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Pracovni rehabilitace a pracovni uplatnéni osob se zrakovym
postiZenim

Abstrakt
Tato diplomovéa prace se zabyva tématem pracovni rehabilitace a pracovniho uplatnéni

osob se zrakovym postizenim.

Cilem diplomové prace je zmapovat piilezitosti pracovniho uplatnéni osob se zrakovym
postizenim a zmapovat jaké instituce napomahaji témto osobam uplatnit se na trhu préce.
DalSim cilem je popsat jak tyto instituce spolupracuji a jakym zptisobem zde probiha

pracovni rehabilitace.

Teoreticka ¢ast je zamétena na popis zdkladnich pojmt jako jsou: anatomie a fyziologie
zraku, zrakové funkce, nejCastjsi postizeni zraku a jejich klasifikaci. Dale je zde popsén
vliv zrakového postizeni na vyvoj osobnosti ¢lovéka, rozdil mezi vrozenym a ziskanym
postizenim na vyvoj osobnosti a akceptace zrakového postizeni. Teoretickd cast dale
struéné popisuje socidlni sluzby pro osoby se zrakovym postizenim a jejich vzdelavani.
Posledni cast teoretické prace je vénovana zaméstndvani osob se zrakovym postizenim,
jsou zde popsany bariéry na trhu prace pro osoby se zrakovym postizenim, narodni a
mezinarodni legislativa zaméstndvani osob se zdravotnim postizenim, néstroje a opatieni
k podpote zaméstnavani zrakové postizenych osob a v neposledni fadé jsou zde popsany

slozky koordinované rehabilitace se zvlastnim zietelem na slozku pracovni rehabilitace.

Empiricka ¢ast je zaméfena na vyzkum a na ziskani odpovédi na stanovené vyzkumné

otazky:
1. Jaké jsou moZnosti pracovniho uplatnéni osob se zrakovym postizenim?

2. Na jaké bariéry nardzeji nejCastéji lidé se zrakovym postizenim pii snaze uplatnit se

na trhu prace?
3. Jak probiha pracovni rehabilitace v institucich, které ji poskytuji?

Pro vyzkum byla zvolena kvalitativni strategie, jako metoda sbéru dat byl zvolen
polostrukturovany rozhovor. Metodou zamérného vybéru pies instituce byl vybran
vyzkumny soubor, ktery tvofili ¢tyfi informanti, tfi Zeny a jeden muz, ve véku od 25 do
47 let. Pro analyzu dat byly zvoleny prvky metody zakotvené teorie s technikou

otevieného kddovani.



Z vyzkumu vypliva, Ze lidé se zrakovym postizenim se, i ptes mnoha podpurné opatieni,
na trhu prace setkavaji s celou fadou bariér, kvili kterym je pro né obtizné nalézt
smysluplné zaméstnani. Diky sluzb& pracovni rehabilitace a dostupnosti vhodnych
rekvalifikacnich kurzii maji osoby se zrakovym postizenim mnohem vyssi Sanci uplatnit

se na trhu prace v oboru, ktery je bavi a napliuje.

Kli¢ova slova

Zrak, zrakové postizeni, klasifikace zrakového postizeni, prace, pracovni uplatnéni,
koordinovana rehabilitace, pracovni rehabilitace



Work Rehabilitation and Employment Opportunities of People with
Visual Impairment

Abstract

The topic of this thesis is work rehabilitation and employment opportunities of people
with visual impairment.

The goal of this thesis is to map opportunities of people with vision disability and map
what institutions help such people to get a job. Another goal is to describe how do these
institutions cooperate between themselves and how do they achieve the work

rehabilitation.

The theoretical part describes basic terms such as: anatomy and physiology of vision,
vision functions, most common vision disabilities and their classification. Furthermore,
this part describes how does a vision disability impact one's personality development,
differences between the impact from congenital and gained disability and acceptance of
vision disability. The theoretical part also briefly describes social services for people with
visual impairment and their education. The last part of the theoretical part is devoted to
employment of people with visual impairment, describes barriers on the job market for
people with visual impairment, national and international legislation for employing
people with disabilities, tools and measures supporting employment of people with visual
impairment and last but not least, this part describes factors of coordinated rehabilitation

with special focus on the work rehabilitation factor.

Empirical part is focused on research and getting an answers to the defined research
questions:

1. What are work opportunities for people with visual impairment?

2.What are the most common barriers on the job market for people with visual

impairment?

3.How does the work rehabilitation take place in institutions which provide it?
Qualitative strategy was chosen for the research, semi-structured interview was chosen
as the method for collecting data. A research group was selected using method of

intentional selection using institutions, formed by four informants - three women and one



man, in the age of 25 to 47 years. Elements of a method of grounded theory with technique

of open coding were selected for data analysis.

The research suggests that people with visual impairment run into many barriers on the
job market, despite many supportive measures, which make it difficult to find a
meaningful job. Thanks to the service of work rehabilitation and easily reachable suitable
requalification courses, people with vision disability have much higher chance to be
successful on the job market and find a job in a field which they find enjoyable and
fulfilling.

Key words
Vision, Visual Impairment, Classification of Visual Impairment, Work, Employment

Opportunities, Coordinated Rehabilitation, Work Rehabilitation
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Uvod

Zrak je nejdulezitéj$im smyslem pro vnimani okolniho svéta. Pomoci zraku zachycujeme
az 80 % informaci z vnéjsiho okoli. Neni proto pochyb, Ze poSkozeni nebo ztrata zraku
znaéné ovliviiuje Zivot ¢lovéka. Clovék se zrakovym postizenim ma znaéné omezenou
moznost pristupu k informacim, vzdélani, navazovani vztahu nebo k nalezeni
zaméstnani. Pfitom préce je pro vétSinu lidi podstatnou slozkou jejich osobni identifikace,
diky ni ziskava clov€k ekonomickou nezavislost, samostatnost, napomaha k rozvoji
osobnosti jedince a k vytvaieni socidlnich vztahtli. Pravé osoby se zdravotnim postizenim

patii do skupiny nejvice ohrozené nezameéstnanosti.

Téma, které jsem si pro svou diplomovou praci vybrala je mi velmi blizké, protoze se
sama potykdm se zrakovym postizenim a i pies to, ze nemam oficidlné¢ uznany status

osoby s postizenim, skoro denn¢ se setkdvam s bariérami a vyzvami okoli.

Cilem diplomové prace je zmapovat piilezitosti pracovniho uplatnéni osob se zrakovym
postizenim a zmapovat jaké instituce napomahaji témto osobam uplatnit se na trhu préce.
DalSim cilem je popsat jak tyto instituce spolupracuji a jakym zptisobem zde probiha

pracovni rehabilitace.

Tato prace je rozdélena na dvé ¢asti, teoretickou a empirickou. V teoretické ¢asti se prvni
kapitola vénuje zraku, jeho anatomii a fyziologii, zrakovym funkci a nejcastéjSim
postizenim zraku. Druhd kapitola je vénovana osobé se zrakovym postizenim, vyvoji
ditéte s postizenim zraku a jeho roding, srovnani vlivu vrozené¢ho nebo ziskaného
postiZeni a akceptaci zrakového postizeni. Déle vzdélavani osob se zrakovym postizenim
a socialnim sluzbam pro osoby se zdravotnim postizenim. Tteti kapitola pojednava o
zamé&stnavani osob se zrakovym postizenim, bariérdch na trhu prace, legislativeé
zamg&stnavani osob s postizenim a néstrojim a opatfenim pro podporu zaméstnavani osob
nejen s postizenim zraku. V neposledni fad¢ je zde popsana koordinovana rehabilitace

s podrobngj$im popisem slozky pracovni rehabilitace.

V empirické ¢asti je popsan kvalitativni vyzkum, ktery se pokousi odpovédét na

stanovené vyzkumné otazky.
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Teoreticka ¢ast

1 Zrak

Prvni kapitola diplomové prace je vénovana zraku, anatomii a fyziologii zrakového
ustroji a zrakovym funkcim. Déle jsou v této kapitole popsany nejcastéjsi zrakové vady a
jejich klasifikace. A v neposledni fadé¢ jsou zde stru¢né popsany obory, které se zrakem

uzce souviseji, tedy oftalmologie, oftalmopedie a optometrie.

vvvvvv

organti. VétSina autort se podle Roderové (2016) shoduje, ze ¢lovek piijima zrakem az
85 % informaci o okolnim svété, je proto na misté tvrdit, Ze zrakové postizeni ma

vyznamny vliv na celou osobnost ¢lovéka a na jeho vyvoj.

1.1 Anatomie a fyziologie zraku

Synek a Skorkovska (2014) uvadéji, ze periferni ¢ast zrakového Ustroji je tvofena parem
o¢i. Je to slozity organ, ktery umoznuje vniméani svétla a barev, zprosttedkovava vnimani
nejvetsiho mnozstvi informaci o okolnim prostfedi a usnadiiuje orientaci v prostoru.

Zrakovy orgéan je umistén v ocnici a je tvofen o¢ni kouli a pfidatnymi ocnimi organy.

Podle Novohradské (2008) se zrakové ustroji sklada ze tfi, vzajemné propojenych casti,

témi jsou: oko s pomocnymi organy, zrakova dréha a zrakové centrum v klife mozkové.

1.1.1 Oko

Slezékova (2008) uvadi, ze oko je uloZeno v o¢nici na tukovém polstaii a je zde relativné
pevné upevnéno pomoci zevnich o€nich svalll, to mu vSak nebrani v relativné volném
pohybu. Kromé svalil, je také oko upevnéno zrakovym nervem. V ptedni ¢asti je oko
chranéno vicky, které brani ptisobeni vnéjsich vlivii a také mrkanim roztiraji po povrchu

oka slzny film, ktery oko zvlhcuje.

Samotna o¢ni koule ma podle Synka a Skorkovské (2014) pramér pfiblizn¢ 24 mm, ma
kulovity tvar a sklada se ze tii vrstev: vazivova vrstva — bélina a rohovka, cévnata vrstva

— duhovka, rasnaté télisko, cévnatka a nervova vrstva — sitnice.

Heissigerova a kol. (2018) a Slezakova (2008) popisuji jednotlivé casti oka:
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Bélina je bila, pevnd, neprihlednd a upinaji se na ni okohybné nervy. Tvofi pfevaznou

Cast zadni zevni vrstvy oka.
Rohovka tvofti viditelnou ¢ast béliny, je prithledné a bohat¢ inervovana.

Cévnatka, jeji lohou je vyziva o¢ni tkang, obsahuje mnoho cév a také pigmentové buriky,

chrani oko pted nezddoucimi svételnymi paprsky.

Duhovka je uloZena za rohovkou. Jeji barva je ovlivnéna mnozstvim pigmentu a v jejim
stiedu se nachdzi zornice, kterou vstupuji svételné paprsky do oka. Podle intenzity svétla

je zornice schopna ménit svou $itku a tim reguluje mnozstvi svétla, které do oka prichézi.

Cocka se nachazi za duhovkou a je zavéSena na fasnatém télisku, diky kterému je schopna
meénit svij tvar, tato schopnost se nazyva akomodace ¢ocky.

Sitnice tvoifi nervovou vrstvu oka, je to tenka jemna vrstva, ktera obsahuje vysoce
specializované svétlo¢ivné buiky — ¢ipky a tyc¢inky. Cipky, kterych je piiblizn¢ 6-7
miliond, jsou receptory pro barevné vidéni, nachazeji se na zadni strané¢ oka, v misté

nejostiejSiho vidéni, kterému se tik4 zlutd skvrna. Tycinky, kterych je asi 120 miliont

jsou receptory pro vnimani svétla. Misto, kde do oka vstupuje zrakovy nerv, se nazyva

slepa skvrna, protoze se zde nenachazeji zadné svétlo¢ivné buiky.

Oko je rozdéleno na dvé komory, piedni se nachazi mezi rohovkou a duhovkou a je
vyplnéna komorovou vodou. Za ptedni komorou se nachdzi ¢ocka. Zadni komora tvori
prostor mezi duhovkou a cockou a také je naplnéna komorovou vodou. Velky prostor

mezi ¢ockou a sitnici vypliuje rosolovita hmota sklivec.

limbus  rohovka zornice duhovka

zadni komora kandlky

cilidrni téleso
0ra serrata

slzny vak

slznd zldza

slzy — meniskus concha

inferior

vnitiek
nosu

0Obr. 1.26 Slzné cesty

Obr. 127 A “ Obrazek 1 a 2 — Heissigerova, 2018
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Podle Moravcové (2004) jsou oci spojeny zrakovou drahou se zrakovym centrem
v mozkové kuie. Pomoci nervovych vldken jsou vjemy ze sitnice prevadény do
zrakového nervu, které se oba schdzeji v mist¢ zvaném chisma, kde se castecné kiizi.
Autorka dale uvadi, ze se v tomto misté nervova vlakna zrakové drahy rozbihaji do
zrakového centra mozkové kiry, které se nachazi v tylnim laloku a ve kterém vznikaji
zrakové vjemy. Diky propojenosti zrakového centra s dal$imi centry mozkové kiry je

zajiSténa schopnost na tyto vjemy reagovat.

Jak zminuje Novohradska (2009), svétlo, odrazené od sledovaného objektu, se dostane
do oka a prochazi pies rohovku, komorovou vodu, ¢ocku a sklivec. Svétlo timto aparatem
prochazi, ale je zalomeno pfes pravidelné zakfiveni ploch rohovky a cocky. Na sitnici,
v oblasti zluté skvrny poté vzniké pfevraceny obraz, dochazi k nervovému podrazdéni a

zrakova draha vede vznikly vzruch do zrakového centra mozkové kury.

Autorka dale uvadi ze, aby byl obraz na sitnici co nejostiejsi, musi byt zachovan spravny
pomér mezi délkou oka a silou optického prostiedi, tento pomér se nazyva refrakce oka.
U zdravého oka se paprsky spoji pfesné na sitnici a vznikne zmenseny, pfevraceny a ostry
obraz sledovaného objektu. Tento stav se nazyva emetropie, zrakova ostrost vSak mulize
byt vlivem dédi¢nosti nebo vyvoje snizena a dochazi tak k rliznym refrakénim vadam,

které budou popsany pozdéji.
1.2 Zrakové funkce

Zrakova ostrost

Boguszakova (©2020) definuje zrakovou ostrost jako schopnost rozliSovat predméty
v prostoru. Tato schopnost je podle autorky definovéana jako minimalni vzdalenost dvou
bodi v prostoru, které v urcité vzdalenosti oko rozezna. Zrakova ostrost se nejcastéji mefi
pomoci Landeltova pismene C nebo Snellonovych optotypt. Podle Novohradské (2009)
probiha méteni zrakové ostrosti do dalky tak, Ze se vySetfovany snazi piecist pismena na
optometru ze vzdalenosti 6 metrii pii zakryti jednoho a nasledné druhého oka. Vysledek
meéfteni se zapisuje jako zlomek, kde Citatel znamena vzdalenost, ze které se vysetfuje a
jmenovatel zaznamenava fadku, kterou vysetfovany spravné precte. Novohradska (2009)

dale uvadi, Ze pro méfeni zrakové ostrosti na blizko se pouzivaji Jaegerovy optometry,
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coz je 24 tabulek s textem s odlisSnou velikosti pisma. VySetiovany ¢te ze vzdalenosti 30-

40 centimetrti.
Rozlisovani intenzity svétla

Touto funkci se podle Moravcové (2004) rozumi schopnost oka ménit prah citlivosti na
svétlo. Tento proces je podminén regeneraci a syntézou zrakovych pigmentti rodopsinu
(zrakovy purpur) a jodopsinu. Autorka dale uvadi, ze pti dopadu svétla na sitnice, se
rodopsin rozpada na bezbarvou bilkovinu opsin a aktivni formu vitaminu A retinal. Pfi
této reakci se uvoliiuje elektron a dochéazi k nervovému podrazdéni. Ve tmé& dochazi
k opacnému procesu, tedy k opétovné syntéze rodopsinu. Rodopsin se nachazi
v ty€inkach a v ¢ipcich se nachdzi jodopsin, ktery je odpovédny za barevné vidéni,
protoze obsahuje tfi slozky, které jsou schopné vnimat tii rozsahy elektromagnetického
vInéni v rozsahu viditelného spektra. Rodopsin je odpovédny za skotopické vidéni, tedy
vidéni pfi snizeném osvétleni a za Sera. Naopak jodopsin v €ipcich je odpovédny za
fotopické vidéni pii zvySené intenzité svétla v pribéhu dne (Moravcova, 2004). Autorka
také zminuje vysetfovaci metodu, kterou se adaptace sitnice na svétlo zjistuje. Nejprve
se pacientovi zmé&fi zrakova ostrost, poté se sitnice ozafi oftalmoskopem na dobu 15
sekund, nésledné se méfi Cas, ktery je potieba k tomu, aby pacient precetl stejny fadek

jako pred ozéafenim. Pokud je tato doba delsi nez 20 sekund dochézi k patologii.
Barevné videni

Podle Novohradské (2009) je vnimani barev slozity proces na némz se prevazné podili
svétlocivné bunky na sitnici, tedy Cipky a jejich schopnost pfijimat a odliSovat rizné
vlnové délky viditelného svétla. Lidské oko je schopno vnimat tfi vinové délky
rozlozeného bilého svétla a to barvu Cervenou, modrou a zelenou. Barevné vidéni je
soustfedéno do zluté skvrny, protoze je zde nejveétsi koncentrace Cipkil. Je vSak potfeba
dostatecného osvétleni sitnice, protoze pifi nedostatku svétla je podle Boguszakové
(©2020) tato cast sitnice slepd (fotopické vidéni). Pfi snizeném jasu podle autorky
nastupuje skotopické neboli tyCinkové jednobarevné vidéni. Heissigerova (2018) uvadi,
Ze pro vysSetfeni vrozenych poruch barvocitu a ziskanych poruch vnimani barev se
pouzivaji Pseudoizochromatické tabulky a Lanthonyho test, coz je soustava barevnych

terci, které pacient pfi zakryti jednoho oka fadi podle podobnosti barev k sobé.

Zorné pole
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Novohradska (2009) uvadi, Zze zorné pole je ¢ast prostoru, ktery vidime okem, které se
nehybné diva vpted, toto se nazyva centralni fixace. Zorna pole obou o¢i se prekryvaji
v rozmezi asi 60° kolem fixa¢niho bodu. Tim je dan pfedpoklad pro prostorové vidéni.
Podle Moravcové (2004) se pii vySetieni zorného pole zjistuje kvalita centralniho a
periferniho vidéni. Podle autorky jsou za periferni vidéni odpovédné tyCinky, proto je toto
vidéni Cernobilé a slouzi k orientaci v prostoru a ve tm&. Naopak centralni zorné pole

slouzi k ostrému vidéni a vnimani barev.
Vnimani kontrastu

Kontrastem se rozumi subjektivné hodnoceny rozdil jasu dvou ploch, které jsou v zorném
poli vniméany soucasn¢ nebo dvou rozdilnych predmétii postupné plsobicich na zrak
(Novohradska, 2009). Moravcova (2004) jeste¢ dodava, zZe k vySetieni se pouzivaji rizné

testy, je vSak pomérné ¢asoveé narocné.
Binokularni videni

Binokulérni vidéni je podle Novohradské (2009) senzomotorickéd koordinovana ¢innost
obou o¢i, diky které se vytvaii jednoduchy a prostorovy obraz. Jeji vyvoj probiha
v nékolika etapach od narozeni az do ptedSkolniho nebo rané Skolniho v€ku, nazory na

ukonceni vyvoje binokularniho vidéni se podle autorky rtizni.

15



1.3 Zrakové vady

Podle webu Poslepu.cz, ktery vychazi z idaji Ceského statistického Gifadu bylo v Ceské
republice k roku 2013 asi 74 tisic osob s t¢zkym zrakovym postizenim. Bourne, Flaxman
Braithwaite a kol. (2017) uvadéji, ze celosvétoveé bylo vroce 2015 odhadovano 36
milionu lidi nevidomych, 216,6 milionu lidi se stfedné tézkym a tézkym zrakovym
postizenim a 188,5 milionu lidi s mirnym poskozenim zraku. Dale autofi také uvadéji, ze
se pocet nevidomych lidi mezi lety 1990 a 2015 zvysil o 17.6 %, divodem je predevsim

zvySeni ristu populace a také celosvétové starnuti populace.

1.3.1 Klasifikace zrakového postiZeni
Zrakové postizeni muze byt posuzovano z vice hledisek, Podle Ruzickové (2011) je lze
klasifikovat podle zakladnich kritérii: doba vzniku, pfi€ina, druh a stupen zachovaného

zrakového potencidlu.

Desata revize Mezinarodni statistické klasifikace nemoci a ptfidruzenych zdravotnich
problémil, kterou vydava Svétova zdravotnicka organizace (WHO) vymezuje zrakové

postizeni podle ¢asti zrakového aparatu, ktera je poSkozena:
HO0-HO06 Nemoci ocniho vicka, slzného ustroji a ocnice
HIO-HI3 Onemocnéni spojivky
HI5-H22 Nemoci skléry, rohovky, duhovky a rasnatého télesa
H25-H28 Onemocneéni cocky
H30-H36 Nemoci cévnatky (chorioidey) a sitnice (retiny)
H40-H42 Glaukom
H43-H45 Nemoci sklivce a ocniho bulbu
H46-H48 Nemoci zrakového nervu a zrakovych drah

H49-H5?2 Poruchy ocnich svali, binokuldrniho pohybu, akomodace a

refrakce
H53-H54 Poruchy videni a slepota
H55-H59 Jiné nemoci oka a ocnich adnex

(UZIS.cz ©2020)
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Podle Svétové zdravotnické organizace lze zrakové postizeni klasifikovat na zakladé

posouzeni zrakové ostrosti a omezeni zorného pole:

Kategorie

Druh zdravotniho postiZeni

1. Stredni

slabozrakost

zrakova ostrost snejlepsi moznou korekci: maximum
mensi nez 6/18 (0,30) - minimum rovné nebo lepsi nez 6/60

(0,10); 3/10 - 1/10.

