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Uvod

., Rekni mi a jd zapomenu,

ukaz mi a ja zapamatuyji,

nech mne to udélat,

a ja pochopim. *

Osoby s mentalnim postizenim se setkdvaji v zivoté s vSelijakymi socialnimi zkouSkami,
jak uz celkové v integraci v radmci spolecnosti, tak i ve vzd€lani a hledani vhodného
zaméstnani, které ma pro kazdého dulezitou roli, protoze nam zajist'uje obzivu.

Neni jenom prostiedkem pro plnéni zdkladnich fyziologickych potieb, ale stava se
nastrojem spolecenského Zivota.

Koncept socialni rehabilitace se tudiz stal velice vyznamnym prvkem v zivoté osob
s mentalnim postizenim, jelikoZ jim umoznuje rozsifit dovednosti, navratit sebedivéru
a ukazat okoli, ze 1 lidé s timto postizenim se o sebe umi postarat.

Citat, ktery je zmiflovan nahote, jsem zvolila zdmérn€, aby nam ukézal podstatu
socialni rehabilitace, protoze piesné tak jsem ji zac¢ala vnimat ja. Pokud ¢loveéku poskytneme
divéru a nechame ho naucenou véc udé€lat sami s vlastnim presvédéenim, ma to
nékolikandsobnou hodnotu, nez kdyZ bychom mu dokola fikali, co d€la Spatné. Nazornost,
trpélivost a diivéra, je pro osoby s mentalnim postizenim spravny krok, jak dosédhnout
k zdokonalovani jejich omezenych dovednosti a docilit tak 1 ke zlepSeni kvality Zivota
téchto osob.

Cilem bakalarské prace je popsat a specifikovat socidlni rehabilitaci v praxi
v urCitém zafizeni, a to v dennim stacionati NONA 92, ktery se nachézi v Novém M¢sté nad
Metuyji.

Prace se bude zabyvat ptfedstavenim konkrétniho programu socialni rehabilitace,
se zaméfenim na jeho metody, ¢innosti a postupy, které napomahaji k vylepSeni kvality
zivota klientli s mentalnim postizenim.

V teoretické Casti se bakalarska prace bude orientovat predevSim na osoby
s mentalnim postizenim, jejich moZnosti v ramci vychovy a vzdélani. Dale bude stru¢né
popsana nabidka aktualnich socialnich sluzeb pro tyto osoby.

Posledni kapitola bude pojednavat o socidlni rehabilitaci v kontextu celkové, ucelené
rehabilitace. Struéné vymezi vSechny slozky ucelené rehabilitace a definuje prostfedky

programu socialni rehabilitace.



V praktické ¢asti zaverené prace budou zvoleny k dosazeni cile metody pozorovani
s aktivnim zapojenim a rozhovor, ktery bude veden se socidlni pracovnici, kterd cely

program v dennim stacionaii NONA 92 realizuje.



1 Osoba s mentalnim postiZenim

wev

Osoby s mentalnim postizenim tvofi jednu z nejpocetnéjsich specifickych skupin ve svéte.
V popula¢nim méfitku pocet téchto osob stale stoupa. Rozdily mezi nize uvedenymi stupni
mentalniho postizeni jsou diametralné odlisné.

Za mentalné postizeného ¢loveéka je urcena naptiiklad, osoba s lehkym stupném
mentalniho postizeni. Osoby s timto druhem postiZeni vétSinou dokonci zakladni vzdélani,
vyuci se na odborném ucilisti, naleznou préci a neziidka kdy zaloZzi rodinu.

Oproti tomu, druhou krajni skupinu mentalniho postizeni, tvoti lidé s hlubokym
mentalnim postizenim, ktefi jsou odkdzani na pomoc jiné fyzické osoby a nedozivaji se
vysokého veéku. Mezi témito dvéma skupinami lezi celd tada dalSich variant typu
mentalniho postizeni, kde je kazdy jednotlivy ¢lovék v né¢em odlisny a individualni.

I pfesto vSechno jsou to lidé jako kazdy jiny, Ziji mezi ndmi a maji sva prava,

ktera by se neméla za Zadnou cenu zpochybnovat.

1.1 Mentalni retardace

Prvni zminka o pouZiti pojmu mentalni retardace v SirSim méfitku se datuje od konfederace
WHO, kterd se konala v Milan€ roku 1959. Na této konfederaci se zastupci jednotlivych
védnich oborl, se zaméfenim na problematiku osob s poruchou intelektu, dohodli
na sjednoceni pojmového a terminologického vymezeni a zastfesili tak termin mentalni
retardace.

Tento pojem je jediny oficidlni. Pokud se chceme ubirat do historie, zjistime,
ze se vyuzivalo nespocetné pojmil, mezi nejznaméjsi patii slabomyslnost nebo strasi
ekvivalent oligofrenie. V soucasné dob¢ se vyraz mentalni retardace a mentalni postizeni
pouzivé jako synonymum. (Cerna, 2008)

Mentalni retardace (z latiského mens, mentis = mysl, retardace = zdrzZet, zaostavat)
ma interdisciplinarni charakter a prolina se do vsech oblasti Zivota jedince. WHO stavi
Mentalni retardaci jako , Stav zastaveného nebo neuplného dusevniho vyvoje,
ktery je charakterizovan zvlasté porusenim dovednosti, projevujicim se béhem vyvojového
obdobi, postihujicim vSechny slozky inteligence, to je pozndvaci, Fecové, motorické
a socidlni schopnosti. Retardace se muzZe vyskytnout bez, nebo soucasné s jinymi
somatickymi nebo duSevnimi poruchami. Stupen mentdlni retardace se obvykle meéri
standardizovanymi testy inteligence. MuizZe to byt ovsem nahrazeno Skalami, které urcuji

stupen socialni adaptace v urcitém prostredi. Takova méreni Skalami urcuji jen priblizné
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stupen mentalni retardace. Diagnoza bude téz zaviset na vseobecnych intelektovych
funkcich, jak je urci skoleny diagnostik. Intelektudlni schopnosti a socidlni prizpiisobivost
se mohou meénit v pribéhu casu a i snizené hodnoty se mohou zlepsovat cvicenim
a rehabilitaci. Diagnoza ma odpovidat soucasnému stavu dusevnich funkci.*

(Dostupné z: MKN-10 http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html)

Mentalni postizeni je vrozené postizeni a jeji stav je trvaly, piestoze v zavislosti
pusobeni etiologie a kvality stimulace ditéte, je mozné vidét urcité zlepSeni.
(Pipekova, 1998)

1.2 Klasifikace mentilniho postiZeni

Mentélni postizeni se vyznacuje vyrazn¢ snizenou urovni inteligence. Pro jeho klasifikaci
vyuzivame v soucasné¢ dobé rozdéleni do Sesti zakladnich kategorii, které vstoupily
k platnosti od roku 1992 v Mezinarodni klasifikaci nemoci pod kapitolou
F- DuSevni poruchy. Jsou to:
F70 - lehkd mentalni retardace,
F71 — stfedné tézka mentalni retardace,
F72 — tézka mentalni retardace,
F73 — hluboka mentalni retardace,
F74 - jind mentalni retardace,
F75 - nespecifikované mentalni retardace.
Stupné mentalni retardace se rozdéluji orientacni vySkou inteligenéniho kvocientu.

Kazdy stupeti ma jinou hranici IQ a oddéluji se tak od sebe. (Svarcova, 2000)

1.3 Charakteristika 0osob s mentalnim postiZenim dle jednotlivych stupii

Jak bylo uvedeno vyse, nejcastéjSim métitkem vymezeni mentdlniho postiZeni, je prave
hledisko inteligen¢ni a definovani pojmu mentalniho postizeni je prave s ohledem k hloubce

postiZzeni intelektu, respektive dle stupné 1Q.

1.3.1 Osoby s lehkym mentalnim postiZzenim

Osoby s lehkym mentalnim postizenim se v inteligencnich testech vyznacuji s vysledky na
inteligen¢ni Skale v pasmu 50-60 (Franiok, 2007).
Organicka etiologie se u jedinci slehkym mentalnim postizenim vyskytuje

malokdy, vétSinou se jednd o vlivy dédicné.


http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html

Tento stupen se urcuje jako nejleh¢i mira mentalni retardace. Ve 3 letech miizeme
u déti pozorovat pouze lehké opozdéni nebo zpomaleni v psychomotorickém vyvoji.
Vyraznéjsi problémy se projevuji mezi tietim az Sestym rokem ditéte. Mezi Casté piiznaky
patii malé slovni zasoba, opozdéné komunikacni dovednosti. U déti se vyskytuji riizné vady
feci a fe€ se stava obsahové chudou.

Hlavni obtize nastavaji v obdobi povinné Skolni dochéazky, kde prevlada
spiSe mechanické mysleni. U ditéte pozorujeme omezené schopnosti logického mysleni,
slabsi pamét’, vaznuti analyzy a syntézy. Jemna a hrub4d motorika je slabé opozdéna
a objevuje se patrna porucha pohybové koordinace, u které ale mohou jedinci béhem
dospivani dosdhnout normy.

Vzdélavani se uskutectiuje bud’® formou individualni ¢i skupinové integrace
v béznych Skolach, nebo skolach urcenych pro zaky s jinym lehkym mentalnim postizenim,
piipadné ve Skolach, které jsou pfimo uréené pro zéky stimto stupném postizeni,
dle Ramcového vzdélavaciho programu pro zakladni vzdélavani. (Dlouha, 2009)

Vétsina z nich zvlada jednoduché ucebni obory nebo zaskoleni v jednoduchych
manualnich ¢innostech v Praktické skole dvouleté. (Prochazkova a kol., 2006)

U této cilové skupiny v dospélosti dochazi v feCové komunikaci k plné schopnosti
fungovani fe¢i v kazdodennim Zivoté, piestoze si jazyk jedinci osvojuji opozdéng.

V socidlni oblasti jsou jejich dovednosti zpomaleny, zalezi také na tom, zde je osoba
emocné a socialné nezrald, jelikoZ miZou nastat problémy s pfizpisobenim ke kulturnim
tradicim ¢i normam. Jedinec nemusi byt schopen se vyrovnat s pozadavky manzelstvi nebo
vychovou déti.

Velky vyznam u jedince ma i celkové pilisobeni rodiny a rodinného zdzemi,

které napomaha k jeho socializaci. (Cerna, 2008)

1.3.2 Osoby se stiedné téZkym mentalnim postiZenim

Osoby se stfedné tézkym postizenim maji inteligen¢ni pasmo ptisobeni od 35 - 49 1Q.
U cilové skupiny dochézi k ¢astému vyskytu epilepsie a dalSich neurologickych poruch,
t&lesného postizeni, PAS! atp. ( Franiok, 2007)

Oznacuje se omezenim v neuropsychickém vyvoji. Rozvoj fe¢i a mysleni je vyrazné

opozdén a pretrvava az do dospélosti.

1 PAS- Poruchy autistického spektra



U déti pozorujeme pomalé uceni jednoduchych ukoni, jako je sezeni a chozeni,
ptesto se ale jedinci naudi jist, udrzovat osobni hygienu a poznavat lidi ve svém okoli.
Samostatnost v sebeobsluze je ale ve velké ¢asti omezena, piestoze zpravidla byvaji plné
mobilni a fyzicky aktivni.

Re¢ se vyviji vyrazné opozdéng, je velmi jednoducha a dospéje spolu s myslenim
do urovn¢ konkretizacni. Slovnik je obsahové chudy. Jedinci nejCastéji vyuzivaji
ke komunikaci jednoduché nebo jednoslovné véty. U nékterych jedinct ale miize prevladat
pouze nonverbalni komunikace, opét zde zalezi na Grovni podmétu a rozvijeni dané¢ho
jedince. (Prochazkova a kol., 1998)

Uroveti fei je u téchto osob dost individualni. Nékteti jedinci dokazi zvladnout
jednoduchou konverzaci, oproti tomu druzi se sté€zi dokazi domluvit. A néktefi se nemusi
naucit mluvit nikdy. DokaZou do jisté miry porozumét jednoduchym verbalnim pokyniim
anaucit se komunikovat pomoci gest nebo vyuzitim dalSich forem nonverbalni komunikace,
ty kompenzuji u jedinct neschopnost dorozumivat se feci.

Vyvoj jemné a hrubé motoriky je vyrazné zpomalen a trvale ziistdva celkova
neobratnost. Jedinci nejsou schopni jemnych ¢innosti. Citové jsou tyto osoby nevyrovnané,
labilni s ¢astymi afektivnimi a nepfimétenymi reakcemi. (Dlouha, 2013)

Vzdélavani je méné nebo vice omezené, uskutecnuje se ve specidlnich Skolach
a nejschopnéj§i maji moznosti jednoduchého pracovniho zatazeni, pod dohledem

¢1 v chranéné pracovni dilné. (Svarcova, 2002)

1.3.3 Osoby s tézkym mentalnim postiZenim

V inteligencnich testech se tyto osoby s téZkym mentalnim postizenim charakterizuji
s vysledky na inteligen¢ni $kale v pasmu 20-34. ( Franiok, 2007)

Tato kategorie se vyznacuje celkovym omezenim neuropsychického vyvoje
a vyraznym omezenim motorického vyvoje, které se objevuje jiz v piedskolnim véku.
Vétsina jedinct trpi pfidruzenymi vadami a ptiznaky celkového poskozeni CNS.

Minimalni rozvoj komunikacnich dovednosti, fe€ je velmi omezena a primitivni.
Jedinec vyuzivd jednoduchad slova nebo skieky. Pievazuje nonverbalni komunikace.
Objevuje se nestalost nalad a impulzivita, tyto osoby pak potfebuji celozivotni péci
a dohled. (Prochazkova a kol., 1998)

Vychova a vzdélani je znacné omezend, zkuSenosti dokazuji, ze vcasna,

systematickd a dostatecné kvalifikovana rehabilitacni vychovna a vzdélavaci pece, miize
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vyrazné prispét k vyvoji motoriky, rozumovych schopnosti, komunika¢nich dovednosti
a celkovému zlep3eni kvality Zivota jedinciim s timto postizenim. (Svarcova, 2002)

V piedSkolnim v€ku mohou déti s tézkym mentalnim postizenim navstévovat
mateiské Skoly specialni a v dobé povinné skolni dochazky dochazi do zédkladni Skoly
specidlni, kde se vzdélavaji za pomoci Rdmcového vzdélavaciho programu pro zékladni
Skolu specialni.

Dlouhodobym tréninkem si muize jedinec osvojit zakladni hygienické navyky
a ¢astecné 1jiné ¢innosti tykajici se sebeobsluhy. Nékteti ale nejsou schopni udrzet télesnou

Cistotu ani v dospélosti. (Prochazkova a kol., 1998)

1.3.4 Osoby s hlubokym mentalnim postiZenim

Osoby s hlubokym mentalnim postiZzenim zafazujeme v inteligencni Skale v pasmu 0-19.
Pti testovani jsou vyuzivany neverbalni testy. IQ nelze pfesn¢€ zméfit, je pouze odhadovano,
jako nizsi nez 20. (Franiok, 2007)

U vétsiny piipadii urcujeme organickou etiologii. BéZné se vyskytuji tézké
neurologické ¢i jiné télesné nedostatky postihujici hybnost, epilepsie a poskozeni sluchu
a zraku. (Prochazkova a kol., 1998)

U téchto jedincii je neuropsychicky vyvoj po cely Zivot omezeny. VétSina osob
je imobilni nebo velmi omezena v pohybu. Témét cela skupina s hlubokym mentalnim
postizenim neni schopna sebeobsluhy, vyzaduji tudiz celkovou péci ve vSech zadkladnich,
Zivotu potiebnych ukonech.

V komunikaci s okolnim svétem vyuZzivaji stereotypni, napadné automatické
pohyby. Okoli zpravidla nepoznavaji. U jedinc dochazi k totdlnimu poruSeni afektivni
sféry. Potiebuji neustaly dohled, jelikoz se u nich velice ¢asto objevuje sebeposkozovani
a nedoZivaji se vétSinou vysSiho véku.

Lze dosdhnout nejzékladnéjsich, zrakoveé prostornych orientanich dovednosti
a postiZzeni se tak mtize pii vhodném dohledu a vedeni podilet malym dilem na praktickych,

sebeobsluznych tikonech. (Svarcova 2003)

1.4 Vzdélavani osob s mentalnim postiZzenim

Jako soucast péce a podpory, ktera je sméfovana k osobam s mentalnim postizenim,
se v nasi Ceské republice vyrazné rozviji integrace vychovy a vzdélavani téchto jedincti.

Tato integrace probiha v béznych skolach a také v dalSich zafizenich, nejen ve Skolskych.

-7-



Vychovy a vzdélani u mentalné postizenych jedinch se odviji od rtiznych faktord,
postiZzeni. Dulezita je i ochota a schopnost daného jedince se aktivné zapojit
do vzd¢lavaciho procesu.

