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Formy pracovniho zaclenéni osob se zdravotnim postiZenim navazujici

na vyuZivani socialné terapeutickych dilen
Abstrakt

Préce se zabyva tématikou pracovniho zaclefiovani osob se zdravotnim postizenim, které
v minulosti vyuzivali sluzbu socialné terapeutické dilny. Cilovou skupinou pro tuto praci

jsou tedy v soucasné dob¢ zaméstnani, byvali uzivatelé socialn¢ terapeutickych dilen.

Cilem prace je zjistit prabéh pracovniho zaélefiovani osob se zdravotnim postizenim, na
jakych pozicich a v jakém pracovné pravnim vztahu jsou zaméstnani a popsat, jakou

ulohu mélo vyuZzivani socialné terapeutické dilny v procesu pracovniho zaclenovani.

Teoretickd ¢ast shrnuje literdrni poznatky a obsahuje celkem tii kapitoly. Prvni je
zaméfena na pojem zdravotni postizeni, popisuje kategorizace a druhy zdravotniho
postizeni. V této kapitole je také definovan dospély ¢lovek s postizenim a jaky vyznam
ma pro n¢j prace. Dale jsou popsany moznosti profesni pfipravy osob se zdravotnim
postizenim. Druha kapitola je vénovana socidlnim sluzbam. Jsou zde definovany
legislativné a podrobné je popsana pravé socidlné terapeuticka dilna. Déle jsou v této
kapitole popsany socialné aktivizani sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim
postizenim a sluzba socidlni rehabilitace. Tteti kapitola bakalaiské prace se veénuje
osobam se zdravotnim postiZenim na trhu prace. Tato ¢ast popisuje otevieny a chranény
trh prace vcetné ndstrojii politiky zaméstnanosti k pracovnimu zaclefiovani osob se

zdravotnim postizenim.

Praktickou ¢ast prace tvoii v prvni fadé stanovené cile. V dalSich podkapitolach
nalezneme popis metodiky, kterou jsem zvolila k dosazeni cilti. Vytvofila jsem dvanact
ptipadovych studii osob, které nalezli pracovni uplatnéni po vyuzivani sluzby socidlné
terapeutickych dilen. Z téchto ptipadovych studii vyplyva, Ze hlavni pifinos socialné

terapeutickych dilen spociva v pfedani, udrzeni a upevnéni pracovnich kompetenci.
Klic¢ova slova

Zdravotni postiZeni; pracovni zaclenovani; zaméstnavani osob se zdravotnim postiZzenim;

socialng terapeutické dilny.



The Forms of Employment of People with Disabilities throughout the
Use of Social Therapeutic Workshops

Abstact

The Bachelor Thesis is dealt with the forms of employment of people with disabilities
which used social therapeutic workshops. The target group for this thesis are employees,
past employees at social therapeutic workshops.

The aim is to find out the process of employment of people with disabilities, which job
positions and in which labor law relationship are employed and describe which role had

the use of social therapeutic workshops in the proces sof employment.

Theoretical part summarises literary knowledge and includes three chapters. The first
chapter is concerned with the concept of disability, and also describes the categorization
and the types of disabilities. An adult with a disability is also definied in this chapter and
meaning of having a job for him. Moreover, professional preparations of people with
disabilities are mentioned. The second chapter deals with social services which are
definied legislatively. Social therapeutic workshop is described in detail. Furthermore,
services of social actvization for seniors and for people with disabilities and the service
of social rehabilitation are described. The third chapter of the thesis handles disabled
people at job market. This part characterizes open and protected job market including the

tools of employment politics to the disabled.

Practical part includes the aims. There can be found the decription of methodology used
to achieve my aims in other subchapters. | have created twelve case studies od people
who found employment at social therapeutic workshops. The main result of all case
studies is that the main benefit of social therapeutic workshops is forwarding, keeping

and stabilizing of job comptences
Key words

Disability; work inclusion; the employment of people with disability; social therapeutic

workshop
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Uvod

Pojmy jako kvalita Zivota a zivotni uplatnéni jsou nedilnou soucasti tvah nad zptisobem
zivota kazdého jedince. Faktory, které tyto dvé prolinajici se kategorie ovliviuji, jsou
individudlni a mezi jednotlivci neporovnatelné. Specifickou skupinu V ramci tohoto
tématu tvori 0soby s néjakou formou znevyhodnéni viiéi vétsinové spole¢nosti. Odlisnost
samotnou muzeme vnimat jako jednu z kvalit, ktera ma zdsadni vliv na skute¢nou podobu
zivota takového ¢lovéka. Lidé se zdravotnim postizenim zaujimali napii¢ historii lidského
spoleCenstvi rtizné pozice, soudobd spoleCnost je jiz orientovana na vytvafeni

rovnocennych podminek pro v§echny, ato i s respektem ke kazdému jedinci individualné.

Jednou z zivotnich potieb je vedle potieb fyzickych a dalSich psychickych i potieba
seberealizace. U vétSiny populace byva zna¢na cast seberealizacni potfeby uspokojovana
praci, zaméstndnim. Pro osoby se zdravotnim postizenim byva nalezeni pracovniho
uplatnéni Castokrat velmi problematické. Soucasny pracovni trh je orientovan predevsim
na odvedeny vykon, neni naklonén zaméstnancim, ktefi pro vykon svého povoldni
pottebuji Upravu pracovnich podminek. MoZnosti feSeni této problematiky jsou ukotveny
legislativné. Pro ucely zaméstnavani osob jakkoli znevyhodnénych existuje chranény
pracovni trh, ktery umozZnuje obzvlasté¢ osobam se zdravotnim postizenim nalézt

optimalni zamé&stnani a zohlednujici jejich specifické potieby.

V této praci se budu zabyvat otazkami, které se tykaji forem pracovniho za¢lenovani osob
se zdravotnim postizenim a které navazuji na vyuzivani sluzeb socialné terapeutickych
dilen. Socialni sluzby jsou lidmi se zdravotnim postizenim hojné vyuzivany. Socialné
terapeutické dilny nejastéji navstévuji uzivatelé s postizenim mentalnim a
kombinovanym, ale i télesn¢ postizeni ¢i osoby s riznymi smyslovymi poruchami. Tyto
dilny nabizeji svym uZivatelim moznost ziskani zdkladnich pracovnich navyki a

osvojeni si dovednosti pottebnych pro vykon povolani.

Teoretickou ¢ast prace roz¢lenim na n€kolik kapitol. V prvni se budu v€novat vymezeni
a charakteristice cilové skupiny, tedy osob se zdravotnim postizenim, a druhti postizeni a
jejich stupni. Upfesnim aktudlni mozZnosti v oblasti vzdélavani, profesni piipravy
a zpusobu ucasti v pracovnim 1 b&Zném, spoleenském Zivoté. Dalsi kapitola bude
vymezovat oblast socidlnich sluzeb a jejich vyznam pro obCany se zdravotnim
postizenim. Jak uz ze samotného nazvu vyplyva, cilova skupina, k niz se prace vztahuje,

je podminéna vyuzivanim socialné terapeutickych dilen. V souvislosti se socialnimi



sluzbami je nutnosti predstavit i legislativni vymezeni této oblasti. Ve tfeti kapitole
objasnim, jaké moznosti maji osoby zdravotnim postizenim na oteviené a chranéném
pracovnim trhu. Legislativa a politika zaméstnanosti v nasi zemi pomérn¢ jasné urcuji
podobu zptsobu a forem zaméstnavani, ale dalezité je mit na paméti také kontinuitu mezi
socialné terapeutickymi dilnami a na né navazujicim redlnym zaméstnanim v prostiedi
pracovniho trhu. Dalsi ¢asti mé prace je metodika, v ramci které formuluji cil svého
kvalitativniho vyzkumu, ktery bude podlozen pfipadovymi studiemi osob, které
navstévovaly socialné terapeutické dilny a nasledné nalezly pracovni uplatnéni. Data pro
celistvost pripadovych studii ziskdam metodou polostrukturovanych rozhovort. Pro
doplnéni ziskanych dat vyuziji analyzu dokumentti a charakteristiku piibramského
regionu, odkud respondenti pochazeji. Vysledky Setieni pomohou odhalit skute¢ny

pribéh zaméstndvani osob s postizenim a faktory s tim souvisejici.



Zdravotni postiZeni

Zdravotni postizeni jako pojem je sklonovano v mnoha oborech a v souvislosti
S nejruznéjsimi tématy. Lidé se zdravotnim postizenim ¢i jinak znevyhodnéné osoby byly
vzdy soucasti spolecnosti, avSak vzdjemny vztah majoritni a této minoritni spole¢nosti
prosel v historii nékolika stadii. Obvyklé ¢lenéni etap je popsano v mnoha odbornych
publikacich z oblasti specialni pedagogiky a socidlni prace, kdy se autofi vyznamové
shoduji. O vyvoji pée o osoby s postizenim hovoii i Slowik (2007), ktery popisuje

nasledujici ptistupy:

Represivni pfistup zastavaly nejstarSi civilizace. Snahou tehdejsi spole¢nosti bylo se
jakkoliv odlisnych a slabych ¢lent zbavit a zlikvidovat je. Ptikladem je starovéka Sparta,
ve které byli slabi jedinci eliminovéani shozenim ze skal, a starovéky Rim, kde narozené
nezéadouci novorozence odkladali do hlinénych nadob. Na druhou stranu archeologické
nalezy zté doby pfindseji dikazy o tom, ze piezivali i zavazné postizeni jedinci

vyzadujici mnoho péce (Slowik, 2007).

Charitativni ptistup byl typicky pro obdobi nabozensky orientovaného stfedovéku.
Kftestané vidéli v osobach s postizenim potiebné, tedy ty, kterym je potieba pomoci
a které je potieba ochranovat. Vznikaly prvni hospice a $pitdly orientované na péci

0 potiebné (Slowik, 2007).

Humanisticky pfistup ptinesl spolu s renesanci a humanismem nové, védecké pojeti péce,
které je podloZzeno medicinskymi objevy. PéCe o postizené je programovana a rozlisovany
jsou rizné druhy postizeni. Vznikaji instituce a $koly zaméfené na podporu a pomoc

postizenym osobdm (Slowik, 2007).

Rehabilitacni piistup je charakteristicky pro prelom 19. a 20. stoleti a vzhledem
k politickému vyvoji nasi zemé pievladal v Ceské republice az do konce 80. let minulého
stoleti. V tomto obdobi se propojovala 1é¢ba a vychova, duraz byl kladen na celkovou
rehabilitaci. Kdo ji nebyl zcela schopen, byval odkazovan na institucionalni zafizeni pro
péci o osoby se zdravotnim postizenim, coz ho vyrazné segregovalo od spolec¢nosti

(Slowik, 2007).

Preventivné integracni pfistup se objevuje ve vyspélejSich zemich po 2. svétové valce.
Spole¢nost se snazi piedchazet vzniku postizeni a soucasné¢ hleda cesty Kk co

v

nejoptimalnéjsi integraci osob s postizenim (Slowik, 2007).



Inkluzivni pfistup predstavuje soucasné pojeti problematiky, kterd se projevuje jako
snaha nevycClenovat obCany se zdravotnim postizenim ze spole¢nosti, ale naopak je
naprosto ptirozen¢ do spolecnosti zaclenovat, pokud je to tedy mozné a umoziuje to i
jejich zdravotni stav. Jedna se o globalni trend, s kterym se setkdvame v riiznych

oblastech zivota (Slowik, 2007).