2. Silna slabozrakost

zrakova ostrost snejlepsi moznou korekci: maximum
mensi nez 6/60 (0,10) - minimum rovné nebo lepsi nez 3/60

(0,05); 1/10 - 10/20

3. Tézka slabozrakost

a) zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci: maximum
mensi nez 3/60 (0,05) - minimum rovné nebo lepsi nez 1/60
(0,02); 1/20 - 1/50

b) koncentrické zuzeni zorného pole obou o¢i pod 20

stupniil, nebo jediného funkéné zdatného oka pod 45 stupnii

4. Prakticka slepota

zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekei 1/60 (0,02), 1/50
az svétlocit nebo omezeni zorného pole do 5 stupnd kolem

centralni fixace, i kdyz centralni ostrost neni postizena

5. Uplni slepota

ztrata zraku zahrnujici stavy od naprosté ztraty svétlocitu

aZ po zachovani svétlocitu s chybnou svételnou projekci

(MKN — 10, 2018)

Rizickova (2011) déle uvadi, ze pro ucely ergoterapie nebo rehabilitace osoby se

zrakovym postizenim je potieba brat v potaz nejen vlivy biologické, ale psychologické a

socialni, proto se pro zjisténi specifickych potieb jedince vyuzivaji i tyto kategorie:

~N N kA W =

(Rizickova, 2011)

Klasifikace podle etiologie — orgdnové a funkéni

Klasifikace podle doby vzniku postiZeni — vrozené a ziskané

Klasifikace podle charakteristickych symptomt — akutni, chronické nebo recidivujici
Klasifikace podle véku — rany a pfedskolni veék, skolni vék, dospélost a stari
Klasifikace podle stupné¢ akceptace postizeni a dalSich psychologickych aspektii
Klasifikace podle socialniho zdzemi — funkéni, dysfunkéni, chybéjici

Klasifikace podle pfitomnosti dal$ich znevyhodiujicich aspektti — dal$i postizeni
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V soucasné dobé je vSak nejvhodnéjsi pouzivat Mezinarodni klasifikaci funkénich
schopnosti, disability a zdravi (ICF), kterou také vydala WHO v roce 2001, ta na rozdil
od MKN nekoéduje pouze chorobny stav ¢loveéka, ale i situaci clovéka v fad¢ okolnosti
vztahujicich se k jeho aktudlnimu zdravotnimu stavu (Zeman, 2009). ICF nahlizi ¢lovéka
z komplexni perspektivy, zahrnujici biologické, individudlni a socialni aspekty zdravi,
coz ji umoziuje popsat celou zdravotni zkusenost ¢loveka, naptiklad se zrakovym
postizenim, vetn¢ faktorti zivotniho prostiedi, které ho ovliviiuji (Leissner, Coenen, a
kol., 2014). Podle ICF totiz stejna diagnéza mize mit pro rizné lidi zcela odliSné

nasledky (Zeman, 2009).

wewrs

1.3.2 Nejcastéjsi zrakova postiZeni
Jak jiz bylo zminéno vySe, zrakové vady maji riiznou pfi¢inu vzniku, dobu vzniku a
prabéh. V této kapitole budou struc¢né popsany nejcastéjsi onemocnéni zraku, se kterymi

se socialni pracovnik v rdmeci rehabilitace s osobou se zrakovym postizenim muze setkat.
Retinopatie nedonosenych

Heissigerova (2018) uvadi, ze toto onemocnéni je nejcastéjsi pti¢inou slepoty u déti
v rozvinutych zemich. Toto onemocnéni se vyskytuje u nedonosenych déti (s porodni
vahou pod 1500 gramtl) s nedovyvinutymi sitnicovymi cévami. Pfi zméné koncentrace
kysliku po narozeni miize dochézet ke krvaceni v sitnici a sklivei nebo mtize dochazet
k odchlipovani sitnice a ke sristlim se skliveem. Mira postizeni mtze byt od slabozrakosti

az po uplnou slepotu.

Poruchy binokularniho videni

0 Wt w

Podle Ruzickové (2011) je toto onemocnéni Castou diagndézou u déti v predskolnim veku,
pti kterém podle Novohradské (2009) se na sitnicich obou o¢i nevytvari na stejnych
mistech dva stejné obrazy. Nedojde tedy ke splynuti do jednoho obrazu a nevytvoii se

prostorovy vjem a hloubkové vidéni.
Tupozrakost (amblyopie)

Heissigerova (2018) popisuje tupozrakost jako jednostranné snizeni zrakové ostrosti,
jehoz pfi¢inou neni patologicky nalez na oku a nelze vykorigovat brylemi a je Castou

zrakovou poruchou u déti. Obraz z hlite vidiciho oka je potlacovan a oko je postupné
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vyfazovéano z procesu vidéni. Je preferovan obraz z 1épe vidiciho oka. Amblyopii Casto
doprovazi $ilhani, vysoké refrakéni vady obou oc¢i nebo vysoky rozdil mezi dioptriemi

mezi obéma ocima.
Silhavost (strabismus)

Silhani je podle Heissigerové (2018) asymetrické postaveni oéi, pii kterém osy vidéni
obou o¢i nesméiuji do stejného bodu. Jedno oko je namifeno do bodu fixace, ale druhé se
odchyluje do strany. Silhani se d&li na konkomitantni, které vznika u déti v piedskolnim
véku a neni u n&j naruSena hybnost o¢i a tthel $ilhani je do vSech pohledovych stran stejné
velky. Inkomitantni $ilhani vznika podle autorky v kterémkoli véku a je pfi ném narusena
hybnost o¢i. Je ¢asto doprovazeno kompenza¢nim drZenim hlavy. Jeho pficinou byva

zavazné onemocnéni CNS.
U Silhani hraje vyznamnou roli dédi¢nost.
Refrakcni vady

Do refrakénich vad se podle Novohradské (2009) tadi kratkozrakost (myopie),
dalekozrakost (hypermetropie) a astigmatismus a jsou zpusobeny nepomérem mezi
délkou oka a lomivosti jeho optického systému. Spravny pomér mezi délkou oka a
zalomenim rohovky a cocky, kdy obraz dopada piesné na zlutou skvrnu se nazyva

emetropie.
Kratkozrakost (myopie)

Je dle Heissigerové (2028) nejrozsitenéjsi refrakéni vadou viibec a je zpisobena tim, ze
se ohnisko stfetu paprskli nachdzi pted sitnici ve sklivei, to znamena, Ze ¢lovek vidi Spatné
do dalky. Kratkozrakost se podle autorky déli na lehkou, stiedni a tézkou. Je mozné ji

korigovat rozptylnymi skly (tzv. rozptylkami).
Dalekozrakost (hypermetropie)

Dalekozrakost je opakem kratkozrakosti, to znamena, Ze ohnisko stietu paprski se
nachézi az za sitnici. Clovék vidi $patné na blizko (Heissigerova, 2018). Pii leh¢i formé
dalekozrakosti v§ak déti vidi na blizko dobte diky vysoké schopnosti akomodace ¢ocky.
Avsak pti dlouhotrvajici zatézi o¢i mohou nastat obtize v podob¢ bolesti hlavy, inavy o¢i
nebo rozmazaného pisma. Korekce se provadi pomoci spojnych skel (tzv. spojek) a musi

byt provedena vcas, aby se zabranilo tupozrakosti nebo $ilhani (Novohradska, 2009).
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Astigmatismus

Heissigerova (2018) uvadi, Ze astigmatismus je nejcastéji zpisoben nerovnomérnym
zakiivenim rohovky, to zplsobuje Ze ohnisko stfetu paprskii se nenachdzi na sitnici
v jednom, ale ve vice bodech. To znamen4, ze se bod nezobrazi jako bod ale jako ¢arka.

Astigmatismus se koriguje cylindrickymi skly (Novohradska, 2009).
Glaukom

Zeleny zékal je podle Heissigerové (2018) chronické a nevratné poSkozeni zrakového
nervu s charakteristickym zvySenim nitroo¢niho tlaku. Diisledkem toho dochazi k zuzeni
zrakového pole a ke snizeni zrakové ostrosti. Novohradské (2009) uvadi, ze podle projevii
se rozliSuje zeleny zékal se zachvaty, ktery doprovazi bolesti hlavy, zvraceni nebo
zamlzené vidéni a zeleny zakal bez zachvati, ktery probihd bez bolesti a zrak slabne
postupné. Heissigerova (2018) dodava, ze zeleny zakal je celosvétoveé druhou nejcasté)si
pficinou ztraty zraku a trpi ji pfiblizné 3% populace nad 40 let, operacemi a léky lze stav

stabilizovat nebo oddalit oslepnuti, prognéza je vSak neptizniva.
Katarakta

Sedy zakal je jakékoli zakaleni o&ni Cocky, ktera tim ztraci svou prihlednost a
celosvétoveé je nejcastéjsi pricinou slepoty, trpi ji kolem 60-70% populace nad 70 let
(Heissigerova, 2018). Sedy zakal miZe ale byt i vrozeny, podle Moravcové (2004)
k nému dochazi z divodu dédicnosti (Sedy zdkal byva soucdsti chromozomalnich
syndromi — Downliv syndrom) nebo miize byt zplisoben onemocnénim matky
v prenatalnim obdobi (toxoplazméza). V pozd€jsim veéku miizou byt pti¢iny Sedého
zakalu také razné, naptiklad zanétlivd onemocnéni oka nebo rohovky, po tirazu, nebo
nasledkem dlouhotrvajicich onemocnéni (cukrovka). Ve vyspélych zemich Ize Sedy zékal

velmi Casto operativné odstranit za pomoci implantace umélé ¢ocky.
Centralni postizent zraku

Mozkova slepota nebo CVI (Cortical Visual Impairment) je souhrnny nazev pro
onemocnéni, se kterym se mizeme setkat v jakémkoli véku a je disledkem mozkovych
pfihod, meningitid, encefalitid, urazii hlavy nebo nadori mozku. Nejedna se tedy o
poruchu stavby oka, ale o poruchu funkce mozku a zrakovych drah. Clovék vidi, ale ma
problém pii zpracovani zrakovych informaci. Projevy onemocnéni jsou ritiznorodé.

Vysetieni je slozité a zdlouhavé (Novohradska, 2009).
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V dospélé populaci je ve vyspélych zemich podle Ruzickové (2011) dalsi nejcastéjsi
pfi¢inou slepoty diabetickd retinopatie, ktera, jak jiz ndzev napovidd, je komplikaci
cukrovky. Ve sténach cév dochdzi ke zménam, které postihuji cévy v riznych orgénech
téla, tedy i v oku. Ke zménam dochézi predev§im na sitnici, ale miiZze se objevit 1 Sedy
zakal. Dalsi pficinou slepoty u osob nad 40 let je podle autorky vékem podminéna
monokularni degenerace sitnice, pro niZ jsou rizikovym faktorem koufeni, vysok4 hladina

cholesterolu nebo nedostatek pohybu.

DalSim, neméné podstatnym diivodem poskozeni nebo ztraty zraku jsou trazy oka.
Mohou vznikat pifi riznych aktivitdch, naptiklad po autonehodéach, ptfi manipulaci

VA

s chemickymi nebo vybusnymi latkami (Raziskova, 2011).

1.3.3 Obory zabyvajici se zrakem
Oftalmologie

Oftalmologie je medicinsky chirurgicky obor, ktery se zabyva vyvojem, strukturou a
funkci oka a oc¢nich orgéni ve zdravi i nemoci (Lékafska fakulta MU, © 2020).
Heissigerova (2018) uvadi, Zze prvni zminky o 1é¢bé oci se objevily jiz pred 4000 lety

v Chammurapiho zakoniku.
Oftalmopedie

Oftalmopedie je podle Novohradské (2009) jeden z oborti specidlni pedagogiky, ktery se
zabyva vychovou, vzdélavanim a rozvojem osob se zrakovym postizenim. Setkat se
muzeme také s nazvem tyflopedie. Cilem oboru je co nejvetsi rozvoj osobnosti osoby se
zrakovym postizenim a dosazeni nejvysSiho stupné socializace. Obor je Uzce spojen se

spolecenskovédnimi a pfirodnimi disciplinami.
Optometrie

Optometrie je nelékatsky zdravotnicky obor, jehoz hlavni naplni je vySetfeni zrakovych
funkci, méfeni refrakénich vad a urCovani jejich korekce. Optometrista je vétSinou
absolventem vysokoskolského oboru o¢ni optika a optometrie, smi provadét vySetfeni
pfedniho segmentu oka, ale nesmi stanovovat diagn6zu nebo 1écebny postup, tato ¢innost

nalezi ocnimu 1ékaii (Rezacova, ©2019).
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2 Osoba s postizenim zraku

Jakékoli zdravotni postizeni hraje v Zivoté ¢lovéka zasadni roli. Zdravotni postiZeni, at’
uz vrozené nebo ziskané, ma zdsadni vliv na vyvoj osobnosti ¢loveéka. Tak jako kazdé
postizeni rtizn¢ ovliviiuje rizné aspekty zivota, i kazdy €lovék se se svym postizenim
vyrovnava jinak. Tato kapitola se zamétuje na to, jaky vliv ma zrakové postizeni na vyvoj
osobnosti ¢loveka, dale na to, jaké jsou psychosocidlni diisledky vrozené a ziskané vady

a na akceptaci zrakového postiZeni.

2.1 Vliv zrakového postiZeni na vyvoj osobnosti

Kimplova (2014) uvadi, Ze osoby se zrakovym postizenim jsou lid¢, ktefi maji rtizné
druhy a stupné snizeni zrakovych schopnosti. Zrakové postizeni tyto osoby ovliviluje
v ¢innostech bézného Zivota a neni mozné toto postizeni ovlivnit béZnou optickou

korekei.

Podle Végnerové (2014) se osobnost ¢lovéka vyviji pod vlivem prostiedi, kvili
zrakovému postizeni piisobi toto prostiedi jinak, neZ za normélnich okolnosti. Clovék se
zrakovym postizenim nemize pfijimat v§echny informace, které se v jeho okoli nabizeji,
respektive je nemlze pfijimat standartnim zplsobem. Jeho pfedstava o vnéjsim okoli je
jina, chudsi a méné presna. Svét se pro Cloveka s postizenim zraku muze zdat méné

srozumitelnym.

Vnimani vlastniho postizeni je podle autorky odliné u lidi s vrozenym a ziskanym
postizenim. Obecné plati, ze vrozené postizeni je subjektivné mén¢ traumatizujici, ale
predstavuje vétsi zateéZ na psychicky vyvoj jedince. Pozdéji ziskané postizeni znamena
ztratu jiz existujicich kompetenci a z toho divodu pisobi na jedince jako trauma

(Kimplova, 2014).

Vyznamnou roli také podle Vagnerové (2014) hraje to, za jak zavazny povazuje svij
defekt sam postizeny, na subjektivnim vnimani vlastniho postizeni se podileji rizné

socialni vlivy.
2.1.1 Dité s postiZenim zraku a jeho rodina

vvvvvv

hraje dulezitou roli pfi vyvoji ditéte (Stanimirov, Jablan, et. al, 2018). Narodi-li se dit¢
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s postiZzenim, je to pro rodi¢e neoc¢ekavana zatéz, je to trauma, které vyplyva z pocitu
selhani v rodi¢ovské roli (Vagnerova, 2014). Autorka uvadi, Ze trauma je také ovlivnéno
pfevazujicimi postoji ve spolecnosti, ve které rodina Zije. Rodice mohou na postizeni
reagovat extrémnimi zplsoby, na jedné strané pfili§ ochranitelsky, na strané druhé
odmitanim postizené¢ho potomka. Vagnerova (2014, s. 54) uvadi, ze ,, Obtize a zvldstnosti
rozvoje osobnosti postizeného jedince, které se projevuji riiznymi formami emocionalniho
naruSeni a poruchami socialni adaptace, byvaji spise ovlivnény neprimerenymi postoji

rodici, tj. spise socidlnimi faktory nez samotnou vadou. *

Rozvoj osobnosti ditéte s postizenim zraku a jednotlivych psychickych procest je
ovlivnén mnoha faktory, nejvyznamnéj$im je doba vzniku postiZeni, jeho zavaznost, ale
1 osobnostni vlastnosti ditéte a fungovani jeho rodiny (Kimplova, 2014). Podle autorky je
pro zdravy rozvoj ditéte a jeho rodiny velmi dualezita vzajemna interakce, dilezita je

trpélivost, protoze détem s té¢z§imi formami postizeni trva déle se zorientovat.

Calek in Kimplova (2014) uvadi, ze kolem pétého roku si dité s postizenim zaéne
uvédomovat, Ze je jiné, néz ostatni a zacina o svém pozorovani hovofit s rodi¢i. V tomto
obdobi je velmi dilezita taktnost ze strany rodicl, protoze se zacina u ditéte vytvaret
akceptace vlastni vady a jeho sebeucta. Podle Augestadové a Elmera (2016) mohou mit
déti s postizenim zraku nizsi sebeuctu, protoze piekdzky, kterym v zivoté celi, se lisi od
problémil, se kterymi se potykaji vidomé déti. Pro Gspésné zaclenéni téchto déti do
spolecnosti je podle autort poteba 1épe porozumét psychologickym vyzvam, kterym celi.
Dité by se mélo pln¢ ti€astnit rodinného Zivota, aby se mohlo ztotoznovat a napodobovat

jednéni a Zivotni postoje rodiét a sourozencii (Calek in Kimplova, 2014).

Podle Vagnerové (2014) je nastup do Skoly v zivoté ditéte s postizenim krizi identity,
protoZze jeho schopnosti a dovednosti potiebné pro zvladani skolnich naroku se nevyvijeji
rovnomé&rné. Obdobi adolescence je podle autorky také citliva doba, kdy rizika vyplyvaji
prochdzi mlady clovék mnoha zménami souvisejicimi napiiklad se studiem, praci,
bydlenim a volbou partnera a zrakové postizeni zna¢né¢ komplikuje adaptaci na tyto
mnohdy néro¢né zivotni vyzvy. U nékterych mladych dospélych tak mtze dochazet
k psychickym potizim, k problémiim s navazovanim a udrzovanim vztahli a pocitim

osamélosti (Elsman, van Rens, van Nispen, 2017). Casto se proto stava, ze &lovék
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s postizenim povazuje za pfi€inu vSech svych problémut sviij handicap (Vagnerova,

2014).

2.1.2 Dospély se zrakovym postiZenim

Kimplova (2014) uvadi, ze clovek, ktery se narodil s postizenim zraku a vyrustal
v podnétném prostiedi, zna prostiedky, jak své postizeni kompenzovat a v adolescenci si
vybudoval vlastni identitu, by v dospélosti nemél prochézet zdsadnimi zménami a zvraty.
Autorka uvadi, Ze i lidé se zrakovym postizenim prochédzeji v dospé€losti vyvojovymi
stadii, jak je popsal E. Erikson. Dospivani je podle Vagnerové (2014) obdobim hledani
zdravého cloveéka. U mladych dospélych dochdzi podle autorky k odpoutani vazeb
s rodinou a presunu zdjmu na vrstevnickou skupinu. Z diivodu postizeni vSak mtze dojit
k neptijeti do vrstevnické skupiny a jedinec muze strddat nedostatkem potifebnych
socialnich vztaht. Kimplova (2014) déle popisuje, Ze stiedni a starsi dospé€lost je obdobim
takzvané generativity, kdy ma ¢lovék zajem byt produktivni, mit déti, zachovat néco
pozd¢jsim generacim. Zalezi na podminkach a osobnosti cloveka, ale vétSinou plati, ze
pokud neni tato potfeba naplnéna, jedinec se za€ina stahovat do sebe a uzavirat se pred

svétem.

Kone¢né vyvojové stadium Cloveka je stddium bilancovani, hodnoceni vlastniho Zivota a
pochopeni tadu véci (Kimplova, 2014). Nicmén¢ Eramudugolla, Wood a Anstey (2013)
uvadéji, Zze 1 pies to, ze je stdrnuti spojeno se snizovanim zrakové funkce, vedou
onemocnéni o¢i (pfevazné makularni degenerace, Sedy a zeleny zdkal) k vyraznému
zvyseni rizika deprese a socidlni izolace u lidi starSich 65 let. Court, McLean a kol. (2014)
dale uvadéji, Ze jejich analyza také ukazuje, Ze star$i osoby trpici zrakovym postiZenim
nebo nemoci zraku trpi Sirokou skalou soubézné vyskytujicich se nemoci fyzického i

duSevniho charakteru ve srovnani s lidmi stejného véku bez poskozeni zraku.

Ztrata zraku v dospélosti je podle Kimplové (2014) i Véagnerové (2014) silné emocni
trauma jak pro jedince samotného, tak i pro jeho rodinu. Ztrata zraku miize mit mnoho
pficin, nejcastéjSimi jsou: diabetes, Sedy zakal, urazy, vrozené nebo dédi¢né postupné se
zhorSujici vady a tak dale. Kimplova (2014) uvadi, Ze se nemusi jednat o uplnou ztratu

zraku, ale 1 o Castecnou, kde zlstavaji zachované urcité zbytky vyuzivaného zraku.
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Autorka uvadi, ze néhla ztrata zraku vyvolava u vétSiny postizenych pomérné podobnou
psychologickou reakci. Krize, ktera po néhle ztraté zraku nésleduje probiha u kazdého
s jinou intenzitou a muze trvat rizn¢ dlouho, autorka uvadi, ze tyto reakce byvaji v
literatufe srovnavany s procesem truchleni nad ztratou blizké osoby. Pozvolna ztrata
zraku, kterd mize trvat i desitky let, predstavuje dlouhodobou psychickou zatéz, ktera se
jesté zvysuje, je-li stav zraku stfidavy. U takto postizenych osob se ¢asto sttidaji obdobi

nad¢je a zoufalstvi s izkostmi a depresemi.

V ptipad¢ nahlého ¢i pozvolného poskozeni zraku nebo jeho ztraty vzdy zélezi na
osobnosti daného jedince a na jeho okoli. Kazdy se s postizenim vyrovnava jinak, faze

akceptace postizeni vSak u vétSiny lidi probihaji podobné.

2.2 Akceptace zrakového postiZeni

Ziskané postiZzeni predstavuje v zivoté cloveka silné emocni trauma, podle Vagnerové
(2014) je zasahem do emocniho vyvoje, deformuje dalsi vyvoj identity nebo jej alesponi
zpomali a zproblematizuje. Na druhou stranu, pozdéji vzniklé postiZzeni vétSinou vyrazné
trpét posttraumatickou stresovou poruchou, ale ziistdva mu vétSina kompetenci, véetné

socialnich dovednosti, které bude moci po urcité adaptacni dobé znovu uplatiiovat.

Viagnerova (2014) uvadi tfi typické faze vyrovnavani se ¢lovéka s nahlou ztratou néjaké

funkce:

Fiaze latence, resp. nedostatecné informovanosti. Clovék vi, Ze utrpél tiraz, lezi v
nemocnici, ale zatim nevi presné, co se mu stalo a jaké to bude mit ndasledky. Pokud je pri
vedomi, mysli si, Ze jde o prechodny problém, a véri, Ze se uzdravi. Zranény clovek
zpravidla neni svym lékarem informovan, Ze jeho ztrata je trvala. Nevi sice, co se s nim
déje, ale nemysli si, ze by byl takto omezen natrvalo, a proto nema diivod uvazovat o
zmené svych zivotnich planii a hodnot. Miize mit bolesti, strach z budoucnosti, strada
nucenou necinnosti i bezmocnosti, ale jeho postoj se v zdsade nemeni: cilem je uplné

uzdraveni.
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Fize pochopeni traumatizujici reality. Clovék prochadzi lécenim a rehabilitaci, ale po
urcite dobé, kdyz se jeho stav nemeni, sam pochopi, Ze se pravdeépodobné nikdy neuzdravi,
nebo je v tomto sméru informovan lékarem. Reakce na takové zjisténi je onim typickym
Sokem a clovek ji resi casto tim nejjednodussim zpiisobem: popird, ze by néco takového
bylo viibec mozné. Clovék v této fizi odmitd kontakt s lidmi, nechce Zit atd. Teprve
postupné se smiruje se svym stavem, ale také s osudem smlouvad a snazi se uchovat nadéji

na lepsi vysledek, nekdy i neprilis realisticky

Faze postupné adaptace, kdy se postizeny jedinec uci riznym kompenzacnim zpiisobiim
pohybu, sebeobsluhy orientace v prostiedi apod. Védomi omezeni mnohdy zbytecné
blokuje rozvoj takovych kompetenci. Clovék si nevéri, netroufd, nevi, co vSechno je za
takovych okolnosti mozné, protoze vétsinou nikoho takového nezna. Teprve v této dobé si
pripusti, ze doslo k zasadni zmené jeho kompetenci a Ze na tom nemiize nic zmenit. Této

skutecnosti je nutné prizpiisobit i dalsi smérovani (Vagnerova, 2014. s.171).

2.3 Socialni sluzby pro osoby se zrakovym postiZenim

V této kapitole jsou popsany nékteré socialni sluzby, které upravuje zékon 108/2006 Sb.
o socialnich sluzbach, a které¢ jsou vyuZzivany osobami se zrakovym postizenim. Socialni
sluzby se déli do tii skupin — socidlni poradenstvi, socidlni prevence a socidlni péce a

mohou mit formu terénni, ambulantni nebo pobytovou.
2.3.1 Socialni poradenstvi
Podle zdkona o socidlnich sluzbéach se socialni poradenstvi déli na zékladni a odborné.

Zakladni socidlni poradenstvi mohou poskytovat vSichni registrovani poskytovatelé

socialnich sluzeb a je jednou z jejich zékladnich ¢innosti (Sbirka zdkont, 2006, §37).