Na komplexni péci, kterd zajiStuje jedincim s mentalnim postizenim vychovu
a vzdélani, se podileji poradensti pracovnici, ktefi pracuji v resortech zdravotnictvi, Skolstvi
a socialnich véci. (Pipekova,1998)

Celkovou vychovu a vzdélani u téchto osob chapeme jako celoZivotni proces.
Kazda sebemensi dovednost vyzaduje u téchto jedincti dlouhodoby trpélivy nacvik. Podpora
a pomoc rodici je také velmi dulezita, protoze pro daného jedince je ptirozené domaéci
prostiedi, které je velkym stimulantem. K podpoie a pomoci rodi¢im nejvice piispiva,

zejména specialné pedagogicka centra.

1.4.1 Specialné pedagogické centrum pro osoby s mentalnim postiZenim

Specialné pedagogické centrum (déle pak ,,SPC* nebo ,,centrum®) pro soby s mentalnim
postizenim, je zafizeni Skolského typu, které poskytuje poradenské sluzby détem, zakiim,
studentim s mentalnim postizenim i rodi¢im — zadkonnym zastupctim, Skoldm a Skolskym
zafizenim
Standartni poradenské sluzby jsou poskytovany bezplatné a v kazdém centru
se vyskytuje fada odborniktl. Plisobi zde: specialni pedagog —psycholog, socialni pracovnik,
psycholog. Podle potieby se na &innosti podileji i jini odbornici. (Svarcova 2003)
Kazdé centrum se zaobira jinym postizenim a jejich zdkladem je pravidelna,
dlouhodoba prace s jedince. Centrum zajist'uji pfedevsim tyto ¢innosti (Novosad, 2009):
e zpracovava podklady o zafazeni ditéte nebo Zaka, studenta do vzdélavani formou
Skolni integrace nebo do specializovaného $kolského zatizeni
e vypracovava odpovidajici zplsoby vzdélavani a vychovy déti i mladistvi
S mentalnim postiZzenim,

e navstévuji zaky ve Skolském zafizeni, proplij¢uje kompenzaéni pomicky atp.



1.4.2 Predskolni vzdélavani osob s mentalnim postiZzenim

Mezi tietim az Sestym rokem, dochazi u ditéte k intenzivnimu rozvoji poznavacich procesu:
vnimani paméti, pozornosti, predstavivosti a mysleni. A zcela novych kvalit nabyva také
oblast socidlni a emocni.

Hlavni Cinnosti v tomto veéku u ditéte je hra, kterd se také stdvd vyznamnym
socializa¢nim Cinitelem, ktery vhodné motivuje dité k uceni.

Vzdélavani déti s mentalnim postizenim, se realizuje krom domaciho prostiedi,
také v téchto Skolskych instituci:

e mateiska skola,
e matefska skola specialni,
e specidlni tfidy pii matefskych Skolach.

Zde se déti vzdélavaji za pomoci vytvoreného individudlniho vzdélavaciho planu,
ktery odpovida diagnostice kazdého jedince zvlast. Tento plan obsahuje konkrétni
zamé&feni na jednotlivé oblasti rozvoje osobnosti ditdte. (Cerna, 2009)

Materské Skoly specialni jsou ziizovany pro déti od 3 do 6 let. Vzdélavani v téchto
zafizenich probihd podle Ramcového vzdélavaciho programu (RVP) pro predSkolni
vzdélavani, ktery pfipravuje Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy. RVP se stava
stézejni pro obsah skolniho planu daného zatizeni. Vymezuje zejména cile piedSkolniho
vzdélavani, klicové kompetence, vzdélavaci obsah a podminky vzdélavani.

Vzdélavaci proces probihd nejCastéji tedy formou hry, kterd se nejcastéji

V jednotlivych tfidach je vzdélavaci plan rozdélen mezi hru, relaxaci a individudlni
préci s ditétem, ktera se zamétuje na rozvoj dovednosti potiebnych pro dalsi vzdélavani.

Matetské Skoly od béZnych nabizeji i fadu terapii. Pokud se jedné o t€zky az hluboky
stupeit mentalniho postizeni, klade se veliky diraz na fyzioterapii, vodolécbu, 1écebnou

tdlesnou vychovu, aromaterapie nebo sneozelen?. (Cerna 2009)

1.4.3 Vzdélavani osob s MP v obdobi povinné §kolni dochazky

V obdobi Skolniho vE&ku jsou projevy osob s mentalnim postizenim vyrazngjsi,
nez byly v pfedskolnim véku. Souvisi to snahlou zménou, 1épe feceno s narlistem

pozadavk.

2 specificky vytvorené prostiedi pro €ely senzorické stimulace, relaxace a proziti osobni zkuSenosti
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Hlavni funkci u ditéte ve Skolnim véku je uceni, s nim stoupaji naroky na psychické
a socidlni funkce dané¢ho jedince. Osoby s mentalnim postizenim mohou navstévovat tyto
typy skol:

e zékladni Skola,

e zékladni Skola prakticka,

e zakladni Skola specialni.

1.4.3.1 Zakladni Skola

V soucasné dob¢ se stale vice dostava do popredi proces integrace déti s mentalnim
postizenim do béznych §kol a hovofi se i o celkové inkluzi.
Skolsk4 integrace znamena vzdélavani déti s mentalnim postizenim v bézném typu

a prostfedi zakladni Skoly. O integraci pojednava 1 legislativni dokument, vyhlaSka
147/2011 Sb., kterou se méni vyhlaska 73/2005 Sb. ,,o0 vzdelavani déti, Zakii a studentii se
specidlnimi vzdelavacimi potrebami a deti, Zakii a studentii mimoradné nadanych. Tento
dokument wuvddi, Ze specialni vzdélavani Zikii se specidlnimi vzdélavacimi potiebami.
Vzdélavani déti s mentalnim postizenim miize probihat formou:

e individuélni integrace,

e skupinové integrace,

e ve Skole samostatné zfizené pro Zaky se zdravotnim postizenim,

e kombinaci uvedenych forem.

1.4.3.2 Zakladni Skola prakticka

Tento typ Skolniho zafizeni se zamétuje na vzdélavani zaku, ktefi se nemohou vzdélavat
na zakladni Skole béZného typu. Jedna se vétSinou o Zaky s lehkym mentalnim postizenim,
kteti potiebuji individualni pfistup a vhodnou podporu pro rozvoj svych védomosti,
schopnosti 1 socidlnich dovednosti.

Hlavnim cilem zékladni Skoly praktické, (pGvodné zvlastni Skoly), je umoZnit
zakiim s lehkym mentdlnim postizenim, pomoci vychovné vzdélavacich prostiedka
a metod, dosahnout co nejvyssi urovné znalosti, dovednosti a rozvoje osobnostnich kvalit
pii respektovani jejich individudlnich zvlaStnosti.

U absolventa zdkladni Skoly praktické se predpokladaji zdklady ve&domosti

ze vSeobecné vzdelavacich predméti. Absolventovi by nemélo piisobit potiZze srozumitelné
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se vyjadfovat ustni i pisemnou formou. Zvlastni diraz se klade na manudlni zrucnost
a fyzickou zdatnost (pokud tomu nebrani piidruzené postizeni. (Franiok, 2007)

Vzdélani se prizpasobuje Ramcovému vzdélavacimu programu pro zakladni
vzdélani., ktery nebrani respektovani individualnich zvlastnosti a tempa absolventa.
K hodnoceni zakt se pouzivaji tradi¢ni klasifikacni stupné., slovni hodnoceni ¢i kombinace
obou zpusobu. Zakladni $kola prakticka trva, devét rocniktl a ¢leni se na 1. stupeni (1-5.

rocnik) a 2. stupen (6-9. ro¢nik) (Pipekova, 2009)

1.4.3.3 Zakladni Skola specidlni

V tomto typu Skolniho zafizeni se vzdélavaji zaci s takovou Urovni rozvoje rozumovych
schopnosti, které nedovoluji prospivat na béznych, ani praktickych skolach, ale umoziuje
jim,

aby se pfi vhodné zvolenych podminkach a specidlné pedagogickém dohledu osvojovali
zakladni dovednosti, védomosti a ndvyky.

Zakladni skola specidlni je pfedev§im pro ziky se stfedné tézkym az tézkym
mentalnim postizenim, ale tento typ zafizeni mohou navstévovat i déti s hlubokym
mentalnim postizenim, kdy se vyuka realizuje jinym zptiisobem, napiiklad za pomoci terapii.

Obsah vyucovani je zjednoduSovan na osvojovani zékladnich dovednosti.
Klade se diiraz na praktické &innosti a pracovni dovednosti. Zaci naptiklad rozviji zaklady
sebeobsluhy. Cilem je dosaZeni optimalniho rozvoje osobnosti s dirazem na kvalitu Zivota.

Hodnoceni zakt se provadi formou slovniho hodnoceni. (Franiok, 2007)

1.4.4 Vzdélavani a profesni priprava mladeZe s mentalnim postiZenim

Po ukonceni povinné Skolni dochazky maji mladistvi s mentalnim postiZenim moZnost
pokracovat v téchto Skolskych instituci:

e stfedni odborné uciliste,

e 0dborné uciliste,

e praktické skoly.
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1.4.4.1 Stiedni odborné ucilisté

Pokud absolvent s mentalnim postizenim vyhovuje podminkdm stanovenych Skolou
a splni fadné pottebné pifijimaci fizeni, miize absolvent zacit studovat na jakékoliv stiedni

skole. (Cerna, 2008)

1.4.4.2 Odborné ucilisté

Po ukonceni povinné Skolni dochéazky, bud’ na bézné zakladni Skole, zakladni Skole
specialni nebo zakladni Skole praktické, ma student S mentdlnim postizenim moZznost
pokracovat ve vzdélani na odbornych ucilistich.

Tento typ zafizeni poskytuje absolventiim, vybrat si z pomérné Sirokého vybéru
moznosti profesniho uplatnéni. Zaci si zde mohou volit uéebni obor podle svych schopnosti
a zajmi.

Odborna ucilisté navazuji v teoretické casti na vzdélavaci program zakladni Skoly
specialni, ale u¢ivo prohlubuji a doplnuji. Délka studie je dva nebo tfi roky. Zakladnim
principem je vykondvani jednoduchych c¢innosti zakl, ktefi jsou schopni samostatné

pracovat pod fadnym dohledem.

1.4.4.3 Praktické Skoly

Praktické Skoly byly vytvofeny jako vzdé€lavaci nabidka stfedniho vzdélavani pro zéky
Sniz§i Urovni rozumovymi schopnosti, pfipadné s dal§imi ptidruzenymi vadami
a onemocnénim, diky kterym se nemohli Zaci vzdélavat v béznych stfednich odbornych
uciliStich ani v odbornych ucilistich. V soucasné dobé méame tfi typy téchto Skol:

e prakticka skola s dvouletou ptipravou,

e prakticka skola s jednoletou ptipravou.

Prakticka Skola s dvouletou pripravou

Prakticka skola s dvouletou ptipravou, vzdélava absolventy se specidlnimi vzdélavacimi
potfebami, které plynou ze snizenych rozumovych schopnosti zakl s vice vadami, kteti
ukoncili uspésné povinnou Skolni dochdzku v zakladni Skole praktické, zakladni Skole

specialni, v niz8im nez devatém ro¢niku béZné zakladni Skoly. (Franiok, 2007)
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Cilem zatizeni je poskytovani zakladnich védomosti, dovednosti a navyki, doplnéni
a roz$ifeni vSeobecného vzdélani a zaméfeni na zakladni praktické dovednosti v oboru,

dle zaméfeni. (Cerna, 2008)

Prakticka Skola s jednoletou pripravou (prakticka profesni priprava)

Poskytuje  stiedni vzdélani zakiim se specidlnimi vzdélavacimi  potiebami,
ktefi ukoncili povinnou Skolni dochazku v zakladni Skole specialni, v zakladni Skole
praktické, ptipadné v zakladni Skole.

Ptipravuje zaky pro vykon jednoduchych €innosti v oblastech praktického Zivota.
Zaméfuje se na osvojeni manudlnich dovednosti, perspektivné vyuzitelnych v profesnim
1 osobnim Zivoté a ziskani kladného vztahu k praci, na rozvoj komunikacnich dovednosti,
kultivaci osobnosti, vychovu ke zdravému Zzivotnimu stylu a dosazeni maximalni mozné
miry samostatnosti zaka. Predpoklada se, Ze tito absolventi zpravidla naleznou své uplatnéni

V podporovaném zaméstnani. (Franiok, 2007)
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2 Dospélost osob s mentalnim postiZenim

Osobu s mentalnim postizenim lze obecné definovat dle nasledujicich Ciniteld,
jez jsou u kazdého jedince zastoupeny v rizném pomeéru i rozsahu: ,.zvysend zavislost na
rodicich, infantilnost osobnosti, pohotovost K iuzkosti a neurastenickym reakcim,
sugestibilita a rigidita chovani, nedostatky v osobni identifikaci a ve vyvoji ,,ja*“, opozdéni
psychosexudalniho vyvoje, nerovnoviha aspirace a vykonu, zvySena potreba uspokojeni
a bezpeci, porucha interpersondlnich vztahit a komunikace, mala prizpisobitelnost
Kk socialnim a Skolnim pozadavkiim, impulsivnost, hyperaktivita nebo hypoaktivita, citovd
vzrusivost, zpomalend chapavost, ulpivani na detailech, mala srovndvaci schopnost,
snizend mechanicka a logicka pameét, tekava pozornost, porucha vizuomotoriky a celkové
pohybové koordinace. “ (Dolejsi, M. 1978 in Valenta, M., Miiller, O. 2007, s. 35, 36)

Me¢li bychom si uvédomit, Ze kazdy €lovék se vyznacuje ur€itymi osobitymi rysy.
Osoba s mentalnim postizenim neni dle Vagnerové (2004, s. 184) ,,vzdy schopna zvldadnout
vSechny pozadavky dospélosti“.

Miru samostatnosti a zavislosti na pomoci jinych osob ovliviiuje u daného jedince
pfedevsim jeho stupent mentdlniho postizeni a celkové vnimani vlastni osoby, které miize

byt ztizeno v disledku uvédomeéni si své odlisSnosti.

2.1 Dospélost

Dospélost se rozdé€luje do tii etap, kterymi kazd4 osoba prochazi. Kazdou zminénou fazi
¢lovek jinak proziva, odlisn€ mysli a jedna.

Prvni fazi je obdobi mladé dospélosti, zde mluvime o véku od 20 do 30 let.
Clovék se osamostatituje, méni vztahy k lidem, je otevieny k navazani novych kontaktt
a vytvafi rodinu.

Druhou fézi je obdobi stredni dospélosti od 35 do 45 let, kde se u ¢lov€ka mize
objevit krize stiedniho véku. Jedinec se zabyva vice sdm sebou a minulosti,
ale i pfedstavami o budoucnosti.

Posledni, tedy tteti fazi, je obdobi strasi dospélosti 45 — 60 let a v této fazi se meéni
télesné zmény spojené s pocatky stati, zhorSuji se smyslové funkce, zrak, sluch a stale
Casté&ji se objevuji rizné zdravotni potize. (Langmajer, 2006)

Dospélost jako takovou je velmi tézké jednoznaéné vymezit, jelikoz musime

rozliSovat dospélost biologickou a duSevni. Neexistuje meznik ¢i hranice, kterd by tuto

zménu u Clovéka potvrzovala. Snad jedinym ptesnym faktorem je dospélost pravni.
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Tedy tehdy, kdyz osoba dosahne 18 let, jinymi slovy zletilosti. AvSak tento faktor neni vzdy

spole&nosti uznavan jako zasadni signal pro zménu statusu mladého &lovéka. (Cernd, 2009)

Biologické vymezeni dospélosti

Jeji dosazeni je vazéno na uroven fyzické zdatnosti, avSak ani tento faktor neni
spolecnosti velmi uznavan. Z biologického hlediska je diilezita proména v oblasti vyznamu
sexuality.

Dospélost tudiz mizeme chapat, jako dobu sexualni zralosti. K tomu se tedy vaze
1 partnersky vztah a planovani zalozeni rodiny, tudiz nabyva na vyznamu i jeji reprodukéni

stranka, kterd v adolescenci nema téméi zadnou vahu a byva spiSe brana jako nepiijemna

komplikace.