Je vSeobecné znamo, ze soucasné inkluzivni, integracni paradigma této problematiky
zahrnuje spolec¢nost ve vSech jejich vrstvach a oblastech. Bézna populace vnima tyto
terminy obvykle v souvislosti se vzdélavanim a Skolstvim, coz se neni ¢emu divit, nebot’
prvnim kontaktem kazdého c¢lovéka s Sirsi spolecnosti je pravé vstup do vzdélavaciho
procesu. Ten nejcastéji zacina predskolnim vzdélavanim v matefskych skolach. Témata
spojena s inkluzi ve vzdélavani se tykaji i dalsich evropskych zemi. Napiiklad Svédsko,
ve kterém bylo Skolstvi historicky orientovano na socialni dovednosti kazdého jedince,
na individualitu a riznorodost, se postupem casu dostalo do situace, kdy i Skolstvi silné
ovlivnil tlak na vykon a efektivitu vzdélavacich instituci, tudiz ti, ktefi nedokazali drzet
tempo s vétSinovou populaci, byli postupné z prostiedi béznych skol segregovani, ¢imz
se vybudoval dobry systém specidlniho Skolstvi. Nyni se $védska vetejnost setkava
s pojmy inkluze a integrace, stejné tak jako lidé v nasi zemi. Tyto dva terminy jsou ale

vyznamove¢ zaménovany a Castokrat chybné uzivany (Berhanu, 2011).

Definice a druhy zdravotniho postiZeni

Zdravotni postizeni miizeme délit dle mnoha kritérii a autofi ve svych publikacich ¢asto
uvadi odlisné déleni. Kazdy druh zdravotniho postizeni ma také nékolik stupna dle
zavaznosti a rozsahu konkrétni poruchy. Renotiérova (2006) déli zdravotni postiZzeni na
pohybové, kam se fadi osoby nemocné a pohybové postizené, zdravotné oslabené
(oslabeni kardiovaskularniho systému, roz§tépy patete, svalova onemocnéni atd.). Dal§im
druhem je zrakové postizeni charakteristické rliznymi stupni a druhy sniZenych
zrakovych schopnosti. Mentalnim postizenim se rozumi trvalé omezeni adaptacnich
schopnosti se sniZzenou urovni intelektovych schopnosti. Jedinci s neurdézou feci,
organickou poruchou feci, vadami vyslovnosti atd. jsou povazovani za osoby s fecovym
postizenim. Dal§im ze zdravotnich postizeni je postizeni sluchové, které se tyka jedincu
se zbytku sluchu, neslysicich ¢i nedoslychavych aj. Mezi témito kategoriemi maji své
misto 1 jedinci s poruchami chovani, jejichz problémy se objevuji v psychosocidlni
oblasti. Dale se sem fadi i jedinci se specifickymi poruchami uceni a chovani (ADHD,

dysgrafie atd.). Poslednim druhem postiZzeni jsou vicendsobna postizeni, ktera jsou
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charakteristickd soubéhem vicecetného postizeni, jako naptiklad hluchoslepota, mentalni
porucha s poruchou chovani aj. Valenta uvadi, ze do kategorie mentalniho postizeni
spadaji i osoby s dusevnim onemocnénim (schizofrenie atd.) a poruchami autistického
spektra (Valenta in Michalik 2011).

Kombinované a mentdlni postizeni

Jelikoz cilovou skupinou této prace jsou byvali uzivatelé socialné terapeutickych dilen,
jedna se tedy predevsim o osoby s kombinovanym postizenim, pro které byvaji takové
dilny nejcastéji zfizovany, ¢i o osoby s mentdlnim postizenim, télesnym ¢i jinym
postizenim. Definici kombinovaného postiZzeni vystizné odpovida vyse uvedena definice
vicendsobného postizeni. Do kategorie osob s timto typem postizeni zafazujeme jedince,
kteti maji minimaln¢ dvé poruchy, jez se vzajemné ovliviuji a prolinaji. Slowik (2007)
ve své publikaci piSe, Ze urceni primarniho postizeni byva u jedincii S kombinovanym
postizenim zpravidla naro¢né. Nejcastéjsi etiologickou pticinou téchto postizeni byvaji

vrozené a genetické anomalie, odchylky.

Libuse Ludikova (2005, s. 9) definuje termin kombinovanych vad ve shod¢ se Sovakem
jako ,.sdruzovani nékolika postizeni U jednoho jedince, které se ale navzajem oviiviiuji
abehem vyvoje jedince se kvalitativné méni““. Chceme-li vice porozumét etiologii
kombinovaného postizeni, musime mit na paméti, ze stejné¢ jako u ostatnich muize
kombinované postizeni vznikat ve vSech etapach vyvoje cloveka, tedy v obdobi
prenatalnim, perinatalnim i postnatalnim. Na lidskou bytost od poceti neustale puisobi cela
fada endogennich a exogennich faktoril, které mohou mit za nasledek vznik postiZeni,
onemocnéni €i jiného znevyhodnéni. Stupné jednotlivych postizeni se mohou rizné
vyvijet a stupné kombinovanych vad se od sebe mohou vyrazné odlisovat. Mohou se
objevit i dalsi pfidruzena onemocnéni, ktera maji vyrazny vliv na zdravotni stav ¢lovéka.
NejcCastéji to byvaji epilepsie a srdecni vady, poruchy riastu a poruchy metabolismu
(Ludikova, 2005). Jako ptiklad kombinovaného postizeni lze uvést Downliv syndrom,

Prader-Willi syndrom a Angelmanntiv syndrom.

Pro socializaci osob se zdravotnim postizenim byva stéZejnim faktorem dosazena uroven
mentéalnich schopnosti. V odborné literatuie se setkdvame s dvéma pojmy - prvnim je
mentalni postiZzeni a druhym mentélni retardace. Oba pojmy jsou vyznamove shodné, ale
pfesto pojem mentalni postiZeni je pojmem S§ir§im a nadfazenym mentalni retardaci, jak

uvadi Valenta (2014). Pro ucely této prace je tento zpusob vykladu pojmu mentalni
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retardace vyhovujici. Jak uvadgji Fischer a Skoda (2008), mentalni postiZeni mizeme
hodnotit z hlediska kvantitativniho, k ¢emuz slouzi znamy inteligen¢ni kvocient, ktery
Zobrazuje rozsah postizeni mentalnich schopnosti viici normé. Dalsi hodnotici hledisko
je kvalitativni, které se vztahuje ke kazdému jedinci zvlast a hodnoti jeho individualni
zvlastnosti, prednosti a nedostatky, a to i ve vztahu K etiologii vlastniho postizeni.
Tradi¢ni klasifikace mentalniho postiZzeni, mentdlni retardace, je uvedena v Mezinarodni
klasifikaci nemoci, 10. revize (MKN-10), ktera uvadi dané stupné v kapitole F70 — F79.
Mentalni retardace je zde popisovana jako stav, kdy je dusevni vyvoj zastaveny nebo
neuplny a projevuje se narusenim dovednosti, které se projevuji ve vyvojovych obdobich.
Postihuje vSechny slozky inteligence, coz jsou poznavaci, feCové, motorické a socidlni

dovednosti (MKN-10).

F70 Lehka mentalni retardace, IQ 69-50 (odpovidda mentalné véku 9-12 let), ptitomné
jsou obtize pti bézné Skolni vyuce, v dospélosti jsou jedinci zpravidla schopni prace

a udrzovani socialnich vztahi (MKN-10).

F71 Stredné tézka mentalni retardace, 1Q 49-35 (odpovida mentalnimu véku 6-9 let),
viditelné opozdéni ve vyvojovych stadiich, jedinci obvykle dospivaji k urcité hranici
sob&stacnosti a nezavislosti, v dospé€losti potfebuji odpovidajici stupeit podpory

pro zaclenéni do bézné spolecnosti (MKN-10).

F72 Tézka mentélni retardace, 1Q 34-20 (odpovidéd mentalnimu véku 3-6 let), ve vSech

vyvojovych stadiich potiebuji jedinci neustalou podporu (MKN-10).

F73 Hluboka mentalni retardace, IQ 20-0 (odpovidd mentalnimu véku do tii let), tito
jedinci nejsou samostatni a potfebuji pomoc a podporu v pohybu, komunikaci a péci
0 sebe (MKN-10).

Do této skupiny také patti F78 — Jind mentalni retardace, do které se fadi jedinci, U nichz
je obzvlaste tézké urcit konkrétni stupent mentalniho postiZzeni. Dlivodem byvaji napiiklad
pfidruZzend smyslova postiZzeni. Déle byvaji jako F79 — Neurcend mentalni retardace
oznacovany pripady, kdy neexistuje dostatek informaci pro zafazeni jedince do nékteré

z kategorii (MKN-10).
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Télesné postiZeni

Podle Novosada (2011) je télesnym postizenim stav omezeni az znemoznéni hybnosti a
pohybu a nespravné fungujici koordinace motoriky v disledku poskozeni, vyvojové vady
¢1 funk¢éni poruchou nosného a hybného aparatu. Dale centralni ¢i periferni poruchou
inervace, deformaci nebo amputaci C¢asti motorického systému. Jako hlavni
charakteristika osob s takovym typem postizeni byva redukce obvyklych pohybovych
aktivit a u nckterych osob ¢éaste¢nd ¢i plna imobilita. Tento stav mad za nasledek
ovlivitovani kvality zivota, sobéstacnosti a piistupu k zivotnim pftilezitostem téchto osob

(Novosad in Michalik, 2011).
Dospélost osob se zdravotnim postiZenim a obdobi piechodu do zaméstnani

Za samotnou dospélost byva povazovano dodrzovani urCitych spolecensky uznatelnych
hodnot a zdkonitosti, naptiklad vykonéavat samostatné praci a hospodafit s financemi, mit
realné plany a dokazat samostatné komunikovat a travit svij volny ¢as (Farkova, 2009).
Tento popis dospélosti se tyka predevsim psychosocialnich charakteristik, kterych ovsem
dospély ¢lovék s mentalnim postizenim nedosahuje. Jeho dospélost je zietelna spise
po télesné strance a fyzickych znakt. Osoba s mentalnim, kombinovanym ¢i jinym typem
postizeni pottebuje 1 v dospélosti urcitou miru podpory, kterou je mnohdy potteba zajistit

celozivotné (Bazalova et al., 2004).

Prechod ze Skoly do pracovniho procesu je spojen s mnoha zménami, proto byva toto
obdobi dospivajicimi ¢asto vnimano jako naro¢né zivotni obdobi. Pro vSechny zucastnéné
je to obdobi velké psychické zatéze a diskontinuity, coz je pro obdobi adolescence
typické, jenze mladému ¢lovéku s mentalnim postizenim nejde ani tak 0 adolescenci, jako
o velké obavy z o¢ekavani, hodnot a predsudkil nové spolec¢nosti, kterd vnima postizeni
jako jeho osobni tragédii (Jesensky, 2000). Toto naro¢né obdobi miize mladym mentalng
postizenym lidem usnadnit naptiklad tzv. tranzitni program. Jak uvadi Urbanovska
(2016), tento program poskytuje spojeni mezi vzdélavanim a budoucim zaméstnanim
konkrétniho jedince, ktery jesté pfed ukoncenim vzdélavani nékolikrat tydné navstévuje
pracovisté spolu s asistentem, ¢imz se na praci postupné piipravuje. Tranzitni program
lze chapat jako podporu clovéka v procesu piechodu z adolescence, dospivani do
dospélosti, ktery si klade za cil vylouceni problémi, které by mohly byt s timto procesem
spojené. Podpora v tranzitnim programu zahrnuje vydrz v pracovnim procesu, dopravu

do prace, trénink na vykon prace a dalsi oblasti spojené s pracovnim zaclenénim
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a zménou zpisobu zivota (Urbanovskd in Potmésil, 2016). S dospélosti 1ze spojovat
I pojem aspirace, ktery popisuje Lecbych (2012) jako stanoveni zivotniho cile a tvorbu
zivotniho planu. U osob s mentalnim postizenim se aspirace promitaji do dvou rovin.
Jednou z nich je mira stability aspirace, ¢imz se mysli stalost vyty¢eného cile a kolisani
aspirace, a druhou rovinou je realisti¢nost aspirace, moznost skute¢ného naplnéni zivotni

pfedstavy a cile.
Vyznam prdace

Neni ptekvapenim, Ze vyznam prace je pro kazdého ¢lovéka odlisny. Spolecnost se ale
shoduje v tom, Ze zamé&stnani oznauje zacatek a konec vlastni ekonomické aktivity.
Prace a pracovni prostfedi znamend dalsi pole pro zapojeni jednotlivct do pracovnich
vztahil 8 osobdm s mentalnim postizenim dava prostor pro sebeuplatnéni. Jeji vyznam pro
¢lovéka je tedy mnohem hlubs$i nez pouze vyroba hmotnych pfedmétii a naslednd mzda
(Sestak 2007). Krejéitova (2005) spatiuje vyznam prace ve fyzické &i duSevni innosti,
kterd sméfuje k urCitému cili, vydélku a tvorbé hodnot dulezitych pro jedince

i spole¢nost.