Odborné socialni poradenstvi je zaméteno na potieby konkrétni socialni skupiny a je
poskytovano naptiklad v obcanskych poradnach, poradnach pro osoby se zdravotnim
postizenim nebo v rodinnych poradnéch (Sbirka zédkond, 2006). Odborné poradenstvi pro
osoby se zrakovym postizenim poskytuje napiiklad SONS CR — Sjednocena organizace

nevidomych a slabozrakych CR nebo TyfloCentrum, Tyfloservis a dal3i.
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2.3.2 Sluzby socialni prevence

Sluzby socidlni prevence napomahaji zabranit socidlnimu vylouceni osob, které se ocitly

v nepfiznivé zivotni situaci nebo jsou timto ohrozeny (Sbirka zakond, 2006, §53).

Mezi sluzby socialni prevence, vyuZzivanych osobami se zrakovym postiZzenim patii

napfiklad:
Rana péce

Zakon o socidlnich sluzbach ranou péc¢i definuje jako: ,.terénni sluzba, popripadeé
doplnéna ambulantni formou sluzby, poskytovana ditéti a rodicum ditéte ve véku do 7 let,
které je zdravotné postizené, nebo jehoz vyvoj je ohrozen v disledku nepriznivého
zdravotniho stavu. Sluzba je zamérena na podporu rodiny a podporu vyvoje ditéte s

ohledem na jeho specifické potreby (Sbirka zakonu, 2006, §54. ¢. (1).*

Kimplova (2014) uvadi, Ze rana péée o déti se zrakovym postizenim se v Ceské republice
zacala rozvijet jiz na poc¢atku 80. let 20. stoleti. Mezi nejstarsi pracovisté patii napiiklad
Poradna pro rodi¢e ptedskolnich zrakové postizenych déti v Praze a Tyflopedicka

poradna v Brné.
Socidlne terapeuticke dilny

Tato sluzba je urCena pro osoby se snizenou sobéstacnosti z diivodu zdravotniho
postiZzeni, které nemohou byt umistény na otevieném ani chranéném trhu préace. Cilem
této sluzby je dlouhodobd a pravidelnd podpora zdokonalovani pracovnich navyka a
dovednosti formou socidlné¢ pracovni terapie (Sbirka zdkont, 2006, §67). Podle
webovych stranek centra Arpida je cilem sluzby ziské&ni, udrzovani a rozvijeni pracovnich
navyktl a dovednosti, pottebnych pro bézny zplsob zivota dospelych osob se zdravotnim

postizenim (Centrum Arpida.cz).
Socialni rehabilitace

Podle zékona o socialnich sluzbach je socialni rehabilitace ,,soubor specifickych cinnosti
smerujicich k dosazeni samostatnosti, nezavislosti a sobéstacnosti osob, a to rozvojem
Jjejich specifickych schopnosti a dovednosti, posilovanim navykii a ndacvikem vykonu

béznych, pro samostatny zivot nezbytnych cinnosti alternativnim zpusobem vyuzivajicim
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zachovanych schopnosti, potencialii a kompetenci. Socialni rehabilitace se poskytuje

formou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo formou pobytovych sluzeb poskytovanych

v centrech socidalné rehabilitacnich sluzeb (Sbirka zdkonu, 2006, §70. ¢. (1).

V Ceské republice se socialni rehabilitaci pro osoby se zrakovym postizenim vénuji
naptiklad TyfloCentrum o. p. s., Tyflokabinet, SONS, Dédina o. p. s. LORM o. p. s. a
dalsi (Registr poskytovatell socialnich sluzeb, ©2020)

2.3.3 Sluzby socialni péce

Zakon o socialnich sluzbach udavé, Ze sluzby socialni péce napomahaji nejen lidem
s postizenim zajistit jejich psychickou i fyzickou sobéstacnost a podpofit Zivot v jejich
pfirozeném prostfedi a umoznit jim co nejvic se zapojit do bézného zivota spolecnosti

(Sbirka zakonu, 2006, §38).
Osobni asistence

Zakon o socialnich sluzbach (2006) definuje osobni asistenci jako jeden ze zpiisobil
komplexni péce o osoby s postizenim, ktery napomaha i osobam s tézkym postizenim zit
ve vlastnim socialnim prostfedi. Osobni asistent napomahé osob¢ s postizenim fesit bézné

¢innosti, které vzhledem ke svému postizeni nezvladne.
Pruvodcovské a predcitatelské sluzby

,,Nevidomy a tézce slabozraky clovek byva diky svému handicapu casto vyrazen z bezného
Zivota spolecnosti. Obtiznéji se vyrovndva s nutnosti delat radu véci zcela jinym
zpiisobem, nez veétsina ostatnich lidi. Citi omezeni v moznostech vzdélavani, pracovniho i
spolecenského uplatneéni. Soustavné neuspokojovani cili, prani a tuZeb, i uvniti
primdrnich skupin, vede k postupnému snizovani sebevedomi, aktivity a casto k
omezovani kontaktii s okolim a postupné izolaci. Priprava nevidomého pro Zivot vyzaduje,
aby byl co nejméné zavisly na ostatnich, tj. vystupuje do popredi dovednost orientace v
prostoru a samostatny pohyb, manualni a intelektualni dovednosti, télesna zdatnost,
odvaha, vitalita, zdravé sebevedomi, kladny postoj k tvurci praci cloveka, pomeér k

hodnotam aj. (TyfloCentrum.cz, ©2010) “
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Privodcovské a predcitatelské sluzby témto osobam napomdhaji v oblasti orientace a
komunikace a jsou provadény terénni nebo ambulantni formou (Sbirka zakond, 2006,

§42).

2.4  Vzdélavani osob se zrakovym postiZenim

vvvvvv

jeji socialni, kulturni a pracovni integrace. Vychova a vzdélani tvofi jednu z hlavnich

komponent ucelené pojimané rehabilitace jedince nejen se zrakovym postizenim.

Stejskalova (2020) hovoii o tom, Ze pravo na vzdélani je na evropské Grovni brano jako
jedno ze zékladnich lidskych prav a také je podstatnym ukazatelem vyspélosti soucasné

spole¢nosti.

Podle Finkové, Ludikové a Ruzickové (2007) je vzdélani jednim ze zékladnich lidskych
prav podle Listiny zakladnich prav a svobod. MSMT se snazi zajistit rovny pfistup ke
vzdélani za pomoci natfizeni, metodickych pokynt, zadkonl a vyhlasek s ohledem na

dovednosti, cile, schopnosti a ptani nejen zrakove postizeného ditéte nebo jeho rodict.

Stejskalova (2020) uvadi, ze vzd&lavani zaka se zrakovym postizenim se v Ceské
legislativé vénuji predevsim zédkon ¢. 561/2004 Sb. o predskolnim, zdkladnim, stiednim,
vy$§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zdkon), ktery definuje zédka se
specifickymi vzdélavacimi potiebami jako: ,,0s0bu, ktera k naplnéni svych vzdelavacich
moznosti nebo k uplatnéni nebo uzivani svych prav na rovnopravném zdakladé s ostatnimi
potrebuje poskytnuti podpiirnych opatreni. Podpiirnymi opatrenimi se rozumi nezbytné
upravy ve vzdelavani a skolskych sluzbach odpovidajici zdravotnimu stavu, kulturnimu
prostiedi nebo jinym Zivotnim podminkam ditéte, Zaka nebo studenta. Deéti, Zdci a studenti
se specialnimi vzdelavacimi potiebami maji pravo na bezplatné poskytovani podpuirnych

opatrieni skolou a Skolskym zarizenim. *“ (Sbirka zadkont, 2004, §16. ¢. (1)

DalSim zédkonem, ktery se touto problematikou zabyva je zdkon €. 563/2004 Sb. o
pedagogickych pracovnicich a o zmén¢ nékterych zakonii. Vyznamnym dokumentem,
ktery se zmifluje o vzdélavani zaka se zrakovym postiZzenim je vyhlaSka ¢. 27/2016 Sb. o
vzdélavani zakl se specifickymi vzdélavacimi potfebami a zakG nadanych, ktera
nahradila vyhlasku 72/2005 Sb. Tato vyhlaska se vénuje naptiklad podpiirnym opatienim
pro vzdélavani zaki se specifickymi potiebami, jako jsou individualni vzdélavaci plan

nebo asistent pedagoga.

29



Stejskalova (2019) uvadi, ze vstup ditéte do Skoly je zasadnim socialnim milnikem v jeho
zivoté. Podle autorky v nasich podminkach existuji dva hlavni pfistupy nebo cesty ve
vzdélavani zakl s postizenim zraku. Prvni z nich je individudlni integrace, kterd je dnes
dominantné preferovanou formou vzdélavani. Integrované vzdélavani by se dalo popsat
jako proces vytvareni optimalnich podminek, diky kterym je mozno zaclenit dité, zaka
nebo studenta s postizenim do bézného skolského systému. Autorka uvadi, ze v ispéSném
procesu integrace hraje roli celd fada faktorii. Od osobnosti a typu postizeni ditéte,
pfistupu a zapojeni rodiny, kolektivu ve tiidé az po materidlni vybaveni skoly nebo
osobnost a vzdélani ucitele. Dulezitou roli v procesu integrace hraji také Skolska
poradenska pracovist¢ a specialné pedagogicka centra a jejich spoluprace se skolou,
uciteli a rodici.

Vyhodou integrace je moznost vzdélavani ditéte v blizkosti domova a pfirozené zapojeni

do intaktni populace.

Nevyhodou integrace miize byt nepfipravenost $kol, jak po strdnce materidlni, tak

persondlni.

Stejskalova (2019) také popisuje druhy proud vzdélavani zakl se zrakovym postizenim a
tim jsou Skoly primarn¢ ztizené pro zaky a studenty se zrakovym postizenim. Specialni
Skolstvi je podle autorky urceno piedev§im pro Zéky, pro které integrované vzdélavani
neni optimalni cestou a kteti se kvuli disledkim jejich postizeni jinak vzdélavat
nemohou. Pro Zéky se zrakovym postizenim jsou k dispozici: matetské Skoly pro zrakové
postizené, zakladni Skoly pro zrakové postizené, stfedni Skola pro zrakové postizené
(stfedni odborné ucilisté, praktickd Skola, gymnazium, stfedni odborna Skola) a
gymnazium pro zrakové postizené. Autorka dale uvadi, Ze vzdélavani ve vySe uvedenych
institucich je realizovano podle Ramcového vzdélavaciho programu pro zakladni
vzdélavani a ucebni plan zékladnich Skol pro zrakové postizené je rozsifen o predméty
specialni podpory, jako naptiklad vyuku prostorové orientace, zrakovou stimulaci nebo

praci s kompenzac¢nimi pomutckami.

Vyhodou skol, ztizenych primarné pro zaky se zrakovym postizenim je jejich vybavenost
kvalitnimi kompenza¢nimi a didaktickymi pomtickami, odbornost ucitelit nebo mensi

pocet zaku ve tfide. Nevyhodou muze byt velka vzdalenost od bydliste.
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Na stfedni specidlni Skoly jsou studenti se zrakovym postizenim pfijimani stejnym
zplisobem, jak na Skoly bézného typu. Cilem vzdélavani je jak profesni pfiprava na

budouci povoléni, tak i rozvoj personalnich, socidlnich a odbornych kompetenci.

V Ceské republice neexistuje sit’ vysokych §kol, které by se specializovaly na vzdélavani
osob se zrakovym postizenim, ale jsou pii vysokych Skolach zfizovana podplrna centra,
kterd studentiim zajistuji podporu pii feSeni problému spojenych se studiem, ale také

zajistuji poradenskou nebo konzultacni ¢innost (Stejskalova, 2019).

Lewis (2020) tvrdi, Ze béhem stale aktualni pandemie nového coronaviru Covid-19, bylo
potieba nachdzet nové zpisoby, jak 1 nadale vzdélavat studenty a klienty se zrakovym
postizenim, vzhledem k tomu, ze byly uzavieny Skoly 1 vétSina socialnich sluzeb. Socialni
distanc se stal pro mnoho odbornik, ktefi ve své praci vyuzivaji ptimy kontakt s klientem
vyzvou k hledani kreativnich feSeni vzdélavani a rehabilitace svych klientli. Zacali se ve
vet$i mife vyuzivat technologie, které doposud slouzili jen jako inovativni doplnék
k béZzné kontaktni vyuce ve Skolach, pti praci sklienty vSech v€kovych kategorii.
Naptiklad videokonference a video hovory se stali efektivnim nastrojem, diky jejich
Sirokym moznostem vyuziti. Autorka dale uvadi, Ze je jist¢ mnoho dovednosti, které
se studenti a klienti ptes digitalni platformy naucit nemohou, tato pandemie vsak ukazuje,
¢eho vSeho je moZzné nebo nemozné dosdhnout za vyuziti dostupnych technologii,

ptehodnotime-li pfedsudky, které k nim mame.

3 Clovék s postizenim zraku na trhu prace

Tato kapitola je vénovana osobam se zrakovym postizenim na trhu prace, dale se
zamé&fuje na legislativu, ktera se vénuje zaméstnadvani osob se zdravotnim postiZzenim a
také popisuje nastroje a opatieni k podpote zaméstnavani osob se zrakovym postizenim.
V neposledni fad¢ jsou zde také zminény bariéry, se kterymi se osoby se zrakovym

postizenim na trhu préace setkavaji.
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3.1 Zaméstnavani osob se zrakovym postiZenim

Prace je podle McDonnalla (2019) tstfedni ¢innosti v zivotech vétSiny lidi. Lidé maji
Casto tendence podle svého povolani definovat svou identitu. Prace je dilezitd z mnoha
diivodl, zejména prispiva k dobrym zivotnim podminkdm a sebevédomi clovéka,

poskytuje zivotni piilezitosti a mize dat zivotu smysl a moznost ptispivat spolecnosti.

Jak uvadi Bubenickova (2014) pracovni uplatnéni je pro osoby se zrakovym postizenim
vyznamnym krokem kjejich vét§i samostatnosti, sobéstacnosti a ekonomické
nezavislosti. Podle Nada¢niho fondu Svétluska (©2015) ma vSak pouze kazdy paty
¢lovék se zrakovym postizenim v Ceské republice praci. Zrakové postizeni totiz ovliviiuje
cely proces ziskdvani pracovniho uplatnéni, od volby profese, ptes hledani vhodné
pracovni pozice aZ po pracovni pohovor a udrzeni si pracovniho mista (Kavalirova,
©2014) Autorka uvadi, ze podle vyzkumu Sjednocené organizace nevidomych a
slabozrakych CR je mira nezaméstnanosti osob se zrakovym postizenim 30%, jiné zdroje
podle autorky ale uvadi az 80% nezaméstnanych osob s poskozenim zraku. Nejvice
ohrozenou skupinou jsou osoby s nizkou kvalifikaci nebo dal$Simi znevyhodnénimi,
napiiklad vek nad 50 let. Kavalirova (©2014) dale uvadi, ze jednim z faktord, ktery ma
vliv na pozdéjsi pracovni uplatnéni je to, v jakém prostiedi osoba s postizenim vyrtsta,
pokud je od détstvi vedena k vétsi samostatnosti, dovede se o sebe v pozdéjsi dob¢ 1épe
postarat. Autorka uvadi, ze néktefi rodiCe déti s postizenim maji potfebu déti chranit a
nenechaji je vykondvat bézné Cinnosti, tito lidé se pozdéji Casto stavaji zavislymi na
pomoci druhych. Dal$im vyznamnym faktorem pfi ziskavani pracovniho uplatnéni je i to,
zda je zrakové postiZzeni vrozené, ziskané nebo jestli je stabilni nebo se zhorSuje. Lidé
s vrozenym a stabilnim postizenim maji lepsi piedstavu o svych moznostech nez lidé
s progresivni vadou nebo ziskanym postizenim, ktefi jsou Casto nuceni své povolani
meénit a vzhledem k omezené nabidce rekvalifikaénich kurzi nejsou se svou praci

spokojeni (Kavalirova, ©2014).

Zrakové postizeni s sebou nese celou fadu komplikaci, které v kontextu soucasného
dynamického vyvoje spolecnosti, pfedevsim technologického, vede ke stdle vétSimu
vylou€eni osob se zrakovym postizenim z trhu prace (Bubenickova, 2014). Na druhou
stranu, podle Nada¢niho fondu Svétluska (©2015) se diky rozvoji novych technologii a
pfistupu k nim podminky pro lidi se zrakovym postizenim zlepsuji, mnoho z nich jiz od

détstvi vyuziva ke studiu, komunikaci a praci pocita¢ nebo tablet se specialnimi programy
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a diky tomu se zvySuje mira schopnosti uplatnit se na trhu prace. Z toho vyplyva, Ze
mnohdy neni problémem pfi nezamé&stnanosti zrakové postizenych jen jejich handicap,

ale i neochota zaméstnavatell tyto osoby zaméstnavat.

3.1.1 Bariéry osob se zrakovym postiZzenim na trhu prace
Lidé¢ se zrakovym postizenim se na trhu prace potykaji s celou fadou bariér. Piekazky se

nachézeji jak na strané zaméstnavatele tak i na strané€ zrakové postizeného.

Rychtat, Sokolovsky a kol. (2016) uvad¢ji, ze na strané¢ zaméstnavatell stale pretrvava

cela fada predsudkti a mylnych presvédéeni o osobach se zdravotnim postizenim.

Jednim z nich je podle autorti naptiklad to, Ze osoby, které ztratily zrak jsou automaticky
zavislé na pomoci okoli. Autofi vSak uvadéji, ze celd fada nevidomych se snazi o co
mozné nejvyssi miru sob&stacnosti a mnoho Cinnosti jako naptiklad studium, cestovani
nebo praci zvladaji samostatné nebo s drobnou dopomoci. Pfi zminénych ¢innostech jsou

jim velmi napomocné specialni kompenzaéni pomucky.

DalSim mytem je naptiklad to, Ze na nevidomé se musi mluvit nahlas a zfetelné. Nebo ze

nevidomym lidem je jedno, jak jsou obleceni nebo jak vypadaji.

Z ptikladii podle autorti vyplyva, ze fada bariér ze strany zaméstnavatele prameni
zneznalosti a neinformovanosti o dané skupiné osob s postizenim. Toto tvrzeni
podporuje i studie McDonella a Antonelliho (2018), kterd ukazuje, ze se zaméstnavatelé
k zamé&stnavani osob se zdravotnim postizenim stavéji stale dosti negativné a Ze je tento
postoj zpisoben piedev§sim neznalosti problematiky. Také poukazuji na dualezitost

vzdélavani zaméstnavateld v této oblasti.
Bariéry ze strany zrakové postizeného jsou napiiklad:

a) Technické prekdzky a doprava — problémy s bariérovosti a dostupnosti
zamgéstnani,

b) Motivacni bariéry — mnoho lidi s postizenim nevidi divod pro¢ pracovat, kdyz
pobiraji invalidni diichod. Motivace k praci je vSak ovlivnéna vychovou,
sociokulturnim prostfedim i osobni zkusenosti,

c) Ztrata pracovnich navyki — pti dlouhodobé nezaméstnanosti se pracovni nadvyky
vytraceji a je tézké je znovu ziskat. Mnoho osob se zdravotnim postizenim po

ukonceni studia nepracuje, proto si pracovni ndvyky ani nevytvofilo. Autofi
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uvadeji, ze 1 zde hraje vyznamnou roli prostfedi a také vCasnéd a koordinovana
rehabilitace,

d) Potfeba individualniho pfizplisobeni pracovnich podminek — napiiklad uprava
rezimu nebo vyuzivani kompenzacnich pomticek. U lidi se spravné zvolenym
typem a charakterem prace toto vétSinou neni piekdzkou. Pokud jsou ale
individudlni potieby jedince ignorovany, mize dojit ke snizeni pracovniho
vykonu, komfortu a motivace,

e) Nedostatecnd ucinnost pracovni rehabilitace — problémem je pfedevsim
nekomplexnost a nepropojenost s ostatnimi systémy, neexistence odborné
podpory a praktické pomoci na regionalni a mistni Grovni (Rychtaf, Sokolovsky
a kol., 2016).

3.2 Narodni a mezindrodni legislativa zaméstndavani osob se zrakovym postizenim

Lidé se zdravotnim postizenim maji v pracovnim procesu stejna prava a povinnosti, jako
jini pracovnici, vzhledem k jejich zdravotnimu stavu a socialnimu postaveni vSak zakonik

prace tyto zaméstnance zvyhodiiuje (Cervinka a kol. 2012).

Listina zakladnich prav a svobod (1993) deklaruje, ze kazdy ma pravo na svobodnou
volbu povoléani a pfipravu k nému, zékon vSak mize stanovit podminky a omezeni pro
vykon urcitych povoldni a Cinnosti (Sbirka zakont, 1993, ¢l. 26). Lid¢ se zrakovym
postizenim jsou svym postizenim znacné limitovani a proto je i jejich svobodna volba
k vybéru povolani znacné omezena. Listina zakladnich prav a svobod ale také deklaruje,
Ze osoby se zdravotnim postizenim maji ,,pravo na zvysenou ochranu zdravi pri prdaci a
na zvlastni pracovni podminky* a také ,,maji pravo na zvlastni ochranu v pracovnich

vztazich a na pomoc pri pripravé k povolani. * (Shirka zdkonii, 1993, ¢l. 29. ¢. 1 a 2).

Stézejnim zdkonem, zabyvajicim se zaméstndvanim osob se zdravotnim postizenim je
zakon 435/2004 Sb. o zaméstnanosti. Tento zdkon definuje osobu se zdravotnim

postizenim jako ,,fyzickou osobu, ktera je organem socidlniho zabezpeceni uznana jako:

a) Invalidni ve tretim stupni (osoba s tézkam zdravotnim postizenim)
b) Invalidni v prvnim nebo druhém stupni nebo

¢) Zdravotne znevyhodnéna (osoba se zdravotnim znevyhodnénim) (Sbirka zdakonil,

2004, §67)
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Zakon 155/1995 Sb. o dichodovém pojisténi uvadi ze, osoby s tézkym zdravotnim

postiZzenim jsou ty, kterym poklesla pracovni schopnost o nejméné 70%

Osoby invalidni v prvnim stupni jsou ty, kterym poklesla pracovni schopnost o 35-49%

a ve druhém stupni o 50-69% (Sbirka zédkont, 1995, §38).

V mezinarodnim kontextu je osoba se zdravotnim postizenim definovana v Umluvé
mezinarodni organizace prace €. 159 o pracovni rehabilitaci a zamé&stnavani invalidi, jako
osoba, jejiz vyhlidky naleznout a zachovat si vhodné zaméstnani a dosahovat v nem

postupu jsou podstatné snizeny v diisledku nalezite ovéreného télesného nebo dusevniho

postizeni (ILO, 1985).

Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim (2006), piijata Valnym shromazdénim
OSN upravuje pravo na zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim takto: ,,Staty, které
Jjsou smluvni stranou této umluvy, uznavaji pravo osob se zdravotnim postizenim na prdaci
na rovnopravném zakladeé s ostatnimi; patii sem zejména pravo na moznost zivit se praci
svobodné zvolenou nebo prijatou na trhu prace a v pracovnim prostredi, které je
otevrené, inkluzivni a pristupné osobam se zdravotnim postizenim. Staty, které jsou
smluvni stranou této umluvy, zabezpecuji a podporuji realizaci prava na prdci, mimo jiné
i pro osoby, u kterych dojde ke vzniku zdravotniho postizeni v pritbéhu zaméstnani,

prijimanim prislusnych opatreni, véetné opatrent legislativnich, s cilem zejména:

a) zakazat diskriminaci na zdkladé zdravotniho postizeni ve vSech otdzkach
tykajicich se kterékoli formy zaméstnavani, véetné podminek naboru, prijimani a
zaméstnavani pracovnikii, setrvani v zaméstnani, profesniho postupu a
bezpecnosti a ochrany zdravi p¥i praci;

b) zajistit, aby osobam se zdravotnim postizenim byla poskytovana primérend
uprava na pracovisti;

¢) podporovat u osob se zdravotnim postizenim ziskavani pracovnich zkuSenosti na

otevieném trhu prdce

a dalsi (Valné shromazdeni OSN, 2006) “
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3.3 Nastroje a opatieni k podpoie zaméstndvani osob se zrakovym postiZenim

K zajisténi maximalni trovné zaméstnanosti vyuziva stat aktivni politiku zaméstnanosti
zabezpetovanou Ministerstvem préace a socialnich véci a Uradem prace CR (Arnoldova,
2016). Autorka dale uvadi, ze Ufad prace CR se snazi pomoci nastroji aktivni politiky
zameéstnanosti motivovat zaméstnavatele, aby pfijimaly pracovniky, ktefi jsou
znevyhodnéni kvili svému zdravotnimu stavu a také usiluje o to, aby si tito lidé

zameéstnani udrzeli.