DusSevni vymezeni dospélosti:
Zde uz mluvime o slozitéjsim procesu. Hlavni problém miizeme vnimat v tom,
Ze promény v této oblasti nejsou jednoznacné casové vymezeny. Probihaji u rozdilnych lidi
v odliSnou dobu a v rizném tempu. Psychosocidlnich znakii dospélosti je vice a projevuji
se ve tfech oblastech:
1. Zména osobnosti: chapeme ji jako relativni svobodu v rozhodovani. Clovék
se Vv dospélosti stava nezavisly a samostatny, dovede lépe ovladat své emoce
1 jednani. Zafind pfijimat roli zodpovédnosti za své rozhodnuti a Cciny,
které se nevztahuji jen k nému samotnému, ale i k druhym lidem.
2. Zména v socializa¢nim rozvoji: u ¢lovéka probiha celkova proména osobnosti ve
vztahu Kdruhym lidem. Pfestavda byt zavisly na své plvodni roding
a zaCind zakladat svoji rodinu. Je otevieny k vytvatreni novych kontakti a je schopen
zvladnout parové souziti. Zralost vztahll se projevuje 1 v profesni oblasti, kdy Iépe
zvlada interakci s lidmi.
3. Ekonomicka nezavislost: Vv posledni oblasti se potvrzuje sobéstacnost v ramci
profesni role. Clovék piestava byt zavisly na své orientaéni rodiné a dochézi u ngj

k uspokojeni potieby seberealizace. (Langmajer, 2006)

V industridlnich spole¢nostech vymezuje dospélost fada definic. Sjednotit definice
dospélosti je komplikované, jelikoz, jak uz jsem zminila, je potieba rozliSovat dospé€lost
biologickou a dospélost dusevni a piitom respektovat systémové pravni a socio-kulturni

faktory. (Siska, 2005)
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Benesova definice tvrdi (1999) in (Siska, 2005, s. 39) , Dospélym ve smyslu
vzdelavani je osoba, jejiz hlavni socidlni role se da charakterizovat statusem dospélého
a kterd zaroven ukoncila svou vzdelavaci drahu ve formalnim vzdélavacim systemu “

Podle Ptihody (1974) in (Cizkova, a kol., 2005, s. 118) ,.Je stddium dospélosti
charakteristické dosazenim vrcholného rustu. Hranici mezi dosavadni evoluci a pocinajici
iNVoluci vidi v tricatém roce zivota lidského jedince. Obecny termin dospélosti povazuje
za stav, kdy jedinec doroste do své skutecné velikosti a sily a je schopen vykonavat
samostatné cinnosti v Zivotnim prizpiisobeni. V nasi civilizaci tyto schopnosti ziskava clovek
Jjiz ve dvacatéem roce. Od tricatého roku dosahuje jedinec vyssiho stupné psychickych
a socialnich dovednosti a je schopen vyuzivat lépe minulé zkuSenosti a resit obtiznéjsi
situace. (Cizkova, a kol., 2005, s. 118)

Podle Jenkinse (1989) in (Cerna, 2009, s. 172) ,, Je dospélost stejné jako dalsi Zivotni
etapy socialnim konstruktem. V industridalni spolecnosti brani dosazeni statusu dospélosti
Jjiné socialni konstrukty jako je mentalni postizeni ¢i dlouhodobad nezaméstnanost absolventii
Skol.

Mezi soucasné Ceské autory, ktefi se zabyvaji dospé€losti, miizeme zminit naptiklad
Pipekovou (2006) in (Cerna, 2009, s. 172), ktera uréuje dospélost podle tiech zakladnich
znakl: pravni faktory, zaméstnani, manZzelstvi a rodi€ovstvi.

Podle Langmaier, Krejéifova (2006, s. 169) ,, Clovék je zpravidla pokladan
za zralého, kdyz po dokonceni dospivani prejima plnou osobni a obcanskou odpovednost,
zacina byt ekonomicky nezavisly a navic prispiva k rozmnoZovani obecnych statkii, rozvinul
plné své osobni zajmy, ustavil legalizovany vztah k Zivotnimu partnerovi, prejal ocekavané
vychovné ukoly viici svym potomkiim a na druhé strané se prizpiisobuje svym starnoucim
rodicum. “

Z vyse uvedeného je velmi t€zké vydefinovat souhrnné hledisko pro posouzeni,
zda je Cloveék dospélym ¢i ne. Biologické faktory jsou stile stejné, oproti socialng-

kulturnim, které se neustale méni.
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2.2 Osoba s mentalnim postiZenim v rodiné

,, Vsude dobre, doma nejlépe *

Pro kazdého, at uz pro zdravého jedince nebo pro osobu s mentdlnim postizenim,
se rodina stava nejptirozencjsSim prostiedim na svété. Kazdy clovék doma citi bezpeci
i jistotu. Zadné jiné prostiedi nam nedokaze vytvofit idealn&jsi misto pro vychovu a rozvoj
jakéhokoliv jedince. (Dlouh4, 2013)

Pokud se do rodiny narodi dit¢ s mentalnim postizenim, je to pro oba rodi¢e velmi
tézka Zivotni situace. N&kteti autofi dokonce uvadéji, ze zejména narozeni ditéte s t€zkym
mentalnim postizenim, povazuji za jednu z psychicky nejbolestivejsi udalosti v zivoté
¢lovéka. Pro rodiCe je to obvykle veliky Sok. Pocity radosti a nad€je vystiidaji pocity
uzkosti, strachu a bolesti. Zjisténi, Ze se prave jim narodilo postizené dité, zasahne vétSinou
oba rodice zcela nepfipravené. Prvni sdéleni diagndzy zplisobuje u nastavajicich rodict Sok,
strach, Uzkost a vede ke spusténi obrannych mechanismt. Kazdy rodi¢ prochdzi stadii
vyrovnavani se s postizenim, které popsala autorka Kiibler-Rossova:

1. Faze — Sok a popf¥eni, tato prvni fize se uvadi jako reakce na sdéleni diagnozy
postiZzeni. Rodice se pfipravuji na narozeni zdravého ditéte, vkladaji do ného své
idey. Misto toho jsou postaveni tvaii v tvaf naprosto neocekavané realité. Nastava
popfeni skuteCnosti, rodi¢e Casto onu situaci vnimaji jako omyl a hledaji dalsi
odborniky za tucelem dostat piiznivEéj§i zpravu. Prozivaji obrovské zklaméni,
smutek, zlost 1 agresi, namisto vysnéného naplnéni ocekdvani, hledaji dychtivé
odpovéd’ na otazku, pro¢ pravé oni.

2. Postupna akceptace reality, rodina se uci vyrovnat se s problémem a pfijimat
situaci takovou, jaka je. Nezfidka se hledaji vinici a partnefi se vzajemné obvinuji.
Zde se objevuje 1 zvysené riziko rozpadu rodiny. Toto obdobi ma u kazdého odlisnou
délku trvani. Neni zde vzdy jisté, ze se rodice s postizenim vyrovnaji. Dilezita je
proto pomoc a podpora.

3. Faze smifeni a realismu — Vv této etap¢ partnefi pfijimaji skutecny stav ditéte, jeho
samostatné postizeni, dasledky, které sebou pifinasSi, moznosti i predpoklady
k dalsimu vyvoji daného jedince. Této faze nedosahnou vsichni rodice. Jsou zde

dilezité potieby rodiny, které dale popisuji.
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Potfeba vhodné informovanosti o stavu a moznostech ditéte, kterd je také
o postizeni co nejdiive, tuto potfebu vykonavaji hlavné¢ 1ékaii.

Dalsi potiebou je potieba emocionalni podpory, ktera se tyka pfedevsim rodinnych
ptislusnikd, pratel a specialistil, formou psychoterapie. V neposledni fad¢, potieba finanéni
a socialni opory, kam zafazujeme poradenstvi v oblasti socidlnich davek a nejrtiznéjSich
prispevki, fungovani dennich stacionaii pro moznost kratkodobého umisténi mimo rodinu,
s cilem zajistit jedinci interakci a zapojeni do spolecnosti. Hlavni snahou této podpory
je neumistovat déti do institucionalni péce, pokud to neni nezbytné nutné. (Dlouha, 2013)

Pro dalsi vyvoj ditéte je velmi dilezité, aby se predevsim rodic¢e dokazali vyrovnat
s postiZzenim a pfijali ho takového jaky je, bez ohledu na jeho zdravotni nebo dusevni stav

a zaujali k nému pozitivni pfistup. Jen tak bude davat rozvoj a vychova dité smysl.

2.3 Celozivotni vzdélavani osob s mentalnim postiZenim

Pro pochopeni pojmu celozivotni vzdélavani, mizeme pouzit definic autora Benese (1996,
str. 65) ,, Vzdelavani dospélych je proces, ve kterém se dospély clovek aktivne, systematicky
a kontinualné uci za ucelem zmeny znalosti, ndzoru, hodnot, schopnosti a dovednosti.
Dospelym ve smyslu vzdelavani dospeélych je osoba, jejiz hlavni socialni role se daji
charakterizovat statusem dospélého a ktera zdroven ukoncila vzdelavaci drdahu
ve formalnim vzdeéldavacim systéemu. *

Principy celoZivotniho uceni jsou odvozeny od zakladniho cile vzdélavani. Vzdélani
ma piispivat k individualité, kulturnimu a ekonomickému blahu. Pokud mluvime
o vzdélavani u dospélych osob s mentalnim postiZzenim, je potieba, abychom rozliSily dvé
podfazené formy tohoto vzdélavani dle Cerné (2008, s. 186):

e zakladni Skolni vzdélavani dospélych, pokud toto vzdélani jedinci nenabyli pfedtim,
nez se stali dospélymi,
e ziskavani dalSiho vzdélavani, které navazuje na vzdélani, které ziskali v mlad$im

veéku.
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2.3.1 Vyznam vzdélavani dospélych osob s mentilnim postiZenim

Vzdélavani mizeme chapat jako prostiedek k uspokojovani lidskych potteb. U lidi
s mentalnim postizenim je touha po seberealizaci a potfeba znat a rozumét omezena
primarnim handicapem a Casto i vn&jSim prostiedim.

Lidé s mentalnim postizenim potiebuji celozivotni vedeni a podporu v uceni.
Pokud je jedinec ponechan bez delSiho vedeni své dovednosti a navyky ztraci. Vzdélavani
se stava zivotni naplni pro osoby, které z riiznych diivodl nepracuji. Otevira nové moznosti
nejen v pracovnim uplatnéni, ale také v socializaci.

Pozitivné ovliviiuje sebepojeti, sebedlivéru a s tim prichazeji Sance pro vytvareni
novych socidlnich roli. Co se tyfe obsahu vzdélavani dospélych osob s mentalnim
postizenim, mél by byt zaméfeny na dosazeni co nejefektivnéjsi orientaci v béZném
prostfedi a dosazeni, co nejvyssiho stupné sobéstacnosti. V soucasné dobé prevazuje
v dal$im vzdélavani orientace na profesni piipravu.

Proto je potfeba hledat vhodné zpusoby, jak osoby s mentalnim postizenim zaclenit
do spolecnosti, dbat na jejich lidska prava a umoznit jim vychovu a vzdélavani odpovidajici
jejich schopnostem a rovnéz vytvaret takové vzdélavaci cile, které budou ptizplisobeny

moznostem a potfebam mentalné postizenych jedinct. (Kotasek, 2001)

2.3.1.1 Formy celoZivotniho vzdélavani

Jednou z podob celozivotniho uceni pro dospélé osoby s mentalnim postizenim jsou,

dle Svarcové (2003), vecerni §koly a kurzy k doplnéni vzdélani.

e Vecerni Skoly
Jsou zamé&feny nejen na dalsi vzdélavani absolventli pomocnych nebo praktickych skol, ale
nabizeji své sluzby i tém, kdo povinnou Skolni dochdzku neabsolvovali. Vecerni Skoly
zfizuje obCanské sdruzeni. Mnohdy ale prvni impulz pfichazi od rodic¢t a pracovnikl
socialni péce, kteti jevi zajem o dalsi vzdélavani osob s mentalnim postizenim.

Tyto Skoly se zpravidla vyucuji ve Skolnich budovach, vétSinou dvakrat tydn€ po
dvou az tfech odpolednich hodindch. Vzd¢€lavaci obsahy vychéazeji ze zajmii absolventl
a z dosazeni urovné predchoziho vzdélani. (Svarcova, 2003)

Ve vecernich Skolach by méli vyu€ovat kvalifikovani ucitelé, nejlépe specialni
pedagogové. Tuto ¢innost financuje nepiimo MSMT a to tim, Ze davéa penize obanskému

sdruzeni, které tyto aktivity organizuje. V dneSni dobé si vecerni Skoly vyslouzily své
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nezastupitelné misto, umoziuji osobam s mentalnim postizenim dopliiovat si své vzdélani
a kvalitn€ vyuzit sviij volny cas.

e Kurzy k doplnéni vzdélani
Tato forma vzdélavani je poskytovana zvlastni a pomocnou Skolou, ktera se 1isi od vSech
jinych kurzh tim, Ze umoznuje nejen doplnéni jiz zapocatého vzdélani, ale otevira moznosti

ziskat vzdé€lani 1 osobam, které zadné vzdélani zatim nemaji.
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3 Socialni rehabilitace osob s mentalnim postiZenim

Podstatou socidlni rehabilitace u osob s mentalnim postizenim, je Gsili o rozvoj uchovanych
schopnosti a prevenci pied vyclenénim ze spolecnosti. Socialni rehabilitace se snazi naucit
0soby s postizenim pfijmout a Zit se svym postiZzenim tak, jako kazdy jiny zdravy jedinec.

Je to tedy proces, jehoz cilem je dosdhnout u osob s postizenim socialni funkce.

3.1 Ucelené pojeti rehabilitace

Pojem ucelena rehabilitace je z anglického znéni comprehensive rehabilitation. Vyraz
comprehensive, v ¢eském prekladu oznacuje uceleny, celkovy. Celkovy koncept ucelené
rehabilitace pro jedince se specialnimi potfebami, je souhrn aktivit multidisciplinarniho
charakteru se zaméfenim na zmirfiovani, piredchazeni nebo celkovému odstranéni
nepriznivych disledku postiZeni nebo naruseni.

Jesensky (2000), uziva pro ucelenou rehabilitaci termin komprehensivni rehabilitace
a ¢leni ji podle zaméfeni pii plnéni tkold, ale také podle jednotlivych instituci a prostiedkd,
které jsou pfii ni aplikovany.

Komplexni rehabilitace se da jednoduse vymezit, jako ¢innost jednotlivych instituci,
které se vzdjemné propojuji a zajistuji tak ucelené fungovéni rehabilitace. Komplexni
rehabilitace tedy zastfeSuje tyto rehabilitace:

e |éCebna rehabilitace,
e pedagogicka rehabilitace,
e pracovni rehabilitace,
e socialni rehabilitace.

Cilem ucelené rehabilitace je vytvareni fungujiciho systému, ktery bude cilevédomé
a zamétené pisobit na jedince tak, aby se pokud moZno pfizpusobil na svilij zdravotni stav.
Aby znovu ziskal, popfipadé noveé nabyl urcité¢ schopnosti ¢i dovednosti, pro maximalni
miru samostatného Zivota a k dosazeni vyvoje pracovnich dovednosti, kter¢ mu umozni

zapojeni do pracovniho procesu jedince. (Vasek, 2005)

3.1.1 Lécebna rehabilitace

Lécebna rehabilitace zahrnuje procesy a postupy navazujici na léceni, tudiz se prolina
s vlastnim lé¢enim, coz ma za disledek tézce rozeznatelné hranice mezi nimi. Cileng usiluje

0 odstranéni nebo zmirnéni defektu. Proto poméahad ptredevSim v odstranéni poruch
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V reparaci organismu, adaptacich funkci nebo pomahd ke zklidnéni akutniho stavu
onemocnéni.

Autoii J. Pfeiffer a Votava rozdéluji 1é¢ebnou rehabilitaci na vertikalni, ktera
sméiuje k obnoveni ptivodniho stavu organismus, a na horizontalni, které je dlouhodoba
a fesi problematiku poskozeni, které mé zdvazny a chronicky charakter. Jedna se o velice
rozsahlou oblast, kterd je predevSim pusobistém zdravotnictvi. AvSak v rdmci 1écebné
rehabilitace nachazime celou Skalu aktivit, které maji interdisciplinarni charakter.
K prostiedkim LR patii dle Vaska (2005):

e |écCebna télesna vychova, rehabilitacni a relaxacni cviceni,
e ergoterapie,

e psychoterapie,

o fyzioterapie,

e dalsi specifické terapie. (arteterapie, muzikoterapie, dietoterapie..)

3.1.2 Pedagogicka rehabilitace

Tato rehabilitace mé jako prakticky jev velmi Siroké pole piisobeni. Pfedstavuje jednu
ze Ctyt hlavnich sloZek ucelené rehabilitace a 1 presto zde pietrvava urcitd terminologicka
nejednotnost, ktera je zplisobena uzkym vztahem pedagogiky se specialni pedagogikou
a psychologii.

Rehabilitaci v tomto piipadé chapeme jako pedagogicky jev. Pii socializaci jedince
hraje vychova vyznamnou roli a nelze ji vnimat jen jako aktivitu, ktera méa vztah pouze
v détstvi ¢i dospivani. Vychova se stdvd permanentnim celoZivotnim procesem
a vzdélavani je nutno chapat jako otevieny systém. (Jankovsky a kol. 2005)

Z hlediska institucionalizace se sprvky vychovné rehabilitaniho ptisobeni
setkavame predevsim ve specidlnich Skolach, obCanskych sdruzeni, osvétovych zafizenich
a Vv neposledni fad¢ zejména v rodinach daného jedince.