Nézory odbornikil, béZné vetejnosti a zaméstnavatelii na zaméstnavani a praci osob se
zdravotnim postizenim se li$i. Nej€astéji byva limitujicim faktorem uroven dosazenych
mentalnich schopnosti, od nichZ se dale odviji schopnost ucit se a udrzet si pracovni
navyk. Ur€eni konkrétni ndplné prace takového Clovéka je vzdy velmi individudlni
a vychazi zjeho moZznosti. Vé&tSina praci, které tyto osoby redlné¢ vykonavaji, maji
charakter spiSe manualni, pfipadné¢ komunikacni, jsou-li zaméstnany jako obsluha
kavarny apod. Osoby se zdravotnim postizenim, jejichz intelekt se pohybuje
V podpriimérné roving, nachéazeji uplatnéni jako uklizeci, bali¢i zbozi, pracovnici praziren
¢i pradelen, v potravinaiské vyrobé, ve vyrobé bizuterie a na podobnych pozicich. Déale
mohou nachdzet uplatnéni v textilni vyrobé, keramickych dilnach, truhlarnach. Konkrétni
podoba zaméstnani je tedy velmi variabilni a nelze ji hromadné kategorizovat, jelikoz

vychézi vzdy z individuality daného ¢lovéka.

Profesni piiprava osob se zdravotnim postizenim

Profesni ptipravu chapeme jako proces navazujici na edukaci v ramci povinné Skolni
dochazky. Zaci a rodiny zake, kteii ukonéuji své zakladni vzdélani, Geli otazkam ohledng
budouciho zptsobu Zivota. Faktorti pusobicich na Zakovu volbu dal$iho vzdélavani je
Siroké spektrum, veetné zajmu zaka o dany obor, vzdalenosti Skoly od mista bydlisté,
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postoje rodiny a dalsi. Jako typickd charakteristika osob se snizenou intelektovou
schopnosti se zpravidla uvadi zhorSena schopnost orientace a pohybu (Farkova, 2009).
Dostupnost profesni piipravy je problematicka nejen u nas. Po celém svété se provadéla
fada vyzkumi zamétenych na profesni pfipravu osob s postizenim. Vyzkum provadény
v Kanad¢ wukdzal, ze mentdln¢ postizeni, ktefi navstévovali néjakou formu
sttedoskolského vzdélani, byli v drtivé vétSiné obyvatelé mésta, v némz Skola lezi.
Ze stejného vyzkumu vyplynulo, Ze téméf poloviné respondentti se dostalo odborné
piipravy k profesi az od neforméalnich zdroju, organizaci, tudiz instituce a Skoly nemaji
na osud lidi se zdravotnim postizenim v kanadském Ontariu takovy vliv jako v nasi zemi
(Lysaght, 2014). Mladi a dospéli lidé s mentalnim postizenim se chtéji ve svém zivoté
osamostatnit a za¢lenit se do spole¢nosti, ale maji po ukonceni skolni dochazky 0 mnoho

méné moznosti, aby mohli své dovednosti rozvijet a uplatiiovat (Solovska a kol. 2013).
Vzdélavani na odbornych ucilistich v praktickych Skoldach

Odborna ucilisté nabizeji pomérné pestrou $kalu oborl s délkou studia dva az tfi roky.
Jsou idedlni volbou pro mnoho absolventli zdkladnich $kol specialnich ¢i praktickych
a vedle vyuky navazujici na znalosti ze zakladniho vzd€lavani se soustfed’uji predevsim
na predavani praktickych profesnich dovednosti. Jako ptiklad ucilistnich obort 1ze uvést
obory Zednické prace, Pecovatelské prace, Stravovaci a ubytovaci sluzby, Strojirenské
prace a dalsi, ve kterych absolventi ziskavaji stfedni vzdé€lani nebo stfedni vzdélani

S vyu¢nim listem.

Praktické Skoly realizuji vyuku jako jednoletou a dvouletou. Studenty téchto Skol jsou
zpravidla absolventi zakladnich $kol specialnich, popftipad¢ praktickych, ktefi maji
postiZzeni soubézné s vice vadami a pohybuji se v pasmu stiedné tézké a tézké mentalni
retardace. Vyuka navazuje na vyuku ze zakladni Skoly a upeviiuje a prohlubuje znalosti,
schopnosti a dovednosti ziskané pii zakladnim vzdelavani. Studenti se uci pracovnim
navyklim a postupiim a jednoduchym ¢innostem dle zaméteni Skoly. Podstatnou soucasti
vyuky je rozvoj komunikacnich dovednosti a sobéstacnosti. Absolventi se mohou uplatnit
v ramci svych individudlnich schopnosti v oblasti pomocnych praci pii nejriznéjSich

profesich nebo v ramci chranénych dilen apod. (Valenta, 2009).
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Pracovni rehabilitace a rekvalifikace

Osoby se zdravotnim postizenim maji podle zdkona o zaméstnanosti pravo na pracovni
rehabilitaci, kterou koordinuji a financuji samotné ufady prace nebo subjekty jimi
poveéiené (Richterova et al., 2011). Pracovni rehabilitaci dle zdkona ¢. 435/2004 Sb.
0 zaméstnanosti rozumime soustavnou ¢innost, ktera je zamétena na ziskani a udrzeni
zameéstnani pro osoby se zdravotnim postizenim. Provozovani pracovni rehabilitace hradi
na zakladné Zadosti o pracovni rehabilitaci piislusny krajsky uiad prace nebo jiny
pravnicky ¢i fyzicky subjekt. Pro konkrétni realizaci rehabilitace vytvari fad prace spolu
S osobou se zdravotnim postizenim tzv. individualni plén pracovni rehabilitace, ktery
odpovida jeho schopnostem a zpusobilosti k vykonu daného povolani. Samotny plan
obsahuje stanoveny cil pracovni rehabilitace, formy pouzité pro rehabilitaci a casovy
harmonogram pribé&hu pracovni rehabilitace véetné zpisobu hodnoceni. V rehabilitaci se
vyuziva odborného poradenstvi, teoretické a praktické ptipravy na zaméstnani, ¢innosti
spojenych se zprostfedkovanim, udrzenim ¢i zménou zaméstnavani a vytvaieni vhodnych
podminek pro samotny vykon zaméstnani (Integrovany portal Ministerstva prace a

socialnich véci, 2016).

V souvislosti s pracovni rehabilitaci se hovoti také o pojmu pfiprava k praci. Pod timto
terminem chapeme zapracovavani na vhodnou pracovni pozici, ziskdvani znalosti
a dovednosti, které jsou potiebné pro vykon zvoleného povolédni. Pfiprava k praci se
realizuj nejdéle po dobu 24 mésici, a to na pracoviStich (s podporou asistenta),
ve vzdélavacich zatizenich a na chranénych pracovnich mistech (Integrovany portal

Ministerstva prace a socialnich véci, 2016).

Dalsi formou profesni pfipravy pro osoby se zdravotnim postizenim je rekvalifikace.
Akreditované rekvalifikacni kurzy zpravidla zprostfedkovava fad prace, a to v pomérné
Sirokém spektru oborti. Naklady spojené s rekvalifikaci hradi pfislusny tfad prace.
Rekvalifikaci ziskava osoba se zdravotnim postizenim dalsi kvalifikaci pro uplatnéni na
trhu prace, ¢imz se pro trh prace také stava atraktivnéjsi. Rekvalifikace jako takova se
tyka nejen uchazecti nebo zajemci o zaméstnani, ale 1 zaméstnanych, ktefi si z néjakého
divodu méni ¢i zvySuji kvalifikaci (Integrovany portal Ministerstva prace a socialnich

véci, 2016).
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Podporované zaméstndavani

Dal$im nastrojem k navySeni moznosti pracovniho zaclenovani osob se zdravotnim
postizenim je podporované zaméstnavani. Slowik (2016) uvadi, ze se jedna se 0 komplex
sluzeb, které jsou omezeny ¢asove obvykle na dobu tii let. Pracovni konzultant klientovi
zajistuje vhodnou pracovni pozici a nasledn¢ zajist'uje dalsi sluzby podptirné asistence
tak, aby se klient dokazal uspd$né zapracovat a své zaméstnani si udrzet. Casto je

podporované zaméstnavani poskytovano jako realnd podoba pracovni rehabilitace.
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Socialni sluzby

,,Socialni sluzby jsou poskytovany lidem spolecensky znevyhodnénym, a to s cilem zlepsit
kvalitu jejich Zivota, pripadné je v maximalni mozné mire do spolecnosti zaclenit, nebo
spolecnost chranit pred riziky, které by mohly spolecnosti hrozit ze strany méné
socializovanych osob.” (Matousek, 2011, s. 9) V Ceské republice funguje pomérné iroké
sit’ socialnich sluzeb, zaméfujicich se na nejriznéjsi cilové skupiny a praci s nimi.
Socialni sluzby jsou vymezeny zakonem ¢. 108/2006 Sbh. 0 socialnich sluzbach, dale pak

vyhléaskou 505/2006 Sb., kterou se provadi zékon o socialnich sluzbach.

V Zivoté osob se zdravotnim postizenim a jejich rodin hraji socidlni sluzby vyraznou roli.
Pro zaclenéni ¢loveéka do pracovniho procesu je dilezité vytvoteni stabilniho zdzemi,
proto praveé osoby se zdravotnim postizenim, které byvaji v naprosté vétsiné odkazani na
péci dalSich osob a instituci, nalézaji svlij domov pravé v pobytovych zatizenich
socialnich sluzeb, jimiZz jsou domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, chranéné
bydleni apod. Prostfednictvim tydennich a dennich stacionafi je zajiSténa péce o osoby
S postizenim, které by bez nich byly nejspiSe nuceny ziistat v domacnosti s pecujici
0sobou. Nedilnou soucasti zivota 0S0b S postiZzenim je socialni poradenstvi, které nabizi

odpovédi na nejriiznéjsi otdzky, se kterymi si mnozi nevédi rady.

Soucasnym trendem v socialnich sluZzbach v nasi zemi je transformace socidlnich sluzeb.
V mnoha zatizenich socidlnich sluzeb prob¢hl nebo probiha projekt transformace, ktery
od ustavniho charakteru pfedev§im pobytovych sluzeb smétuje ke komunitnim sluzbam.
Pravdou je, jak uvadi Sestakova (2012), Ze mnoho zafizeni tohoto typu je umisténo
v budovach, které¢ piivodné fungovaly jako zamky, klastery apod. Tato zafizeni byvaji
umisténa na okrajich obci nebo mimo né, takze zpravidla nemaji klienti téchto zatfizeni
pfirozeny kontakt s okolnim prostiedim. Klienti zde byvaji ubytovéavani v nékolika
lizkovych pokojich, ackoli kazdy ma pottebu vlastniho soukromi. Celé tyto aredly se
zpravidla vyrazné 1181 od bézné zastavby, pusobi nemocni¢nim a ustavnim dojmem, ktery
clovéku znemoznuje citit se zde jako doma. Tato oddé€lenost od ptirozeného prostredi
neumoznuje klientiim téchto zafizeni vytvofit i zakladni povédomi o praci a zameéstnani

jako 0 moznosti plnohodnotného Zivotniho uplatnéni.