Jednim z nastroju je prispévek na zfizeni pracovniho mista pro osobu se zdravotnim
postizenim, ktery upravuje zdkon 435/2004 sb. o zaméstnanosti. Pracovnim mistem pro
osobu se zdravotnim postizenim se rozumi: ,,pracovni misto, které zamestnavatel zridil
pro osobu se zdravotnim postizenim na zdakladé pisemné dohody uzaviené s Uradem
prace. Na ziizeni pracovniho mista pro osobu se zdravotnim postizenim poskytuje Urad
prdce zaméstnavateli prispévek. Pracovni misto ziizené pro osobu se zdravotnim

postizenim musi byt takovou osobou obsazeno po dobu 3 let. (Shirka zdkonu, 2004, §75
¢ (1)

Arnoldovd (2016) uvadi, Ze zaméstnavatel muize dostat pfispévek na vytvoreni
pracovniho mista, na ¢aste€nou uhradu provoznich ndkladi nebo na nakup vybaveni

potfebného pro vytvoieni nového mista.

Podle stejného zdkona mulze také zaméstnavatel zddat o prispévek na podporu
zam&stnavani osob se zdravotnim postizenim, ten nalezi zaméstnavateli, ktery
zameéstnava vice jak 50% osob se zdravotnim postizenim. Je vyplacen formou ¢éasteéné
uhrady vynalozenych prostiedkli na mzdy (do vyse 75%) vcetné pojistného na socidlni
zabezpecenti, pfispévku na statni politiku zaméstnanosti a pojistného na vefejné zdravotni

pojisténi, nejvyse vsak 8800 K¢ mesicné na jednoho zaméstnance (Arnoldova, 2016).

Zaméstnavatelé jsou také povinni vést si evidenci zaméstnanych osob se zdravotnim
postizenim a také evidenci pracovnich mist pro né vytvorenych (Sbirka zékoni, 2004,
§ae).

Zaméstnavatelé, ktefi zaméstnavaji vice jak 25 zaméstnancli maji povinnost zaméstnavat

osoby se zdravotnim postizenim v podilu 4%. Tuto povinnost mohou naplnit n¢kolika

zpusoby:
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a) zameéstnavanim v pracovnim poméru
b) odebiranim vyrobki nebo sluzeb od zaméstnavateli zaméstnavajicich vice nez
50% zamé&stnanc, kteti jsou osobami se zdravotnim postizenim. Nebo zadavanim
zakazek témto zameéstnavateliim,
¢) odvodem do statniho rozpoctu
d) kombinaci vyse zminénych (Arnoldova, 2016)
Dalsi formou podpory zaméstndvani osob se zrakovym postizenim je pracovni

rehabilitace, toto téma je podrobné rozebrano v pozdéjsi kapitole.

3.3.1 Koordinovana rehabilitace
Tato podkapitola se nejprve vénuje popisu rehabilitace obecné, nésledné struéné popisuje

jeji jednotlivé slozky a poté se podrobnéji vénuje charakteristice pracovni rehabilitace.

Pfeiffer at. Kol., 2014 uvadi, Ze slovo rehabilitace je slozeninou latinské predpony re
(znovu, zpét) a slova habilis (schopny). Rehabilitace tedy znamena znovunabyti
ptedchozich schopnosti. O habilitaci bychom mohli mluvit naptiklad v pfipad¢ ditéte,
které se jiz s n¢jakou poruchou narodilo. Tento termin se vSak podle autora obecné prili§

neujal.

Nérodni plan podpory rovnych ptilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim na obdobi
2015-2020 (2015) definuje rehabilitaci jako: ,,cilené propojovini prostredkii
multidisciplindrni podpory s cilem odstranit nebo snizZit progresi nemoci nebo nasledky
urazu a zmirnit jejich dusledky pro cloveka, jeho rodinu a pro spolecnost. Rehabilitace
je procesem systematického, propojen¢ho a koordinovaného planovani a 7izeni
zdravotnickych, socidlnich, pracovnich, vychovné-vzdeélavacich, technologickych,
kulturnich, neformalnich a dalsich nastrojii k navratu ke zdravi nebo k diistojnému,

aktivnimu Zivotu pri nevratné poruse zdravi. “

Tento dokument dale uvadi, ze cilem rehabilitace je co nejvice snizovat dasledky
dlouhotrvajicitho nebo trvalého zdravotniho postiZeni, tento proces je nutno provadét
ucelené. To vtomto kontextu znamena co nejvétsi provazanost jednotlivych slozek
rehabilitace, tedy 1écebné, socialni, pedagogické a pracovni. Pfeiffer (2014) dale uvadi,
ze ucelena rehabilitace neni vyhodna pouze pro osobu se zdravotnim postizenim, ale i pro
stat a spolecnost obecné, protoze diky néacviku potfebnych dovednosti se snizuje mira

zavislosti osoby se zdravotnim postizenim na pomoci okoli. Tyto osoby jsou, ve vétsSing
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ptipadt, schopny se urcitym zplisobem uplatnit na trhu prace, coz vede k jejich vétsi

ekonomické nezévislosti, ale 1 ke zvyseni sebedlivéry a sobéstacnosti.
Lécebna rehabilitace

Jankovsky (2006), ktery odkazuje na Jesenského (1995) uvadi, ze 1é€ebna rehabilitace se
zamé&fuje na odstranéni funkénich poruch a postizeni, ale také na eliminaci nasledkt
zdravotniho postizeni za vyuziti predev§im medicinskych a zdravotnickych poznatk.
V ramci 1écebné rehabilitace se vSak setkame i s prvky psychoterapie ¢i muzikoterapie.
Pojem léCebna rehabilitace je vymezen zadkonem ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach

a podminkach jejich poskytovani, konkrétné v § 5 odst. 2 pism. f) (Sbirka zdkond, 2006).

Mezi zakladni postupy lécebné rehabilitace Jankovsky (2006) fadi: fyzikalni terapii jejiz
podstatou jsou napiiklad rizné druhy masazi, dale pak elektrolécba, magnetoterapie,
1écba teplem nebo vodolécba naptiklad v rehabilitacnim bazénu nebo perlickové 1azni.
Dalsim prvkem lécebné rehabilitace je podle Jankovského (2006) l1écebnd télesna
vychova, kterd je zékladni metodou fyzioterapie zabyvajici se pohybovym ustrojim.
DalSim neopomenutelnym prvkem lécebné rehabilitace je ergoterapie, kterou Jankovsky
(2006) charakterizuje jako lécbu smysluplnou Cinnosti a zaméstnavanim. Svécend a
Svestkova in Pfaiffer (2014) uvadgji, ze doslovny preklad z latinského ergon — prace a
therapia — 1écba, tedy 1écba praci je mnohdy Spatné interpretovan jako pracovni ¢innost
v riiznych dilnach (napiiklad keramickych). Ergoterapie méa podle Ceské asociace
ergoterapeutit (©2020) za cil umoznit osobam, které jsou limitovany z divodu
onemocnéni, urazu, vyvojové vady nebo procesu starnuti, zachovat si co mozna nejveétsi
sobéstacnost v béznych dennich a pracovnich Cinnostech a volnocasovych aktivitach.
Vyuzivé k tomu specifické techniky a metody, nacvik konkrétnich ¢innosti, pfizplisobeni

prostiedi a poradenstvi, to vSe za plného respektu moznosti a osobnosti dané osoby.

DalSimi dtlezitymi prvky lécebné rehabilitace jsou podle Jankovského (2006) napiiklad

animoterapie tedy 1é¢ba za pomoci zvitat, arteterapie, muzikoterapie nebo psychoterapie.
Pedagogicka rehabilitace

Dzambasov, Dostal a kol. (2017) uvadéji, ze pedagogicka rehabilitace nema, na rozdil od
naptiklad 1éebné, v Ceské republice legislativné vymezeny obsah. Jeji podil je viak
podle Jankovského (2006) vramci ucelené rehabilitace zdsadni a je uzce spjata

s ostatnimi prostfedky koordinované rehabilitace. Cilem pedagogické rehabilitace je
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dosazeni optimdlniho rozvoje osob se zdravotnim postizenim a co mozna nejvetsi
integraci do spoleCnosti a rozvoj sobéstacnosti (Bruthansova, Jetabkova, 2012).
K dosazeni téchto cili se podle Jankovského (2006) vyuzivaji specidlni metody,
prostfedky a postupy, odvijejici se od druhu a stupné postizeni. Autor dale uvadi, ze
pedagogicka rehabilitace je doménou predevSim specidlni pedagogiky, ktera se podle
druhu postizeni, ale i vyuzivanych metod, déli na jednotlivé ,,-pedie”. Jedna se o
somatopedii (pro osoby s télesnym postizenim), tyflopedii (pro osoby se zrakovym
postizenim), surdopedii (pro osoby se sluchovym postizenim), psychopedii (pro osoby
s mentalnim postizenim), etopedii (pro osoby s poruchami chovani) a logopedii (pro

osoby s poruchami feci).
Socialni rehabilitace

Tuto slozku ucelené rehabilitace definuje zdkon 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach jako
,,soubor specifickych cinnosti smeérujicich k dosazeni samostatnosti, nezavislosti a
sobéstacnosti osob, a to rozvojem jejich specifickych schopnosti a dovednosti,
posilovanim navykii a ndacvikem vykonu béinych, pro samostatny Zivot nezbytnych
cinnosti alternativnim zpiisobem vyuzivajicim zachovanych schopnosti, potencialii a

kompetenci. “ (Sbirka zakoni, 2006)

Bruthansova s Jetabkovou (2012) popisuji socialni rehabilitaci jako ¢innost soustfedici
se na rozvijeni poSkozenych funkci a zbylych schopnosti, tzv. reedukace. Déle na pfijeti
zivota s postizenim — akceptace. Také se zaméfuje na podporu stability rodiny a
samostatného zivota. Socidlni rehabilitace se vyuzivd pfi praci srodinou, ve

zdravotnickych zafizenich, ve specidlnich Skolach nebo v rdmci neziskovych organizaci.
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3.4 Pracovni rehabilitace

Dalsi ze slozek ucelené rehabilitace je vymezena v zakoné 435/2004 sb. o zamé&stnanosti
a dale pak ve vyhlaSce 518/2004 Sb. jiz se zminovany zdkon provadi. Zakon o
zaméstnanosti tedy definuje pracovni rehabilitaci jako souvislou ¢innost zaméfenou na
,.ziskani a udrzeni vhodného zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na
zdkladé jeji zddosti zabezpecuji krajské pobocky Uradu prace a hradi néklady s ni
spojené‘* (Sbirka zdkonii, 2004. §69 ¢. (2).

Zakon dale uvadi, Ze naplni pracovni rehabilitace je pfedevSim poradenstvi, které se
zamétuje na volbu povolani, zaméstnani nebo jiné vydelecné ¢innosti, dale se zamétuje
na teoretickou a praktickou pfipravu k vykonu povolani, také poméaha osobam se
zdravotnim postizenim zprostfedkovat, udrzet nebo zménit zaméstnani nebo povolani, a

také napomaha k vytvéieni vhodnych podminek pro vykon zaméstnani ¢i povolani.

Podle Utadu prace CR (©2020) je cilem pracovni rehabilitace usnadnit osobam se
zdravotnim postizenim uplatnéni se na otevieném trhu prace. Bruthansova s Jefabkovou
(2012) jeste dodavaji, zZe je jejim cilem pomoci osob€ s postizenim obnovit jeji pracovni
potencial a to bud’ pro zaméstnani, které vykonavala piivodné nebo najit jiné pracovni

uplatnéni na pracovnim trhu za pomoci rekvalifikace.

Jak uz bylo vySe zminéno, pracovni rehabilitaci provadi krajskéd pobocka tradu prace,
kterd je mistné prislusna bydlisti osoby se zdravotnim postizenim. Také tizce spolupracuje
s pracovné rehabilitaénimi stfedisky nebo na zdkladé pisemné dohody povétuje
zabezpeovanim pracovni rehabilitace jiné fyzické nebo pravnické osoby (Utad prace

CR, ©2020).

Krajska pobocka uradu prace sestavuje spoleéné s osobou se zdravotnim postizenim
individudlni pldn pracovni rehabilitace. V individudlnim planu musi byt zohlednéna
schopnost osoby soustavné vykonavat zaméstnani vzhledem k jejimu zdravotnimu stavu

a také s ohledem na moznosti na pracovnim trhu (Kazdova, Bubenickova, 2011).

Dale autorky popisuji jednu z néplni pracovni rehabilitace, konkrétn¢ teoretickou a
praktickou pfipravu pro zaméstnani nebo jinou vydéle¢nou cinnost. Ta zahrnuje

nasledujici ¢innosti:

1) Ptiprava na budouci povolani,

2) Ptiprava k praci,
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3) Specializované rekvalifikacni kurzy
Zakon 435/2004 Sb. uvadi, Ze ptiprava k praci je soustavna ¢innost trvajici 24 mésicli a
smétujici k zapracovani osoby se zdravotnim postizenim na vhodném pracovnim miste.

Tato ¢innost je dle zdkona o zaméstnanosti provadéna:

1) Na pracovisti zaméstnavatele osoby se zdravotnim postizenim, které je

individudlné ptizplsobeno jejim potfebam a zdravotnimu stavu,

2) Na pracovnich mistech pro osoby se zdravotnim postiZzenim, které bylo ziizeno

podle §75 vyse zminéného zdkona,

3) Ve vzdélavacich zatizenich k tomuto ucelu uréenych (Sbirka zakoni, 2004).
Kazdova s Bubenickovou (2011) uvadéji, ze osobé s postizenim, ktera se ucastni pracovni
rehabilitace, ndlezi po dobu ucasti pfipravy k praci podpora pii rekvalifikaci. Pokud
ovSem dana osoba nepobird davky nemocenského pojisténi, starobni diichod, mzdu nebo

nahradu mzdy (Sbirka zakonti, 2004).

Bubenickova (2014) uvadi, ze je velice dilezité, rozliSovat pracovni rehabilitaci podle
typu zdravotniho postizeni. Osoby se zrakovym postizenim potiebuji jiné poradenstvi a

jiny druh rekvalifikacnich kurzi, neZ napiiklad osoby s t€lesnym postizenim.

Jak jiz bylo zminéno vySe, pracovni rehabilitaci se z povéfeni ufadu prace zabyvaji i
nestatni neziskové organizace, Bubenickova (2014) vyzdvihuje predevsim Sjednocenou
organizaci nevidomych a slabozrakych CR (SONS) a také néktera krajska TyfloCentra,

ktera spolecné tvorti cilené projekty.

Dalsi diileitou organizaci, jedinou svého druhu v Ceské republice, piisobici v této oblasti
je Pobytové rehabilitacni a rekvalifikacni stfedisko pro nevidomé Dédina, o.p.s.
,,Umoznuje nevidomym a tézce zrakove postizenym lidem absolvovat intenzivni kurzy v
programu socialni rehabilitace, socialné terapeutickych dilen a pracovni rehabilitace, na

které navazuje rekvalifikace s ndslednym pracovnim uplatnénim. (Dédina.cz) “

3.4.1 Ergodiagnostika

Asociace pracovni rehabilitace CR (2020) uvadi, Ze cilem ergodiagnostiky je zhodnotit a
urcit aktudlni pracovni potencial Cloveka z hlediska jeho zdravotniho stavu pro ucely
pfedpracovni a pracovni rehabilitace. Zamétuje se piedev§im na funkéni potencial a

dovednosti jedince v ramci postizeni nebo urazu, tedy na jeho pozitivni schopnosti.
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Ergodiagnostika je odborné Iékaiské vySetfeni, jejiz zajiSténi nabizi ufad prace

Gi¢astnikiim pracovni rehabilitace (Utad prace CR, ©2020).

3.4.2 Bilanc¢ni diagnostika

Friebergova, Slavikova a kol. (2015) vymezuji bilan¢ni diagnostiku jako poradensky
proces, ktery vyuziva komplexni diagnostické metody a smétuje k optimalnimu vyuziti
potencialu osoby s postizenim pfi jejim pracovnim uplatnéni. Jeji poskytovani je fizeno
zakonem 425/2004 Sb. o zaméstnanosti a vyhlaskou 518/2004 Sb., kterd uvadi, ze
bilan¢ni diagnostika je zamétena na komplexni posouzeni moznosti a schopnosti fyzické
osoby v ndvaznosti na jeji budouci povolani. Diagnostika je provadéna specidlné
vyskolenymi psychology za vyuziti odbornych metod. Bilan¢ni diagnostika je provadéna
formou skupinové nebo individudlni konzultace. Cilem je, aby klient 1épe znal své
osobnostni ptfedpoklady a pfipadné rezervy, ziskal pfimefené sebevédomi a posilil svou
motivaci k pracovnimu uplatnéni, dosp€l k rozhodnuti o svém dal$im vzdélavani a
dokézal identifikovat své optimalni zatazeni v pracovnim tymu (Friebergova, Slavikova

a kol., 2015)

Bilan¢ni diagnostika je vhodna pro vétSinu dospivajici a dosp€lé populace, vyjimkou jsou
lidé s mentélni retardaci nebo lidé, kterym chybi motivace zménit svijj socialni status a
vylepsit svou Sanci na zaméstnatelnost. Dobré vysledky zaznamenéva hlavné u osob

s vysokou motivaci pracovat a udrzet si praci ((Friebergova, Slavikova a kol., 2015).
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Empiricka cast

Pracovni rehabilitace a pracovni uplatnéni osob se zrakovym
postiZenim

4 Cil prace

Cilem této diplomové prace bylo zmapovat, jaké jsou pracovni piilezitosti a pracovni
uplatnéni osob se zrakovym postizenim a jaké instituce témto osobam pomahaji uplatnit

se na trhu prace. Dalsim cilem této prace bylo popsat, jak tyto instituce spolupracuji a jak

zde probihd pracovni rehabilitace s osobami se zrakovym postizenim.

4.1 Vyzkumné otdizky

Naplnéni vyzkumnych cilti bylo strukturovano pomoci tii vyzkumnych otdzek:
VOI: Jaké jsou moznosti pracovniho uplatnéni osob se zrakovym postizenim?

VO2: Na jaké bariéry nejCastéji narazeji lidé se zrakovym postiZenim pii snaze uplatnit

se na trhu prace?

VO3: Jak probihd pracovni rehabilitace v institucich, které ji poskytuji?

5 Operacionalizace zakladnich pojmii

Osoba se zrakovym postiZenim

Kimplova (2014) uvadi, ze osoby se zrakovym postizenim jsou lidé, ktefi maji rizné
druhy a stupné snizeni zrakovych schopnosti. Zrakové postizeni tyto osoby ovliviiuje
v ¢innostech bézného zivota a neni mozné toto postizeni ovlivnit béznou optickou

korekei.
Prace

Prace je z ekonomického pohledu cilevédoma lidska ¢innost, ktera vede k uspokojovani
lidskych potieb, k vytvareni majetku a sluzeb. Prace je spole¢né s ptidou a kapitdlem
z pohledu klasické ekonomie jednim z produkénich (vyrobnich) faktorti a zastupuje

lidsky Cinitel (Petrusek a kol., 1996)
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Trh prace

Tvrdy a kol. (2007) definuje trh prace takto: ,, Trh prace miizeme definovat jako misto,
kde dochazi ke stretu nabidky prace spoptavkou po prdci, pricemz praci se rozumi
Jakakoliv fyzicka nebo dusevni cinnost clovéeka, jejiz vysledkem jsou vyrobky nebo

¢

sluzby.

Pracovni rehabilitace

Zakon o zaméstnanosti definuje pracovni rehabilitaci takto: ,,...Pracovni rehabilitaci
zabezpecuje krajskd pobocka Uradu prace mistné prislusnd podle bydlisté osoby se
zdravotnim postizenim ve spolupraci s pracovne rehabilitacnimi stiedisky nebo miize na
zaklade pisemné dohody poveérit zabezpecenim pracovni rehabilitace jinou pravnickou
nebo fyzickou osobu.

(2) Pracovni rehabilitace je souvisla ¢innost zameérend na ziskani a udrzeni vhodného
zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na zdaklade jeji Zadosti zabezpecuji
krajské pobocky Uradu préce a hradi ndklady s ni spojené. Zddost osoby se zdravotnim
osobou se zdravotnim postizenim.

(3) Pracovni rehabilitace zahrnuje zejména poradenskou cinnost zameérenou na volbu
povolani, volbu zaméstnani nebo jiné vydeélecné cinnosti, teoretickou a praktickou
pripravu pro zaméstnani nebo jinou vydeélecnou cinnost, zprostiedkovani, udrzeni a
zmenu zamestnani, zménu povolani a vytvareni vhodnych podminek pro vykon zaméstnani

nebo jiné vydelecné cinnosti. (Sbirka zdkonii, 2004) “*

6 Metodika vyzkumu

6.1 Vyzkumné strategie

Vyzkumné strategie se podle Gavory (2010) vSeobecné déli na dvé hlavni strategie, které
se od sebe 1isi zplisobem realizace vyzkumu, ale i cilem nebo vztahem vyzkumnika a

zkoumanych osob, jsou jimi kvantitativni a kvalitativni strategie.
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Hendl (2005) uvadi, Ze vyhodou kvalitativniho vyzkumu je ziskani podrobného popisu a
vhledu zkoumaného subjektu, zkouma fenomén v ptirozeném prosttedi a umoziuje
navrhovat teorie a hypotézy. Nevyhodami muize byt fakt, Ze ziskané informace nemusi
byt zobecnitelné na celou populaci v jiném prostredi, sbér dat i analyza jsou Casové
narocné, vysledky mohou byt zkresleny osobnosti vyzkumnika.

Kvantitativni vyzkum ma podle autora vyhodu v moznosti zobecnit na populaci, sbér dat
je relativné rychly a pfimocary a je uzitecny pfi zkoumani velkého vzorku dat. Nevyhody
vidi autor pfedevS§im v moZnosti opomenuti n€kterych fenoménd vyzkumnikem, protoze
se zam¢fuje pouze na stanovenou teorii a jeji testovani a ne na jeji vyvoj, dale teorie
pouzivané vyzkumnikem nemuseji odpovidat lokalnim zvlaStnostem a v neposledni fad¢

je vyzkumnik omezen reduktivnim zplisobem ziskavani dat.

Pro tuto diplomovou préci byla zvolena strategie kvalitativniho vyzkumu, Disman in
Miovsky (2006, s. 16) uvadi, ze kvalitativni vyzkum je ,,...nenumerické Setreni a
interpretace socialni reality‘, jeho cilem je odhalovat vyznam podlozeny sdélovanymi
informacemi. Déle autor uvadi, ze hlavnim rozdilem od kvantitativniho vyzkumu je
vytvareni novych hypotéz, jez jsou vysledkem vyzkumné ¢innosti. Corbinova a Strauss
in Miovsky (2006, s. 16) definuji tento ptistup jako ptistup, kdy badatel vysledku ve
vyzkumu ,,...nedosahuje pomoci statistickych procedur nebo jinych zpusobu
kvantifikace. ‘* Metodolog Creswell in Hendl (2005, s. 50) shrnuje definici kvalitativniho
ptistupu takto: ,, Kvalitativni vyzkum je proces hledani porozumeéni zalozZen)" na riiznych
metodologickych tra dicich zkoumani daného socidalniho nebo lidského probléemu.
Vyzkumnik vytvari komplexni, holisticky obraz, analyzuje rizné typy textu, informuje o

nazorech ucastnikii vyzkumu a provadi zkoumani v prirozenych podminkach."”