Predmétem zkouméani pedagogické rehabilitace je pisobeni vychovnych prostiedki.
Mezi hlavni tlohy pedagogické rehabilitace fadime rlst osobnosti a podporu rozvoje
socialni, kulturni a pracovni integrace. Jedinci se mohou aktivné ucastnit produktivniho
zivota a nestoji tak na okraji spolecnosti. Jsou aktivni obcané v ekonomické, socialni,

politické a kulturni oblasti.
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3.1.3 Pracovni rehabilitace

Pracovni cCinnost piedvadi postupy rlznych intelektudlnich a manualnich aktivit,
jejichz vysledkem jsou vytvoiené spolecenské nebo individudlni hodnoty. Dilezité jsou zde
fyziologické, psychologické, motorické a manudlni aspekty. Predpokladem pracovni
¢innosti je 1 kvalifikovanost, ktera dilezité aspekty rozviji. Soubor téchto aspekt vytvari
u jedince pracovni potencial ¢loveéka. Postizeni mize ohrozit jak fyzickou, tak i psychickou
vykonnost. (Jesensky, 1995)

Hovotime-li o pracovni rehabilitaci, pak nemadme na mysli jen pracovni ptipravu,
jako uzsi pojem, ktery piedstavuje hlavné ziskavani potfebnych védomosti, dovednosti
a navyki, ale mnohem S$ir§i proces, zahrnujici soustavnou péci vénovanou lidem
s postiZzenim. S cilem uplatnit tyto jedince v pracovni ¢innosti na trhu prace. Jde o souvislou
podporu 0sob v produktivnim véku, které maji kvtli svému zdravotnimu stavu a zménéné
pracovni schopnosti, znaén¢ omezeny vyber zaméstnani.

Pracovni rehabilitace se stava diilezitou, jelikoZ patii mezi zékladni potfeby cloveka
a pokud neni tato potieba naplnéna, dochazi vétSinou k frustraci ¢i ke stresovému stavu,
kterym se snazi PR predchézet.

Podpora se zaméfuje na to, aby tito jedinci ziskali a dokazali si udrzet vhodné,
zdravotn¢ 1 kvalifikacné patfi¢né, zaméestnani.

Jednou z moznosti prostiedkl pracovni rehabilitace mize byt, napiiklad: Gcelna
rekvalifikace - jde o oznaceni pro ziskani nové kvalifikace nebo rozsifeni stavajici
kvalifikace uchazece o zaméstnani nebo zajemce o zaméstnani. (Novosad, 2009)

Vytvafeni pracovnich mist pro osoby se zdravotnim postizenim vSak neni
jednoduchou zalezitosti. Jsou uplatiiovany ve dvou piistupech.

1. Zvyhodiovani zaméstnavateli - ktefi projevi zdjem o vytvafeni pracovni
prileZitosti pro lidi s postizenim. Mluvime zde o rtiznych dafiovych tlevach.

2. Stanoveni kvot, na zaklad€ kterych jsou zaméstnavatelé povinni vytvaret urCity
pocet pracovnich mist pro osoby s postizenim. Pod tento systém spadé i vytvareni

chranénych dilen, resp. Chranénych pracovnich dilen. (Vasek, 2005, s. 65)

3.1.3.1 Moznosti pracovniho uplatnéni u 0sob s mentalnim postiZenim

Prace ma v zivoté kazdého jedince veliky vyznam. Za préaci povazujeme smysluplnou
télesnou ¢i duSevni aktivitu, vedouci k uritému, ziejmému cili a k vytvafeni hodnot,

které maji vyznam, jak pro jedince, tak i pro celou spole¢nost. Zaméstnani se stava
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nastrojem seberealizace. Osoba si diky zaméstnani zajiStuje obzivu a uspokojuje své
duchovni ¢i materialni potfeby. (Novosad, 2009)

U osob s mentalnim postizenim zaméstnani poskytuje ekonomickou nezavislost
u ¢loveéka s postizenim pozitivné ovliviiuje postoje spolecnosti k postizeni a nakonec jde
i 0 0sobni spokojenost daného jedince. (Cernd. 2008)

Osoby s mentalnim postizenim mohou byt zaméstnany, bud’ na otevieném trhu

prace, nebo mohou vyuzit formu podporovaného zaméstnani.

3.1.4 Socialni rehabilitace

Ukolem socialni rehabilitace je to, aby jedinec s postizenim byl schopen pfijmout své
postizeni, nemoc, poruchu, ¢i znevyhodnéni a integrovat se v maximalni mife.
Tim se zachovava kvalita zivota dané¢ho jedince. (Jankovsky a kolek, 2005)

Cilem socidlni rehabilitace je vytvofit u klienta takové zdzemi, které bude spliiovat
dostate¢né materialni zabezpeCeni, legislativni ochranu, neboli lidska prava osob
S mentalnim postizenim, podporu zaclenéni do spolecnosti, uplatiiovani osobnostniho
potencidlu, (re)socializace, zajisténi komunitni podpory, socialnich sluzeb, ipravy mistnich
podminek. MiliZe probihat formou:

e socioterapie (napravy, usmérnéni vztahi jedinec — spolecnost a naopak, posileni
socialniho statusu,

e komunitni a piipadova socialni prace. (Stefan, 2005)

3.2 Socialni sluzby pro osoby s mentalnim postiZzenim

Socialni sluzbu mtizeme chépat jako ¢innost, kterd se snazi v§emoznym zptisobem pomoci
Cloveku, ktery fesi nepiiznivou socialni situaci. PfiCiny této vzniklé, neptiznivé situace, jsou
velice riiznorodé¢, a proto funguje velice pestrd Skala druht pomoci v podobé socidlnich
sluzeb, které muze ¢lovek vyuzivat.

Vsechny tyto socialni sluzby jsou zastfeSeny v jednom jediném zékong, ktery presné
vymezuje druhy socidlnich sluzeb, pro koho jsou ur€eny, kdo je poskytuje a maximalni
castky, které mtize poskytovatel za sluzby pozadovat.

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ktery vymezuje podminky

k poskytovani pomoci a podpory fyzickym osobdm v nepfiznivé socidlni situaci
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prostiednictvim socidlnich sluzeb a pfispévku na péci, podminky pro vydani opravnéni
k poskytovani socialnich sluzeb.

Bez cilené socialni prace, pomoci a socialnich sluzeb by se vyznamna ¢ast jedincu
nemohla podilet na vSech strankach zivota spolecnosti, a tim by bylo omezeno uplatnéni
jejich lidskych a obCanskych prav a dochazelo by k jejich socidlnimu vylouceni.

Cilem téchto sluzeb je snaha zachovat co nejvyssi kvalitu a diistojnost Zivota klientd
a snazit se o to, aby klienti dokazali Zit béZnym zpisobem. Motivuji uZivatele K aktivnimu
zapojeni rozvijeni osobnosti a sobéstacnosti.

Mezi zakladni funkce poskytované socidlnimi sluzbami, fadime: pomoc pfi zvlddani
zakladnich zivotnich potieb, pomoc pfi osobni hygiené, poskytnuti stravy nebo pomoc
pfi zajisténi stravy, poskytnuti ubytovani nebo pomoc pii zajisténi bydleni, chodu
domacnosti, vychovné, vzdéldvaci a aktivizacni ¢innosti, poradenstvi, zprostiedkovani
kontaktu se spoleCenskym prostiedim, terapeutické ¢innosti a pomoc pii prosazovani prav
a zajmu.

Socialni sluzby mohou byt zdarma a placené. O tom, které se plati, rozhoduje zakon
o socialnich sluzbéach. Pokud sluzba vybird néjaké poplatky navic, musi byt dobrovolné

a zadnym zptisobem nesmi ovlivnit dostupnost ¢i kvalitu sluzby pro konkrétni uzivatele.

(Novosad, 2009)

3.3 Déleni socialnich sluzeb

Rozdélit socialni sluzby mtizeme nékolika zptisoby. Prvni zptisob nam vyclenuje rozdéleni
socialnich sluzeb na tii zakladni oblasti:

e sluzby socidlniho poradenstvi,

e socialni péce,

e sluzby socialni prevence.

Mezi druhové délené patii roztfidéni dle formy poskytovani daného zatfizeni a to bud’

na ambulantni, pobytové ¢i terénni. (Novosad, 2009)

3.3.1 Poradenstvi pro osoby s mentalnim postiZzenim

Poradenstvi je ¢innost, ktera tvofi zakladni pilife socidlnich sluzeb. Tuto ¢innost mizeme
rozdélit na dvé hlavni oblasti:
e Zakladni socialni poradenstvi,

e Odborné socialni poradenstvi.
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3.3.1.1 Zakladni sociilni poradenstvi

Smyslem zékladniho socidlniho poradenstvi, je ¢innost poskytovani informaci,
které prispivaji k feSeni neptiznivé situace klienta. Snaha podpofit daného jedince a aktivni
zapojeni k feSeni jeho aktudlni situace.

Poradenstvi se nevztahuje jen na danou osobu s postizenim, ale poskytuje své sluzby
1 rodinam, pratelim a blizkym osobam. Tento druh poradenstvi jsou povinni poskytnout

vSichni poskytovatelé socialnich sluzeb, a to bez ohledu na to, kdo o radu pozada.

3.3.1.2 Odborné socialni poradenstvi

Tato oblast se rozliSuje od zakladniho poradenstvi tim, Ze je sluzba poskytovéana
ve specializaCnich poradnach a je zaméfend na urcity jev ¢i cilenou skupinu. Soucasti
odborného poradenstvi mohou byt i pij¢ovny kompenzacnich pomicek.

Hlavni naplni ¢innosti poradenstvi pro osoby s mentalnim postiZenim, je pomoc
pti hleddni vhodného fesSeni nepfiznivé situace, ve které se jedinec a jeho rodina nachézi.
Podpora klienta a celé jeho rodiny. Informovanost o pravech a povinnosti lidi s mentalnim
postizenim.

Pomoc pii planovani budouciho Zivota, nésledné osamostatnéni a dalsi informace
ohledné poskytovani rtiznych sluZeb ¢i narokd na socialni davky, které muze, jak rodina,

tak dand osoba, vyuZzivat.

3.3.2 Socialni péce

SluZzby socialni péce pomahaji osobam zajistit fyzickou a psychickou sobéstacnost.
Hlavnim cilem je umoznit jedincim zapojeni do bézného zivota, v co nejvyssi mozné mire.
V ostatnich ptipadech zajistit diistojné prostiedi a zachazeni, prekondvat s nimi kazdodenni
problémy a dat jim moznost zit diistojny Zivot. Systém socidlni pée pro osoby se
zdravotnim postizenim muze probihat ve dvou zakladnich rovinach:

A. Zivot v zafizeni s pobytem — pobytové,

B. podpora zivota v domacim prostfedi — ambulantni i terénni sluzby.
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3.3.2.1 Reziden¢ni zarizeni

Pobytové zafizeni predstavuji primarné domovy pro mentalné, télesné, smyslové
nebo kombinované postizené osoby. Zpravidla jsou zfizovany statem, kraji nebo obcemi
s celoro¢nim ¢i tydennim pobytem, poskytuji ucelenou péci o klienty s postizenim.
Mezi zakladni napln ¢innosti v téchto domovech patii: ubytovani, stravovani, pomoc
pii sebeobsluze, vychovné a vzdélavaci sluzby, zdravotni péCe, pracovni rehabilitace atp.
Cilem téchto sluzeb je napomahat lidem s postizenim, k zachovani samostatnosti
a nezavislosti v co mozna nejvyssi mife. Do této skupiny zafazujeme i tydenni stacionafe.

(Novosad, 2009)

3.3.2.2 Podpora Zivota v domacim prostiedi

Velikou vyhodou téchto terénnich ¢i ambulantnich sluzeb, je plisobeni a vykonavani

¢innosti na pfirozeném domacim prostiedi daného uzivatele. K témto sluzbam patii:

3.3.2.2.1 Pelovatelska sluzba

Umoziuje osobam s postiZzenim Zit ve vlastnim domacim prosttedi a zajiStovat jeho zivotni
potieby a Cinnosti, které by samostatné nemusel zvladnout. Zakladni ¢innosti je pomoc

pii chodu domacnosti, stravovani, sebeobsluha, socializace. (Novosad, 2009)

3.3.2.2.2 Domaci péce (home care)

Jedna se o péci pro osoby téZce handicapované, dlouhodob& nemocné ¢i velmi staré.
Vyskolena oSetfovatelka pro domaci pé¢i dochézi do klientovy domécnosti.

Pomaha mu s hygienou, rehabilituje s nim a sleduje jeho celkovy zdravotni stav.
Ztizovatelem jsou obvykle cirkve, nestatni zdravotni organizace, obce, soukromé agentury.

(Novosad, 2002)

3.3.2.2.3 Osobni asistence

Je terénni sluzbou poskytovanou osobam, které maji snizenou sob&sta¢nost z davodu svého
zdravotniho stavu a potiebuji pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje
bez Casového omezeni, v pfirozeném domdacim prostfedi a pii Cinnostech, které osoba

potiebuje.
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O poskytnuti osobni asistence rozhoduji dvé zakladni kritéria:
a) klient nemize bez asistence v domacnosti existovat sam,
b) zapojuje se na vytvareni formy a rozsahu prace asistenta. Klient je schopny vSechny
své potifeby a pomoc specifikovat. Sam urci, co pro n¢j muze délat, se kterymi

¢innostmi mu bude pomahat. (Novosad, 2009)

3.3.2.2.4 Podporované a chranéné bydleni

Tyto sluzby socidlni péce ftadime mezi terénni sluzbu poskytovanou osobam,
které maji sniZenou sobéstacnost z diivodu zdravotniho postizeni nebo chronického
¢1 duSevniho postizeni. Hlavni ¢innosti sluzby je podpora ¢lovéka pro bézny Zzivot
ve vlastnim, ndjemnim ¢i organizaci poskytnutém byte.

Podporované bydleni mé startovni charakter. Klient si osvojuje dané¢ dovednosti
a schopnosti tak, aby mohl piejit do samostatného bydleni a tak i do zivota. (Novosad, 2009)

Chranéné bydleni, jednd se o dlouhodobou pobytovou sluzbu.
Ma formu individuélniho ¢i skupinového bydleni. Klient nebo nékolik klientd s mentalnim
postizenim bydli spole¢né¢ v bézném byté nebo rodinném domku. Klientim pomahaji
asistenti s uklidem, vafenim, sebeobsluhou.

Asistent nezastava funkci rodiCe ani vychovatele, spiSe je postaven do role
pomocnika, konzultanta a pfitele. Rozsah jeho prace podléha potfebam a mife postizeni

a poskytuje se za tplatu.

3.3.2.2.5 Odlehcovaci sluzby

Sluzby jsou rizného charakteru. Mohou byt terénni, ambulantni i pobytové.
Jsou zfizovany osobdm, které maji snizenou sobéstacnost z divodu véku, chronického
onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, o které se staraji blizké osoby v pfirozeném
doméacim prostiedi.
Cilem téchto sluzeb je ulevit ¢i ulehcit pecujici osobé. Dat mu prostor pro volny ¢as
1 podminky k vyfizeni béZnych zalezitosti. TudiZ na urcitou dobu piebira péci o cloveka
S postizeni asistent ¢i pe€ovatel nebo celkove stacionat, kam klient dochazi.
(Novosad, 2009)

3.3.2.2.6 Stacionare a centra dennich sluZeb

Jsou zfizovany pro osoby, které potiebuji pravidelnou pomoc jiné osoby,

z divodu snizené sobéstacnosti. Staciondie rozd€lujeme podle strdveného casu klientl
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Vv zafizeni na denni (ambulantni) ¢i tydenni pobyt. Sluzby jsou poskytovany dorostu
a dospélym osobam s mentdlnim a kombinovanym postizenim od 15 do 50 let.

Cilem stacionaie je zachovavat ¢i zlepsit kvalitu Zivota jedincii a poskytuji tak tlevu
pecujicim rodinam nebo blizkym osobam.

Denni program uzivateli ve stacionafich se prizpiisobuje aktualnimu zdravotnimu
stavu uzivatell a jsou v ném pievazn¢ zohledinovany individudlni pfani, zajmy, schopnosti
a potieby.

Tyto zafizeni se stavaji v podstaté nejvhodné€jsi formou institucionalni péce pro
klienty, které Gzce spolupracuji s rodinnym zazemim. V nékterych ptipadech mohou byt
soucasti stacionare tzv. socidlné-terapeutické dilny.

Sluzby, které denni stacionat poskytuje:

e pomoc a podpora pii zvladani béznych ¢innosti v péci o vlastni osobu,
e pomoc pfi osobni hygiené ¢i poskytnuti informaci,

e poskytovani stravy,

e vychovnég, vzdelavaci a aktivizaéni ¢innosti

e socidlni kontakt

e pomoc a podpora pfi uplatiiovani osobnich prav.

(§70 zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach)
3.3.3  Sluzby socialni prevence

Socialni prevence je posledni zakladni pilif socialnich sluzeb. Bez cilené socidlni préce,
pomoci, prevence a sluzeb, by se vyznamna ¢ast osob s handicapem nemohla podilet na
zivotu ve spole¢nosti. Tim by dochéazelo ke znemoznéni jejich obCanskych i lidskych prav
a vysledkem by bylo socialni vylouceni. K pfedchédzeni a zvladani téchto situaci napomaha
socialni prevence, jeji systém sluzeb se spousti tehdy:
e kdyZ jsou ohrozend prava dané¢ho obcana,
e kdyZ se ob¢an nachéazi v hmotné ¢i existencni nouzi a neni schopny uspokojit své
potieby,
e kdyzZ je ob¢an znevyhodnén pii uspokojovani potieb,
e pokud mu jedna z vyse uvedenych situaci hrozi. (Novosad, 2009, s.64)
Cilem sluzeb socidlni prevence je pomdhat osobam k piekonéni jejich nepfiznivé
socialni situace a chrénit spole¢nost pied vznikem a Sifenim nezddoucich spolecenskych

jevu. Sluzby socialni prevence pro osoby s mentalnim postizenim:
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e rana péce,
e socialné terapeutické dilny,

e socialni rehabilitace.