Transformace sméfuje k pfesunu z t€chto mohutnych zatizeni do béznych byt, domd,
bytovych domu. Klade diraz na praci s Klienty v malych skupinach, na maximalni mozné

zapojeni do rozhodovani o podobé¢ vlastniho zivota, kdy se vychazi z individualnich
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potteb kazdého jedince tak, aby se nemusel podfizovat rezimu jako ve velkokapacitnich
zaiizenich (Sestdkova, 2012). Transformace socialnich sluzeb ma své op&mé body i ve
svété. Vyzkum, ktery byl publikovan v roce 2016 se zaméfenim na urcujici faktory
kvality Zivota a ofekavani osob s mentalnim postizenim, ukazuje, ze lidé s mentalnim
postizenim, ktefi byli pfesunuti z restriktivniho prosttedi do mén¢ restriktivniho, napft.
vlastnim sebeurceni, rozhodovéani o svém zivoté i v nejmensich detailech. To zvysilo
kvalitu jejich zivota na mnohem vyssi uroven (Kostikj-lvanovikj, Chichevska-Jovanova,
2014).

Piechod k nezavislému Zivotu

Mnoho mladych lidi s leh¢i formou mentélni retardace mé Sanci na relativné nezéavisly
zivot, ale do jisté miry budou vzdy zavisli na pé¢i nebo rozhodovani dalsi osoby. Timto
tématem se zabyva ¢lanek ¢asopisu The Journal for Vocational Special Needs Education,
Vv némz se od autorek L. Woosley aj. Katz-Leavy (2008) dozvidame, Ze pro pocit Zivotni
nezavislosti je naprosto podstatné mit misto, znamenajici domov. Domov ve smyslu
vlastniho mista, kde bude ,,panem* dana osoba s postizenim, kde bude skutecné Zit a
nebude zde pouze ubytovana. Dalsim dulezitym faktorem je piistup, pée a vzdélani
persondlu ¢i dalSich asistentd, s kterymi travi mentaln€ postiZzeni nejvice ¢asu, tudiz na
néj maji znatelny vliv. Dalsi rozmér piinasi $irsi spolecnost a prostedi, jelikoz v kazdé
spolecnosti je nastaveno urCité stigma formulujici hledisko na zaclefiovani osob
s postizenim. Ctvrtym bodem piechodu k nezavislému Zivotu je schopnost individualniho
planovani, coz je ale zalezitost, ktera se li$i vV riznych zemich i v riznych organizacich,
nicméné vzdy je potieba se soustiedit na silné stranky osobnosti ¢lovéka. Stézejni je také
uloha zaméstnani a profesni ptipravy, coz piredstavuje prostor k seberealizaci, tvorby
hodnot a sobéstacnosti. Posledni bod, kterym se ¢lanek zabyva, se orientuje na starsi a
dospé€lé osoby s mentalnim postizenim, které obvykle ziji s rodinou a v rodinné péci,

tudiz jsou svym zptisobem od nezavislého, samostatného zivota izolovany.

Legislativa

Zakon o socidlnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb. je sestaven z n¢kolika Casti. Prvni Cast
obsahuje tvodni ustanoveni, zasady, vymezuje pusobnost zakona, pfedmét upravy
a zakladni pojmy vcetné vymezeni opravnénych osob a poskytovatelii sluzeb. Ve druhé

¢asti tohoto zakona je zpracovana tematika piispévku na péci, jsou zde také stanoveny
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podminky pro udéleni tohoto ptispévku, je zde urcena i vyse prispévku v zavislosti
na dosazené samostatnosti dané osoby a popsany ukony spojené s narokem a vyplatou
prispévku na péci. Znacna Cast je veénovana piijemci prispévku, fizeni o piidéleni
prispevku a kontrole uzivani ptispévku. Tteti ¢asti se dostdvame ke konkrétnim socialnim
sluzbam, které obsahuji socidlni poradenstvi, sluzby sociadlni péce a sluzby socialni
prevence. V zakoné jsou popsany formy poskytovani sluzeb, tedy forma pobytova,
terénni a ambulantni. Pod paragrafem 35 nalezneme vycet zafizeni socidlnich sluzeb a
nasledné¢ zakladni ¢innosti v nich poskytované. Dale je stanoveno socialni poradenstvi a
sluzby socialni péce a prevence. V dalSich Castech zakona je definovana inspekce
poskytovani socialnich sluzeb, ml¢enlivost, financovani, spravni delikty a osobnostni
ptedpoklady pro zaméstnance na riznych pozicich. Desata Cast je vénovana akreditacim,
vzdélavacim zatizenim a programim, jedenacta ¢ast pak zahrnuje spole¢na, piechodna a

zavéreCna ustanoveni (zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

S timto zdkonem je uzce spjata vyhlaska 505/2006 Sb., kterou se provadi zakon
0 socialnich sluzbach. V ni mimo jiné nalézame konkrétn¢ rozepsané body ¢innosti, které
socialni sluzby zajistuji. Pfi realizaci poskytovani nékterych ze socialnich sluzeb je

vhodné vychazet prave z této vyhlasky, protoZe sluzby popisuje detailnéji.
Socidlné terapeutické dilny

V ramci traveni volného Casu hraji v Zivot¢ mnoha osob s postizenim vyznamnou roli
socialné¢ terapeutické dilny. Tato socidlni sluzba je ddna zakonem 108/2006 Sb.
0 socialnich sluzbach a nalezneme ji jako §67. Tyto dilny byvaji zakladany pro osoby se
sniZzenou sobéstac¢nosti z diivodl zdravotniho postizeni, jimz neni umoznéno zapojit se
do chranéného ani otevieného pracovniho trhu. Obvykle jsou jednotlivé dilny
orientovany na femeslné ¢innosti. Klienti téchto dilen se u¢i pravidelnému pracovnimu
rezimu, vytvaii hodnotné a hmotné vyrobky a ziskévaji pottebny pracovni navyk, bez

kterého by se jen téZko mohli o n¢jakou formu zaméstnani vitbec uchézet.

Socialn¢ terapeutické dilny (STD) Castokrat plni v zivoté osob s postizenim roli prace.
Jsou néstrojem, ktery kompenzuje zaméstnani a nabizi tak clovéku s postizenim prostor
k seberealizaci. Dale vytvaii prostor k pfevzeti odpovédnosti za své konani, samoziejmeé
jen do ur¢ité miry, tedy odpoveédnosti ve smyslu ranniho vstavani a odchodu do prace (do

dilen), dodrzovani pracovni doby a piestavek a konecné také vykonu samotné pracovni
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¢innosti. Pro klienty, ktefi do dilen piichdzeji napt. z domaciho prostiedi nebo z dennich

stacionaru, je to velka zména, ktera s sebou pfinasi i ur€itou psychickou zatéz.

V dilnéach je klientim poskytovana i pomoc pii osobni hygiené, stravovani a dalSich
ukonech, jak stanovuje provadéci vyhlaska 505/2006 Sb., kterou se provadi zakon

0 socialnich sluzbach:

§ 32 Socialne terapeutické dilny
(1) Zakladni cinnosti pri poskytovani socialnich sluzeb v socialné terapeutickych
dilnach se zajistuji v rozsahu téchto vkonui:
a) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu:
pomoc pri beznych ukonech osobni hygieny,
b) poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy:
1. zajisteni stravy primérené dobé poskytovani sluzby a odpovidajici veku,
zasadam racionalni vyzZivy a potrebam dietniho stravovani,
2. pomoc pri priprave stravy primérené dobé poskytovani sluzby,
¢) nacvik dovednosti pro zvladani péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalsich
cinnosti vedoucich k socidlnimu zaclenovani:
1. nacvik oblékani a sviékani vietné specialnich pomiicek,
2. nacvik presunu na vozik a z voziku,
d) podpora vytvareni a zdokonalovani zakladnich pracovnich navykii a dovednosti:
1. nacvik a upeviiovani motorickych, psychickych, socialnich a pracovnich
schopnosti a dovednosti,
2. pomoc pri obnoveni nebo upevnéni, zprostiedkovani kontaktu s prirozenym

socidalnim prostredim.
Socidalné aktivizacni sluzba pro seniory a osoby se zdravotnim postiZenim

V zakoné¢ o socidlnich sluzbach nalézdme pod §66 Sociadln€ aktivizacni sluzbu
pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim. Tato sluzba je poskytovana ambulantné
nebo terénné¢ osobam, které jsou ohrozeny socidlnim vylouenim a jsou bud’
v diichodovém véku, nebo jsou osobami se zdravotnim postizenim (ZP). Na realizaci této
sluzby se castokrat podileji i dobrovolnici, ktefi si s klienty vytvari ptatelsky vztah.
Sluzba muze byt poskytovana skupindm i jednotlivetim, zéalezi na volbé samotného

klienta a obsahu jeho individualniho planu.
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Socialni rehabilitace

Dalsi sluzbou, kterd ma vliv na moznost pracovni integrace jedince, je socialni
rehabilitace. V zakoné ¢. 106/2008 Sb. ji nalézame jako §70 a je charakterizovana jako
soubor Cinnosti rozvijejici specifické schopnosti, dovednosti a navyky, vedouci k co

nejvetsi mife samostatnosti a nezavislosti ¢loveka.
Zékladni ¢innosti jsou v zakoné vypsany nasledovne:

a) ndcvik dovednosti pro zvladadni péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalSich

cinnosti vedoucich k socialnimu zacleneni,
b) zprostredkovaini kontaktu se spolecenskym prostiedim,
C) wvychovné, vzdelavaci a aktivizacni cinnosti,

d) pomoc pri uplatiovani prav, opravnénych zdajmii a pri obstaravani osobnich

zalezitosti. (zdakon ¢. 108/2006 Sb. O socidlnich sluzbdch)

Systém ucelené rehabilitace

Dnes uz pomérné €asto uzivany termin ucelend rehabilitace nezahrnuje pouze uschopnéni
Z hlediska zdravotniho, ale svymi prostfedky vede jedince k ,,znovu uschopnéni® ve
vSech dilezitych Zivotnich oblastech. Jankovsky (2006) popisuje ve své publikaci
jednotlivé prostiedky rehabilitace, jimiz jsou prostfedky lécebné, socidlni, pedagogické a

pracovni.

K prostfedkim pracovni rehabilitace fadime cely proces pracovni integrace. Pracovni
uplatnitelnost hraje dtlezitou roli v lidské psychice, protoze pokud neni prace (aktivita)
jako potieba uspokojovana, miize dochézet aZ k frustraci €lovéka. Tyto prostfedky
s sebou nesou nastroje politiky zaméstnanosti, coz je vytvafeni chranénych pracovnich
mist, povinnost zam¢stnavatelti vytycit urcity pocet pozic pro osoby se ZP, kdy vznikaji
tzv. socialni firmy, a dalsi zpisoby zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim. Svou
roli zde také hraje posuzovaci komise socidlniho zabezpeceni, jejiz rozhodnuti udava

konkrétni podobu realizaci pracovniho uplatnéni.
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Zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim

Zakon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti zadava zaméstnavani osob s postizenim jasny

legislativni ramec, a to jako § 67:

(1) Fyzickym osobdm se zdravotnim postizenim (ddle jen , 0soby se zdravotnim

postizenim ‘) se poskytuje zvysSena ochrana na trhu prace.

(2) Osobami se zdravotnim postizenim jsou fyzické osoby, které jsou organem socidlniho

zabezpecent uznany

a) invalidnimi ve tietim stupni (ddle jen ,, 0soba s tézsim zdravotnim postizenim *),
b) invalidnimi v prvnim nebo druhém stupni, nebo

C) zdravotné znevyhodnénymi (ddle jen ,, 0soba zdravotné znevyhodnénd ).

(3) Osobou zdravotné znevyhodnénou je fyzicka osoba, kterda ma zachovinu schopnost
vykonadvat soustavné zaméstnani nebo jinou vydélecnou cinnost, ale jeji schopnosti byt
nebo zistat pracovné zaclenéna, vykondvat dosavadni povolani nebo vyuzit dosavadni
kvalifikaci nebo kvalifikaci ziskat jsou podstatné omezeny z diivodu jejiho dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu; osobou zdravotné znevyhodnénou vsak nemiize byt

osoba, kterd je osobou se zdravotnim postizenim podle odstavce 2 pism. @) nebo b).