6.2 Metoda sbéru dat

Jako metoda sbéru dat byl pro tuto diplomovou praci zvolen polostrukturovany rozhovor,
dat v kvalitativnim vyzkumu. Rozhovor 1ze podle autora definovat také jako interview,
které je moderované a provadéné s urcitym cilem a i¢elem vyzkumné teorie a je provadén
s jednou, maximaln¢ tfemi osobami. Hendl (2005) uvadi, ze pro kvalitné vedeny rozhovor

je tieba urcité dovednosti, citlivosti, koncentrace, porozuméni a discipliny. Autor dava
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diiraz na zvySené vénovani pozornosti na zaCatek a konec rozhovoru. Na zacatku je
potfeba prolomit pripadné bariéry a také se zeptat na souhlas se zaznameninim
rozhovoru. Konec rozhovoru je také dilezity, protoze pfi jeho ukoncovéani nebo pii

louceni je mozné ziskat dulezité informace.

Polostrukturovany rozhovor je jednim znejvyuzivanéjS§ich metod rozhovoru
v kvalitativnim vyzkumu, oproti nestrukturovanému rozhovoru vyzaduje ptipravu, na
druhou stranu ale stranu fe$i mnoho nevyhod nestrukturovaného nebo plné
strukturovaného rozhovoru (Miovsky, 2006). Tazatel si v tomto ptipadé vytvori jakousi
kostru, navod, jakym smérem rozhovor povede. Vytvoii si seznam témat nebo otazek a
tim zajisti, Ze dostane na vSechna dilezita témata odpoved’. Je na tazateli, v jakém potadi
a jakym zplsobem bude otazky pokladat a jak vyuzije Cas vyhrazeny pro interview
(Hendl, 2005). Pfi tomto typu rozhovoru je podle Miovského (2006) vhodné vyuzit
inquiry, coZ znamena upiesiiovani a specifikovani nebo dovysvétleni, jak danou odpovéd’

informant myslel.

Pted provedenim samotnych rozhovori byla témata a otazky poloZeny nezavislé osob¢,
aby byla zajisténa jejich srozumitelnost. Okruhy otazek ani zvolena témata nebylo tfeba

pteformulovat.

6.3 Vybér vyzkumného vzorku

Ptfed samotnym provedenim rozhovora je tfeba nejprve stanovit vybér vyzkumného
vzorku. V ramci kvalitativniho vyzkumu lze podle Miovského (2006) vyuzit nékolik
metod vybéru vyzkumného vzorku. Pro tuto diplomovou praci byla zvolena metoda
zamérného (Gcelového) vybéru. Potton in Miovsky (2006) uvadi, ze tato metoda je
nejrozsitenéjsi metodou vybéru vzorku s jakou se miizeme setkat v kvalitativnim
vyzkumu. Za zdmérny (Gcelovy) vybér je oznacovan postup, kdy cilen¢ vyhledavame
ucastniky podle jejich urcité vlastnosti. Podstatou vybéru je pravé dané vlastnost nebo
stav, ktery chce badatel zkoumat. To znamena, Ze na zakladé stanoveného kritéria jsou
vyhledavany pouze ty osoby, které toto kritérium splituji a také jsou ochotny se vyzkumu

udastnit.
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Konkrétné je v této praci zvolen zamérny (Gcelovy) vybér pres instituce, kdy je k vybéru
vzorku vyuzita néjaka sluzba nebo instituce, ktera je urcena pro cilovou skupinu, o kterou
se vyzkumnik zajima. Tato metoda je efektivni z hlediska ¢asu a nakladl, ale jejim
nedostatkem muize byt to, Ze kvli jejimu vyuziti nebude zasazena celé cilovéa skupina,

ale jen ta cast, kterd danou sluzbu nebo instituci navstévuje (Miovsky, 2006).

Za ucelem sehnani informantt do vyzkumu k této diplomové byly telefonicky a e-mailem
osloveny viechny pobocky Utadu prace CR v Jihodeském kraji. Konkrétné byli osloveni
socialni pracovnici, ktefi maji v daném meésté na starost pracovni rehabilitaci. Déle byly
osloveny neziskové organizace a zapsané spolky na uzemi Jihoc¢eského kraje, zabyvajici
se pracovni nebo socidlni rehabilitaci nebo které se témito sluzbami zabyvali v minulosti.
Konkrétné byla oslovena organizace Konic¢ek o.p.s., Jiho¢eské centrum pro zdravotné
postizené a seniory o.p.s., dile Mesada zs., Tyflokabinet Ceské Budgjovice,
Tyflocentrum o.p.s., LORM z.s. a Dédina o.p.s. v Praze. Vzhledem k GDPR a ochran¢
osobnich udajli nesméli pracovnici téchto organizaci poskytnout kontakty na piipadné
informanty pfimo bez jejich svoleni. Proto bylo velice narocné informanty touto formou
sehnat. I pfesto, Ze byly vSechny pobocky ufadu prace i organizace osloveny
s dostatecnym piedstihem, n¢které kontakty byly poskytnuty az po skonceni karantény
v dobé krize Covid19. I samotny kontakt Gfadii a organizaci nebyl jednoduchy, mnoho
z oslovenych na prosbu viibec nereagovalo a velkd ¢ast oslovenych nemohla vyhovét,
protoze bud’ neméli v evidenci klienta, ktery by zapadal do cilové skupiny vyzkumu nebo

jim klient nedal souhlas s poskytnutim kontaktu na né¢;.
6.4 Etické aspekty vyzkumu

Jak uvadi Hendl (2005), etické aspekty hraji vyznamnou roli v jakémkoli vyzkumu.
Pravidla jsou ve vyzkumu vymezena riiznymi standardy a doporuc¢enimi, témito pravidly
jsou naptiklad, informovany souhlas, anonymita informant nebo svoboda odmitnuti.

Pted zacatkem rozhovoru byli vSichni informanti pozadani o souhlas s nahravanim
rozhovoru. Také byli vSichni sezndmeni s tématem vyzkumu a jeho Gcelem. VSichni
informanti byli obeznameni s tim, Ze Gcast na vyzkumu je zcela dobrovolna a Ze mohou
kdykoli bez udéni diivodu rozhovor ukoncit, také bylo poukazano na to, Ze pokud jim
bude néjaké téma nepiijemné nemuseji na n¢j odpovidat. V diplomové praci nejsou

uvedena z4dna jména ani osobni data, aby byla zajisténa anonymita informanti.
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6.5 Analyza dat

K analyze dat byly zvoleny prvky metody zakotvené teorie s technikou oteviené¢ho
koédovani. Zakotvena teorie, v origindle ,,Grounded Theory* autorti Glasera a Strausse
prosla od svého vzniku riznymi zménami, do ¢eského jazyka byla pielozena v podobé
z roku 1990 publikovand Corbinem a Straussem (Miovsky, 2006).

Cilem vyzkumu, ktery vychazi ze strategie zakotvené teorie je podle Hendla (2005, s.
125) ,,..ndvrh teorie pro fenomény v urcité situaci, na niz je zamérena pozornost
vyzkumnika. Vznikajici teorie je zakotvena v datech, ziskanych behem studie. Pozornost
se venuje zvlasté jednani a interakcim sledovanych jedincii a procesiim v daném
prostredi.

Podle Miovského (2006) je jednou z nejvétSich vyhod zakotvené teorie, ze dokaze
integrovat data ziskana rtiznym zpiisobem (rozhovor, pozorovani, kvalifikovany odhad)
a vyuziva riznych zpiisobl analyzy dat. Tato metoda je velmi flexibilnim a funkénim
vyzkumnym nastrojem, coz je do jist¢é miry vyhodou, na druhou stranu ale pocita
s nutnosti mnohem ptesnéjsiho a peclivéjsiho protokolovani a popisu dil¢ich krokt a také

je kladen vysoky diiraz na metody kontroly platnosti dat.
Kodovani

Koédovanim se rozumi operace, jejichz pomoci jsou ziskand data analyzovéna,
konceptualizovdna a znovu skladdna novym zplisobem, coz je hlavnim procesem tvorby
nové teorie (Miovsky, 2006). Strauss a Corbinova in Hendl (2005) kodovéni rozdeluji
na tfi zplsoby, jak s analyzovanym textem zachézet, jsou jimi oteviené kddovani, axidlni
kédovani a selektivni kodovani. Tyto procedury predstavuji riizné zptisoby, jak nakladat

s textovym materidlem a je mozné mezi nimi podle potieby prochazet.

Oteviené kddovani odhaluje v datech urcita témata, kterd maji vztah k vyzkumné otézce,
k prectené literatuie nebo k pojmim pouzivanych Gc€astniky, tato témata jsou nejprve na
nizké urovni abstrakce (Hendl, 2005). Oteviené kédovani lze podle autora provadét
riznymi zplsoby. Je mozné kodovat slovo od slova, podle odstavcl nebo celych textt a

ptipadi. Dulezité vSak je, neztratit ze zetele cil kddovani, tedy tematické rozkryti textu.

Na zékladé podobnosti jsou témata seskupovana do vyssiho tadu, do abstraktnéjsich
pojmt, které nazyvame kategorie (Miovsky, 2006). Kategorie maji podle autora tzv.
pojmovou pfitazlivost, to znamena, Ze k sobé vazou rizné podskupiny pojmi jinak fe¢eno

subkategorie.
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6.6  Charakteristika vyzkumného souboru

Cilovou skupinu dan¢ho vyzkumu tvofily osoby se zrakovym postizenim, které se
v minulosti zucastnily nebo se vsoucasné dob& tuCastni pracovni rehabilitace.
Preferovanym tUzemim vyzkumu byl JihoCesky kraj. Nejprve byl s dostateCnym
pfedstihem navazan telefonicky nebo e-mailovy kontakt s pracovniky méstskych
pobodek Utadu prace CR a organizaci zabyvajicich se pracovni rehabilitaci nebo cilovou
skupinou osob se zrakovym postizenim. Pokud se v evidenci n&jaké pobocky nachazel
klient spadajici do cilové skupiny tohoto vyzkumu, pozéadal socidlni pracovnik tohoto
klienta o souhlas s poskytnutim kontaktu. Bylo osloveno celkem sedm potencionalnich
informanttl, z nichz dva na dotaz viibec nereagovali a jeden odmitl poskytnout kontakt a

vyzkumu se zucastnit.

Pred zahdjenim vyzkumného Setfeni byla stanovena ctyfi kritéria pro specifikaci

vyzkumného souboru

o Informant musi byt starsi 18 let
o Informant musi byt osobou se zrakovym postizenim
o Informant se v minulosti musel Gi€astnit nebo se v dob€ vyzkumu tcastni pracovni
rehabilitace
o Informant musi mit zkuSenosti s vykonem néjakého povolani nebo mit zkusenosti
s hledanim préce nebo se pfipravovat na budouci povolani
Po stanoveni téchto kritérii byli vSichni ¢tyfi informanti telefonicky kontaktovani a bylo
zjisténo, zda odpovidaji stanovenym kritériim vyzkumu. VSichni ¢tyfi informanti

splitovali stanovena kritéria a byly domluveny osobni schlizky.

Schiizky s informanty se uskutecnily az v prubéhu ¢ervna a cervence 2020. Piedtim byly
terminy schizek né€kolikrat zménény a presunuty z divodu nemoci, karantény béhem
pandemie COVID19 a nedostatku ¢asu informantli. Primérna délka rozhovori byla 35

minut.

Prvni setkani probéhlo na zacatku cervna s informantem €. 1 v misté jeho bydlisté,
informant nerad cestuje, proto bylo domluveno, Ze se rozhovor uskutecni ve mésté
v kavarn€, kde to zna. S ostatnimi informantkami ¢. 2, 3 a 4 byl rozhovor proveden

v Ceskych Budgjovicich. Konkrétni misto setkdni bylo domluveno podle preferenci

49



informantek, aby bylo zamezeno tomu, Ze bude rozhovor probihat v pro né¢ neznamém

prostiedi.

Vyzkumny soubor tedy tvofili tfi Zeny a jeden muz ve véku od 25 — 47 let. VSichni
informanti trpi stfedné tézkym az tézkym postizenim zraku a tfi informanti maji jeste
dalsi onemocnéni ve form¢ epilepsie, hrani¢ni porucha osobnosti a sluchové postizeni

nasledkem Usherova syndromu.

Biografické udaje o informantech

Vék Vzdélani Zaméstnani Rekvalifikace
Informant é. 1 28 let Zakladni Masér ANO
Informantka ¢é. 2 | 47 let Stiedoskolské | Masérka ANO

Informantka ¢.3 | 25 let StredoSkolské | Osobni  trenérka, NE
CiSnice
Informantka €. 4 | 25 let Stredoskolské | Chiva ANO
praktické
Tabulka €. 1

Informant ¢. 1

Informantovi &. 1 je 28 let a narodil se na jihu Cech. Vystudoval b&znou zakladni §kolu a
poté nastoupil na Stfedni zemédé€lskou Skolu na obor Obrabé¢ zemédé€lskych stroji.
Informantovi €. 1. vSak byl ve 12 letech diagnostikovan Ushertiv syndrom, coz je dédi¢né
onemocnéni, které postihuje souCasné zrak i sluch. A kvili rozvinuti onemocnéni
informant ¢. 1 studium na zemédélské Skoly nedokoncil. Zacal studovat obchodni
akademii, ale ani tam studium nedokon¢il. Na Utadu prace prosel pracovni rehabilitaci a
udélal si ro¢ni rekvalifikacni kurz Zdravotnicky masér v Praze, tam ziskal i prvni
zaméstnani v oboru masér. Poté vystiidal jesté nékolik zaméstnavatell a nyni pracuje na

jihu Cech, Zije s piitelkyni, se kterou spole¢né stavi vlastni déim.
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Informantka ¢. 2

Informantce €. 2 je 47 let a narodila se na severni Morav¢ a vyrtstala na rodinné farmé.
Od narozeni trpéla albinismem, nystagmem a strabismem. Vystudovala zékladni Skolu
pro slabozraké a poté stfedni ekonomickou skolu, kde byla tida pro slabozraké studenty.
Po maturit¢ pomédhala rodicim na farmé se v§im co bylo potfeba. Po svatbé se
s manzelem piestéhovala do Ceskych Bud&jovic. Poté byla 8 let na rodi¢ovské dovolené
se dvéma dcerami, protoze pobirala invalidni diichod 3 stupné, neméla potiebu shanét si
praci. V roce 2016 se rozhodla absolvovat pracovni rehabilitaci v ramci které si udélala
ro¢ni rekvalifikaéni kurz Zdravotnicky masér v Praze. NaSla si zamé&stnani v misté

bydliste, ale jezdi masirovat i do jinych mést v Jiho¢eském kraji.

Informantka ¢. 3

Informantce €. 3 je 25 let a narodila se s glaukomem, silnou svétloplachosti,
barvosleposti, astigmatismem a kratkozrakosti. Na zakladni Skole zpocatku navstévovala
specidlni tfidu pro zrakové postizené, pozdé€ji byla integrovdna do normalni tiidy.
Vystudovala soukromé gymnazium a poté studovala na vysoké Skole specidlni
pedagogiku, tu bohuZzel nedokoncila, protoze se u ni, mimo jiné, vyskytlo psychiatrické
onemocnéni, které ji zabranovalo studium dokoncit. Béhem studia na vysoké Skole si
udélala kurz instruktora a nyni pracuje Castecné jako osobni trenérka a Castecné jako
obsluha v kavarné. V soucasné dobé prochazi pracovni rehabilitaci na ufadu prace, méla
se ucastnit ergodiagnostiky a bilan¢ni diagnostiky, ale vzhledem k pandemii COVID19

byla tato vySetfeni pfesunuta na podzim.

Informantka ¢. 4

Informantce &. 4 je 25 let a pochazi z jihu Cech, na zakladni §kole navi§tévovala specialni
tiidu pro déti se zrakovym postizenim a pozdéji byla integrovana do bézné tiidy. Poté
navstévovala zdkladni Skolu praktickou. Po jejim ukoneni zacala studovat stfedni
zdravotnickou Skolu, tu vSak nedokoncila, protoze se ji vratila epilepsie, kterou trpéla
v détstvi. Nastoupila proto na stfedni Skolu praktickou, kterou dokoncila. Ve stejné
organizaci jako Skolu pozdéji zacala navstévovat chranéné dilny a socidlni rehabilitaci,

s jejich pomoci si nasla brigadu v call centru. Poté se zucastnila pracovni rehabilitace a
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udélala si rekvalifikacni kurz Chliva pro déti do zahdjeni povinné skolni dochazky. Diky
pracovni rehabilitaci se ji podafilo najit zaméstnani v nejmenované détské skuping. Zije

spole¢né s pritelem a planuje zalozit rodinu.
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7 Vysledky

V této kapitole jsou zpracovany vysledky vyzkumu, které jsou pro ptehlednost rozdéleny
do tfi podkapitol podle vyzkumnych otazek. Pro kazdou vyzkumnou otdzku bylo
identifikovano né¢kolik kategorii a subkategorii. Schéma identifikovanych kategorii a

subkategorii se nachazi v ptilohach k diplomové praci, ptiloha ¢. I.

7.1 Vyzkumna otazka ¢. 1 — Jaké je pracovni uplatnéni osob se zrakovym postizenim?

7.1.1 Kategorie ¢. 1 — Priprava na budouci povolani — vzdélani

Takto kategorie ma dvé subkategorie: uspésné ukonceni studia a netispésné ukonceni.
Subkategorie 1a) uspésné ukonceni studia

VSichni informanti maji Uspé$né ukoncené zakladni vzdéldni, dva z informanti
navstévovali béznou zakladni Skolu, Informantka €. 3 byla ze specidlni tfidy integrovana
do bézné ttidy: ,, ...ze zacdtku chodila do specialni tridy pro zrakové postizeny s tim, Ze
ve 4. tride mé integrovali do zdravy tridy a tam jsem méla ze zacatku asistentku na néektery
predméty a potom jsem tam byla uplné sama. Takze mam vychozenou normalni zakladku
s tim, Ze ale ty podminky tam uplné nebyly to, co by mely byt, na to zZe to byla Skola
porozumeéni, tak mi uplne nevychdzeli ve vsem vstiic a byla tam i néjaka lehci Sikana,
takze to uplné nebylo ono, ale tak dodeélala jsem to. “ Informant €. 1 navstévoval béznou
zakladni Skolu bez individudlnich vzdélavacich podminek, protoze se u néj jeho postizeni
rozvinulo az po dokonc¢eni zékladni Skoly. Druhé dvé informantky navstévovaly zékladni
Skoly v systému specidlniho vzdé€lavani: ,,....zdkladni skolu jsem délala v XXX pro
slabozrake, to bylo vyborny, bylo nas ve tiide madlo, takze se nam ta, tehdy esté soudruzka
mohla vénovat vic. (Informantka ¢. 2)“ Informantka €. 4 byla nejprve integrovana do
bézné tiidy zakladni Skoly a pozdéji navstévovala zdkladni Skolu praktickou v centru XY.
. -..jak byly ty integrace do tech normalnich trid, tam jsem s tim postizenim trochu
bojovala, jak je clovek odlisnéj, tak mu to davaj vic sezrat, takze tam byla trochu Sikana.
Tak jsem kolikrat utikala ze skoly, takze nic prijemnyho. Pak dalsi studium byla ta XY,
tam to bylo v pohodé, tam sem se moc ucit nemusela, to nebylo tak narocny jako na ty

normalni zakladce.*

53



Béznou stiedni Skolu uspésné dokoncila pouze informantka &. 3: ,, Gymndzium mdm
Cesko-anglicky, tam bylo vSechno v poradku, tim, zZe si myslim, Ze je to soukromy, tak ten
pristup byl uplné jinej. ale kdyz jsem se hlasila na jakoby klasicky skoly, tak tam mi bylo
FeCeno, Ze na mé nebude cas, Ze to nejde, Ze mi tam nic neupravi, takze diky tomu dopadlo
to Cesko-anglicky, kde to bylo fajn. No ale i tak to bylo uz v tu dobu dost narocny pro me,
pro ty oci uz to bylo hodné unavujici a po tom studiu jsem byla hodné vycerpana. “ Podle
informantky ¢. 3 stoji za GspéSnym ukoncenim studia na gymnaziu prave individudlni

pfistup a UspéSnd integrace studentky.

Informantky €. 2 a €. 4 vystudovaly stfedni skolu v rdmci specialniho vzdé€lavani: ,, ...pak
tam byla stiedni ekonomicka Skola a tam byla trida pro slabozraké, jako specialni, takze
tam jsem chodila a bylo to na 5 let, aby nam to uceni prodlouZili, no takze stredni
ekonomickou Skolu mam. (Informantka ¢. 2) ““ Informantka €. 4 studovala nejdiiv na bézné
stiedni Skole, ale tu nedokoncila: ,, ...no a pak jsem dodeélala tu XY. tu stredni praktickou,
to bylo na dva roky. Vychdzeli mi tam ve vsem vstiic, ale taky tam uz je to pro takovy ty

vic postizeny, tak jsem tam tak jako vycnivala. *

Tti z informantt maji uspé$né ukoncenou n¢jakou formu sttedoskolského vzdélani. Jeden

z informantli m4 uspésné ukoncené pouze zékladni vzdélani.

Subkategorie 1b) Netspésné ukonceni studia

VSichni informanti se domnivaji, Ze za netspéSnym ukoncenim stfedoskolského nebo
vysokoskolského studia mlize predevsim nedostatecnd tGprava podminek pro studium
nebo nevhodné zvoleny obor studia. Informant ¢. 1 uvadi: , deélal jsem stredni
zemedelskou, opravare zemédelskych strojii, ale diky tomu, ze prislo to zdravotni
omezeni, tak jsem to musel vzdat, moc mi to uceni nechtéli uzpiisobit, takze jsem zacal
chodit na jinou skolu, na obchodku a ve tretdku jsem zdrhnul. Zjistil jsem, Ze mé to nebavi,
Ze tady ten smeér nechci jit, tak jsem prosté zdrhnul, ale tam to bylo takovy, Ze mi zase na

¢

druhou stranu dost pomdhali.” Informantka ¢. 4 studovala dva roky na stfedni
zdravotnické Skole, ale vzhledem k nevyhovujicim podminkdm a také kvili zhorSeni
jejiho zdravotniho stavu toto studium nedokoncila: ,, ...pak jsem presla na stredni skolu
zdravotnickou na maséra, toho jsem teda nedodeélala, protoze jsem neméla podle nich na
to, abych to dodelala a hlavne se mi vratily epilepticky zdachvaty, takze jsem tu Skolu

ukoncila v druhdku, .... A na ty stredni bych naopak vekla, ze tam to vitbec neznali, co
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musi se mnou delat. Ale zase jsem se naucila vic samostatnosti, to mi zase v tomhle dalo
hodneé ta stiedni, protoze tam sis musela vSechno udélat sama, nikdo ti nic neudélal. Ze
zacatku jsem na to koukala jak puk, protoZe jsem na to nebyla zvykla z ty XY. (z$

prakticka).