3.3.3.1 Rana péce

Jednda se o terénni sluzbu, ktera mulze byt doplnénda 1 ambulantni formou.
Je poskytovand rodictim a ditéti ve véku do 4, (maximaln¢ 7) let se zdravotnim postizenim
¢i s ohrozenym vyvojem.

Je to sluzba socialni prevence, kterd se zamétuje na podporu rodiny a vyvoje ditéte.
Néplni préace jsou: vzdélavaci a aktivizacni programy, prosazovani prav a z4jmu, poskytnuti

dalsich kontaktd a psychoterapie.

3.3.3.2 Socialné terapeutické dilny

Zatazujeme je do ambulantnich sluzeb, které se tykaji osob se sniZzenou sobéstacnosti
z diivodu zdravotniho postizeni, které nejsou, kvili svému stavu, umistitelné na otevieném
trhu prace. V téchto dilndch se zaméfuji pfevazné€ na vytvarné, rukodélné cinnosti,

podporujici seberealizaci a osobni rozvoj klienta.

3.4 Prostredky socialni rehabilitace

U osoby s mentalnim postizenim, stejné jako u zdravych jedincl, dochazi v ramci lidské
spolecnosti k procesu humanizace, personalizace a socializace. Dilezitym méfitkem je
u téchto osob spoleCensky status a akceptace spolecnosti.

Ukolem rehabilitace je Gsili jedince piijmout své postizeni a integrovat se do
spolecnosti. Za timto Usilim se vytvareji socialni prosttedky, které se stavaji zakladnim
pilifem celé socialni rehabilitace. V rozvijeni socialni rehabilitace uplatituje tyto prostiedky:
psychologické, vychovné didaktické, z ¢asti 1 prostiedky 1é€ebné a pracovné rehabilitacni.
Zasadni postaveni v socidlni rehabilitaci maji prostfedky pedagogické, ke kterym patii
ruzné strategické uceni.

Je pomérné velmi obtizné odlisit socidlni prosttedky rehabilitace od dalSich slozek
uceleného systému rehabilitace. Naopak, socialni, lécebné, pedagogické 1 pracovni

prostiedky se navzdjem prolinaji. OdliSnost nalezneme snad jen v tom, ze socidlni
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prosttedky maji permanentni charakter, neboli pro jedince s mentadlnim postizenim
znamenaji celozivotni proces. (Jankovsky, 2006)

Socialni prostfedky rehabilitace uplatiuji reedukaci (rozvoj poskozené funkce
a zbytkové schopnosti), kompenzaci a akceptaci (pfijeti Zivota s postizenim).
Muze ji poskytovat fada instituci, obCanské sdruzeni zdravotné postizenych, obecné
prospésné spolecnosti, nadace, zdravotnické zatizeni ¢i domovy pro osoby se zdravotnim

postizenim.

3.4.1 Programy socialni rehabilitace pro mentalné postiZené

e Program pro rodice v oblasti socidln¢ vztahovych a praktickych dovednosti.
e Programy prevence vyrovndvani se svadou u déti a mladeze s mentdlnim
postizenim.
e Programy seberealizace a programy spoluprace Sirokého okoli.
(Jesensky, 1995)
Mezi specializované rehabilitacni naplné patii zejména:
e sebeobsluha a vedeni domacnosti,
e samostatny pohyb a prostorova orientace,
e nacvik specidlnich dovednosti,
e pouzivani kompenzacnich pomticek,
e socialni komunikace,

e poradenstvi.

Popis ¢innosti socidlni rehabilitace

e nacvik dovednosti pro zvladani péce o vlastni osobu,

e nacvik obsluhy béZnych zatizeni a spotiebici,

e ndacvik péce o domacnost,

e ndacvik samostatného pohybu v¢etné orientace v prostoru,
e nacvik dovednosti k ufednim tkoniim,

e ndacvik vyuZzivani dopravnich prosttedk,

e nacvik chovani ve spolecenskych situacich,

e doprovod dospélych osob.
(§70 zakon €. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach)

-31-



4  Uvedeni do problematiky empirické ¢asti bakalarské prace

Vzhledem k tomu, Ze velké mnozstvi osob s mentalnim postizenim nema moznost ve vztahu
ke svym vstavajicim schopnostem a dovednostem se jednoduse osamostatnit bez vyuziti
riznych podptrnych sluzeb, vznikaji za timto ucelem programy v ramci socialni
rehabilitace, ve kterych se uzivatelé snazi rozvijet svoji samostatnost, prostfednictvim

socialnich prostfedkl a nacvikl urcitych dovednosti.

4.1 Cil prakticky orientované ¢asti bakalarské prace

Hlavnim cilem bakaléaiské prace je pfinést informace, jakym zptsobem funguje socialni

rehabilitace v dennim stacionaii NONA,92. v praxi.

Na zakladé vymezeni hlavniho cile prakticky orientované casti bakalaiské prace, byly

vymezeny dva dil¢i cile:

DC1: Specifikovat jaké konkrétni sluzby a aktivity mohou klienti s mentalnim postizenim

V dennim staciondii NONA 92. v rdmci socialnim rehabilitace vyuzivat?

DC2: Popsat vyvoj rozvoje samostatnosti u tfi vybranych uzivateli/klienti denniho

stacionaie NONA 92.

4.2 Metody vyzkumného Setieni

Pti plnéni vyzkumné Setteni bakalafské prace a ziskani odpovédi na hlavni/ dil¢i cile byla
zvolena technika kvalitativniho vyzkumu s nasledujicimi metodami (Chraska, 1993):

e pozorovani,

e rozhovor,

e Kkazuistika.

4.2.1 Pozorovani

Jedna se o jednu z nejstarSich a nejrozsifenéjSich metod, urcenou k ziskavani dat.
Byvéa definovéna jako metoda, pfi které dochézi ke sledovani smyslové vnimatelnych jevd,
predevSim chovani urcitych osob v pribéhu déji. (Pricha a spol., 2001) Nejzakladné;si

délenim pozorovani je:

e piimé pozorovani - kde se pozorovatel setkdva pfimo s pfedmétem pozorovani,
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e nepiimé pozorovani — kdy pozorovatel provadi pozorovani, za pomoci rtiznych
vypoveédi zkoumajiciho predmétu, bud’ ve formé psaci ¢i mluvené,

e dlouhodobé,

e kratkodobé,

e standardizované,

e nestandardizované.

V ramci socialni véci miizeme jest¢ metodu pozorovani rozdélit takto:

e zucastnéné pozorovani,
e nezucastnéné pozorovani,
e skryté pozorovani,

e zjevné pozorovani. (Chraska, 1993)

Pro bakalafskou praci byla zvolena metoda ptfimého standardizovaného pozorovani,
spoCivajici v zamérném, cileném, systematickém a objektivnim sledovanim. Od 3. ledna
do 30. dubna 2016 byl u tii vybranych klientli pozorovdn vyvoj rozvoje samostatnosti
V programu socialni rehabilitace, vV dennim staciondii NONA 92,.

Na zacatku byli vybrani tfi klienti, se kterymi jsem po dobu ¢tyi mésicti pracovala
V ramci programu a pozorovala, zda se jejich konkrétni cil, ktery si kazdy klient zvolil,
zavrsil ¢i ne. Zhodnoceni splnéni konkrétniho cile probihalo na zakladé mého posuzovani,

klientova hodnoceni a hodnoceni socialni pracovnice.

4.2.2 Rozhovor

Jedna se o metodu shromazd’ujici data za pomoci verbalni komunikace vyzkumného
pracovnika a respondenta. Vyhodou této metody je navazadni ocniho kontaktu,
ktery umoznuje hlubsi proniknuti do podnétii a postojii respondenta. Lze pozorovat reakce
na kladené otazky a usmérniovat dle nich vyvoj rozhovoru. V této metod¢ rozliSujeme tyto
typy rozhovoru:

e strukturovany rozhovor,

e nestrukturovany rozhovor,

e polostrukturovany rozhovor,

e skupinovy rozhovor. (Chraska, 1993)
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Dotazovani v bakalarské praci probihalo za pomoci polostrukturovaného rozhovoru
»face to face” s nata¢enim na diktafon se socialni pracovnici, ktera vede cely program
socialni rehabilitace v dennim stacionaii NONA 92.

Polostrukturovany rozhovor probihal pfimo pfi socialni rehabilitaci, kdy klienti
uklizeli v tnoru roku 2016. Otazky byly tvofeny, aby ptedstavily konkrétni program
socialni rehabilitace ve stacionafi, a ukazaly, jak pfevazné tento program funguje v praxi.

Rozhovor zabral 40-50 minut.

4.2.3 Kazuistika

Je studium vSech dostupnych pisemnych a jinych dokumentaci o zkoumaném jedinci,

ve sméru diagnostického hodnoceni a vyvozovani zavéru daného studia.
Struktura kazuistiky

V prvni ¢asti vyzkumného Setieni se kazuistika opira o anamnézu klienta a v dalsi ¢asti se
std¢i a zaméfuje na popis sebeobsluznych dovednosti u tfech vybranych klientd,
dochdzejicich do denniho stacionaie NONA 92., které koresponduji s jejich zvolenymi cili

v daném programu socialni rehabilitace.

4.3 Charakteristika mista realizace vyzkumného Seti‘eni

K realizaci vyzkumného Setfeni v zdveérecné praci jsem vybrala zafizeni, ve kterém jsem
plnila odborné praxe, jak po dobu stfedni, tak i vysoké skoly. V ramci praxi jsem prosla
celym konceptem NONA 92, o.p.s. a mam s timto zafizenim jen samé kladné zkuSenosti.
Libi se mi cely jejich koncept fungovani a jako pfijemny bonus vnimam to, Ze je to v mém

rodném meste.

4.3.1 NONA.92,0.ps.

NONA 92 je obrovska budova rozdélena na dvé patra. Druhé patro se zamétuje prevazné
na predSkolni a Skolni vzdélavani a v prvnim patie sidli denni stacionaf.
V tomto zatizeni funguji skoro vSechny sluzby pro osoby s mentalnim postizenim
od predSkolniho vzdélavani, az po dospélost, krom vzdélavani v obdobi profesni ptipravy.
Po ukonéeni povinné skolni dochazky mohou zaci ze zakladni $koly specialni ihned
ptejit do prvniho patra, kde sidli stacionaif NONA, ktery zajistuje denni sluzby pro klienty

s mentalnim postizenim.

-34-



Stacionat NONA a Zakladni $kola specidlni NONA spolu uzce kooperuji. Stacionat
pravidelné¢ organizuje letni tdbory a akce, kterych se mohou zucastnit i zaci ze zakladni

Skoly specialni NONA 92.

NONA 92, 0.p.s nabizi sluzby:
e matetska Skola specialni NONA 92,
e zakladni Skola specialni NONA 92,
e Skolni druzina,
e Skolni jidelna,

e stacionaif NONA 92 0.p.s. (dostupné z: http://www.zsnonanmnm.cz)

4.3.2 Stacionai NONA 92 o.p.s.

Spole¢nost NONA 92, o.p.s. je nestatni neziskové organizace, jejimz cilem je zlepSovani
kvality Zivota lidi zejména s mentalnim postizenim. Pomahaji a podporuji,
jak klientovu rodinu, tak i jeho osamostatnéni. Nabizeji pro své klienty tyto sluzby:
1. socialni sluzby podle zdkona ¢. 108/2006 Sb., zdkon o socialnich sluzbéach v platném
znéni:
- denni stacionaf
- socialni rehabilitaci
2. nevetejnou piepravu zdravotné postizenych déti, mladeze a dospélych, kteti navstévuji
specidlni a socidlni zafizeni v Novém mésté nad Metuji
3. kulturni, sportovni, rekreacni a dalsi akce pro zdravotné postizené
4. spolupracujeme s organizacemi v CR i v zahraniéi, zabyvajicimi se problematikou Zivota
zdravotné postizenych
"Usilujeme o zapojeni lidi s hendikepem do bézného Zivota a prosazujeme jejich pravo na
diistojny a plnohodnotny Zivot."

(Dostupné z: http://www.nonanmnm.com/)

4.4 Charakteristika vyzkumného vzorku

Rozhovor byl veden se socidlni pracovnici, kterd zprostfedkovava a je hlavni €initelkou
programu socialni rehabilitace, provozovaném v dennim stacionaii NONA, 92. Socialni

pracovnice byla sezndmena s cilem bakaléaiské prace a pozadana o rozhovor.
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Tazatel: Aneta Zameénikova

Dotazovana: Bc. Daniela Smolova

Identifika¢ni udaje:

Tabulka 1 Identifika¢ni idaje vybranych klienti

Komunika¢ni , « y ot Délka praxe v
partner Pohlavi Vék Vzdélani alaer
Komunika¢ni sena 30 vysokoskolskeé - 8
partner 1 bakalarské

Zdroj: Vlastni vyzkum

Pozorovani u tfech vybranych klientli, probihalo formou aktivniho zapojeni. Jednalo se

0 jednu Zenu a dva muze.

Identifika¢ni udaje:

Tabulka 2: Identifika¢ni idaje vybranych klienta

Vypral_ll Pohlavi Jméno Vék Vzdélani StuRen ,
klienti postiZeni
, . Sttedné tézké

Klient 1 vena Tereza 24 Zakladni Skola [ ol
specialni Y
postizeni

Lehké
Klient 2 muz Josef 40 zadné mentalni
postizeni

, . Lehké
Klient 3 muz Jakub 24 Zakladni Skola | o ta1ni
specialni N
postizeni

-36 -

Zdroj: Vlastni vyzkum




5 Prezentace dat zjiSténych vyzkumnym Seti'enim

Otazky pro socialni pracovnici byly vytvoieny s cilem:
e Piedstavit celkovy koncept programu socidlni rehabilitace v dennim stacionafi
NONA 92.
e Seznamit s metodami a technikami, které jsou Vv dennim stacionaii v ramci
programu socialni rehabilitace vyuZzivany
Celkem zaznamovy arch tvoii 12 otazek a trval v prubéhu 40-50 minut. Nechala
jsem socialni pracovnici vybrat prostiedi, aby se citila pfijemné¢ a cas, ktery ji plné
vyhovoval.
Rozhovor se konal v prub&hu socialni rehabilitace, kdy klienti uklizeli cvi¢ny byt.
Kazdy uklid probiha samovolné. Klienti sami uklizi a poté socialni pracovnice zkontroluje
kazdého klienta i jeho Usek a zhodnoti, zda je tklid dokoncen. Se socidlni pracovnici
probihal rozhovor ,face to face”, kdy jsem mohla sledovat jeji reakce s nahravkou
na diktafon.
Pti vybéru komunika¢niho socidlniho pracovnika bylo kritérium, aktivizace
na socialni rehabilitaci a ochota spolupracovat. Rozhovor se konal 25. 2.2016
Kritérii vybéru z fad klientd denniho stacionafe, bylo zGc¢astnéni programu socialni
rehabilitace a jejich ochota spolupracovat a ucastnit se mé prace, jejich komunikacni

a manualnich dovednosti.

5.1 Realizace socialni rehabilitace v NONA 92.

Informace, tykajici se socialni rehabilitace, byly zjistovany pomoci internetu, internich
dokumentii a dale pak zrozhovoru se socidlnim pracovnikem, ktery vede socidlni

rehabilitaci — viz. prezentace zaznamu nize.

Od jaké doby se v zarFizeni NONA 92. socialni rehabilitace provozuje?

Socialni pracovnice na prvni otdzku odpovédé€la: ,, Socidlni rehabilitace ve staciondri
NONA, funguje od 1. zari 2014. Ted’ bézi druhym rokem. Impulzem pro zaloZeni socialni
rehabilitace bylo skoleni — Strategické planovani — planovani cilii zarizeni, ceho chce
zarizeni dosahnout v urcitych letech. Na skoleni vznikla myslenka, Ze by se zde moha zridit

«

socialni rehabilitace. Cile jsou zvoleny az na 10 let dopredu. *
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Shrnuti

Pro denni stacionai je program socialni rehabilitace velkym pfinosem a vSichni jsou velmi

radi, ze ziskali finan¢ni zdroje k vybaveni cviéného bytu.

N 4

Kolik klienta socialni rehabilitaci vyuziva?

Odpovéd na otazku znéla: ,, Od ledna 2016 je to 10 klientut (do konce roku jich bylo pouze
8.) Tito klienti jsou rozdéleny do dvou skupin po péti lidech. Jedna skupina chodi ve ctvrtek
a druha v patek. Od nového roku se sluzba rozsivila o jeden den, driv byl jen ctvrtek a patek.
Dnes probiha streda, ctvrtek a patek. Ve stiedu se jedna pouze o mandlovani a prani

I3

pradla.

Shrnuti
Jelikoz rozhovor probihal v minulém roce, byla jsem letos =zafizeni navstivit
a zjistit ¢erstvé informace o klientele. Socialni program letos navstévuje opét stalych deset
klientt.