(4) Za dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav se pro ucely tohoto zdakona povazZuje
zdravotni stav, ktery podle poznatkii lékarské védy ma trvat déle nez jeden rok a podstatnée
omezuje telesné, smyslové nebo dusevni schopnosti, a tim i schopnost pracovniho

uplatneni.
(5) Skutecnost, ze je osobou se zdravotnim postizenim, doklada fyzicka osoba

a) posudkem nebo potvrzenim organu socidlniho zabezpeceni v pripadech uvedenych

V odstavci 2 pism. a) nebo b),

b) potvrzenim nebo rozhodnutim organu socidalniho zabezpeceni v pripadé uvedeném

V odstavci 2 pism. c).

(6) Za osoby se zdravotnim postizenim podle odstavce 2 pism. b) se povazuji i fyzické
osoby, které byly organem socialniho zabezpeceni posouzeny, Ze jiz nejsou invalidni, a to

po dobu 12 mésicit ode dne tohoto posouzeni.

23



Socializace a pracovni zaclenéni

Cilem soucasné socialni prace s 0sobami s postizenim je odvratit se od socialni vylouceni,
s nimz se tito 1idé doposud setkavali nejcastéji, smérem k socidlnimu zaclenéni, jehoz

soucasti je 1 zaClenéni pracovni (Bfizova; Bockschneiderova, 2008).

Nadfazenym pojmem pracovniho zaclenovani a kategorii, do které zaclenovani
Vv jednotlivych oblastech zivota spada, je socializace. Socializaci rozumime celozivotni
proces, pii némz si kazdy jedinec osvojuje lidské zptsoby jednani, chovani a komunikace
prostiednictvim mezilidskych interakci. Vztahy se utvareji predevSim v rodinném
prostiedi, mezi vrstevniky, ve Skole a v dalSich prostfedich, jimiz osoba postupné
prochazi. Socializace osob s postizenim byva neptiznivé ovliviiovana, jelikoz tito jedinci
Casto byvaji od spolecnosti vice izolovéani. Zptsob vychovy v rodin€ pak hraje
vyznamnou roli pfi budovani dalSich vztahd téchto osob s ostatnimi lidmi ve spole¢nosti

(Opatiilové, 2005).

Pracovni zac¢lenéni je podporovano i pravnim fadem. Jak uvadi Michalik (2011), Listina
zakladnich lidskych prav a svobod stanovuje, ze pravo na svobodnou volbu povolani ma
kazdy a osoby se zdravotnim postizenim maji navic pravo na zvySenou ochranu zdravi
pii préci a na zvlastni pracovni podminky. Zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim
se vénuje cela treti ¢ast zakona o zaméstnanosti ¢. 435/2004 Sb., ktera definuje termin
zdravotniho postizeni, vymezuje pojem pracovni rehabilitace, chranéné pracovni misto a
stanovuje prispévek na podporu zaméstndvani osob se zdravotnim postizenim na
chranéném pracovnim misté. Dale popisuje také prava a povinnosti zaméstnavatelli ve
spolupréaci s ufadem prace. Druhy dulezity pravni predpis je Vyhlaska ¢. 528/2004 Sb.,
kterou se provadi zakon o zaméstnanosti. Obsahuje charakteristiky pracovni rehabilitace,

chranéného pracovniho mista v¢etné financovani a poradenstvi.
Invalidita

Zakon 0 zaméstnanosti stanovuje, Ze osobou se zdravotnim postizenim je ten, kdo je
organem socidlniho zabezpefeni uznan za invalidniho v prvnim, druhém nebo tfetim

stupni a osoba zdravotné znevyhodnéna.

Za zdravotné znevyhodnéné jsou povazovany ty osoby, jejichz schopnost vykondvat
zamestnani je sniZzena v disledku dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu, a to

vV dobé trvani minimalné jednoho roku, kdy jsou vyrazné snizeny smyslové, télesné Ci
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dusevni schopnosti jedince, coz se negativné odrazi na moznostech jeho pracovniho

uplatnéni.

Dutlezité je zminit, ze az do pocatku roku 2010 byl invalidni dichod rozliSovan na plné
invalidni a ¢asteCné invalidni. Tento invalidni dichod je pobiran jako nahrada ztraty
pravidelného piijmu, ovSem neni kompenzaci vSech ptipadii vrozenych a ziskanych
zdravotnich postizeni. Systém invalidnich dichodt je sestaven tak, aby jedince motivoval
k navraceni se do pracovniho procesu, ale za takovych podminek, aby nebylo ohrozeno

jejich zdravi, a oni tak mohli ziskavat finance vlastni ¢innosti (Krebs, 2007).

Ze zékona o dichodovém pojisténi ¢. 115/1995 Sb. vyplyva, Ze na invalidni dichod
nemaji narok osoby, které jiz dovrsily vék 65 let nebo dosahly hranice dichodového véku.
Invalidita je chapana jako pokles pracovni schopnosti, ktery nastal jako dusledek
dlouhodobé¢ neptiznivého zdravotniho stavu, a to 0 minimalni hranici 35 %. Mirou tohoto

poklesu rozdélujeme pracovni schopnosti do tii stupiiti:
¢ Invalidita prvniho stupné — pokles pracovni schopnosti mezi 35 % a 49 %,
e Invalidita druhého stupné — pokles pracovni schopnosti mezi 50 % a 69 %,
e Invalidita tfetiho stupn€ — pokles pracovni schopnosti o 70 % a vice.

Za zafazeni do nékterého z vySe uvedenych stupniu invalidity ¢i za uznani osoby
zdravotné znevyhodnéné je zodpovédna Iékafska posudkova sluzba. Posudky
vypracovavaji l€kafi okresnich sprav socidlniho zabezpecCeni, ktefi jsou atestovani
pro ucely posudkového Iékarstvi. Kromé vysSe uvedeného posuzuji také schopnost
orientace a pohyblivosti pro ucely pfiznani prikazu pro zdravotné postizené osoby
a pro ucely pfiznani piispévku na péc¢i posuzuji stupné zavislosti osoby s postizenim
na péci jiné fyzické osoby.

Otevieny a chranény trh prdace

Trh prace nabizi n€kolik zplsobli a néstrojii pro pracovni uplatnéni osob se ZP. Ze
statistik vedenych Ufadem prace vyplyva, ze v inoru roku 2017 bylo registrovanych
uchaze¢li o zaméstnani, ktefi jsou uznani jako osoby se zdravotnim postizenim,

dohromady 54 710 z celkovych 380 208 uchazec¢t. Tedy témeét 15 % registrovanych

uchazect o zaméstnani jsou osoby se zdravotnim postizenim.
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Rozlisujeme otevieny a chranény trh prace a Vramci tohoto Cclenéni délime
zameéstnavatele na bézné, tedy ty, ktefi maji povinnost zaméstnavat urcity podil osob se
ZP, a zaméstnavatele, jejichz zaméstnanci jsou minimalné z 50 % osoby se zdravotnim

postizenim (Integrovany portal ministerstva prace a socialnich véci, 2016).

Podle §81 zakona ¢. 435/2004 Sh., jsou zaméstnavatelé, kteti zaméstnavaji minimalné
25 zaméstnancli povinni zaméstndvat povinny podil osob se zdravotnim postizenim.
Timto podilem jsou 4 % z celkového poctu zaméstnanci. Tuto povinnost miize
zame¢stnavatel plnit nékolika zptisoby nebo kombinaci téchto zplisobii. Prvnim zplisobem
je zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, druhym zptsobem je odvod do statniho
rozpoctu ve vysi 2,5 nasobku prumérné mzdy v daném roce, a to za kazdého chybéjiciho
zameéstnance se zdravotnim postizenim. Poslednim zptisobem je nakup zbozi nebo sluzeb
od zaméstnavatelil, kteti maji 50 % a vice zaméstnanci se zdravotnim postiZenim,
pficemz nakup se musi uskutecnit ve vysi sedminasobku primérné mzdy v daném roce.

Tento zplisob byva oznacovan jako ndhradni plnéni.

V minulosti se k trhu chranénému tadila tzv. chranéna pracovni dilna, ktera poskytovala
zaméstnani primarné osobdm se zdravotnim postizenim a kde musel byt podil
zameéstnancl s postizenim minimaln€ 60 %. V dilnach byla zaméstnanciim poskytnuta
zvySend ochrana na trhu préce, na niZz méli a maji narok, a zaroven méli zameéstnanci
upravené podminky pro vykon svého zamé&stnani. Tyto dilny oficialné pfestaly fungovat

a transformovaly se na chranéna pracovni mista.

Do segmentu chranéného pracovniho trhu fadime 1 osoby se zdravotnim postiZenim
podnikajici jako osoby samostatné¢ vydélecné c¢inné. Chranéné pracovni misto je
zfizovano pisemnou dohodou zaméstnavatele a ufadu prace na dobu tii let. Financni
pfispévek je zaméstnavateli poskytovan na zfizeni chranéného pracovniho mista, ale
I v pfipadé, ze jde o bézné pracovni misto obsazené osobou se zdravotnim postizenim.
Ptispévek na ziizeni chranéného pracovniho mista vSak mulze byt poskytovan pouze
ve vysi osmindsobku primérné mzdy v ndrodnim hospodafstvi, kterd byla vyméfena mezi
prvnim a tfetim ctvrtletim predchoziho roku. Vyjimku predstavuji 0soby s tézkym
postizenim, tedy S tfetim stupném invalidity, pro néz plati vyse piispévku na vytvoreni
chranéného pracovniho mista aZ dvacetinasobek praiméré mzdy. Utad prace mize podle
§78 zdkona o zaméstnanosti také poskytnout prispévek na castecnou thradu néakladu,

které jsou spojeny s provozovanim takového mista. Dal§im piispévkem na podporu
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zaméstnavani osob s postizenim je ptispévek, ktery je zprostredkovan formou castec¢né
uhrady mzdovych, platovych a jinych nakladii, a to zaméstnavateli, ktery zaméstnava
alespoil 50 % zaméstnanci se zdravotnim postizenim. Tento pfispévek je vykazovan ve
vysi 75 % skutecnych nékladii na mzdu, avSak v ptipadé€ osob s postizenim do maximalni
vyse 8 800 K¢ a v ptipadé osob se zdravotnim znevyhodnénim do vyse 5 000 K¢ s tim,

ze po 12 mésicich méa zaméstnavatel narok na zvyseni ptispévku o 2 000 K¢.

Nase spolec¢nost by uz méla byt natolik vyspéla, aby zaméstnavatelé citili odpoveédnost
za vytvaieni pracovnich podminek i1 pro ty zaméstnance, kteti vyzaduji pro vykon svého
zaméstnani Gpravu pracovnich podminek. Firmy mohou zvySovat svou prestiz pravé
pomoci zaméstnavani lidi se zdravotnim postizenim. Tato spoleCenska odpovédnost je
vizitkou vyspélosti podnikl a byva ¢asto ocenovana, Cili zlepsuje se tim celkovy dojem
firmy na vefejnosti. Socialni odpovédnost patii k o¢ekavani vici firmé, v dnesni dobé je

vyzadovana, aby byla firma uspéS$nou (Hrda 2007).
Socialni podnikani

Jednou z moznosti, kde mohou osoby se zdravotnim postizenim nalézt pracovni
uplatnéni, je socidlni podnik. Topinkova (2013) popisuje socialni podnikadni jako soucést
soukromého neziskového sektoru. Od bézného podnikani se odliSuje predevsim cilem,
ktery neni soustfedény na zisk, ale na pro spole¢nost ¢i komunitu dulezité
environmentalni hledisko. Socialni podnik charakterizuji tii znaky, pfi¢emz prvnim je
sledovani samotného ucelu podniku, tedy vlastni prospéSnosti komunité s tim, Ze se
pripousti rozdélovani zisku mezi ¢leny, a to na rozdil od béznych neziskovych organizaci,
které maji cil obdobny, ale zisk nepferozdéluji. Dal§im znakem jsou zdroje, které mohou
socialni podniky Cerpat z trhu, z dotaci organti vetejné spravy nebo z dobrovolnické prace
a dard. Poslednim znakem je organizacni struktura. Socialni podniky preferuji zapojeni
placenych pracovnikl, dobrovolniki, uzivatelii sluzeb a dalSich do kontroly a fizeni

organizace (Topinkova, 2013).