Studium na vysoké Skole absolvovala pouze informantka ¢. 3: ,,na vejsku jsem si
podavala prihlasku na fyzioterapii, nutricniho terapeuta a specku, s tim, ze tu specku jsem
méla jen kviili tomu, Ze brdacha je autista, takze jsem se v tom i dost pohybovala ....a
skoncila jsem na specce, coz jsem piivodné uplné nechtéla, to byla jenom takova
zachrana, ale na fyzio jsem se nedostala, to fakt je tezky. A tam to vlastne bylo podobny
Jjako na ty zakladce. Strasnej problém se mnou, se v§im, musela jsem za sebe bojovat.
Samoziejmé jsem byla v tom Centru pro podporu studentii se specifickymi potiebami,
jenomze tam to vsechno fungovalo od nich po ucitele, ale od uciteli ke mné to
nefungovalo. TakzZe se v§im problém..." Informantka ¢. 3 uvadi, Ze se ji podle jejiho
nazoru nedostavalo dostate¢né podpory ze strany vyucujicich: ,, ...dost na mé zapominali,
za to studium bylo tak max 4-5 vyucujicich, kteri jako si na mé vzpomnéli, vedeli a
okamczité pripravili, na kazdou hodinu mi pripravili materialy, vytiskli, zvetsili, poslali co
bylo potieba a jinak jako fakt hodné velkej problém.... S tim, Ze se budu muset pripominat
Jjsem pocitala, ale kdyz sme treba méli zapocet a sedelo tam 90 lidi a on mi rekne, Ze to
pro mé nema, at’ si pockam pak a potom si to napisem, ale ja uz pak treba néco mam,
treba néjaky jiny predmeéty ze jo. A to jsem si to s tim vyucujicim domlouvala dopredu..... "
Informantka ¢. 3 ukoncila studium ve tfetim roc¢niku, divodem podle ni byly pfili§

narocné studijni podminky vzhledem k jejimu zdravotnimu postiZeni.

7.1.2 Katogorie ¢. 2 — Pracovni uplatnéni
Tato kategorie ma tfi subkategorie: Pracovni zkuSenosti, soucasné¢ zameéstnani a
porovnani zaméstnani na otevieném trhu prace se zaméstnanim na pozici, ktera byla

vytvofena pro osobu se zdravotnim postizenim

Subkategorie 2a) Pracovni zkusSenosti

VSichni informanti maji vicero pracovnich zkuSenosti v riiznych oborech, ani jeden vSak

nepracuje v oblasti, kterou ptivodné studoval. Informanti ¢. 1 a 2 neuvadéji zadné
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zamgstnani pied absolvovanim pracovni rehabilitace a rekvalifikacniho kurzu. Informant
¢. 1 uvadi, Ze si prvni zaméstnani naSel az po absolvovani rekvalifikace: ,,jd jsem viastné
dodelal ten kurz, tak tam chodili ruzny jako séfové takhle na masaze, to jsem ani nevedeél,
Ze tam chodi néjaky lidi, ktery si potom pretahujou ty maséry k sobé. No a ja jsem mél
pak na vyber 3 lidi, jako t7i nabidky prace a vybral jsem si jednu, takze jsem rok masiroval
na Letisti Vaclava Havla, primo takhle jsem se dostal hned vysoko a pak jsem mél jeste
dvé pobocky, jako Ze nizsi pozice, ale to jsem rekl, Ze ne, Ze si chci udelat dobry jméno. A
tim, zZe jsem byl na tom letisti, tak ono to vypada v tom Zivotopisu dobre a je pravda, Ze

¢

kdyz jsem se vracel sem na jih a rozdaval jsem Zivotopisy, tak se o mé rvali..."

Informant ¢. 1 jesté pracoval jako masér pro firmu Rehasport a po pfest¢hovani zpét do
rodného mésta byl zaméstnancem obce jako udrzbat: ,,delal jsem pod firmou Rehasport,
tam byli uplné suprovy lidi, vSechno super, tam jsem chodil rad. A pak jsem ekl dost a
vratil jsem se na jih Cech a dal jsem si rok pauzu od masirovani, trochu jsem se zklidnil,
nadejchnul cerstvyho vzduchu. NasSel jsem si jinou prdci, mné bylo uplné jedno co si

¢

najdu...delal jsem na obci, sekal travu a opravoval, co bylo potreba...."

. --.jd jsem tu prdaci viitbec nedelala. My sme doma jako méli farmu, rodice teda i v dobé
totality, takze kdyz jsem odmaturovala, tak jsme si delali to ucetnictvi s mamou samy. No
ja jsem chodila na pole, do chliva, prosté vsechno, co tam bylo treba. Jenomze kdyz jsem
se prestehovala tady, tak jsem méla déti, tak jsem byla na materskej. Jo a ja mam invalidni
duchod 3. stupne, takze ja jsem nepotiebovala jakoby chodit do prace, takze jsem si rekla,

Ze se budu vénovat tem detem. (informantka ¢. 2) “

Informantky €. 3 a €. 4 mély n&jaké pracovni zkuSenosti uz pred absolvovanim pracovni
rehabilitace: ,, ...no viastné pri skole jsem si udelala certifikat na instruktora jogy a pak
to postupné slo jsem si dodelavala dalsi veci..... ale bylo to néco, co mé nasteésti podrzelo,
kdyz jsem skoncila s tou Skolou, Ze jsem méla co délat. (Informantka ¢. 3)“ ,, jesté jsem
pracovala v restauraci, do ted nevim, jak jsem to zvladala, dneska bych to uz asi nedeélala.
No a co jeste, v Arpide jsem pracovala v odlehcovackach v Auticentru jsem taky byvala
pres prazdniny a to je asi vsechno (Informantka ¢. 3)*“ ,, nejdriv jsem zkousela néjaky call
centra, ale rikala jsem si, Ze to by mé asi dlouhodobé nebavilo, leda tak na néjakou
brigadu, pak jsem byla jeste, bylo to taky néco jako call centrum, ale musela jsem se

naucit néjaky skripta a pak to tomu cloveku dokazat vysvetlit. (Informantka ¢. 4) ,,no a
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po tom kurzu jsem nastoupila do ty Skolky Motyl, nejdiiv to bylo rok jako praxe a pak mé

nevzali na cdstecnej uvazek, tak jsem rekla, ze pujdu jinam. (Informantka ¢. 4) *

Tti z informantl maji vice pracovnich zkusSenosti z riznych obort, nékteti tyto zkusenosti
ziskali jiz pfed absolvovanim pracovni rehabilitace a nektefi si nasli prvni praci az po

absolvovani rekvalifika¢niho kurzu.

Subkategorie 2b) Soucasné zaméstnani

VSichni informanti v souc¢asné dob¢ pracuji, bud’ jsou zaméstnani na zkraceny uvazek
nebo pracuji na dohodu. Informanti ¢. 1 a €. 2 pracuji jako zdravotnicti maséti: ,,ja ted’
od prosince jsem se k tomu vratil a masiruju v takovym jako wellnessu, mohl jsem byt i
tady u nas, ale tam nabizeli o néco vic penéz, tak sem Sel tam no, sice je to dal. (Informant
¢ 1), , Tam co ted délam, to je takova firma a oni zaméstnavaji zrakové handicapované
masery. No a oni to maji tak, Ze maji sidlo v Praze, zacali pred 11 lety dva v Praze a
délali masize v Ceské sporitelné, Komercni bance,... a ted maji pobocky po celé
republice. Hned jsem dostala pracovni smlouvu na piil uvazku, ale to staci, protoze to
masirovani je dost narocny. No a oni se vidycky domluvi s nejakou firmou, takze tady
chodim k Cerné vézi do sporitelny, do Pisku, do Jindiichova Hradce, do Sazky a k
duchodcum na Lidickou a do KPMG, ale to treba jednou tydne. (Informantka ¢. 2)
Informantka ¢. 3 ma v soucasné dobé dokonce dvé zaméstnani: ,, tak ja ted’ teda délam tu
trenérku, ale je to jen parkrat do tejdne, jsem tam na dohodu a pak jesté delam par hodin

v kavdrné, tam prave ten majitel ma lidi, co maj taky invalidni diichod. *

Informantka ¢. 4 pracuje jako chliva v détska skupiné: ,,a ted’ jsem v prdaci v detsky
skupiné XX a tady jsem spokojena, sice ta rveditelka taky nekdy dela pekny blbosti, ale
penize jsou tam lepsi nez v tom co jsem byla predtim.....a hlavné mé to bavi delat s téema

¢

detma.

VSichni informanti jsou ve svych souc¢asnych zaméstnanich spokojeni, prace je bavi a
napliwje: ,,jd vSeobecné rad pomaham lidem, at je to ve zdravonictvi nebo kde, to by mi
bylo jedno, ale ten maser, to je takovej jako top, protoze ja se jesté zaméruju trochu na
fyzioterapii a nejsem jen tak obycejnej masér, jsem viastné zdravotnickej, takze trochu
néco jinyho, nez ty sportovni a ja vlastné davam do kupy i lidi co jsou po operacich a

tak. Takze tohle mé bavi vic, Ze je to vilastné hloubéji do téla. (informant ¢. 1) ,, Takhle
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Jjak to je, tak jsem spokojena. Pomaham lidem a vidim, Ze jsou spokojeni a Ze se vraci a

vvvvvv

Subkategorie €. 2¢) Porovnani zaméstnani na otevieném trhu prace se zaméstnanim na

pozici, ktera byla vytvotena pro osobu se zdravotnim postizenim

Tti z informantd maji zkuSenost jak s praci na otevieném trhu prace a také s pozici, ktera
byla vytvotena pro osoby se zdravotnim postizenim a identifikovali n€kolik zasadnich
rozdill: ,,jak jsem délal na ty vesnici, pro tu obec, tak to viastne bylo docela tézky, protoze
Jjsem jim furt musel néco vysvetlovat, co mizu delat, co mi dela problém a vlastné jsem
mél pocit, Ze mé tam tak jako trpej, kdezto ted, co sem tady, vlastne oni vedej jak se ke
mné chovat, protoze oni s néjak postizenejma lidma délaj denné a taky to vidim na svym
Sefovi, on je strasné rad, ze mé tam ma, protoze je zavislej na penézich a za mé dostava
od statu prispevek. Ja mam plat od 17 do 20 tisic a on dostane od stdatu mésicni pausal,
takze on mi ze svy kasy dava fakt minimum a jemu se to teda hodi mé tam mit. (Informant
¢ 1) ,,Ja mam vlastné srovnani jenom asi s tou Arpidou, jako byla sem tak jako
brigadnik, tak nevim jestli to miizu uplné posoudit. Tam je prosté na prvnim misté ten
klient, ale prislo mi, Ze ten zaméstnanej jak se tam ma, to je takovy podradny, nevim, jak
to Fict.....a zas v ty kavarne, jak nds je tam vic s tim diichodem, tak tam s tim rovnou
pocitaj, Ze prosté né vzdycky to jde idealne a jsou na to pripraveny (Informantka ¢. 3)“
,no treba v tom call centru, to sice bylo domluveny pres ty chraneny dilny, ale jako
pracovali tam hlavné zdravi lidi a jak sem Fikala, byla to strasny, vedeéli, Ze mam nakej
problém, ale musela sem makat jako vsichni tam. Tady co sem, tak tam mi pomdhaj a

vychazej vstric a jsou hodny no. (Informantka ¢. 4) “

Informanti se shoduji, Ze na pracovnich mistech vytvofenych pro osoby se zdravotnim
postiZzenim se jim pracuje lépe, protoze maji vétsi pocit podpory. Potize v zaméstnanich
na otevieném trhu prace podle informanti nejspiS prameni z nedostatku zkuSenosti

zameéstnavatelll se zaméstnavanim osob s postizenim.
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7.2 Vyzkumna otazka ¢. 2 - Na jaké bariéry nejcastéji nardzeji lidé se zrakovym

postienim pii snaze uplatnit se na trhu prdce.

7.2.1 Kategorie ¢. 1 — Bariéry na strané osoby se zrakovym postiZenim

Tato kategorie ma tfi subkategorie: vzdélani, zdravotni postizeni a psychické bariéry.

Subkategorie €. 1 a) Vzd¢€lani

Informanti se v souvislosti s bariérami na trhu prace zminovali i o vzdélani, respektive o
jeho nedostatenosti v tom smyslu, ze bez dostatecného vzdélani nemaji piistup ke
kvalifikované praci. ,,4 taky si myslim, Ze v tom hraje roli i vzdélani, proto sou pro lidi s
postizenim jen nekvalifikovany prdce, protoze to vzdeélani casto nemaj dostatecny, vzdyt
ja taky mam jen gympl. (Informantka ¢. 3).*‘ Informant ¢. 1 hodnoti situaci podobné:
Takze dostudovanou mam jen zdkladku. ,, TakzZe este ze sem si dodélal ten rekvalifikacni
kurz, to nevim, co bych si jinak nasel za praci, leda bych moh délat toho udrzbare na ty
vesnici. *‘ Ja se bavila s jednou vychovnou poradkyni a to je starsi pani a ona vikala, ze
tady bylo specialni skolstvi nebo specialni pedagogika na vysoké urovni a ted’ si myslim,
Ze to jako upada, ze tenkrat, ty Skoly, které byly, bylo jich malo, ale jako fakt supr, nemiizu
si stézovat, ted vas to ale moc na to povolani nepripravi si myslim, to se ¢lovek vsechno
musi naucit v praxi, Ze jo, no ale kde tu praxi ma vzit, kdyz nemiize najit prdci, je to teda
zacarovanej kruh (Respondentka ¢. 2). Jako dal$i bariéru, kterou v oblasti vzdélani
informanti identifikovali je to, Ze vétSina z nich nezvladla dokoncit odborné vzdélani,

diky kterému by byli jejich Sance uplatnit se na trhu prace o néco veétsi.

Subkategorie 1b) Zdravotni postizeni

Svoje postizeni vnimaji informanti spolecné jako vyznamnou bariéru pii snaze uplatnit
se na trhu prace, Informantka ¢. 2 uvadi: ,, ...jesté jsem teda chtéla pracovat s détma, ale
to jsem nemohla, tehdy kdyz jsem se ucila, tak by mé nikdo s détma pracovat nenechal,
asi ze bych je kviili tém oc¢im nemohla ohlidat.** Informant ¢. 1 si také v souvislosti

s vaimanim svého postizeni jako bariéry postesknul, ze: ,,Mé fakt bavila ta zemedeélka,
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jo, ty stroje, mechanika a technika, to bylo moje tehda a kdyby nebylo toho postizeni, tak
bych se tomu asi venoval dal, i kdyz clovek nikdy nevi no, kam ho vitr zanese, treba by mé

to taky brzo prestalo bavit jako ta obchodka, ale nemyslim si.*

,,Ja chtéla delat tu masérku, to jsem si uz néjak na zdkladce rikala, ze by to mohlo bejt
dobry, jenze mi uz na ty stredni rekli, Ze bych to neméla délat, no a kdyz mé pak nevzali
ani na ten rekvalifikacni kurz, tak jsem to vzdala uplne. (Informantka ¢. 4)“ Informanti
se také shoduji na tom, Ze mnoho pracovnich pozic je pouze na plny uvazek, coz jim
jejich postizeni nedovoluje vykonavat, informantka ¢. 3 uvadi, ze: ,,ty pozice pro ozp
Jsou, kdyz koukam na inzeraty, ale jsou to néjaky kompletacni prace, uklizecka....a nebo
je to prdce na plnej uvazek, coz pro spoustu lidi nejde, takze jsou to takovy prace, ktery
vzdycky ztroskotaj na téch mejch ocich, coz se mi stava dost casto, Ze si myslim, Ze jsem
dost Sikovnd, ale tema ocima to konci.* ,,Kdyz mné nabizeli misto v laznich, tak jsem si
Fikala, Ze to bude super, tak sem si vazila té nabidky, ze, no ale pak jsem zjistila, ze budu
delat 12 hodin denné, dlouhy kratky tyden no a to jsem jen kroutila hlavou, to bych
nezvladla jak fyzicky, to by mi upadly ruce, ale taky kviili tém ocim, oni pak zacnou bolet
a hlava do toho, no hrozny. Tak jsem jim rekla, Ze to teda neberu (Informantka ¢.2).
Informantka ¢. 4 hovoti o své zkuSenosti s brigddou v call centru: ,,no to taky jsem si
nasla brigadu v néjakym call centru, to bylo teda fakt strasny miizu rict. Nejen, ze sme
teda meéli strasnou Séfovou, co furt jecela, ale i ty lidi tam byli strasny, no ale hlavne to
nebylo vitbec pro me vhodny. Tam chtej aby ste délala osm hodin, koukate do pocitace,
hrbite se u toho, mé za chvilku tak bolela hlava a pak sem z toho méla i migrény a zada
bolavy, no hrozny. Tak jsem toho asi po mésici? Jo, po mésici jsem toho nechala.*
Informantka €. 3, které pracuje na dohodu ve fitness jako osobni trenérka a instruktorka
jogy jesté k tématu dodava: ,, ...je to fajn, ale uzivit se tim zatim moc nedda, protoze ja to
nedelam na plno, to je zas hodné vycerpavajici, takZe to mam jako parkrat do
tydne......ono se zdda, Ze u toho ty oci clovek moc nepotrebuje, ale to je prave ono. Jeden
den to jde, protozZe se vzbudim a oci mé nebolej a je treba pres den zatazeno, to mi
vyhovuje s tou moji svétloplachosti, ale jindy, se treba vzbudim a hned mé boli hlava a
kdyz jesté do toho sviti, ted’ tam v tom fitku jsou velky okna Ze jo a ja jim tam nemiizu rict,
jestli by nesly zatahnout Zaluzie, ... ... no a kdyz by bylo takovych dnii vic tak to bych delat
nemohla na plnej uivazek. A i delat na sebe je teda tezky, protoze aby ses uzivila, tak téch
klientit musis mit docela dost a nemiizes jim rict ,, hele ted’ trénink nebude, sviti slunicko *

(smich).
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Zdravotni postiZeni je informanty vnimano jako bariéra z n€kolika diivodi, jednim z nich
je fakt, ze nemohou vykonavat povolani v oboru, ktery studovali nebo povoléni, které by
je bavilo nejvice. Informanti se také shoduji, Ze jejich uplatnéni na trhu préace také snizuje

skutecnost, ze kvili svému postizeni nejsou schopni pracovat na plny pracovni uvazek.

Subkategorie 1c)

Dalsi z bariér na stran¢ ¢lovéka s postizenim, které¢ informanti zmifuji jsou subjektivni
psychické diivody. Lidé si ¢asto postavi vlastni bariéry, pro¢ néco nejde. Jednou z téchto
bariér je nedostatek sebedivéry a samostatnosti jak podobné uvadéji tfi z oslovenych
informantl informant €. 1: ,, ...kdyby méli byt samostatni, tak jim to (invalidni diichod)
stacit nebude a budou muset jit do prace. Ja taky bydlim u rodicii, ale stavim si, kdybych
byl bez prace, tak si nikdy nic nepostavim. Dam priklad, miij kamos, tady z mésta je po
mrtvici, je blbej na jednu stranu a pajda a todlecto, no a je vyucenej cisnik a kdyz se ho
ptam, proc nejde makat, tak jen rika, ze by ho nikam nevzali a Ze si mysli, Ze by to stejné
nezvladnul a takovy. No jo, tak je hezky u rodicu, nemusi se skoro o nic starat, oni vSechno
zaridej... " ,,Ja mam treba kamarddy ze zakladky, ktery nevidi a jejich maminky, coz je
nejjednodussi, je Soupaji po Skolach, po Praze, jenom proto, aby se jich zbavily, coz si
myslim, Ze je uplna blbost a ja jsem rdada za to, jak mé vedla mamka, Ze mé nevodila za
rucicku a diky tomu jsem ted samostatna. no a ty lidi furt chodej po skoldach, uz delaj
nejmin ctvrtou ale pak v Zivoté budou k nicemu, protoze se o sebe nepostaraji a hlavné je
k tomu ani nikdo nevede, vsichni za né vSechno udelaj, on si pomalu ani sam nenakoupi
a ten Ze by pak mél nékde pracovat? Jo von je chytrej, ale clovek musi mit takovy ty navyky
aby se o sebe postaral, aby moh pracovat, ze jo. (Informantka ¢. 4) “ Informantka €. 2 se
jen mezi fe¢i zminuje, ze: , ,, 4 ted ma ten clovek ve Skole asistenta, doma rodice a furt

ma nékoho za zadkem, takze oni jsou malo samostatny. To je mij nazor a neni jen miij. *

Dalsi z téchto psychickych bariér je podle vSech dotazovanych nedostatek motivace
pracovat. ,,...ale oni ty lidi asi dneska moc nechtej pracovat nebo nemaj tu motivaci
pracovat. Dostanou invalidni diichod no a oni pak proc¢ by néco délali, to radsi budou
Cekat na nejaké davky, prispévek na péci, diichod a délat ze sebe chudacky a cekat, Ze se
o né nékdo postara. To mi pripada, Ze tak lidi ted jednaj. (Informantka ¢. 2)“ Podle
informanta &. 1 ,,..my taky Cesi jsme linej ndrod a nechceme moc pracovat, furt

vymejslime proc to nejde. Ono lidi si mizZou najit praci, kazdej miize, ale... to nechtéji
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delat, radsi budou doma a brat invalidni diichod nez aby nékam sli makat. * ,, ...ale mozna
proto taky nechtéj, protoze vi, ze pro né nejaka lepsi prdace neni, tak radsi maji diichod
nez aby deélali néco za minimalni mzdu. (informantka ¢. 3)* ,, ...nerikam, Ze sme vsichni
takovy, ale myslim si, ze néektery lidi taky prosté nechtéj pracovat, na diichod a davky jen
natahnou ruku, ale na aspon minimalni mzdu by museli néco délat. Ale tak to je asi vsude,

linejch lidi je vsude plno, i zdravych. (smich) (informantka ¢. 4) “

V neposledni fad€ informanti identifikuji jako bariéru strach z odmitnuti nebo strach ze
ztraty jistoty invalidniho diichodu. Informantka €. 4 naptiklad uvadi ,,...oni se boji si tu
prdci sehnat, prave tieba se boji, Ze jim seberou diichod nebo tak. Je to strasné osemetny
dneska.* ,,Ja si myslim, Ze se lidi mozna taky trochu bojej, vis, Ze prosté jim to v ty prdci
nepude nebo Ze se tam ty lidi na ne budou divat skrz prsty, tak to radsi ani nezkousej.
(Informantka ¢. 3) ,, ...lidi hodné daj na to, co si o nich mysli ostatni a tak se treba stydej
za to svoje postizeni a bojej se do néjak ty prace jit, ale to je jen doménka, mné je fuk co

si 0 mné kdo mysli. (smich) (Informant ¢. 1)

Bariéry, které informanti vnimaji jako velmi vyznamné jsou ty, které si castené
vytvafime sami. Jsou jimi piedevSim nedostatek motivace pracovat, nizké sebevédomi a

mala samostatnost a hlavn¢ strach z neuspéchu nebo nepfijeti.