Kdo rozhoduje o tom, kdo muZe program socialni rehabilitace vyuzivat?

Odpoved’ na tieti otazku byla: ,, Rozhoduji o tom socialni pracovnici, na zaklade socialniho

Setreni ‘

Shrnuti

Socidlni Setfeni je proces, kterym prochazi kazdy potenciondlni klient. Jedna se
o dokument, ktery vypracovava socidlni pracovnik. Uvadi se v ném osobni udaje
o klientovi a jeho cile, kterych by chtél v socialni rehabilitaci dosahnout.

Oproti tomu, socidlni pracovnik v dokumentu posuzuje klientovi schopnosti a
dovednosti v zakladnich oblastech, jako: samostatnost, orientace v prostiedi, manualni
zru€nost v pouzivani béznych zatizeni a spotiebicii €1 péci o domacnost.

Socialni rehabilitaci mohou vyuZivat jen a pouze lidé, ktefi jsou zaroven klienti

NONY?

Na ¢&tvrtou otazku socialni pracovnice reagovala takto: ,, Ne. Clovek nemusi byt klientem
a dochazet do zarizeni, aby mohl vyuzivat sluzby socialni rehabilitace, ale musi spliiovat
nase kritéria. A to, ze ¢lovek musi spadat do nasi cilové skupiny, coz jsou osoby od 18 do
65let, které maji, bud mentdlni postizeni, nebo dusevni poruchu. Pokud tyto kritéria

nespliuje, nespada do nasi ciloveé skupiny, a tudiz sluzby v tomto zarizeni nemiize vyuzivat. “
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Shrnuti

Otazka je mifena zdmérné. Jelikoz do programu socialni rehabilitace dochazi kazdy ¢tvrtek
osoba, kterd nevyuziva sluzby celého zafizeni, ale jde mu pouze o socialni rehabilitaci.

Konkrétné o znovu nabyti dovednosti v oblasti vafeni a manualnich zru¢nosti.

Jaké vSechny ¢innosti tato rehabilitace poskytuje? Jsou néjak rozdélené?
Odpoved’ znéla: ,,Oficialné je program rozdélen na dva programy:

1. program — Cviény byt — Jednd se o osamostatnéni, péci o domdcnost,
ktera souvisi s pranim, varenim, uklizenim a financni gramotnosti, kdy klienty ucime
pocitat, zachdzet S penézi a nakupovat potraviny. Cilem tohoto programu je tedy,
aby se klienti umeéli sami o sebe postarat. Dovedli, napriklad na urade, vyplnit a vyridit
Zadost, najit si prdci nebo napsat Zivotopis. Chodime i na riizné exkurze do knihoven,
nebo, na jiz zminovany urad, kde se prakticky uci na miste, jak vyplnit slozenku,
kde se maji ptat na pomoc ci do jakych dveri jit.

2. Priprava na pracovni uplatnéni — Tento program zrizujeme prostiednictvim
uklidu panelového bytu, pranim a mandlovanim pradla. Uklid panelové bytu se kond
jednou tydné v patek, kdy dva klienti pod dohledem socidlniho pracovnika paneldakovy
byt uklidi a poté za dobre provedenou praci dostavaji financni odménu, kterou si hazi
do svych vyrobenych pokladnicek zde v ,,domecku . Penize si klienti nemohou vzit domii
ani odnést ze zarizeni, pozdéji jsou vsak vyuZity k zaplaceni drobného obcerstveni,
napriklad v kavarné, kam si jednou za cas vyrazime na vylet. Ve stiedu se ve stacionari
pere, zehli a mandluje pradlo zakaznikiim, kteri o tuto sluzbu maji zajem. Klienti se uci,
jak manipulovat s prackou ¢i susickou, jak zachdzet s mandlem, Zehlit a povésit pradlo.

¢

Tento program slouzi k zapojeni klientit do pracovniho kolobéhu.

Shrnuti
Tato otazka byla polozend pro zasvéceni do tématu. Odpovéd smétfuje k piimému
predstaveni programu socialni rehabilitace. Zde se ukazuje, Ze socialni rehabilitace,
je opravdu potfebnd. Mohla jsem se sama piesvédcit, Ze klient svoji slozenku vyplioval
s dohledem socialniho pracovnika zcela sam. Utastnila jsem se obou programii a oba dva
jsou pro klienty velikym piinosem a podporou.

Diky programu, Ptiprava na pracovni uplatnéni, klienti nachazeji a ptaji se na praci
Vv oblasti uklizeni. Diky nému dostavaji uZivatelé pfedstavu o penézich a celkovém

pracovnim za¢lenénim. Za kazdy uklid, dostava klient jeden Zeton v hodnot¢ 25 korun, ktery
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hazi do vlastnoru¢né vyrobenych kasicek. Na konci mésice, socidlni pracovnik pfeméni
Zetony na penize a klient si mize dat néco dobrého v cukrarné nebo kavarn¢.

V dnesni dob¢ se sluzba rozsitila a uklizi se 1 pro domov pro seniory, ktery se opét
nachazi nedaleko stacionafte, kam dochazi pouze dva klienti a dostavaji za tklid zaplaceno.

Castku si mohou vzit domti a vyuZivat ji na své potieby.
Plati si klient za sluzby, které jsou ve cviéném byté poskytovany, pokud ano, kolik?

Odpoved znéla. , Klient si za sluzby neplati, pouze u vareni, kdy se zakoupené suroviny na
dané jidlo rozpocitavaji mezi klienty, jedna se vzdy o symbolickou castku maximalne 50
korun. “

Shrnuti

Jiné sluzby se piimo v programu socialni rehabilitace neplati. Symbolicka castka
je opravdu a pouze, pokud po pieéteni surovin kreceptu nékteré chybi. Klient,
ktery umi psat, suroviny vypiSe a jdou se koupit do blizkého obchodu. Poté se ¢astka
prepocita mezi vSemi zucastnénymi.

Jak probiha proces s klientem, ktery za¢ne vyuZzivat sluzby socialni rehabilitace?

Sociélni pracovnik uvedl tuto odpovéd’: ,,Socidlni rehabilitaci muze klient zacit vyuzivat az
na zakladé podepsani dané smlouvy. Proces pred podepsanim smlouvy je vidycky stejny.
Jedinec nds musi nejprve kontaktovat, bud’ sam, nebo nekdo z jeho rodiny, a to telefonicky
Ci osobné. Pokud tento kontakt probéhne, bereme to jako impulz K tomu, Ze ¢lovek ma o
sluzbu zdajem.

Vzdy se domlouva prvni schizka, pri které jedince seznamujeme s prostredim,
provadime ho po zarizeni a vysvetlujeme fungovani sluzeb. Zde klienta doprovazi socialni
pracovnik, ktery sleduje, jak se potencionalni klient projevuje, jak na urcité veci reaguje.
Snazi se odhadnout, zda jedinec bude spadat do nasi cilové skupiny, jestli ma néjaky
probléem, diky kteréemu bychom ho mnemohli prijmout. Jednou z takovych véci,
pokud nepocitame vek jedince a postizeni, je agresivita, kterda muzZe mit za ndsledek
neprijeti.

Po prvnim schiizce se zahajuje socidlni Setreni, bud’ jen se zajemcem, nebo pokud
bude chtit i s rodinnymi prislusniky. Socialni Setreni probiha vzdy v klidném a prijemném
prostiredi a soukromé jen s lidmi, které jedinec sam chce. Muze u neho byt i potenciondlni
klicovy pracovnik, ktery bude mit pozdéjsiho klienta na starost. Samostatné socialni Setreni

probiha na zaklade formulare, ktery mame pevné stanoveny. Zjistuji se riizné otazky, Zivotni
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situace, co jedinec zvlada, nezvlada. Co mu muzeme dovolit, v cem potiebuje pomoc,
podporu. Doptivame se rodinnych prislusnikii, abychom o jedinci ziskali,
co nejvic informaci.

Na zdklade socialniho Setreni probéhne vyhodnoceni. Vyhodnocujeme, jestli
zdjemce spada do nasi cilové skupiny a potrebuje nasi sluzbu. Pokud je volnd kapacita
a zajemce spada do nasi cilové skupiny, vytvari se ndavrh smlouvy, kam pridavime
i dokumenty, tykajici se chodu staciondre, provozni rdd, zjednoduseny popis cinnosti,
bezpecnostnich opatreni. Cela smlouva se posild potenciondalnimu klientovi, ktery ji bud’
podepise a nastoupi do socialni rehabilitace, nebo ne.

Zajemci smlouvu podepsat nemusi, je to jen pouze na nich. Muzeme mu také
nabidnout poradnik cekatelii, kdyby si to treba jednou rozmyslel a chtél by, napriklad za piil
roku, nastoupit. Pokud je potenciondlni klient zbaven svéprdavnosti, podepisuji smlouvu
rodice ci jiny opatrovnik. Pokud maji opatrovnika, musime mit ke konecné smlouvé
prilozeny opatrovnicky list. *

Shrnuti

Cely tento proces neprobihd pouze a jen pfi zdjmu o program socidlni rehabilitace.
Takto probiha inormalnim pfijetim potencionalniho klienta do celkového zafizeni
neboli stacionafe. Klicového pracovnika si osoba urcuje sama a vZzdy je to pracovnik,

ke kterému citi potencionalni klient urcitou divéru.
Jaké metody u klientt vyuZivate k osvojovani si receptii a dalSich ¢innosti?

Odpoved’ znéla takto: ,, Vyuzivame fotograficky a obrazovy material. Recepty vytvarime na
zaklade fotografii a zjednodusenych popisku. Jinak na kaZdou cinnost: uklid, vareni,
mandlovani, prani, maji klienti k dispozici zpracovany zjednoduseny manudl,
kde jsou zaznamendny jednoduché kroky, napriklad u vareni, zapnout sporak do zdi,
zapinani plotynky, bezpecnost pri vareni, na co davat pozor, vypnuti sporaku. Manualy jsou
opét doplnény obrazovym materidalem a zjednodusenym popisem. A pouzivame samozrejmé
slovni vedeni. *

Shrnuti

Metoda fotografovani a dikladny jednoduchy popis vSech ¢innosti se opravdu osvédcil.
Kazdy krok je zdokumentovany, jak fotkou, na které se cCinnost provadi,

tak jednoduchym popisem. Zpracovany zjednoduseny manual je pro piedstavu v pfiloze.
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Jak probiha ¢innost vareni?

Reakce na devatou otazku byla takova: ,, Rano se vsichni schazi v ,,domecku . Hromadné
se domlouvaji, co si dnes uvari. Po domluveé, socialni pracovnik cte suroviny, které k vareni
potrebuji. Klienti potrebné suroviny hledaji v kuchyni, a pokud nékteré chybi, napisi je
na papir a ty se jdou koupit do blizkého obchodu.

V obchodé klienti vétsinou hledaji suroviny sami a uci se mluvit s lidmi. Nakup
ale plati socialni pracovnik. Po nakupu se rozdeéli prace, podle jednotlivych receptii
v kucharce. DohliZzime na chod vareni slovnim vedenim. “

Shrnuti

V odpovédi se nachézi slovo ,,domecek®. Toto osloveni pouzivaji vSichni v zafizeni pro
cviény byt, ve kterém se program socialni rehabilitace uskute¢iiuje. Klienti uz chodi tak
¢asto do blizkého obchodu, Ze vétSina si pfesn€ pamatuje, kde se co nachazi.

Pokud se jedna o uzeniny, vzdy se o objednani mnozstvi stard socialni pracovnik,
coz mi prijde jako velika Skoda a nevyhoda. Chapu, Ze socidlni pracovnici nahangji Cas,
kde se da, ale myslim, Ze by to ur¢ité klientim prospélo, zkusit si koupit a objednat uzeniny
u pultu s odbornym dohledem. Zbylé jidlo se nevyhazuje. Klienti si jej rozdéli a mohou Si

ho vzit domd.
Jak dlouho trva klientovi si recept osvojit?

Socialni pracovnik odpovedél: ,, Za prvé je to hodné individualni a za druhé jsou tu klienti,
kteri si recept nezapamatuji, jelikoz jim to jejich mozkova kapacita nedovoluje. Nestalo
se nam, zZe bychom nepotiebovali u vareni recept, i kdyz jsme, napriklad polévku, varili
nékolikrat.

Oni vam daji na spordk v hrnci vodu, ale zapomenou, Ze do ni patii napriklad bujon,
brambory. Bez receptu to prosté nejde. Proto kazdy klient ma sviij sesit, a kdyz chce,
miize si recept opsat a poté podle ného varit doma. “

Shrnuti

S timhle naprosto souhlasim. Asistovala jsem u mnoho vafeni a vzdy se stalo
to samé. Klient, po zapnuti vody na vareni brambor, Si sednul, zacal si povidat a na vodu
uplné zapomnél, stacil jit precist napiiklad i dalsi krok v receptu.

Vzdy musi byt socidlni pracovnik v pozoru a slovné napovidat, aby se klient Sel
podivat na vodu ¢i na jidlo. BohuZel se jedna zrovna o véc, kterd se néjakym zpiisobem

neda nafotit, nakreslit nebo naucit.
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Jsou néjaké ¢innosti, které nedélaji klientim problémy?

Odpoveéd znéla: ,, Nedéla jim problém napriklad utiit prach. My nemiiZeme rict, Ze u vareni
nemaji problém, miizeme pouze Fict, Ze problém nenastdava, napriklad pri pripravé surovin
(nakrajeni brambor, oloupani cibule). Pokud u sebe maji socialniho pracovnika, ktery na
né dohlizi a dava jim urcité instrukce, tak da se rict, ze vareni sami zvladnou, jen potirebuji,
aby tam nékdo byl. Je to napriklad u nékterych zpusobeno strachem. V pripade, ze by méli
varit samotné bez vedeni, tak maji problém viceméné se vsim. “
Shrnuti
V tombhle Gplné se socialni pracovnici nesouhlasim. Myslim, Ze to neni mifeno na vSechny
klienty, ktefi dochdzeji na program socidlni rehabilitace. Pokud né€kdo bydli sam,
nebo v chranéném bydleni, tak i tak si nékdy uvatit musi.

Klient, ktery shodou okolnosti je vybran na pozorovani v této praci, si také vaii sam.
Ano, problémy u n¢ho nastavaji a vzdy se je snazi zaznamenavat a vzapéti je fesi nasledujici

den v zafizeni. Socialni pracovnici hledaji nejsnazsi cesty k vyieSeni daného problému.

Jak probiha ¢innost prani?

Proces prani socidlni pracovnice popsala jako: ,,KaZdy tyden, od stredy do stredy,
shromazdujeme prddlo od svych klientii, kteri si u nas objedndvaji mandlovani a prani.
Vétsinou se jedna o firmy prevazné z oblasti pohostinstvi. O pradlo pecujeme a mandlujeme
v pradelné NONA, ktera je v prostordach stacionaire NONA 92,0.p.s. Klienti pomdhaji
mandlovat- pripravit pradlo k mandlovani, davat prdadlo do mandlu a skladat. Pri praci
dopomaha a radi pracovnik socialni rehabilitace a obsluhuje mandl.

Shrnuti

Za prani a mandlovani dostavaji klienti zaplaceno v podob¢ Zetont, které si hazeji do
vlastnoruéné vyrobenych kasitek ve stacionafi. Zeton je v hodnoté 13 korun a na konci
se zetony spocitaji a vyméni se za penize, které klient mize vyuzit K navstéveé cukrarny,
nebo kavarny, kam stacionaf NONA 92. dochdzi. Domu na vlastni ucely si penize vzit

nemohou.

5.2 Kazuistiky vybranych Kklienti a jejich vyvoj v socialni rehabilitaci

V piipadovych studiich jsou vypsané stézejni anamnézy, které jsou diilezité pro zavérecnou

praci. Osobni tdaje jsou pro zachovani anonymity zdmérné zameénény.
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K zhodnoceni pozorovani a plnéni dlouhodobého cile klientt, jsem ke svému
hodnoceni zakombinovala i pohled socialni pracovnice a vlastni hodnoceni klientu, které
jsem vytesila tak, Ze jsem kazdému z nich dala na vybér ze ttech ,,smajliki‘, aby sami uréili,

jak si v dosazeni cile vedli.

5.2.1 Tereza

Osobni udaje

Tereza je 24letd Zena se stfedné tézkym mentalnim postizenim s pfidruzenymi vadami.
Na levé ucho téméi vibec neslySi a je u ni velmi omezend jemnd a hrub4d motorika.
Delsi trasy miize uskutectiovat pouze za pomoci invalidniho voziku. Vystudovala zakladni

Skolu specialni NONA 92. Poté hned nastoupila do denniho stacionaie NONA 92.