Pracovni smlouvy a druhy uvazku

rowr

Zakonik préace (€. 262/2006 Sb.) definuje ve druhé Casti pracovni pomér a v ¢asti treti
dohody o pracich konanych mimo pracovni pomér. Cast vénovana pracovnimu poméru
popisuje zpusob vzniku pracovniho poméru a nalezitosti pracovni smlouvy, dale

poskytuje informace, jakym zptisobem sdéluje zaméstnavatel zaméstnanci tdaje 0 mzdg,
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dovolené a tydenni pracovni dob&. Od vyse odpracovanych hodin se odviji i vySe ivazku,
na ktery miize byt zaméstnanec zaméstnan. Jedna se o ¢astecny, poloviéni a plny uvazek,
pii kterém pracuje zaméstnanec plnou tydenni pracovni dobu. V dalsi Casti, v ¢asti o
dohodéch konanych mimo pracovni pomér, je popsana dohoda 0 provedeni prace, ktera
spociva predevsim v podmince neptekroceni 300 odpracovanych hodin za kalendéini
rok. Dale je popisovana dohoda o pracovni ¢innosti, podle které muze byt pocet
odpracovanych hodin vy$$i nez 300, avSak neni mozné vykonavat praci v rozsahu

piekracujicim v priméru polovinu stanovené tydenni pracovni doby.
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Prakticka ¢ast

Cil prace

Cilem prace je zjistit, jak probiha nebo probihalo pracovni zaclenéni osob se zdravotnim
postizenim, které v minulosti vyuzivaly socialni sluzbu socialn¢ terapeutické dilny (§ 67
zakona ¢. 108/2006 Sb.), a také na jakych pozicich a v jaké pracovné pravni forme tito
lidé pracovni ¢innost vykonavaji. Dale si prace klade za cil popsat, jakou tlohu mélo
V procesu pracovniho zaclenéni vyuzivani socialni sluzby socidlné terapeutické dilny
a zda osoby, které dochazely do socialné terapeutickych dilen, vyuzily i nékteré dalsi

z forem profesni ptipravy.

Vyzkumné otdazky

Jaké konkrétni pracovni ¢innosti vykonavaji ve svém zaméstnani byvali uZivatelé STD?
Jakou formou a na jaky tivazek jsou tyto osoby zamé&stnany?

Jak ovlivnilo pfedchozi vyuzivani socidlné terapeutickych dilen soucasnou podobu

zaméstnani?
PouZita metodika

Pro naplnéni vySe uvedenych cilli prace jsem zvolila pfistup kvalitativniho vyzkumu.
Vzhledem k tomu, Ze chci popsat realnou podobu zaméstnavani osob se ZP, je pro
faktoril, které na proces pracovniho zacleniovani ptsobi. Z Siroké palety vyzkumnych
postupt, které 1ze v kvalitativni metodologii uplatnit, povazuji za nejvhodnéjsi zpuisob
realizace vyzkumu Vramci této bakalaiské prace piipadovou studii. Ta mi umozni
podrobné rozebrat a popsat socialni jevy. Pro samotné Setfeni bude vyhotoveno dvanact
ptipadovych studii osob, které v minulosti byly uzivateli socialné¢ terapeutickych dilen a
poté nalezly néjakou formu zaméstnani na otevieném nebo chranéném trhu préce.
K sestaveni téchto ptipadovych studii je ale nutné znat konkrétni data. Ta budu ziskavat
od respondentti prostifednictvim polostrukturovaného rozhovoru, pro komplexnost
ptipadovych studii pouziji polostrukturovany rozhovor i se zaméstnanci socidlné
terapeutickych dilen, do kterych respondenti dochdzeli. V piipadé nutnosti doloZeni

dalSich udaji budu analyzovat dokumenty, které byly v souvislosti se zaclenovanim
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téchto osob vytvoreny. Pro celistvost a pravdivost ptfipadovych studii budu data od

respondentt ziskavat v jejich pfirozeném prostiedi.
Charakteristika vyzkumného souboru

Pro ucely této prace jsem zvolila jako vyzkumny soubor dvanéct osob se zdravotnim
postizenim, které nalezly uplatnéni na trhu prace. Tato charakteristika je ovSem pfilis
obecna a je nutné ji specifikovat. Vybér osob totiz podléha jasn¢ definované podmince,
7e se jedna o osoby, které diive vyuzivaly sluzbu socialné terapeutickych dilen a az poté
byli zaclenovany do pracovniho procesu. Tato podminka zuzuje okruh ucastnikid
vyzkumu na osoby s konkrétnim typem postizeni. Tim je mySleno mentélni, télesné,
kombinované postizeni, eventudln¢ chronické dusevni onemocnéni. Téma prace se
orientuje na pracovni zacleniovani. Tento fakt se promitd do v€kové hranice respondent,
kterd zahrnuje veék od 18 do 64 let. Déle je nutné uvést, ze zminované osoby pochazeji

zZ regionu Ptibramska.

Charakteristika regionu Pribramska

Ptibramsko je situovano v jihozapadni oblasti Sttedoceského kraje v té€sném sousedstvi
kraje Jihoceského a Plzeniského. Ptibramsko se dé€li na tfi spravni obvody obci
s roz$ifenou pusobnosti, tedy Piibram, Dobii§ a Sedl¢any. Do regionu spada 120 obci,
z toho 8 s pfiznanym statutem mésta a 2 se statutem méstyse. Pocet obyvatel tohoto
regionu dosahuje téméf 115 tisic (Krajska sprava CSU pro Stfedodesky kraj, 2016).
V regionu Piibramska jsou poskytovany celkem tfi socidlni sluzby socidlné terapeutické
dilny. Prvnim poskytovatelem je Mela, o. p. s., s provozovnou V Sedl¢anech, ktera
poskytuje sluzby pro osoby s chronickym dusevnim onemocnénim, mentalnim a
kombinovanym postizenim ve véku od 19 do 64 let, s kapacitou 27 uzivateli. Dalsi
socialné terapeutickou dilnu zfizuje Nalzovicky zamek, ktery je poskytovatelem
socidlnich sluzeb s provozovnou Vv NalZovicich a v Pfibrami, a to pro osoby
s kombinovanym postiZzenim, mentalnim, télesnym a zdravotnim postizenim ve véku od
19 az do 80 let, s kapacitou 30 uzivateld. Poslednim poskytovatelem sluzby v tomto
regionu je Stéblo, z. S., S provozovnou v Boroticich, které poskytuje své sluzby osobam
S chronickym dusevnim onemocnénim, s mentdlnim, kombinovanych, télesnym a
zdravotnim postizenim ve véku od 16 do 80 let, s kapacitou 17 uzivateld (Registr

poskytovatell socialnich sluzeb, 2016).
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Pripadova studie

Vypracovani piipadovych studii podle Svaiicka a Sed’ové (2007) spociva v badatelové
snaze porozumét ptipadu V jeho nejpfirozenéjsim prostiedi. K tomu, aby mohl badatel
splnit takto nastaveny ukol, musi vyuzit v§ech dostupnych zdroji ke sbéru dat. Z toho
divodu je pripadova studie povaZovana za vyzkumnou strategii a nikoliv pouze
za vyzkumnou jednotku. Ferjencik (2010) popisuje piipadovou studii jako intenzivni
vyzkum vedouci k vhledu do dynamiky vyvoje jedince. Pfipadova studie je akceptovana
pro vyzkum ojedinélych socidlnich jevii a své uplatnéni najde v oblasti psychiatrické
mediciny, klinické psychologie, ale i pedagogickych a socidlnich véd. Nevyhodu
ptipadovych studii Ferjencik spatfuje v tom, ze vysledky vzhledem ke konkrétnimu
vzorku nelze generalizovat na vétsinovou populaci. Jako instrumentalni pfipadovou studii
popisuje Hendl (2005) takovou studii, ktera zkouma né&jaky jasné dany jev, nasledné
vyhledé nekolik ptipadi, ktery tento jev reprezentuji, a podrobné je zkouma. Badatel se

obvykle zaméfuje na otadzky pro€ a jak funguje dany fenomén ve své soucasné podobé.

Z diivodu ochrany osobnich udaji v pfipadovych studiich nebudu zvefejnovat redlna
jména osob se zdravotnim postizenim, kterd podléhaji anonymité. V piipadé€, ze se
od respondentti nedozvim potfebné udaje, pouziji analyzu dokumenti. Rozhovory, které
povedu s byvalymi uzivateli socialn¢ terapeutickych dilen, budou sestaveny z otazek

zamé&fenych na nékolik okruht.

Okruh otazek ¢. 1: Vzdélavani a profesni pfiprava. Budu se ptat na pribéh vzdélavani od
obdobi ptedSkolniho az po nejvySe dosazené. Déle na informovanost o moznostech
rekvalifikace a dal§i pracovni rehabilitace. V ptipadé, Ze jedinec proSel pracovni

rehabilitaci, budu zjistovat jednotlivé determinanty tohoto procesu.

Okruh otazek ¢. 2: Traveni volného ¢asu v minulosti a v soucasnosti, zajmy. Témito
otazkami zjistim, jak respondenti travili volny ¢as pred nastupem do zaméstnani a jak ho
travi nyni. Zjistim, jestli vyuZzivali néjaké dalsi socialni sluzby, a budu se ptat na priitbéh

jejich dochdzeni do socidlné terapeutickych dilen.

Okruh otazek ¢. 3: Zaméstnani. V tomto okruhu zjistim vSe o soucasné podobé
zaméstnani respondentii. Od otéazek, jak se ke konkrétnimu zaméstnani vlastné dostali,
pfes prub¢h a vykonavani prace, faktory ovliviiujici dané osoby v préci, spokojenost

S praci @ odménou za praci, aZ po vize ohledné zaméstnani do budoucna.
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Okruh otazek ¢. 4: Zazemi a rodina, vize do budoucnosti. V tomto okruhu budou mé
otazky sméfovat ke zptsobu bydleni, tedy kde respondenti bydli, jak, s kym a pro¢. Dale
m¢é bude zajimat, jak se zivoté respondenta angazuje rodina, ev. zda by rodina méla zajem,
aby se doty¢ny osamostatnil. Posledni otazky budou sméfovany na podobu vlastniho
budouciho Zivota, zda si respondent pieje se stat co nejvice nezavislym, nebo ido

budoucna pocita s péci ostatnich.

Rozhovor, ktery povedu se zamé&stnanci socialné terapeutickych dilen, kteti s respondenty
pracovali, bude zaméfeny na dopliujici otazky, které se vztahuji k dochazce respondentt

do dilen.

Okruh otazek ¢. 5: Dochézka do STD. Z jakého diivodu zacal byvaly uzivatel dochazet

do socialné terapeutickych dilen? Jak ¢asto a po jakou dobu celkem dilny navstévoval?

Okruh otazek &. 6: Cinnosti v STD. Mél byvaly uzivatel sluzby moznost rozhodovat
0 tom, jakou ¢innost bude vykondvat? Pokud ne, pro¢? Podle ¢eho byly voleny vhodné

¢innosti?

Okruh otdzek €. 7: Vykon Cinnosti. Jak uZivatel vykonaval jednotlivé ¢innosti, jakou miru

podpory ze strany asistentli potieboval a ménila se tato mira potiebné podpory?
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Vysledky Setieni
Ptipadové studie
Respondent 1

Osobni anamnéza: Muz, 34 let, stiedné¢ t€Zké mentalni postizeni. Od narozeni Zije
s rodi¢i, uznan invalidnim ve druhém stupni ve svych 19 letech, dochazel do b&zné MS
na venkove, absolvoval zakladni Skolu praktickou, vyuéen v oboru Zednické prace, oba
stupné vzdélani zastitovala jedna Skola. Orientuje se pouze ve znamém prostiedi,

pfi ¢innostech a hospodateni s penézi pottebuje podporu.