7.2.2 Kategorie ¢. 2 — Bariéry na strané zaméstnavatele
Tato kategorie ma tfi subkategorie: neznalost a stereotypizace skupiny zrakové

postizenych osob, neochota a strach zaméstnéavat zrakovée postizené a diskriminace.
Subkategorie 2a) Neznalost a stereotypizace skupiny zrakové postizenych osob

V tomto ohledu se informanti shoduji na tom, Ze ve spolecnosti stale panuji zazité
stereotypy ohledné lidi se zrakovym postizenim a domnivaji se, Ze to je jeden z diivodi
horsiho uplatnéni na trhu prace. ,, Kdyz néjakymu zaméstnavateli do telefonu reknete, Ze
nevidite, tak si hned predstavi cloveka s cernejma brejlema a s holi a pritom clovek viibec
slepej neni. (informantka ¢. 4)* ,, ...jo to se mi v praci stalo, ze mi nekdo rikal: ,,no ale
kdyz nevidis, tak zas lip slysis ne? “. Tak sem si jen v hlavé rikal, no to jo, hahaha, kdyz
mam i 75% ztratu sluchu, ale voni si to proste lidi myslej, ze kdyz nevidis, tak automaticky
slysis jak ja nevim co. (informant ¢. 1)* ,,A podle mé, zrakova vada, pro lidi obecné,

znamend jenom to, ze je clovek slepej, Ze si neuvédomujou, Ze to neni jen o tom, ale Ze ten
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clovek miize bejt schopnej normalné pracovat a Ze to na ném nemusi byt na prvni pohled

ani videt. (informantka ¢. 3)

Informanti se také potykaji s neznalosti zaméstnavatell: ,,jo, 100%, neznalost urcite, vim,
Ze jsem byla na pohovoru nekde ve fitku na recepci a ten manazer, co jsem s nim méla
pohovor, tak vitbec jako nechdpal, Ze tam je néjakej zdravotni problém, takze tam je hodné
ta neznalost. Ale myslim si, Ze kdyz mé vidi, tak si Feknou, Ze to nebude tak hrozny, protoze
kdyz po telefonu slysi ze mam invalidni diichod a zrakovou vadu, tak se vydesi, ale pak v
redlu zjisti, Ze to neni takova prekazka. Ja mam problémy hlavné venku, takze vevnitr to

neni tak hrozny, jen jako nevidim na dalku a maly pismenka. (Informantka ¢. 3) *

VSichni informanti se bud’ z vlastni zkuSenosti nebo ze zkuSenosti n¢jakého zndmého
setkali s néjakym stereotypem tykajicim se zrakového postizeni, také potvrzuji, Ze
neznalost v oblasti zrakového postizeni je u zaméstnavatell stale pomérné rozsifenym

jevem.

Subkategorie 2b) Neochota a strach pfijimat osoby se zrakovym postizenim

, Hodné svazujici je to, Ze handicapovany lidi nikdo nechce. (informant ¢. 1) takto
v podstaté hodnoti situaci vSichni informanti, ,,....ja kdybych si ted’ sedla k pocitaci a
poslala Zivotopisy na inzerdty co najdu na internetu na prace, co si myslim, zZe bych fakt
zvladla delat, tak vam garantuju, Ze mi pulka vitbec neodpovi, cast mi napise, ze lidi
§ postizenim neprijimaji a ten zbytek mé moooozna pozve na pohovor. Ja to jako je nechci
hazet vsechny do jednoho pytle, je spousta lidi, co zaméstnaj i postizenyho a je jim to
jedno, hlavné ze déla, ale...nevim no. A ted’ to bude asi jeste horsi s tim Covidem, vsichni
uz propoustej. Uz takhle maj lidi co délat, aby sehnali prdci, nebo tahle jo, seZenete, ale
tak mejt nekde zachody nebo nadobi, tak vam to reknu. (informantka ¢. 2).“ ,, no stalo se
mi nekolikrat, Ze me odmitli, Ze vekli, Ze lidi s postizenim nezaméstnavaji, ze odnekad
odebiraji néjaky produkty, z néjaky chranény dilny nebo co.(informantka ¢. 4)*“ Ja nevim,
ale myslim si, Ze kdyby se aspon trochu chtélo a furt se na postizeny lidi nekoukalo pres
prsty, tak by to skoro vzdycky néjak slo vyresit, vzdyt dneska ty moznosti jsou, stdt tieba
pomiize, nebo spousta praci se da delat z domova, zajimalo by me, kdy se to zmeéni tendle

pristup. (informantka ¢. 3) *
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VSsichni informanti se také shoduji na tom, Ze zaméstnavatelé¢ stale nejsou ochotni
zaméstnavat lidi se zrakovym postizenim a jeden z divodii, pro¢ tomu tak je uvadéji

strach z neznamého.

Subkategorie 2c) Diskriminace

I ptesto, Ze by se mohlo zdat, ze se informanti s diskriminaci setkdvaji pomérné €asto, oni
sami nepocit'uji, ze by diskriminovani byli. Na otazku, zda se nékdy setkali s diskriminaci
nebo zda byli nékdy odmitnuti na zaklad¢ svého postiZeni, odpovidali takto: ,,...v prdci
zatim ne, to mé nikdy neodmitali, to mé vzdycky chtéli. A ani nemam pocit, Ze by mé nékdo
néjak diskriminoval, to asi ne. Jako miiZe se stat, ze nekomu nesednete, ale tak to je
normalni. Na vas, kdyz se nekdo blbe koukne, tak taky uz miizete rict, zZe je to diskriminace,
ale tak ste to asi nemyslela, co.? (smich) (informant ¢. 1)* ,, ...ja ne, pokud nekdo néco
mél, problém, tak jsem se pres to prenesla. (informantka ¢. 2)* ,, ...jako uplné na primo
ne, ale myslim si, Ze néjaky mista, kde jsem byla na pohovoru a nevzali me, tak to bylo z
duvodu tech oci, ale tak nevim, jestli to brat jako diskriminaci, ja to asi tak neberu.
(informantka ¢. 3)“ ,,...na tej zakladce, tam se Sikanou, to bylo hodné no, ale jinak asi

s diskriminaci ne. (informantka ¢. 4)

I presto, Ze se n¢ktefi informanti setkali s odmitnutim pfi Zadosti o zaméstnani z diivodu
zraku, nehodnoti to jako diskriminaci. Obecné také nemaji pocit, ze by se s diskriminaci

v pracovnim prostiedi setkali.
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7.3 Vyzkumna otazka ¢ 3 - Jak probiha pracovni rehabilitace v institucich, které ji

poskytuji?

7.3.1 Kategorie 1 — Priibéh pracovni rehabilitace

Tato kategorie mé dvé& subkategorie: Utad prace a Rekvalifikaéni kurzy.

Subkategorie 1a) Ufad prace

V této casti informanti popisuji, v jaké etapé svého zivota se k pracovni rehabilitaci
dostali, jak se o ni dozvéd¢li a jak na Ufad€ prace probihala. VSichni informanti si
informace o pracovni rehabilitaci zjistili sami. ,,..70 byla viastné nahoda nebo takhle, ja
Jjsem vlastné chodil se svoji ex a ona rikala, Ze masiruju fakt dobre a ja uz sem si néco o
ty rehabilitaci a rekvalifikacnich kurzech néjak predtim cCet na internetu, tak jsem rikal,
Ze to teda zkusim, néjak se mi do toho nechtélo ale. Tak jsem vlastné nasel tady pani B.
na uradu prdce, se kterou jsem dodnes v kontaktu, tak jsem za ni zasel a prihlasil sem se
do ty rehabilitace a ptal jsem se ohledné toho maséra, tak mi dala na vyber 3 veci, ty
kurzy - v Budéjovicich, Praha a nebo Brno a jd jsem rikal, Ze Budéjovice ne, Ze jediné do
ty Prahy bych to zkusil. (informant ¢. 1) “ Informantka €. 2 popisuje svou prvni zkuSenost
s uradem prace takto: ,, No takze pak az uzral ten cas, tak jsem si rekla, jo, ted jsem na to
pripravend, tak jsem zavolala do Prahy do Dédiny, rekla jsem to té pani reditelce, ze bych
chtéla delat pracovni rehabilitaci a ten jejich masérskej kurz. Ona my k tomu poslala
néjaké materialy a Ze teda musim na ten urad prdce. No jenze kdyz jsem prisla na ten
urad prace, tak musite nejdiiv dolii na tu evidenci, tak jsem jim rekla, jak to teda mam a
oni na mé koukali, Ze mé tam nemiizou zaevidovat a ja rikam, Ze nechci, aby mé
zaevidovali jako uchazece o zaméstnani, ja chci rekvalifikacni kurz na ty pracovni
rehablitaci, Ze na to mam pravo a oni, Ze to jako nevedi. Tak mé poslali k nejake jiné pani
a ona mi rekla ,,no ale kdyz mate ten diichod, proc¢ chcete jako chodit do prace?”. A ja ji
Fikala, zZe preci jde o ten socidlni kontakt a tak ne. No a ona mi tohle rekla a ja jsem chtéla
na ten kurz jit toho roku 2016, no a z toho diivodu, Ze na tom uradu prdce nevedeli co se
mnou nebo mé prosté odkdzali na nespravné lidi, tak jsem z toho byla uplné Spatna. Tak
Jjsem to zacala zase resit s tou Feditelkou z té Dédiny. A ona mi poradila at’ si na strankdch
uradu prdace najdu rovnou tu pracovni rehabilitaci, to at’ si vyplnim tu Zadost, znovu tam

jdu a nenechdam se odbyt, oni to musi resit. No a jesté teda predtim, kdyz mi teda rekli, Ze
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mam ten invalidni diichod a Ze nemusim do ty prace, tak jsem se v tom nevyznala. Tak
Jjsem napsala na Ministerstvo prace a socialnich veci, vypsala jsem celou tu situaci. No a
kdyz jsem zase prisla tady na ten urad prace, Ze se chci nechat zaradit do pracovni
rehabilitace, tak najednou uz vedeli co se mnou, protoze vedeli, Ze jsem napsala na to
ministerstvo. A pak mé teda poslali za tou pani, ona se ted jmenuje jinak. “ Informantka
¢. 3 popisuje sviij prvni kontakt pracovni rehabilitace takto: ,, No a pak viastné doslo na
tu pracovni rehabilitaci, ani nevim, jak jsem se k tomu dostala, uplnou nahodou. Hledala
Jjsem na internetu na up co se mnou, protoze ja mimo tohle jsem osobni trenérka a
instruktorka ve fitness, tak jsem hledala, co jesté k tomu, protoze ja mam invalidni diichod
samozirejmé, tak jsem prisla na tu rehabilitaci a zacala jsem dochdzet na ten urad prace. “
,,Ja vlastne nejdriv byla v Arpidé v téch chranénych dilnach, tam mi taky pomohli si najit
néjakou praci ale furt jsem se néjak hledala a premyslela co dal a hledala sem véci, fakt
Jjsem se zajimala, kontaktovali sme je uz kdyz jsem byl v ty Arpidé ten urad prace. Tak
jsem byla na uradu prdce, jako na ty rehabilitaci, tam sem vlastné prosla tou bilancni
diagnostikou, tim vsim, no a furt jsem se tak nejak jako hledala. Nejdriv jsem si jesté
chtéla udelat ten masérskej kurz, to mi teda taky nevyslo, takze od toho jsem pak uplné
odesla, pak jsem se furt hledala, zkousela jsem néjaky callcentra, ale ikala jsem si, Ze to
by mé asi dlouhodobé nebavilo, leda tak na néjakou brigadu, protoze to tam bylo fakt
hrozny, no a pak jsme narazili na tu Skolku. No ta rehabilitace trvala asi rok nebo rok a
pul, ale tam jsem prave prosla téma call centrama s tou pracovni rehabilitaci, tou
bilancni diagnostikou, byla jsem i na ty ergodiagnostice tenkrat, tam mé posuzovali jako

na co jsem zameérend, co by me bavilo a tak....(informantka ¢. 2) *

Jak jiz bylo zminéno, vSichni informanti si informace o pracovni rehabilitaci zjistili sami,
dva z nich pracovni rehabilitaci kontaktovali jiz s imyslem ptihlésit se na rekvalifikacni
kurz a méli 1 predstavu o jeho zaméfeni, druhé dvé informantky nemély jasnou predstavu,
co od rehabilitace ocekavat, ale predpokladaly, Ze se jim s jeji pomoci podafi najit néjaké

vhodné zaméstnani.

Subkategorie 1b) Rekvalifikacni kurzy

Tt informanti prosli diky pracovni rehabilitaci rekvalifikaénimi kurzy a diky nim nalezli
zaméstnani, které je bavi a napliuje. Informant €. 1 uvadi: ,, Ten kurz sem délal na Dédiné

trval rok, ale ja chtel byt jina liga, tak jsem to skloubil do puil roku. V Zivoté bych uz to
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neudelal, dvakrat vic uceni a vseho. Takze jsem za toho piil roku zhubnul 8 kilo, na
nervech, ale nemiizu rict, Ze bych toho litoval, naopak byl jsem rdad. Posledni zkousku
Jjsem udeélal az na potreti, ale dalo mi to hodné no. Diky tomu jsem se dostal tam, kam
jsem se dostal, diky tady ty pracovni rehabilitaci. Pak jsem si udélal jesté kurz
,,kompenzaci podnikani” s tim, Ze kdyz budu chtit oteviit podnik, tak ta firma u ktery jsem

to delal, tak mi pomiize to rozjet. *

Informant ¢. 1 také srovnava troven rekvalifikacniho kurzu a oboru sportovni masér na
stiedni Skole, kterou se rozhodl v rdmci samostudia studovat: ,,Jd viastné jeste ted ukoncil
Skolu, protoze jsem zjistil, Ze mi to dava vplny prd. Sel jsem viastné na rekondicniho a
sportovniho maséra, byl jsem v prviku, ale kdyz jsem zjistil, Ze ja, ktery mam 4 roky
zkuSenosti s masazi a prosel sem jen rekvalifikaci, ucim mistrovou, ktera ma 40 let

LT

zkuSenosti, tak to jsem rikal ani nahodou a vypadnul jsem odtamtud.

., Na tom kurzu to bylo dobry, fakt nam ve vSem vychazeli vstiic a byli fakt ochotni, akorat
mam pocit, ze jsem byla jedina, kdo se ucil, prislo mi, Ze na to ostatni dlabou. Ale fakt mi
to dalo hodne, diky tomu jsem se fakt nasla, to masirovani me fakt hodné bavi, ...jo a bylo
to na Dédiné ten kurz (informantka ¢. 2)“ 1 informantka ¢. 4 popisuje svou zkusenost
s rekvalifika¢nim kurzem na chlivu pro déti do zahajeni povinné skolni dochézky: ,, Pak
Jjsem si udelala kurz na chitvu dvoumésicni, to je taky diky pani L. z pracovni rehabilitace,
tak ty sjednali to, Ze pani primo z toho kurzu na tu chitvu (ted nevim, jak se to jmenovalo),
tak prijeli do Budejc a bylo to tady kousek od Jihocesky univerzity, to bylo pres prazdniny
ten kurz a hodné mi tam vychdazeli vstiic. Zkousky mi rozdélili, pisemny misto dvou hodin
Jjsem deélala 3 hodiny. Bylo to teda docela tezky, ja na takovy studium nebyla zvykla z ty

Arpidy, ale pomahali mi. A ted’ diky tomu miizu délat s détma a to mé konecné bavi.

Informantka ¢. 3 je teprve na zacatku pracovni rehabilitace, ale po absolvovani
ergodiagnostiky by se chtéla pokusit pifihlésit do kurzu pracovnika v socidlnich sluzbéch:
., ...takze je prvni ta ergodiagnostika, jenze kviili koroné se to zkomplikovalo a posunulo,
tak pujdu az v zari. A budeme se drzet toho, co jsem studovala, protoze o tom furt hodné
vim, takze bych si pak treba dodélala ten rekvalifikacni kurz na pracovnika v socialnich
sluzbach, ale to jeste nevime, to se uvidi. Ale to si myslim, Ze by mohlo bejt dobry pro mé,

¢

kdyz uz mam i ty zkuSenosti ze Skoly s tou specialni pedagogikou.... "

Tti informanti, kteti prosli rekvalifika¢nim kurzem ho hodnoti jako velice pfinosny.

VSichni také poukazuji na velmi vstiicny a individualni pfistup.
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7.3.2 Kategorie ¢. 2 — Pfinosy a negativa pracovni rehabilitace
Tato kategorie je rozdélena do dvou subkategorii: piinosy pracovni rehabilitace a

negativa pracovni rehabilitace.

Subkategorie 2a) Pfinosy pracovni rehabilitace

VSichni respondenti o sluzb& pracovni rehabilitace hovoti velice kladné, predev§im o
pfistupu pracovnikd, informant €. 1 uvadi: ,,...urcite, rozhodné pozitivné to hodnotim, ta
pani, co jsem tam za ni chodil byla strasné mila a se vsim mi pomohla, fakt nelituju toho,
Ze sem tam Sel. " Informantka ¢. 2 hodnoti pracovni rehabilitaci takto: ,,Jo ja jsem tam
chtéla, tak jsem si to vyzjistila a vSechno bylo v poradku. Rekla bych, Ze mi dost pomohli
se postavit na nohy, jako né, ze bych se o sebe predtim nepostarala, tak to nemyslim, ale
diky tyhle praci vim, Ze nejsem na nikom zavisla, na statu nebo na manzelovi, jo, vite jak
to myslim?*“ Informantka ¢. 3 uvedla, Ze jeSt¢ neprosla celym procesem pracovni
rehabilitace, Ze je jesté na zacatku, ale doposud je se sluzbou velmi spokojena, ,,4 pozitiva
vidim hlavné v tom, no viibec, Ze to funguje, je to zadarmo a snazi se. Je tam na nich videt,
Ze vam fakt chtéj pomoct najit praci, kterd by se k vam hodila a ktera vas bude bavit.
Kdybych byla normalné na pracaku, tak nevim, jestli by se mé nékdo ptal, co mé bavi a
takovy. Tady je to takovej prosté vic individualni pristup, ja vim, Ze to slovo Fikam furt,
ale je to tak. * ,,Jo, tak kdyz se na to kouknu zpétne, tak jsem na sobé urcité udelala dost
prdce, pozitivni a zatim mé nevyhodili, tak je to asi dobry, ony byly obé dvé hodné

ochotny, a s téma jsme pak prave vyrizovali ty skolky a tak. (informantka ¢. 4)

Informanti hodnoti kladné¢ predev§im individualni pfistup pracovnic pracovni
rehabilitace, také tfi z informanti hodnoti velmi pozitivné to, Ze se jim diky pracovni

rehabilitaci kone¢né podatilo najit zaméstnani, které je opravdu bavi a napliuje.

Subkategorie 2b) Negativa pracovni rehabilitace

Tato subkategorie byla vytvorena za cilem zjistit, zda negativa nebo Spatné zkuSenosti
klientli pracovni rehabilitace stoji za obecné velmi malym vyuzitim této sluzby. VétSina
informantt vSak na sluzbé pracovni rehabilitace nespatiovala zadna negativa: ,,...Zddna

negativa bych tam nevidel, vsechno bylo v pordadku, i sem uz rikal, Ze sme s tou pani na
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urade furt v kontaktu. (Informant ¢. 1) ,, to nevim, oni taky se od ty doby co ja tam byla
dost v tom zlepsili, ja jediny, co mé napada, tak bylo to, jak se mé ptali prc vlastné chci
pracovat a jak nevédeli co se mnou, ale tak ty nebyli z ty pracovni rehabilitace, Ze jo, tam
nahore tam to bylo vSechno v poridku. (Informantka ¢. 2)“ |, negativa nevim, spis jsem

hledala, co by mé naplnovalo a bavilo a nemam zZadny negativa...(Informantka ¢. 4) *

Jediné¢ negativum, které dv€ informantky identifikovaly, byla Casova narocnost,
respektive, ze cely proces rehabilitace je na pomérné dlouhou dobu. ,,...co mé hned
napada jedno negativum, tak je to na strasné dlouhy lokte, trva to hrozné dlouho. Ja tu
rehabilitaci zacala v zimé no a jeste nemam ani tu ergodiagnostiku. Takze je to hrozné
na dlouho nez se c¢lovek nekam dostane. (Informantka ¢. 3)* ,, ...jako jo jasné, trvalo to
v§echno docela dlouho, ale ja méla cas, to mne viastné nevadilo, ja bydlela u rodicii jesté

tehda, penize sem méla z diichodu, ale vim, zZe tehda mi prislo, Ze se to viece*.

Informanti nezaznamenali pfi absolvovani sluzby pracovni rehabilitace témét zadna

negativa, jediné, co identifikovali jako nepfijemné byla dlouha doba celého procesu.

Subkategorie 2¢) Ditvody nezdjmu o sluzbu pracovni rehabilitace.

Dtivodt, pro¢ neni pracovni rehabilitace pfili§ vyuzivanou sluzbou je podle informantt
nékolik, jednim z nich je nedostatecna informovanost, informantka ¢. 3 naptiklad uvadi:
,,Lidi o tom nevi, to v prvni rade, ja o tom taky nevédéla, Ze néco takovyho existuje...
., Rek bych, ze o tom lidi moc nevi a piitom by to tolika z nich pomohlo... (informant ¢.
1) ,,No, to nevim, asi se o to nezajimaj, takze nevi, Ze neco takovyho je, ono se o tom

obecné moc nevi, Ze néco takovyho funguje, co nam pomdaha si najit praci. (informantka

&)

DalSim dtvodem, proc¢ lidé s postizenim sluzbu pracovni rehabilitace tolik nevyuzivaji
muze byt podle informantt strach: ,, ...nebo jsou taky lidi, ktery se boji do toho jit. Boji se
néceho novyho. Ja vam to povim, ono lidi obecné nemaj radi novy veci a kor lidi co maj
néjaky postizeni, tak jsou zvykli na ty svoje zabehnuty veci a do néceho novyho se jim moc
nechce. (Informnat ¢. 1)* ,,...mozna se i lidi boji, to je takovy to, Ze se vam do néceho

nechce, protoze to neznate, tak do toho nékdy radsi ani nejdete, Ze... (Informantka ¢. 2) *

Poslednim diivodem, ktery mize byt pfi¢inou nizké Gcasti na pracovni rehabilitaci miize

byt jiz zminény dlouhy pritbéh celého procesu rehabilitace: ,, ....a myslim si, Ze je to i tim,
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Ze je to na hodné dlouho dobu, nez se ty lidi k necemu dopracujou, tak si myslim, Ze
spousta lidi kviili tomu od toho upusti. Coz mi i Fikaly ty pracovnice, zZe spousta lidi do
toho nechce jit, protoze to trva dlouho. Ja to mam jednoduchy, mam diichod, nékam
chodim do prace, bydlim doma, takze ty vydaje nejsou takovy jako pro ty lidi, co do ty
prdce prosté chodit musi, takze proto si myslim, Ze do ty rehabilitace jit ani nechtéj.
Mohlo by tam bejt spoustu lidi, protoze dost lidi i s diichodem chce pracovat, asporn na

par hodin. (Informantka ¢. 4)

Duivody, proc lidé s postizenim pracovni rehabilitaci pfili§ nevyuZzivaji jsou: nedostatek

informaci o sluzbg, strach z nového a dlouhy pribéh, ktery mize nékteré lidi odradit.

7.4  Shrnuti

V této kapitole jsou struc¢né¢ shrnuty vysledky podle jednotlivych vyzkumnych otazek.

Zaméstnani osob se
zrakovym postizenim

Dlouhy
pribéh

Schéma kategorii, subkategorii a odpovédi na vyzkumné otazky. Zdroj: vlastni

Schéma zobrazuje stru¢ny prehled kategorii a subkategorii souvisejicich s vyzkumnymi

otazkami a odpovédi na né.
VOI: Jaké jsou moznosti pracovniho uplatnéni osob se zrakovym postizenim?

Jednim z faktor uspé$né¢ho pracovniho uplatnéni je vzdélani. Jeden z informanti ma
uspéSné¢ ukoncené pouze zakladni vzdélani, dvé informantky maji ukoncené

stitedoskolské vzdélani na Skole specidlni a jedna informantka ma uspé$né ukoncené
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studium na gymnaziu. Nicmén¢ ani jeden z informantli nepracuje v oboru, ktery ptivodné

studoval.

Tti z informantd maji vice nez jednu pracovni zkuSenost. Informanti pracovali na
pozicich jako je: obsluha v kavarné¢, telefonistka v call centru, udrzbar, asistentka
v odleh¢ovaci sluzbé. Dva z informanti si své prvni zaméstnani nasli az po absolvovani
pracovni rehabilitace, zbyli dva informanti méli n&jaké pracovni zkuSenosti uz pired

pracovni rehabilitaci.

V soucasné dobé& pracuji dva z informantti jako maséfi, jedna z informantek pracuje jako

chtiva v détské skupin€ a jedna informantka pracuje jaké osobni trenérka ve fitness.