Osobnosti vlastnosti
Tereza je velice spolecenska a upovidana. M4 rada kolem sebe hodné lidi a rada je stfedem
pozornosti. Jeji hlas je natolik ztetelny, Ze ji je slySet uz pii vstupu do stacionare. Vyjadiuje
se slovn¢ a pomoci jednoduchych vét, obsahu sdéleni rozumi, a pokud ne, rada se doptava.
Tereza ma sluchové omezeni a tak nataci hlavu doprava, aby 1épe slysela, je potieba
se tomu pfi rozhovoru pfizpusobit, ve spolecné komunikaci (nemluvit na ni za zady, apod.)
V zatizeni si naSla nékolik partnerti. Pfi mém pozorovani méla a stile ma porad
jednoho. Obcas mezi nimi n€kdy probihaji hadky, ty se snazi socialni pracovnici rychle
utnout. Tereza rdda chodi na vSechny akce, které zafizeni zprostfedkovava (diskotéky,

plesy, exkurze). Poté o nich zivé vypravi.

Dovednosti

Tereza je velice zrucna, 1 kdyZ se diky své omezené hybnosti snadno unavi, ale nevzdava
se. Pokazd¢ a rada zkousi nové véci a vzdy ji jde lehce pfemluvit, aby s vami §la vyrabeét.
Pii rlznych aktivitaich pottebuje drobnou pomoc, ale ptevdzné vSechno zvladd sama.

Vétsinu Casu travi ve stacionafi v tkalcovské diln€, kde poslouché pisnicky a tké koberec.

Dovednosti pied nastupem do socialni rehabilitace

Zde cerpam se socidlniho Setfeni, které bylo vypracovano pred nastupem a vyuZivani

sluzby socialni rehabilitaci.
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e Samostatny pohyb — Matka Terezy sd¢lila, ze vzhledem k omezené mobilité, je
dulezité Terezu doprovazet. Pomahat ji v orientaci v neznamém a velkém prostoru,
ktera je velice omezena.

e Orientace viic¢i osobam — pamatuje si osoby, se kterymi je v dennim kontaktu.

e Usporadani ¢asu, planovani Zivota — zvykla na Skolni rezim. Ve svém volnu rada
odpociva ve svém pokoji. Hodiny ji délaji problém.

¢ Rozpoznavani hodnoty penéz — nejnize Tereza hodnoti mince.

e Nacvik béZnych zafizeni a spotiebi¢u — Tereza absolutné nerozumi spotfebictim
V kuchyni (trouba, spordk). Matka uvadi, ze by se sama bala, kdyby Tereza
obsluhovala sporék, pry by to $patné dopadlo. Klientka ma hlavné strach z mnozstvi
knoflikli na spotiebicich.

e Nacvik péce o domacnost — Nakupy v obchodé Tereza sama neprovozuje. Ve
ohledné ndkupu a penéz uskuteciiuje jeji matka. Sama by Terezu do kramu nepustila,
kvili mobilité. Penézlim Tereza dle matky nerozumi. Doma pomdhéd s mytim
nadobi, kde je kuchyn ptizplisobena jeji mobilité.

e Nacvik vareni — Tereza dle matky neumi viibec vafit. Proto chtéji vyuZzit sluzby
programu socialni rehabilitace, aby se Tereza mohla, alespon trochu pokusit
se osamostatnit a naucit se jednoduché jidla.

e Nacvik prani a mandlovani — Tereza projevila zajem o trénink 1 v oblasti prani
a mandlovani. Pfedtim, se zehlickou a mandlem do styku nepfisla, a tak se chce

pfiucit néco nového.

Vyhodnoceni poti‘eb zajemce o sluZbu socialni rehabilitace

Tereza ukoncila, ke dni 30. 6. 2014, zakladni Skolu specialni NONA 92. Matka spole¢né
s Terezou sd¢lily, ze dalsi studium — piihlaska — byla netuspésna a vzhledem ke slozité
mobilit¢ a celkové situaci, by bylo vhodné pokraovat u Terezy v rezimu aktivit,
které podporuji jeji vSeobecny rozvoj, aby nezistavala doma v izolovaném prostiedi,
potiebuje setkavani s jinymi lidmi. Socidlni kontakty, pfi kterych trénuje své schopnosti.
Projevila intenzivni z4jem o nacvik samostatného bydleni s cilem zvySeni sobéstacnosti
V této oblasti. Tereza v programu socidlni rehabilitace vyuziva Cinnosti vafeni a prani

pradla.
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Nacvik vareni

Tereze pfi vafeni zt€Zuje Cinnosti jeji omezena mobilita. Recept, s velkymi obtizemi piecte
(slabikuje). Musime ji dat dostatecné dost prostoru a nespéchat na ni, jelikoz se muize
poté zaseknout.

Suroviny umi pfichystat, ve cvicném byté se velmi dobfe orientuje. Kréjeni,
strouhani a loupani ji déle trva. Vareni uz celkem zvladd sama. Za dobu mého pozorovani
se Tereza naucila spravné délat jiSku a jednoduché zeleninové polévky, samoziejmé pod
slovnim vedenim.

Pokud jde o shrnuti z nastupnich dovednosti do socidlni rehabilitace, usla Tereza
velky kus cesty. VySe je uvedené, ze pti vstupu do socialni rehabilitace, neuméla vatit ani
jednoduché pokrmy a bala se uZzivat kuchynské spotiebice. V prub&hu pozorovani, jiz
Tereza normalné a zdatné pouzivala kuchyiiské spotiebice, bez velkych obtizi.
Dlouhodoby cil u nacviku vaieni: ,, chci se naucit varit polévky.* Pro dosazeni cile jsme
s Terezou kazdy ctvrtek pripravovaly jednoduché polévky. Tereze pomahali i ostatni
uzivatelé, naptiklad s krajenim surovin.

Nejprve mi piecetla recept, pfipravila suroviny, poté rozd¢lila praci mezi ostatni
uzivatelé (krajeni, loupani brambor) a sama se chopila prace. Pfi vafeni stala potad u plotny,
aby na polévku nezapomnéla. Vateni uz Tereza zvladala s drobnou asistenci sama,
krok po kroku délala pfesné to, co je uvedeno v receptu. Pokud si nebyla jista, ptala se.

Veliké problémy mé Tereza se svoji hybnosti, toto omezeni vedlo i k dal§im
problémim u vareni. Malé prostory nam tfeba neumoznily, aby Tereza mohla nékteré véci
udélat sama. Déle délalo problémy Tereze 1 rozezndvani nékterych surovin, proto jsem s ni
kazdy patek, nacvicovala rozeznavani potravin, za pomoci hrac¢ek (jidla) a obrazki
i ochutnavani konkrétnich surovin. I kdyz neprobihala socialni rehabilitace, potraviny jsem
s Terezou opakovala, a to kazdé pondéli. Postupem casu, se Tereze povedlo naucit se

a rozeznat zakladni suroviny.

Hodnoceni socialniho pracovnika:

,, Tereza se V kuchyni snazi, i kdyz pro ni nejsou vSechny pripravné cinnosti snadné (jemna
motorika), zacala se vice orientovat a chtéla by natrénovat presny a spravny postup u vareni

3

Jednoduchych polévek. Myslim, Ze uz ji to celkem jde. ‘
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Hodnoceni vareni z pohledu Terezy:

Shrnuti

Klientka zakreslila nejlepsi stupen hodnoceni z divodu toho, ze ji polévky jdou sami, se
slovnim dohledem a bavi ji. Nékolik polévek uz zkusila doma a mamince moc chutnaly.

Dalsi plus klientka uvedla i zapamatovani si surovin.
Nacvik prani

Opét zde ma Tereza veliké problémy se svoji hybnosti. Ra&da mandluje, ale potiebuje dohled
a pomoc, jelikoz ne vSechno zvlad4 sama, ale snazi se. Doma pomaha se tfidénim pradla,

ale neni si Uplné jistd, pokud by praci méla vykonavat sama.

Dlouhodoby cil u nacviku prani: ,,chci se naucit prisivat knofliky.” S Terezou jsem
kazdou stfedu, bud’ mandlovala, nebo pfisivala knofliky. Nejprve jsem ji nazorn¢ ukazala,
jak sjehlou pracovat, jak ji navléknout a ukazala piesny postup pii pfisSivani knoflikd.
Cely proces Tereza vykovavala se slovnim dohledem. Poté jsem zkontrolovala, jestli

Nejvetsi problém byl s navlékanim jehly na nit. Po dlouhém tréninku uz Terezka umi

pftisit nékolik knofliki, jen ji to zabere hodné energie a ¢asu.

Hodnoceni socialni pracovnice:

»1€reze prisivani celkem jde, pokud ji dlouze nejde dat nit do jehly, je to problém, jelikoz ji

prace prestava bavit. Snasi se a zlepsuje se.*
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Hodnoceni z pohledu Terezy:

Shrnuti

Vrwe

mobilitou. Dnes i s mobilitou, ve stacionafi pii pfisivani knofliku, nema klientka zadné
problémy. Prisivani ji uz ale tolik nebavi, spiSe rada pere pradlo. Tim se zlepsili i jeji
dovednosti v oblasti vyuzivani domacich spotiebici, kterych se na zacatku prichodu do

programu socidlni rehabilitace velmi obévala.

5.2.2 Josef
Osobni udaje

Josef je 40lety muz, kterému bylo diagnostikovano lehké mentalni postiZeni. Josefovi oba
rodi¢e umfteli. V soucasné dob€ ma uzZ pouze vlastni sestru, se kterou ma vcelku pékny
vztah. Josef bydli samostatné v podporovaném bydleni a pracuje jako pomocna uklizeci sila

vV domové pro seniory.

Osobni vlastnosti

Josef je velmi spolecensky typ a rad si povida. Mezi jeho konicky patii, koukani na serialy
a vypravéni, co se v seridlech stalo. Je zasnény a velmi obétavy, ma hromadu ptani. Ned¢la
mu zadny problém zaclenit se do spolecnosti. S nikym nema problémy a lidé ho

ve stacionafi maji radi.

Dovednosti

Josef je velice Sikovny. Nejvice Casu ve staciondfi travi v tkalcovské dilné, kde s dalSimi
uzivateli tka koberecky nebo podsedaky. Pokud mu nabidnete n¢jakou €innost, nikdy vas

neodmitne. Josef je velice zru¢ny a vSechno mu jde samo, sta¢i mu pouze slovni dohled.
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Dovednosti pired nastupem do socialni rehabilitace

Zde Cerpam se socialniho Setieni, které¢ bylo vypracovano pred nastupem a vyuzivani

sluzeb socialni rehabilitaci.

e Samostatny pohyb — Josef se velmi dobfe orientuje ve znamych i neznamych
prostorach. Sam dokaze vyuzivat dopravni prostiedky a umi se dopravit z bodu ,,A*,
do bodu ,,B“ i pokud se jedna o veliké vzdalenosti. Sta¢i mu pouze jednoduchy a
ptesny popis dopravnich sluzeb.

e Orientace vii¢i osobam — pamatuje si osoby, se kterymi je v dennim kontaktu,
rad se seznamuje a nevadi mu kontakt se Sirokou vetejnosti.

¢ Rozpoznavani hodnoty penéz — Vv penézich se Josef orientuje zcela sam a bez
problému.

e Nacvik béZnych zafizeni a spoti‘ebici — Josef, jelikoZ se staral o svého nemocného
otce, umi obstarat vS§echny spotfebice v kuchyni. Nema s manipulaci Zadny problém.
K vyuZivéani spottebi¢ii ma doma vypracované zjednoduSené manudly.

¢ Nacvik péce o domacnost — male nakupy v obchodé Josef vykonava sam a pfi
velkém nakupu mu asistuje sestra. Doma ma vzdy vSechno uklizené a rad myje
nadobi.

e Nacvik pouzZivani telefonu — Josef, za¢atkem roku 2015, dostal od sestry mobilni
telefon, aby mohli byt spolu vice v kontaktu. Telefon by se chtél naudit pouzivat.
Vyteseno, kazdou stfedu mél hodinu - nacvik uzivani mobilniho telefonu. Tuto
hodinu jsem v ramci pozorovani také pievzala ja. Josef po mém odchodu ze zafizeni
umél s telefonem lépe, nez ja.

e Nacvik vareni - Josef uz vcelku umi vafit jednoduché pokrmy zcela sam. Rad by se

naucil peceni a obohaceni receptil.

Vyhodnoceni potieb zajemce o sluzZbu socialni rehabilitace

Josef dochdzel do stacionafre a svéfil se s pfanim, navstévovat program socidlni rehabilitace
a osamostatnit se ve vice vécech. Naucit se vice vafit. [hned na to mu bylo mimo cviéného
bytu nabidnuto socialnim pracovnikem také dochdzeni do panelového bytu, ktery se kazdy

patek v rdmci socidlni rehabilitace uklizi, za drobny pfivydélek. Nabidku piijal.
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V soucasné dobé Josef chodi uklizet do domova pro seniory, ze kterého si piivydélek
muze nechat na své osobni potfeby. V programu socialni rehabilitace, Josef vyuziva obé

sluzby, a to cvi¢ny byt a pfipravu na pracovni uplatnéni.

Vareni

Josefovi ned¢€la vareni n¢jaké veliké problémy. Recept vzdy sdm a rad precte a napiSe
suroviny, které chybi a musi se jit koupit. Krajeni a loupani déla pomérné rychle, je to dano
tim, ze ma veliké zaklady z domova, kde v kuchyni rad pomahal.

Dlouhodoby cil u nacviku vareni: ,, chci se naucit péct, aby bylo tésto dopecené. Hlavné
babovku.

K dosazeni cile, jsme kazdy patek pekli s Josefem babovku. Nejprve jsem Josefa
seznamila s bezpecnosti v kuchyni a hygienickymi zasadami. Poté Josef nasel a piecetl
recept a pripravil potfebné suroviny a nastroje na peceni. Josefovi Slo vazeni na vaze
a odmetovani celkem obstojn€. Nejvice Casu, jsme stravili pichanim Spejlete do tésta,
z ditvodu vysvétlovani, jak poznat, zda je babovka hotova. Na potieti uz Josef délal vSechno
skoro automaticky sam.

Poprvé, pii peceni babovky, kdyz Josef vychystaval suroviny, omylem sahl do
Supliku druhé skupiny, ktera ma sil v modré doze. Ve skuping, kde je Josef, zase maji
V modré doze cukr. Proto nam to hned nedoslo a té€sto jsme bohuzel udélali misto sladkého,

slané. Nastésti ochutnavani probéhlo jesté pred pecenim.

Hodnoceni socialniho pracovnika: ,, Josef potiebuje zpracovany recept, jinak je ztraceny
a zbrkly. Nevi, co ma délat. S receptem mu jde prace samostatné, pouze se ujistuje, zda na
néco nezapomnél a zZe vse dela, tak jak ma. Potiebuje pomoc s odmérovanim, hlidanim

trouby a casu peceni - K tomu pomdaha natahnuti minutky a pichani spejli.

Klientovo hodnoceni z jeho posledu:
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Shrnuti
Klient zde uvedl neutralni variantu hodnoceni z divodu toho, Ze si stale nevéii s dopecenim
tésta u babovky. V zafizeni se mu pry vzdy povede, ale doma uz je to horsi.
Casto mu nejde babovka vyklopit, bez toho, aby se neporusila.

U Josefa byly cile plnény zodpovédné a s velkym usilim. Josef se opravdu snazi
a bylo u n¢j vidét, kazdy mésic ohromné zlepSeni. VSechno Josef zvladne za pomoci
nazorného receptu a nafocenych postupti, které vyuzivd i doma. Jediny problém zde byl
uvedeny, nema rad zacatky, naptiklad u osvojovani nového receptu. Josef je postaveny do
stavu nejistoty a znervozni. To vede k podkopavani jeho sebevédomi a zabranuje k rozvijeni
dovednosti.

Po druhé zkousSce stejného receptu je videt zlepSeni, staci fict klientovi, Ze jiz recept

zkousSel a samoziejmé vyuzit pochvalu, Ze se mu to na poprvé velmi povedlo.

Uklizeni panelového bytu

Josef dochazi kazdy patek uklizet panelovy byt, jesté¢ s dvéma klienty a jednou socialni
pracovnici, V ramci programu socialni rehabilitace. Je velice Cistotny a snaZi se, aby byl
socialni pracovnik, po zkontrolovani spokojeny s jeho uklidem. VSechno déla sdm a nemusi

ho nikdo navigovat.

Hodnoceni socialni pracovnice: ,Josef rdd, jako jeden z mala, Chodi uklizet do panelového
bytu. Musim rict, Ze ho to bavi a je to na ném videét. Rad otvirad lidem dvere, kteri jdou do
domu a povida si s nimi. Pri kontrolovani mad vsechno v poradku a nikdy se nestalo,

Ze by musel néco douklizet.

Hodnoceni z pohledu Josefa:

Shrnuti

Zde bylo hodnoceni tplné jasné. Josefovi uklizeni v panelovém byté absolutn¢ nevadi a déla

to rad a podle n€ho dobfe.
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5.2.3 Jakub
Osobni udaje

Jakub je 24lety muz s lehkym mentalnim postizenim. Vystudoval zakladni $kolu specialni
NONA 92 a zkousel studovat na odborném ucilisti, ale nelibilo se mu tam, a tak nastoupil
do denniho stacionaie NONA 92, protoze zde uz znal velice dobie osoby, se kterymi chodil

do ttidy.