Rodinna anamnéza: Matka i1 otec jsou v dichodovém vé&ku, matka pracovala jako
administrativni pracovnice a otec v prumyslové vyrobg, starsi sestra se svou rodinou Zije
ve vzdaleném mésté a pfili§ rodi¢e nenavstévuje, mladsi bratr s rodinou zije ve stejném
mesté, s nimz se navstévuji zhruba 1x tydné. Ve vyvoji ostatnich ¢lend rodiny se

nevyskytuji Zadné odchylky.

Do socialn¢ terapeutickych dilen zacal dochazet pted osmi lety, v zimnich mésicich takto
travi volny €as dodnes. Z pocatku stfidal vSechna dostupnd zaméteni dilen a vyuzival
velkou miru podpory asistentll. Po zhruba pllrocnim zapracovani se soustfedil spiSe na
praci se dievem, vyrabél ptaci budky apod., dale pracoval na zahrad¢ ¢i v kosikarské a
keramické diln€. Praci v téchto dilnach zvlada téméf samostatné, pouze s dohledem.
V dievaiské diln¢ se naucil fezat prkna na mens$i naméfené kusy (méteni s dopomoci
personalu), Smirglovat, natiit dievo motidlem a barvou/lakem, stloukat rizné ¢asti k sobg,
ke stloukdni ovSem potiebuje 1 nyni dopomoc asistenta, ktery mu piidrzuje Casti u sebe
nebo mu ptipadné zatluce zacatek hiebiku, jelikoz trefit se kladivkem na hlavicku hiebiku
je pro respondenta narocné a ma strach, ze se klepne do prstu. V zahradnické diln¢
vykonaval ¢innosti, které jiz umél z domaciho prostiedi, tedy pleti, hrabani, sbér plodu,
zalévani, dale mél moznost naucit se, jak pracovat se zahradnickymi nizkami a se
sekackou na travu. Tyto ¢innosti zvlada samostatné, pouze s dohledem. Kosikaistvi bylo
pro ngj pii pfichodu do dilen zcela novou ¢innosti, po zhruba pllroénim zapracovani se
naucil vyplétat koSiky zcela samostatn€, samostatné si pfipravuje 1 pedig pro pleteni.
Dopomoc zaméstnance potiebuje pii zakladani dna, zakladny a pii zakonCovani. Dale
navstévuje dilnu keramickou, Vv niz se zamétfuje na tvorbu misek, které tvoii tak, ze

hlinéné kulicky vmackava do formy na misku. Figuralni tvorbu nema rad, nema trpélivost
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s detaily, v keramické diln¢ pracuje i na dekoracnich pracich, kdy glazuje ostatni
vyrobky. Tyto dilny si vybral sdm a mél moznost navstivit vSechna dostupna zaméieni.
Dochazka byla (v zimnich mésicich doposud je) pravidelna, jeho pracovni tempo popisuji
zaméstnanci dilen jako pomalejsi, stale se vyhyba drobnym detailnim pracim, vétSina
¢innosti v dilnach je pro né¢j uz dobfe zndma. Pokud ma pii praci problém, oslovuje

zameéstnance a snazi se ptipadné chyby odstranit a napravit.

Na zacatku dochazeni do dilen navstévoval socialni sluzby pouze jednou tydné, nejevil
velky zdjem o moznosti prace v socidlné terapeutickych dilndch a dny travil hranim
spolecenskych her, Cetbou nebo nacvikem grafomotorickych a vizuomotorickych
dovednosti. Po zhruba ¢tyfech mésicich dochazky navstévoval zatizeni socialnich sluzeb
uz tiikrat az Ctyfikrat tydné, s tim, Zze v priabéhu dne travil n€kolik hodin v socialné
terapeutickych dilnach, kde se zkousel zapojovat do riiznych ¢innosti. Zaméstnanci se ho
snazili slovné motivovat k pokracovani v praci v socialn€ terapeutickych dilnéch,
je zvladne, aby i on sam mél vlastni zpétnou vazbu a vytvoril si k praci v dilnach kladny
vztah. Po dal$ich tiech mésicich uz travil sviij ¢as primarné v socialn¢ terapeutickych
dilnéch, ucil se novym pracovnim ¢innostem, které si oblibil, a zacal dochéazet pravidelné

pét dni v tydnu.

V soucasné dobé¢ je zamé&stnan na dohodu o pracovni ¢innosti na pozici pomocny délnik
pii montézi plot. Tuto praci ziskal odpoveédi na novinovy inzerat. Zameéstnan je takto tii
roky, jedna se o sezonni zaméstnani, pracuje pfevazné na jaie a v 1été. Na pracovisté
dochazi 2 a7 3 dny v tydnu a pracuje zhruba od 7:00 do 15:00, dle dohody s dvojici jeho
kolegi, ktefi ho pfi praci instruuji a dohliZi na néj. Jeho pracovni den obvykle za¢ina rano
nakladanim materidlu, po pfijezdu na misto, kde je realizovana montaz, lopatou a ry¢em
vykopava jamy, do kterych se betonuji sloupky k plotu. Misto, kde ma kopat, mu uréuji
spolupracovnici, ale hloubku uz umi odhadnout sam. O dva dny pozdéji (po zaschnuti
betonu) se na zabetonované sloupky pridélava spolecné plot, kdy role respondenta
spociva predevsim v prenaSeni roli pletiva ke sloupkiim, na néz pletivo spolupracovnici
upeviuji. Pokud ma plot podhrabové desky, respondent je nosi a uklada do predvrtanych
stabiliza¢nich drzakt. Dals§i pracovni c¢innost souvisi s uklidem pracovisté, Kkdy

respondent uklizi nafadi, ¢isti ho a sbira odpletené kusy piebyvajiciho plotu.
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Zameéstnanci dilen uvadéji, ze socialné terapeutické dilny mu po zhruba Sestiletém

casovém useku, kdy respondent travil ¢as stereotypné hlavné doma a na zahrad¢ s rodici,

pomohly vybudovat pozitivni pfistup kpraci diky nabidnutému prostoru

pro seberealizaci a dodaly i nutnou davku sebevédomi. Vzbudily v ném také zajem

0 zaméstnani, kdy respondent uz vi, ze zvladne fadu pracovnich ¢innosti, a pokud bude

pracovat, bude pobirat mzdu a tim padem si bude moci sam koupit naptiklad obleceni,

jidlo ¢i novy nabytek, stejné jako jeho sourozenci, ktefi mu jsou vzorem. Shrnuti viz tab.

¢. 1.
Shrnuti ptipadové studie ¢. 1

Tabulka ¢. 1: Respondent 1

Pohlavi, vék

Muz, 34 let

Mentalni aroven

Stfedné tézké mentalni postiZeni

Absolvovana profesni piiprava (kvalifikace)

SOU Zednické prace

Doba stravena v STD

8 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace se dievem a na zahrad¢, nenaro¢né
na jemnou motoriku

Zpisob ziskani zaméstnani

Odpovéd’ na novinovy inzerat

Forma pracovniho zaclenéni a pozice

DPC, pomocny délnik pti montazi ploti

Dosavadni délka zaméstnani

3 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Jednoduché zednicke prace, vykopy,
montaz ploth

Spokojenost se zaméstnanim

S praci 1 mzdou spokojen

Zdroj: Vlastni
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Respondent 2

Osobni anamnéza: Muz, 37 let, sttedn¢ tézké mentélni postizeni — Downlv syndrom,
od narozeni zil s rodi¢i, poslednich 10 let pouze s matkou v rodinném domé na venkove,
Vv misté bydlisté¢ se dobie orientuje, absolvoval zakladni skolu praktickou, nedokoncil
vzdélavani v praktické Skole dvouleté, v r. 2008 absolvoval rekvalifikaci Zahradnické
prace, ovlada skolni dovednosti ¢teni, psani, jednoduché pocty, vyzaduje kontrolu pii

hospodateni s penézi.

Rodinnd anamnéza: Otec zemiel pred deseti lety, matka v dichodovém véku, ktera si
ptivydélava jako uklizecka, star§i sestra srodinnou zije Vv sousedstvi a jsou spolu

V intenzivnim kontaktu.

Svlyj volny cas travil respondent V minulosti pfedev§im v dennim stacionari, kam
dochazel ve vSedni dny. Vyhledaval aktivity na pocitaci, kde si stale dokola poustél testy
pro autoskoly, které ndhodnym klikdnim vyplioval. Kdyz organizace, ktera poskytovala
sluzbu denniho stacionaie, zprovoznila socidln¢ terapeutické dilny, zacal dochazet i do
nich - v soucasné dob¢ je to jiz osm let. V socialné terapeutickych dilnach pracoval
v zahradnické dilné, kde se naucil sekat trdvnik zahradni sekackou, plit zdhony, stiihat
stromy apod. Pti praci z pocatku potieboval asistenci pii naro¢nych tikonech, napf. pti
nastartovani sekacky, nyni mu staci dohled a kontrola pfi provadéni ¢innosti. Toto
zaméfeni dilen si vybral sdm, béhem dochazky si né€kolikrat vyzkousel préaci v ostatnich
dilnach, ale ty mu neptipadaly tak atraktivni. Dochazka byla vzdy pravidelna, pomérné
Casto se ale opozdoval z divodu zaspani. Déle navstévoval koSikaiskou a tiskafskou
dilnu zhruba jednou tydné na 2 hodiny. V soucasnosti dochazi do socialné terapeutickych
dilen 2-3x tydné€ a svou ¢innost zamétuje na uklidové a domaci prace, pfti jejichz vykonu
potiebuje jasné pokyny a kontrolu asistenta. VEtSinou myje nadobi, stoly, zameta a vytira
chodbu.

Nyni je zaméstnan na 6 hodin tydn¢ v zahradnické firmé, kam bud’ dochézi na dvé hodiny
tfi dny v tydnu, nebo na tfi hodiny dva dny v tydnu, a to po dohod¢ se zaméstnanci, vzdy
ale v odpolednich hodinach, protoze stale ma problémy se véasnym vstavanim. Tuto praci
mu nabidl vedouci zahradnictvi po konzultaci se zaméstnancem socidlné terapeutickych
dilen pfed rokem. Zaméstnan je na dohodu o pracovni ¢innosti. V zahradnictvi poméha s
piesazovanim kvétin, ket a nizkych stromku ve spolupraci se zaméstnancem, ktery ho

pii préci instruuje a dohlizi na néj, dale zaléva hadici a konvi, rozpoznava tfadu druha
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rostlin. Pomaha s uklidem celého aredlu zahradnictvi, ktery zvlada samostatné. Jedna se
hlavné o zametani a hrabani. Pracovat vice hodin zatim neplanuje, byva totiz unaveny i
pii této dochéazce. Prace ho bavi, do zaméstnani dojizdi autobusem a musi si tim padem

dopiedu umét spocitat penize.

Zamgéstnanci hodnoti tohoto respondenta jako velice zru¢ného. Dle jejich nazoru mu
socialng terapeutické dilny daly prostor pro vykondvani pracovnich ¢innosti, které sice
zna z doméciho prostiedi, ale bez podpory a dohledu by je nemohl samostatné vykonévat.
Dalsim specifikem, které je tfeba v kontextu pracovnich dovednosti tohoto respondenta
zohlediovat, je Casova narocnost. Zameéstnanci dilen uvadéji, ze kdykoliv mél respondent
na praci vyhranény omezeny ¢as a musel mu pfizptusobit své tempo, velmi ho to
stresovalo a jeho tempo se nékolikanasobn¢ zpomalilo, nebo od prace uplné odesel.
V dilnéch tak zaméstnanci ve spolupraci s respondentem pomalu nacvi¢ovali vykon
pracovnich Cinnosti v pfiméfené Casové dotaci. Po péti letech intenzivniho nécviku
dospéli k modelu, kdy mu byly na zac¢atku dne ptedany tkoly pro dany den a Casové
rozvrzeni, pii¢emz pocet tkolu se postupné v dobé nacviku zvySoval a respondent je

zvladal plnit i bez stresu z ¢asového omezeni. Shrnuti viz tab. ¢. 2.

