolvoval program Ptiprav na praci, diky kterému byl
pfipraven zapojit se do pracovniho procesu. Jakub si diky osvojeni zakladnich kompetenci
isp&sné nasel uplatnéni v chranénych dilnach Arkadie, o. p. s. v Upofinach.

Z deskripce a analyzy Jakubova piibéhu je ziejmy pozitivni vliv rodiny na jeho rozvoj.
Postoj a péce Jakubovy rodiny muize byt prikladem a vzorem pro ostatni rodiny, které se
staraji o osobu s lehkym mentalnim postizenim. Vzornd péce a podpora rodiny umoznila
Jakubovi rozvinout své socialni schopnosti a dovednosti na maximum. Opomenout vSak nelze
ani péci specialnich skol a chranénych dilen, a proto je dulezité dbat na existenci a rozsifovani

téchto instituci a organizaci po celé Ceské republice, nebot’ diky nim mohou osoby se

rrrrr
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SEZNAM ZKRATEK

AAMR - Americka asociace pro mentalni postizeni
HIV - Virus lidské imunitni nedostatecnosti

IQ - Inteligencni kvocient

MKN - Mezinarodni klasifikace nemoci

MPVS - Ministerstvo prace a socidlnich véci

WHO - Svétova zdravotnicka organizace
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