Informanti se shoduji, Ze na pracovnich mistech vytvofenych pro osoby se zdravotnim
postiZzenim se jim pracuje lépe, protoze maji vétsi pocit podpory. Potize v zaméstnanich
na otevieném trhu prace podle informanti nejspiS prameni z nedostatku zkuSenosti

zameéstnavatell se zaméstnavanim osob s postizenim.

VO2: Na jaké bariéry nejcastéji narazeji lidé se zrakovym postiZenim pii snaze uplatnit

se na trhu prace?
Bariéry na strané¢ ¢lovéka se zrakovym postizenim

Jako jednu z bariér, kterou informanti identifikovali je nedostatecné odborné vzdélani.
Maji pocit, ze kvili tomu nemaji lidé s postizenim pfistup ke kvalifikovanym a Iépe

placenym zaméstnanim.

Zdravotni postiZeni je informanty vnimano jako bariéra z n€kolika diivodi, jednim z nich
je fakt, ze nemohou vykonavat povolani v oboru, ktery studovali nebo povoléni, které by
je bavilo nejvice. Informanti se také shoduji, Ze jejich uplatnéni na trhu préace také snizuje

skutecnost, ze kvili svému postizeni nejsou schopni pracovat na plny pracovni uvazek.

Bariéry, které informanti vnimaji jako velmi vyznamné jsou ty, které si castené
vytvafime sami. Jsou jimi piedevSim nedostatek motivace pracovat, nizké sebevédomi a

mala samostatnost a hlavn¢ strach z neuspéchu nebo nepfijeti.
Bariéry na stran¢ zameéstnavatele

Jako vyznamné bariéry ze strany zaméstnavatelli identifikovali informanti hlavné
neznalost a stereotypy o skupiné zrakové postizenych a neochotu a strach zaméstnavat

lidi s postizenim zraku.
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VSichni informanti se bud’ z vlastni zkuSenosti nebo ze zkuSenosti n¢jakého zndmého
setkali s néjakym stereotypem tykajicim se zrakového postizeni, také potvrzuji, Ze
neznalost v oblasti zrakového postizeni je u zaméstnavatell stale pomérné rozsifenym

jevem.

VSsichni informanti se také shoduji na tom, Ze zaméstnavatelé stale nejsou ochotni
zaméstnavat lidi se zrakovym postizenim a jeden z divodii, pro¢ tomu tak je uvadeji
strach z nezndmého. I pfesto, Ze se n¢ktefi informanti setkali s odmitnutim pii zadosti o
zameéstnani z divodu zraku, nehodnoti to jako diskriminaci. Obecné také nemaji pocit, ze

by se s diskriminaci v pracovnim prosttedi setkali.
VO3: Jak probihd pracovni rehabilitace v institucich, které ji poskytuji?

VSichni informanti si informace o pracovni rehabilitaci zjistili sami, dva z nich pracovni
rehabilitaci kontaktovali jiz s imyslem pfihldsit se na rekvalifikacni kurz a méli i
predstavu o jeho zaméfeni, druhé dvé informantky nemély jasnou ptedstavu, co od
rehabilitace ocekavat, ale ptredpokladaly, Ze se jim s jeji pomoci podafi najit néjaké
vhodné zaméstnani. Tti informanti, ktefi prosli rekvalifika¢nim kurzem ho hodnoti jako
velice pfinosny. VSichni také poukazuji na velmi vstficny a individualni pfistup. Dva
informanti prosli rocnim rekvalifikacnim kurzem nevidomi a slabozraky masér ve
stiedisku Dédina o.p.s., jedna informantka absolvovala dvoumési¢ni rekvalifikacni kurz

chtiva pro déti do zahajeni povinné Skolni dochéazky.

Informanti hodnoti kladné¢ predev§im individualni pfistup pracovnic pracovni
rehabilitace, také tfi z informanti hodnoti velmi pozitivné to, Ze se jim diky pracovni
rehabilitaci kone¢né podafilo najit zaméstnani, které je opravdu bavi a napliuje.
Informanti nezaznamenali pfi absolvovani sluzby pracovni rehabilitace témét zadna

negativa, jediné, co identifikovali jako nepfijemné byla dlouha doba celého procesu.

Dtivody, pro¢ podle informantt lidé s postizenim pracovni rehabilitaci piili§ nevyuzivaji
jsou: nedostatek informaci o sluzbé, strach z nového a dlouhy pribeh, ktery mtize nékteré
lidi odradit.
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8 Diskuze

Prace je nedilnou soucasti naSeho zivota a kazdému z nas napomaha k uspokojovani jeho
zivotnich potfeb a socializaci ve spolecnosti. Potize s pracovnim uplatnénim nebo
s udrzenim si zamé&stnani ma Casto i mnoho zdravych lidi, pfedev§im v soucasné nejisté
dob&. O to slozit&jsi je najit si a udrZet praci pro osoby se zdravotnim postizenim

(Sevéikova, 2020).

Tato diplomovéa prace se zabyva tématem pracovni rehabilitace a pracovniho uplatnéni
osob se zrakovym postizenim a jejim cilem je zmapovat pracovni piileZitosti osob se
zrakovym postizenim a také zmapovat, jaké instituce t€émto lidem napomahaji uplatnit se

na trhu prace.

Vyzkum zkoumal jaké jsou moznosti pracovniho uplatnéni osob se zrakovym postizenim.
Dale se zabyval otdzkou, s jakymi bariérami se nejcastéji osoby se zrakovym postizenim
pfi snaze uplatnit se na trhu prace setkavaji. A v neposledni fad¢ vyzkum zkoumal, jak

probiha pracovni rehabilitace v institucich, které ji poskytuji.

Je vSeobecné znamo, ze kvili riistu populace, jejimu starnuti a dal§im faktoriim ptibyva
i pocet lidi s néjakou formou zrakového postizeni a tim padem roste i poptavka téchto lidi
o zamé&stnani. Je proto na misté zmapovat moznosti pracovniho uplatnéni téchto lidi a
mnozstvi bariér, které jim v uspéSném uplatnéni na trhu prace brani. Zmapovani této
problematiky miize byt pfinosem nejen pro statni politiku zaméstnanosti, poskytovatele
pracovni rehabilitace nebo poskytovatele socidlnich sluzeb zabyvajici se touto cilovou
skupinou, ale mtze byt pfinosem i pro samotné zameéstnavatele, ktefi v této oblasti stale

nemaji pfili§ mnoho zkuSenosti.

Pro ziskani potfebnych dat byla zvolena metoda kvalitativniho vyzkumu a jako
nejvhodnéjsi néstroj pro sbér dat byl zvolen polostrukturovany rozhovor. Vyzkum
probihal v obdobi ¢ervna a ¢ervence 2020 se ¢tyfmi informanty se zrakovym postizenim,
kteti se v minulosti Ucastnili pracovni rehabilitace nebo se ji v soucasné dobé ucastni.

Vyzkumny vzorek tedy tvofili ¢tyfi informanti, jeden muz a tfi Zzeny zijici na uzemi

JihoCeského kraje. Nejmladsimu informantovi bylo 25 let a nejstarSimu 47 let.

Pro vytvoteni vyzkumnych zavérh byly sestaveny tii dil¢i vyzkumné otazky, diky kterym

byly ziskany odpovédi pro tuto diplomovou préci.
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Osoby se zrakovym postizenim mohou pii hledani vhodného pracovniho uplatnéni vyuzit
sluzby pracovni rehabilitace, kterou poskytuje Utad prace (Sevéikovd, 2020). Pracovni
rehabilitace je ¢innosti, zamé&fujici se na ziskani a udrzeni vhodného zaméstnani nebo jiné
vydélecné Cinnosti pro osobu se zdravotnim postizenim. Jednd se predevS§im o
poradenskou c¢innost, kterd se zamétfuje predevSim na vhodnou volbu povolani.
V prib¢hu pracovni rehabilitace je s klientem sestaven individudlni plan pracovni
rehabilitace, v némz je zohlednéna klientova zdravotni zptisobilost, schopnost vykonavat

soustavné zaméstnani, jeho kvalifikace a soucasna situace na trhu prace (tamtéz).

VSsichni informanti potvrzuji, Ze vyhledali sluzbu pracovni rehabilitace pfedevsim
z diivodu zlepsSeni jejich zivotni situace a pomoci s nalezenim vhodného zaméstnani
s ohledem na jejich zdravotni postizeni. Tfi z dotdzanych informantl také skutecné
potvrzuji, ze se jim diky sluzbé pracovni rehabilitace kone¢né podaftilo najit zaméstnani,

které je bavi, napliuje a ve kterém se citi byt dobii a uzitecni.

Prvotnim zkoumanym jevem byl vliv vzdélani na pracovni uplatnéni osob se zrakovym

postiZzenim.

Podle Hamadové (2015) je vzdé€lani a pfiprava na budouci povolani vyznamnou etapou
v zivoté ¢lovéka. Pro ¢lovéka se zdravotnim postizenim je velmi dilezity vybér Skoly,
oboru a formy vzdélavani, protoze to do jisté miry ur¢uje smér, jakym se bude jeho Zivot

ubirat.

Z vyzkumu vyplyva, Ze ani jeden z informant neni zaméstnan v oboru, jenz piivodné
studoval, divoda je hned nékolik, pfedev§im nedokonceni samotného studia. Tiem
informantim se nepodafilo uspé$né dokoncit studijni obor, ktery si zvolili, z vyzkumu
plyne, Ze tomu tak bylo z divodu netspésné integrace a nedostatecného uzpiisobeni
podminek pro studium. Stejskalova (2019) uvadi, ze v uspésném procesu integrace hraje
roli cela fada faktorii. Od osobnosti a typu postizeni ditéte, pfistupu a zapojeni rodiny,

kolektivu ve tfid¢ az po materidlni vybaveni Skoly nebo osobnost a vzdélani ucitele.

Dva z informant uvedli, Ze jim ucitelé ve Skole pfili§ nevychdzeli vsttic, napiiklad
s upravou studijnich materialti, i presto, ze méli vypracovany individudlni vzdélavaci

plan.

Dal§im zkoumanym tématem bylo samotné pracovni uplatnéni osob se zrakovym

postizenim. VSichni informanti uvedli, Ze hlavnim divodem potieby pracovat nejsou
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penize, ale pfedevSim potieba samostatnosti, nezavislosti a pocitu, Ze jsou spole¢nosti
néjak uzitecni, to potvrzuje i McDannall (2019), ktery uvadi, ze prace je dulezitd z mnoha
diivodl, zejména prispiva k dobrym zivotnim podminkdm a sebevédomi clovéka,

poskytuje zivotni piilezitosti a mize dat zivotu smysl a moznost ptispivat spolecnosti.

I Bubenickova (2014) piSe Ze, pracovni uplatnéni je pro osoby se zrakovym postizenim
vyznamnym krokem kjejich vét§i samostatnosti, sobéstanosti a ekonomické

nezavislosti.

Vyznamnym tématem v oblasti zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim jsou
bariéry, které jim brani uplatnit se na trhu prace. Vyzkum identifikoval bariéry jak na
stran¢ osoby se zrakovym postiZenim tak ze strany zaméstnavatel. Rychtat, Sokolovsky
a kol. (2016) naptiklad uvadéji jako jednu z bariér ze strany osob se zrakovym postizenim
motivacni bariéry — mnoho lidi s postizenim nevidi ditvod pro¢ pracovat, kdyz pobiraji
invalidni dichod. Motivace k praci je vSak ovlivnéna vychovou, sociokulturnim
prostiedim 1 osobni zkuSenosti. Informanti uvadéji, Ze to je skute¢né jedna z moznych
bariér, respektive tvrdi, ze velké procento pracovnich mist pro osoby se zdravotnim
postizenim jsou nekvalifikovana zaméstnani za minimalni mzdu, a proto ¢asti lidi chybi

napfiiklad finanéni motivace, kdyZ pobiraji invalidni dichod a nékteré socidlni ptispévky.

Jako nejvéetsi bariéru ze strany zaméstnavateld vidi informanti prfedev§im neznalost a
pretrvavajici predsudky a stereotypy o skupiné osob se zrakovym postizenim. Toto
tvrzeni podporuje i studie McDonella a Antonelliho (2018), ktera ukazuje, Ze se
zamé&stnavatelé¢ k zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim stavéji stale dosti
negativné a ze je tento postoj zplisoben predevsim neznalosti problematiky. Myslim si,
ze si lidé obecné ¢loveka se zrakovym postizenim piedstavi typicky jako nékoho s bilou
holi a Cernymi brylemi, ktery je zavisly na pomoci ostatnich. Existenci tohoto
ptetrvavajiciho predsudku potvrzuji i Rychtat, Sokolovsky a kol. (2016), ktetfi uvadéji, ze
spolecnost stale vidi osoby, které ztratily zrak jako automaticky zavislé na pomoci okoli.
Autofi vSak uvadéji, Ze cela fada nevidomych se snazi o co moznd nejvys$i miru
sob&stacnosti a mnoho ¢innosti jako naptiklad studium, cestovani nebo praci zvladaji
samostatné nebo s drobnou dopomoci. Pii zminénych c¢innostech jsou jim velmi

napomocné specialni kompenzaéni pomucky.

Rychtat, Synek a kol. (2016) jesté zminuji jako bariéru nedostate¢nou ucinnost pracovni

rehabilitace — problémem je predev§im nekomplexnost a nepropojenost s ostatnimi
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systémy, neexistence odborné podpory a praktické pomoci na regionalni a mistni urovni.
Toto tvrzeni se mi vyzkumem nepotvrdilo, protoze vSichni informanti hodnoti pracovni
rehabilitaci jako veliky pfinos a jako velmi dobfe fungujici sluzbu s ndvaznosti na dalsi

organizace poskytujici naptiklad rekvalifika¢ni kurzy.

S timto tématem souvisi i posledni zkoumana oblast a tou je pracovni rehabilitace a jeji
pribéh. VSichni informanti uvedli, ze diky pracovni rehabilitaci a rekvalifikatnim

kurziim nasli zaméstnani, ve kterém se jim dafi velmi dobfte a které je bavi a napliuje.

Dva z informanti si nasli své prvni zaméstnani az po absolvovani rekvalifika¢niho kurzu.
DiileZitou organizaci, jedinou svého druhu v Ceské republice, piisobici v této oblasti je
Pobytové rehabilitacni a rekvalifika¢ni stiedisko pro nevidomé Dédina, o.p.s. ,, UmoZiuje
nevidomym a tézce zrakové postizenym lidem absolvovat intenzivni kurzy v programu
socialni rehabilitace, socialné terapeutickych dilen a pracovni rehabilitace, na které

navazuje rekvalifikace s ndslednym pracovnim uplatnénim. (Dédina.cz) “

Pravé ve stfedisku Dédina, o.p.s absolvovali rekvalifikaéni kurz Nevidomi a slabozraky

masér dva z informantl a oba nasli pracovni uplatnéni bezprostiedné po ukonceni kurzu.

Bubenickova (2014) uvadi, ze je velice dilezité, rozliSovat pracovni rehabilitaci podle
typu zdravotniho postizeni. Osoby se zrakovym postizenim potiebuji jiné poradenstvi a
jiny druh rekvalifika¢nich kurzl, nez naptiklad osoby s télesnym postizenim. Prave velmi
individudlni a osobni pfistup bylo pozitivum, kterého si informanti v celém prubéhu

pracovni rehabilitace cenili nejvic.

Jediné negativum, které bylo pfi vyzkumu identifikovéno, byla zdlouhavost celého
procesu rehabilitace. Informanti uvadeéli, Ze cely proces trval v priméru rok, coz mize
n¢které potencialni klienty odradit. Praveé mala ucast osob se zrakovym postizenim bylo
jedno z okrajovych témat vyzkumu. Domnivam se, Ze osob se zrakovym postiZzenim,
které by mohly z této sluzby tézit je celd fada, zajimalo mé proto, pro€ ji vyuziva tak malo
lidi. Informanti se shodli na tom, Ze jednim z divodi je mald informovanost o existenci
takovéto sluzby, dalSim diivodem je pravdépodobné strach nebo obava znéceho
neznamého a dal$im, jiz zminovanym divodem, muize byt pravé ¢asova narocnost,

respektive dlouhy pribeh celého procesu.
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Domnivam se, Ze vSichni informanti, ktefi se zac¢astnili toho vyzkumu patii do skupiny
osob, ktefi se i pfes své zdravotni nesndze stale snazi zvySit svou Zivotni Groven a
pracovat na své samostatnosti a sob&staénosti. Aktivné spolupracuji s Uradem prace a
ostatnimi organizacemi a snaZzi se nachazet zpusoby jak zkvalitnit sviij Zivot a jak se stat

plnohodnotnym a nezavislym ¢lenem spolecnosti.

Na druhou stranu jsem si védoma toho, Ze tento vyzkum nemohl ani zdaleka obsédhnout
celou cilovou skupinu osob se zrakovym postizenim. Ve vyzkumu nebyli napiiklad
zastoupeni lidé nezamé&stnani nebo naopak ti, kteti jsou zaméstnani nebo podnikaji na

otevieném trhu prace a ke svému uplatnéni zddnou pomoc nepotiebuji.

Jsem si védoma skuteCnosti, Ze ani mnou provedeny vyzkum nemiZze prohlésit tuto
problematiku za zcela zmapovanou a ze se nedd zobecnit, vzhledem k velmi malému
vyzkumnému vzorku. Vétim ale, Ze se diky zavérim a vysledkim popsanym vyse,
podatilo o néco vice objasnit a osvétlit problematiku tykajici se zaméstnavani osob se

zrakovym postizenim.
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9 Zavér

V diplomové praci Pracovni rehabilitace a pracovni uplatnéni osob se zrakovym
postizenim jsem se v teoretické ¢asti snazila ctendfe seznamit se zdkladnimi pojmy jako
jsou: anatomie a fyziologie zraku, zrakové funkce, nejcastéjsi postizeni zraku a jejich
klasifikace. Déle bylo moji snahou popsat vliv zrakového postizeni na vyvoj osobnosti
Clovéka, rozdil mezi vrozenym a ziskanym postiZenim na vyvoj osobnosti a akceptaci
zrakového postizeni. Teoreticka ¢ast dale stru¢né popisuje socialni sluzby pro osoby se
zrakovym postizenim a vzdélavani osob se zrakovym postizenim. Posledni ¢ast teoretické
prace je vénovana zaméstnavani osob se zrakovym postizenim, jsou zde popsany bariéry
na trhu prace pro osoby se zrakovym postizenim, ndrodni a mezinarodni legislativa
zamé&stnavani osob se zdravotnim postizenim, néstroje a opatieni k podpofe zaméstnavani
osob s postizenim zraku a v neposledni fad¢ jsou zde popsany slozky koordinované

rehabilitace se zvlastnim zifetelem na slozku pracovni rehabilitace.

Vyzkumna strategie byla kvalitativni a technikou sbéru dat byl zvolen polostrukturovany
rozhovor. Metodou zamérného vybéru pres instituce vznikl vyzkumny soubor o velikosti

Ctyf informant se zrakovym postizenim, ktefi maji zkuSenost s pracovni rehabilitaci.

Byly zvoleny tfi vyzkumné otazky: 1. Jaké jsou moznosti pracovniho uplatnéni osob se
zrakovym postizenim? 2. Na jaké bariéry narazeji nejcastéji lidé se zrakovym postizenim
pfi snaze uplatnit se na trhu prace? Jak probihd pracovni rehabilitace v institucich, které

Jji poskytuji?

Prvni vyzkumnd otdzka byla rozdélena do dvou kategorii. Prvni kategorie se vénovala
vlivu vzdélani na pracovni uplatnéni osob s postizenim zraku. Jak jiz bylo zminéno
nckterymi autory, vzdélani je dilezity, do jisté miry predurcujici prvek, jakym smérem
se bude ubirat naSe Zivotni draha. V posledni dobé¢ vSak ptibyva velky pocet lidi, jejichz
pracovni draha viibec nesouvisi s oborem jejich studia. Tento trend potvrzuje i vyzkum,
protoze ani jeden zinformantli v souCasné¢ dob¢ nepracuje v oboru, ktery piivodné
studoval. Tti z informantli jsou zaméstnani na pracovnich pozicich vytvotfenych pro
osoby se zdravotnim postizenim a jeden je zaméstnan na otevieném trhu préce.
Z vyzkumu také vyplyva, ze pro osoby se zrakovym postizenim neni snadné sehnat
kvalifikované zaméstnani, které by je bavilo a naplitovalo bez pomoci sluzeb Utadu prace

nebo jinych organizaci zabyvajicich se zaméstnavanim osob s postizenim.
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Z vyzkumu také vyplynulo, ze informanti jsou mnohem spokojenéjsi v zaméstnanich a
na pozicich zfizenych pro osoby s postizenim v ramci chranéného trhu prace nez na
otevieném trhu prace. Diivody souviseji s bariérami na trhu prace, kterymi se zabyva

druhd vyzkumna otazka.

Vyznamnou bariérou na trhu prace pro osoby se zrakovym postizenim je predevsim
neznalost zaméstnavatelll a pietrvavajici mnozstvi stereotypti o lidech s postizenim zraku.
Dalsi z bariér je také neochota zaméstnavat osoby s postizenim. Ze strany osob se
zrakovym postizenim je nejvetsi bariérou neschopnost pfizpisobit se pracovnim
podminkdm a pracovnimu prostfedi z divodu zhor§eného zdravotniho stavu. Z rozhovori
jsem také nabyla dojmu, ze vhodnych pozic pro osoby s postizenim neni dostatek,
respektive Ze je nedostatek kvalifikovanych zaméstnéni, které by naptiklad brali v potaz

vzdélani nebo silné stranky osob s postizenim.

Tteti vyzkumna otazka se zabyvala priitbéhem pracovni rehabilitace. Z vyzkumu vyplyva,
7e pramérna délka procesu pracovni rehabilitace je jeden rok a Ze spoluprace Utadu prace,
klienta a spolupracujicich organizaci probiha koordinované a hladce. Informanti ocefuji
pfedevsim osobni a individudlni pfistup zohlediujici jejich prani a potteby. Domnivam
se, ze tomu tak je hlavné diky osobnosti a profesionalité socialnich pracovnic pracovni
rehabilitace, které mi pomahaly s kontaktem informantt a které mé zaujaly svou empatii
a nadSenim pro svou praci. Toto potvrzuji i informanti, ktefi socialni pracovnice popisuji
jako velmi ochotné, vstiicné a se zdjmem nachazet cesty k co mozna nejvétsi spokojenosti

svych klientt.

V pribéhu zpracovavani této diplomové prace jsem dospéla k nazoru, ze pracovni
rehabilitace je velmi uziteCnou sluzbou s potencidlem pomoci velké spousté lidi
se zrakovym nebo jinym postizenim k vétsi spokojenosti a samostatnosti. Proto je velka
Skoda, ze je tato sluzba tak malo vyuzivana, divodem je nejspi§ nedostatecna
informovanost o sluzb¢ nebo také nedostatecna motivace osob s postizenim vylepsit svou

Zivotni situaci.

Jako pftiloha této prace byl vytvotfen informacni letdk o pracovni rehabilitaci, protoze

z vysledkil vyplyva, ze informovanost o této sluzbé je nizka.

Tato diplomova prace muize slouzit jako zdroj informaci nejen pro odbornou vetejnost
ale i pro zaméstnavatele, ktefi jsou v této oblasti stale malo edukovani. Také by mohla

byt pifinosem pro poskytovatele sluzby pracovni rehabilitace jako podklad pro
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zkvalitiiovani jejich sluzeb. V neposledni fad¢ je tato diplomova prace piinosem i pro me
samotnou, protoze i ja jsem osobou se zrakovym postiZzenim a informace ziskané¢ béhem

zpracovavani této prace bych mohla v budoucnu vyuzit ve svém pracovnim Zivoté.
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