Osobnostni vlastnosti

Jakub si rad povida, ale je spiSe samotar. Konverzaci vétSinou nerozviji. Mezi klienty je
ale 1 tak oblibeny, néktefi uz ho znaji ze specialni Skoly NONA 92. Jeho fe¢ je zcela
normalni, nijak zvlast odlisna. Slovni zasoba je velmi rozvinuta. Nejcastéji povida o tvrdé

muzice, kterou posloucha se svym otcem.
Dovednosti

Jakub velmi rad kresli a jeho kresby jsou opravdu nadherné. Mezi jeho hlavni vlastnosti
patii urcité perfekcionalizmus. Ve stacionafi nejrad€ji vyrabi a lusti kiizovky ¢i sudoku.
Jakub je velice zruény a jeho mentalni postizeni mu necini zadny obtiZe ve vykondvani

ruznych aktivit.
Dovednosti pied nastupem do socialni rehabilitace

Zde cerpam se socidlniho Setfeni, které bylo vypracovano pred nastupem a vyuzivani

sluzeb socialni rehabilitaci.

e Samostatny pohyb — Jakub se dobfe orientuje v rizném prostiedi. S&m mé velmi
rdd orientaci za pomoci ukazatelli. Dokéze cestovat sdm a vyuzivat dopravni
prostiedky.

e Orientace vi¢i osobam — pamatuje si osoby, se kterymi je v dennim kontaktu,
rad komunikuje.

e Rozpoznavani hodnoty penéz — v penézich se také, jako Josef, orientuje velmi
dobre.

e Nacvik béZnych zarizeni a spotfebi¢u — Jakub kuchynské spotiebice doma

nevyuziva, radd pomaha matce pfi vafeni, ale spiSe u pfipravy pokrmi (krdjeni,
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loupani). S dalsi elektronikou problémy nema. M4 mobilni telefon a mp3 piehravac,
ktery bez problému umi ovladat.

e Nacvik péce o domacnost — Do kramu chodi sam i s rodici. Dokaze nakoupit piesné
to, o co je pozadan. Doma rad myje nadobi a ma vzdy uklizeny poko;j.

e Nacvik vaFeni — Jakub rad poméha doma spisSe s ptipravou pokrmd, chtél by se zde

naucit jednoduché recepty, které by umeél uvaiit sam mamce a tatkovi.

Vyhodnoceni potieb zajemce o sluzbu socialni rehabilitace

Jakub zacal dochazet do stacionare po ukonceni povinné skolni dochazky, v zakladni Skole
specialni NONA 92., v lednu 2015 a socidlni rehabilitaci zacal vyuzivat v roce 2016,
kdy také zacalo Setfeni. O sluzbu projevil zajem, jak on, tak i jeho rodice. V oblasti
samostatnosti problémy nema4, jediné, co chtél v socialni rehabilitaci rozsifit a natrénovat,
byly postupy jednoduchych jidel. V socialni rehabilitaci vyuziva pouze sluzbu cvicného

bytu, konkrétné vaieni.
Vareni

Jakub nema, opravdu skoro zadné problémy. Recept si vyhleda a sam precte. Suroviny hned

pfipravi, ale musi mit vSe ve spravném potadi. Pti loupani brambor, musi kazdicky smitek

Z bramboru oskrabat. To zabere opravdu hodné €asu. Popohanéni k nicemu nevede,

Jakub stejné neuposlechne, ma svoji hlavu a vse si déla tak, jak chce on. Kazdy novy recept

piepisuje krok po kroku do notysku a zkousi recepty doma s matkou.

Dlouhodoby cil v dovednosti vafeni: ,, naucit se pripravovat vice receptii. “ Po dobu Setfeni

jsem s Jakubem vatila bramborou polévku. Vaieni Jakubovi opravdu nedélalo problémy.
Pokud si vzpominam, pouze na poprvé byl nervozni ztoho, Ze recept nezna

a nema ho jesté potraddné prostudovany a opsany ve svém ,,receptaii®.

Hodnoceni socialniho pracovnika: ,, Vareni Jakubovi opravdu jde. Pokud mohu rict, Jakub

Jje opravdu samostatny a dokdze sam postupovat bez béznych pripominek. “

Hodnoceni z pohledu Jakuba:
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Shrnuti

U Jakuba jsem ani zadné jiné hodnoceni neoc¢ekavala. Hodnoceni se vztahovalo k povedené
bramboracce, ktera i mné, opravdu velmi chutnala. U Jakuba nejsou skoro Zadné problémy,
az na dels$i ¢ekani pti délani ¢innosti. Jakub své cile plni neuvétitelnou rychlosti a stdle nema
naucenych pokrmu dost. Jediny problém se tyka pouze toho, ze musi byt recept ihned po

rv 66

vareni zapsan do jeho ,,receptare®, jinak je Jakub nevrly.
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6 Diskuze a zhodnoceni naplnéni cili bakalarské prace

Cilem bakalaiské prace bylo zjistit, jak celkové funguje socidlni rehabilitace. Pochopit jeji
koncept a predstavit ho, tak jak Vv praxi probiha. Co ptesné¢ se klienti mohou v ramci
programu naucit a jakym zpiisobem.

Po dobu pozorovani bylo také zjistovano, co vlastné tento termin, pro klienty
V dennim stacionaii NONA 92., znamend. Zda z tohoto programu t€zi i do svého osobniho
Zivota a pfinaSim jim presné to, co fika jeho definice. A to zvySovani kvality Zivota,
smifenim Se S postizenim a viibec vétsi osamostatnéni v oblastech, které jsou pro tyto osoby
naro¢né. To vSechno se v ramci empirické ¢asti utvrdilo.

Do denniho stacionatre chodi klienti, aby vyuzili sviij volny ¢as a naucili se néco
nového. Néco, co by jim ukazalo, ze jsou tu potieba, ze jsou uzitecni a dokdzou se v riiznych
oblastech vyrovnat zdravému jedinci. A prédvé proto jsou tvofeny programy socidlni
rehabilitace.

V zafizeni jsou taci klienti, ktefi v souasné dobé nemaji rodice, a tudiz uz se o n¢
nikdo nepostara, bydli v samostatném ¢i v chranéném bydleni a diky socialni rehabilitaci
se mohou Iépe sami o sebe postarat.

U vstupnich dovednosti, pfed nastupem do programu socidlni rehabilitace,
naptiklad u klientky Terezy, musi byt na prvni pohled vidét ten veliky kus odvedené prace,
na kterém se podileli, jak socialni pracovnice, tak i z malé ¢asti ja, nebo rodina uzivatele.
Nejvétsi zasluhu na celkovém usili mé Tereza sama, kdyby nebylo jejiho odhodléni a snaha
zlepsit se, naucit se néco proto, aby jednou mohla Zit obstojnym zivotem, nikdy
by k dosazeni cile nedoslo. Nejde o to, kolik v ramci postupti udéla chyb, jde o to, ze se
kazdym dnem zlepSuje a dokaze, i kdyZ se slovnim vedenim, vafit se svoji omezenou
hybnosti. Jednoduse, dokaze se se svym handicapem vyporadat.

My celkovy ndzor na koncept socidlni rehabilitace v dennim stacionaii NONA 92.
je takovy, Ze je velikym pfinosem, dulezitou a prospésnou sluzbou, kterd nejen slibuje,
ale také Cini.

Hlavnim cilem bakalaiské prace bylo piedstavit socialni rehabilitaci v dennim
stacionafi NONA 92 v praxi. Ukézat, jak funguje a popsat cely koncept programu socidlni
rehabilitace, jaké vSechny sluzby v sobé¢ tento termin ukryva s co si pod nim ma clovek

pfedstavit. Na jeho zdkladé€ se vytvorily dva dil¢i cile.
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Hlavni cil a dil¢i cil 1, byl naplnén za pomoci rozhovoru, ktery byl veden se socialni
pracovnici denniho stacionaie NONA 92., ktera se o program socialni rehabilitace v tomto
zafizeni stard a realizuje ho.

Otazky byly cilené na celkové piedstaveni programu socialni rehabilitace.
Jsou zminovany piesné popisy c¢innosti, které nabizeji v rdmci programu pro osoby
S mentalnim postizenim ¢i duSevnim onemocnénim. Jednd se o Cinnosti, které rozvijeji
dovednosti téchto osob.

Dil¢i cil 2, byl naplnén pomoci pozorovani a aktivnim zapojenim do programu
socialni rehabilitace. Pozorovani probihalo ¢tyii mésice a to od 3. 1. do 30. 4. 2016.

U tiech klienti byl posuzovan vyvoj dovednosti v programu socialni rehabilitace.
U kazdého klienta jsou popsany dovednosti pied nastupem do programu a po dobu
pozorovani.

Z vyzkumu lze vycist, ze se kazdy po dobu pozorovani zlepsil, naucil néco,
co si sam urc¢il, dokaze svoje nabyté schopnosti uplatnit i ve svém osobnim Zivoté. Tudiz
se program nestdva pouze a jen Cinnosti, kterd néjakym zplsobem zapliiuje Cas osob
S mentalnim postizenim, ale ptfedev§im mozZnosti osamostatnit se. Tim, ze se program
socialni rehabilitace uskuteciiuje, jsou nékteti klienti schopni naleznout praci v oblasti
uklizeni a védi pfesné to, co jejich prace bude obnaSet. Socialni rehabilitace je tedy spravnou
cestou, jak zvysit sebedivéru daného klienta a ukazat mu jeho moznosti. Dle mého nazoru

byly cile naplnény.
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Zavér

Bakalaiska prace se zaméfuje na socialni rehabilitaci osob s mentdlnim postizenim,
konkrétné provozovanou v dennim stacionaii NONA 92. Cilem prace bylo predstavit
socialni rehabilitace v praxi. Ukéazat zptisob fungovani i popis konkrétnich ¢innosti, sluzeb,
aktivit, které klienti s mentalnim postizenim mohou vyuzivat v ramci programu socialni
rehabilitace v dennim stacionaii NONA 92. Jaky ma vliv i pfinos pro uZivatele, na jeho
kvalitu zivota.

V teoretické Casti jsem se zabyvala celkovou dospélosti a tim zacala stacet praci na
cilovou skupinu osob s mentalnim postizenim. Zde jsem popisovala druhy mentalniho
postizeni, moznosti vzdélavani té€chto osob a sluzby, které mohou vyuzivat. Postupné jsem
se zaméfila na ucelenou rehabilitaci a popsala dulezitou slozku mé bakalarské prace a to
socialni rehabilitaci z odborného hlediska.

V praktické ¢asti, pro realizaci cile, byla vyuZita metoda rozhovoru se socialni
pracovnici, ktera cely koncept socidlni rehabilitace v dennim stacionaii NONA 92. vede
a zprostiedkovava. Otazky se zabyvaly predstavenim programu. Jaké ¢innosti v ramci
socialni rehabilitace svym uZzivateliim nabizeji a jaké metody pro zdokonalovani dovednosti
u klientli vyuZzivaji.

A Kk vyplnéni dil¢ich cili byla zvolena metoda aktivniho pozorovani a popis vyvoje
u tfech zvolenych klientt. S klienty, jsem v ramci socialni rehabilitace pracovala po dobu
¢ty mésicli a podilela se na plnéni jejich dlouhodobych cill, které si v rdmci programu
urcili.

Prace poukazuje na vyvoj dovednosti u téchto klientl pfi vstupu do socidlni rehabilitace,
az po konec mého Setteni.

V zavérecném disledku si myslim, Ze socialni rehabilitace je velice prospéSnym
programem pro 0soby s mentalnim postizenim a ma tedy v systému sluzeb své zaslouzené
misto. NejenomzZe pusobi kladné na kvalitu Zivota osob s mentdlnim postizenim a tim
napomaha ke splnénim pfani t€chto osoby a to osamostatnit se a postarat se o sebe, dokaze
také rozvijet dovednosti, schopnosti a navratit tam témto lidem sebedlivéru. A to je podle
mého nejvetsim prinosem socialni rehabilitace, davat odvahu svij Zivot fidit.

Pokud bych méla uvést namét na zlepSeni popisované sluzby, fekla bych,
ze se hrozn¢ odbiji trpélivost s nékterymi klienty. Sluzbu bych rozsitila o to, aby si kazdy
klient mohl zkusit nakoupit potraviny, véetné uzenin, za pomoci odborného dohledu. Pokud

vim, nenechaji klienta zaplatit a tim ztraci klient, jako tfeba Tereza, pointu o penézich.
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Neftikdm, aby platili pokazdé, ale jednou si to zkusit mohou. Nebo bych, v ramci programu
socialni rehabilitace, misto ,,domecku‘ ud¢lala obchodni kram, kde by nakupovani v ramci
hry ,,na kram*, mohli zkusit v§ichni klienti.

Sluzbu bych rozsifila i o nacvik hodin, protoze néktefi klienti se v hodinach
nevyznaji a je to vyfeSeno pouze napsdnim konkrétniho casu odchodu ze stacionaie
na papir. Jedinec pak po skonceni programu jen kouka na papir a vzapé€ti na hodiny a ceka,
az se konkrétni hodinka dostavi, nechce s vami nic vic podnikat, protoze se boji, Ze by cas
propasl.

V ramci aktivniho zapojeni do programu se mi osvédcilo, zkusit uceni za pomoci
hry. Ve cviéném byté, ve kterém se uskuteCfiuje program socialni rehabilitace, bych asi
jenom zménila nékteré drobnosti, jako tieba vic zvyraznit a nadepsat nékteré suroviny,
jako je mouka, cukr, stl a rizné kofeni. A predev§im bych na klienty nespéchala, protoze
pak jsou i oni mrzuti a mysli si, ze délaji néco spatn¢ a ztraci chut’ dale spolupracovat,

Zaveérem bych chtéla fict, ze bakalaiskd prace mize byt pfinosnd pro ziskani
¢iuceleni informaci, nejen o osobach s mentalnim postiZzenim, ale také o socialni rehabilitaci

jako takové, ktera ptedstavuje nezastupitelnou ¢innost pro tyto osoby.
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Prilohy

Pfiloha ¢. 1

Zaznamovy arch pro polostandardizovany rozhovor se socidlni pracovnici

Identifika¢ni udaje

- Vek

- Pohlavi

- Vzdélani

- Délka praxe v oboru

Socialni rehabilitace v dennim stacionari NONA 92

- Od jaké doby se v zafizeni soc. rehabilitace provozuje?
- Kolik klienti socialni rehabilitaci u Vas vyuziva?
- Kdo rozhoduje o tom, ktery klient bude soc. rehabilitaci vyuzivat?

- Soc. rehabilitaci mohou vyuZzivat jen a pouze lidé, ktefi jsou zaroven klienti NONY
92?

Jaké vSechny ¢innosti tato rehabilitace poskytuje? Jsou n&jak rozdélené?

- Plati si klient za sluzby, kter¢ jsou v ,,domecku* poskytovany, pokud ano, kolik?
- Jak probiha proces s klientem, ktery za¢ne vyuzivat sluzby soc. rehabilitace?

- Jaké metody u klientl vyuzivate k osvojovani si receptt a dalsi ¢innosti?

- Jak probiha ¢innost vatfeni?

- Jak dlouho trvé klientovi si recept osvojit?

- Jsou né&jakeé Cinnosti, které nedélaji klientim problémy?

- Jak probiha ¢innost prani?
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Piiloha €. 2
Zpracovany zjednoduseny manual®
UKLID SUTERENU

1) V UKLIDOVE MISTNOSTI SI VEZMEME POMUCKY PRO UKLID A OCHRANNE
POMUCKY.

2) VYNESEME KRABICI S LETAKY DO KONTEJNERU

3) OMYJEME SCHRANKY UVNITR I VENKU A VYMETEME SMETiI POD
KOVOVOU ROHOZKOU

4) MYTI HLAVNICH DVERI- NEJPRVE OMYVAME SKLA A POTE RAMY A NA
ZAVER DOLESTUJEME SKLA, MYJEME I SKLA DOLE V OKOLI SCHRANEK
(SKLA MYJEME 1 ZA 14 DNI I NAHORE)

5) MYTI VYTAHU- MYJE PRACOVNIK SOC. REHABILITACE

6) ZAMETANI A MYTI PODLAHY- U VYTAHU, SCHODY DOLU DO SUTERENU,
SKLEPY, CHODBA U ZADNIHO VYCHODU (SKLEPY SE VYTIRAJI 1/14DNT)

7) LUXOVANI KOBERCE U VYTAHU (V UKLIDOVE MISTNOSTI VEZMEME
VYSAVAC, ZAPOJIME DO ZASUVKY U NASTENKY)

8) MYTI DVER{ U ZADNIHO VCHODU

9) UKLIZIME VENKU PRED I ZA DOMEM A U KONTEJNERU- ZAMETANI A SBER
NEDOPALKU (DO 5M OD DOMU)

10) ZAPSANI UKLIDU V UKLIDOVE MISTNOSTI- DATUM A CAS UKLIDU

11) UKLID POMUCEK — ZHASNUTI UKLIDOVEHO SVETLA, VYLITI VODY Z
KBELIKU, VYMACHAN{ HADRU, VYZDIMANI, POVESENI, UKLID SMETAKU

12) ZAMKNUTI UKLIDOVE MISTNOSTI A ZAVRENI SKLEPU.

3 Fotografie jsou ptidany ke kazdému kroku, ja uvedla, jen pro ukazku fotografii u jednoho kroku.
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