Shrnuti ptipadové studie €. 2

Tabulka €. 2: Respondent 2

Pohlavi, vék Muz, 37 let

Mentalni Groven Stfedné t&zké mentalni postiZzeni

ZS prakticka, rekvalifikace Zahradnické

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace) préce

Doba stravena v STD 8 let

T ) Prace na zahradé, uklidové a domaci
Charakteristika ¢innosti v STD

prace
Zpusob ziskani zaméstnani Osloven zaméstnavatelem skrze STD
Forma pracovniho zaclenéni a pozice DPC, pomocnik v zahradnictvi
Dosavadni délka zaméstnani 1 rok
Charakteristika pracovni ¢innosti Pomocné zahradnické a uklidové prace
Spokojenost se zaméstnanim S praci 1 mzdou spokojen

Zdroj: Vlastni
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Respondent 3

Osobni anamnéza: Zena, 26 let, lehké mentalni postizeni — porucha autistického spektra,
od narozeni zije s rodi¢i v rodinném domé na okraji mésta, absolvovala zékladni Skolu
praktickou, nedokoncila vyuceni v oboru Pecovatelské sluzby, k rekvalifikaci

nenastoupila z divodu velké nervozity z neznamého prostiedi.

Rodinnd anamnéza: Matka pracuje jako psycholozka manzelské poradny, otec jako
sportovni trenér. StarSi bratr i sestra ziji ve vzdaleném mést¢€, s respondentkou se témér

denng vidaji prarodice a tety. Ve vyvoji ostatnich ¢lent rodiny se nevyskytuji odchylky.

Kazdy vSedni den travi v dennim stacionati a socialn¢ terapeutickych dilnach, po obédée
odjizdi domu. Uzivatelkou téchto sluzeb se stala pted zhruba Sesti lety, po ukonceni
vzdélavani. Kazdy den v tydnu ma rozvrh. Na jedno dopoledne Vv tydnu dochazi
po dohodé s feditelkou MS a s feditelkou socialné terapeutickych dilen do sousedni
mateiské skoly, kde si s détmi hraje, vyrabi s nimi riizné predméty nebo jim pomaha pii
oblékani. V socialné terapeutickych dilnach se zamétuje na uklidové prace, predevsim
myti nadobi, prace s myckou, uklid ve skiinich, v lednici, zametani a vytirani, utirani
prachu. Bavi ji také prace s keramikou, kdy pii jasnych instrukcich dokéaze pracovat
samostatné. Dochédzka byvala pravidelna, nyni je ale spiSe sporadickd, nebot’ ji napln
prace v dilnach neptipada ptili§ atraktivni a radéji travi Cas ve stacionafi, kde hraje hry.
Jeji potize se projevuji zvlasté v psychosocialni oblasti. Je velmi spolecenska, ale Spatné
vyhodnocuje situace ve spoleCnosti a nepfiméfené reaguje. Nejvice se ji dafi
pii samostatné praci nebo v malych skupinach. Od détstvi az do soucasnosti je V péci

psychiatra a uziva psychofarmaka.

Jeji matce se podatilo pro ni dojednat stavajici podobu zaméstnani. Na dvé odpoledne
Vv tydnu dojizdi do Prahy, kde pracuje v kavarné na dohodu o pracovni ¢innosti. Takto
pracuje kratce ptes pul roku. Piipravuje kavu a ¢aj, obsluhuje hosty, pfipravuje zakusky
a pomaha s uklidem. Zapracovani na tuto pozici trvalo zhruba dva mésice, béhem nichz
se seznamila s persondlem a naucila se samostatné cestovat do prace. Pracuje ve dvojici
S ¢iSnici, ktera ji instruuje a dohliZi na pribéh ¢innosti. Tato podoba prace ji prozatim
vyhovuje, ale jeji rodiné je jasné, Ze je otdzkou &asu, kdy ji pfestane bavit. Zena sama
nevi, kolik vlastn€ za préci pobird, a uvadi, Ze ji to ani moc nezajima, ze je hlavni, Ze ji
to bavi. Vzhledem k tomu, ze do prace cestuje pomérné daleko, naucila se ovladat mobilni

telefon, posila z n¢j zpravy rodiné a naucila se i telefonovat.
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0Od zaméstnanct socialné terapeutickych dilen jsem se dozvédéla, ze od zacatku dochazky
respondentky do dilen nebyl problém v pracovnich ¢innostech, ale hlavné v komunikaci
s okolim. Na své vrstevniky reagovala vzdy negativné, odmitala praci v kolektivu,
upfednostiiovala praci ve dvojici se zaméstnancem. Castokrat dochazelo v dilnach ke
konfliktim mezi ni a ostatnimi klienty, kdy respondentka na klienty kii¢ela a nakonec
vzdy odesla a odmitala se vratit na pracovisté. Aby v dilnach byla respondentka klidné&jsi
a neutocila tolik na své okoli, zaméstnanci vytvofili dohodu, Ze v jednotlivych dilnéch ji
nebudou tolik zatézovat samotnymi pracovnimi ¢innostmi a daji ji tak vice prostoru pro
pozorovani svych vrstevniki. Tento model prace funguje v dilnach dodnes a frekvence

jejich slovnich utokl na ostatni klienty se vyrazné zmensila. Shrnuti viz tab. €. 3.

Shrnuti ptipadové studie €. 3

Tabulka ¢. 3: Respondent 3

Pohlavi, vék Zena, 26 let

Mentalni Groven Lehké mentalni postiZeni

Absolvovana profesni piiprava (kvalifikace) | ZS Prakticka

Doba stravena v STD

10 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s keramikou, uklidové prace

Zpisob ziskani zaméstnani

Zprosttedkovano matkou

Forma pracovniho zac¢lenéni a pozice

DPC, pomocna sila v kavarné

Dosavadni délka zaméstnani

7 mésicu

Charakteristika pracovni ¢innosti

Ptiprava néapoji a zakuskd,
obsluha

Gklid,

Spokojenost se zaméstnanim

S praci 1 mzdou spokojena

Zdroj: Vlastni
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Respondent 4

Osobni anamnéza: Zena, 31 let — lehké mentalni postizeni, DMO, chtize s tzv. choditkem,
absolvovala zékladni Skolu praktickou, vyu€ena v oboru keramické vyroby, zvlada skolni

dovednosti ¢teni, psani a pocitani do 100.

ey

Rodinnd anamnéza: Matka 54 let, pracuje jako pracovnice posty, v domdacnosti Ziji
s babickou ve v€ku 77 let, otec rodinu opustil pfed mnoha lety a nezapojoval se nijak

do vychovy, dalsi sourozence nema.

Po ukonceni vzdé€lavani, tedy zhruba pied deseti lety, zacala pravidelné navstévovat denni
stacionaf, a to 4x tydné, v némz upiednostiiovala rukodélné ¢innosti pred spolecenskymi
hrami a dal§imi aktivitami. Pfi vytvarnych ¢innostech ji stacila instruktaz a dokazala vse
tvorit samostatné. Navstévovala také socialn¢ terapeutickou dilnu textilni a keramickou.
Dochézka do dilen byla vzdy pravidelna a respondentka nékdy pfispivala i vlastnimi
napady, co se tykalo vyrobkul a inovace ve vyrob¢. Tyto dilny si vybrala sama, o ostatni
neméla zajem, a pracovala v nich samostatné, pouze s kontrolou. V textilni dilné se
nejprve ucila techniky batikovéni, filcovani apod., poté se naucila nastiihat latku, §it
jednoduchym stehem, vyzkousela si i praci na Sicim stroji. V keramické diln€ pracovala
od zacatku samostatng. Zaméstnankyné dilny s ni v vodu prace vzdy prodiskutovala

tvorbu vyrobku a poté uz ponechala respondentku, aby vSe vyrabéla samostatné.

V soucasnosti pracuje v malé keramické diln€ jako pomocna sila. Zamé&stnani ji nabidla
rodinna znama pied tfemi lety, ktera v keramické diln¢ pracuje. Respondentka je
zaméstnana na ¢astecny tvazek. V praci travi 4 dny v tydnu od 8:00 do 15:00. Provadi
jednoduché prace pod vedenim jednoho pracovnika, ktery ji instruuje a kontroluje
pii ¢innosti. Provadi glazovani vyrobku, vyrobu hlinénych kuli¢ek, vyrobu platu, liti
do forem a ¢isténi vyrobkl. Ob¢as ma moznost si néjaky keramicky vyrobek vyrobit sama
od pocatku vyroby aZ po finalni dokonceni. Tyto vyrobky jsou néasledné zatfazeny do

prodeje.

Socialné terapeutickou dilnu zacala respondentka vyuZivat po ukonceni vzdélavani, kdy
nenas$la adekvatni uplatnéni na trhu prace. Zaméstnanci dilen uvadéji, Ze z pocatku jeji
dochazky byly jeji vyrobky nepropracované a odbyté. Kdyz vSak po prvnim pulroce
pochopila, ze jeji vyrobky si chtéji kupovat lidé, zacala se ve své praci vice snazit.

Pracovnice keramické dilny také popisuje, Ze se snazila ji podnécovat k tvoteni riznych
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vyrobku riiznymi technikami, protoze ze Skoly si pamatovala pomérné dost pracovnich

postuptl, jenze kdyz je delsi dobu neprocvicovala, zapominala je. Shrnuti viz tab. ¢. 4.

Shrnuti ptipadové studie ¢. 4

Tabulka ¢. 4: Respondent 4

Pohlavi, vék

Zena, 31 let

Druh a stupen postizeni

Kombinované — lehké mentalni, télesné

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace)

SOU Keramické prace

Doba stravena v STD

10 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s keramikou a textilem

Zpisob ziskani zaméstnani

Zprosttedkovano rodinnou znamou

Forma pracovniho zac¢lenéni a pozice

Castecny uvazek, pracovnice keramické
dilny

Dosavadni délka zaméstnani

3 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Tvorba keramickych vyrobki, dekoraéni
prace

Spokojenost se zaméstnanim

S praci i mzdou spokojena

Zdroj: Vlastni
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Respondent 5

Osobni anamnéza: Zena 33 let, absolvovala zakladni $kolu praktickou, vyuéena
Vv oborech se zaméfenim na Siti a kuchafské prace, dale absolvovala rekvalifikaci
zahradnické prace, béhem Skolni dochazky dvakrat hospitalizovana v psychiatrické

1éCebn¢ pro agresivni ataky.

Rodinnad anamnéza: Otec 67 let, topi¢, matka 64 let v duchodu, star$i sestra s rodinou Zije
ve vzdaleném mésté, ma dv¢ déti z toho jedno s DMO, stars$i bratr zije u svého stryce a

ma potize v psychosocidlni oblasti.

Dochézela do denniho stacionare, ktery ale po pomérné kratkém Case prestala navstévovat
z divodu Castych a stupnujicich se konfliktd mezi ni a dal$imi klienty, kdy v jednom
z vyhrocenych konfliktii doslo i k napadeni zaméstnanct a nésledné demolici zatizeni
staciondie a osobniho automobilu jedné pracovnice. Po néjakém Case zacala navstévovat
socialng terapeutické dilny (pred 8 lety). Dochazka ale opét ztroskotala na nesnaSenlivosti
s kolektivem. Proto pro ni byla v ramci dilen vytvofena pozice recepéni a administrativni
pracovnice, kdy kazdy vsedni den dopoledne travi samostatné na recepci zatizeni, které
poskytuje socialni sluzby, zapisuje ptichozi a odchozi a vati kavu a ¢aj pro navstévy. Od
ukonceni vzdélavani se pokousela nékolikrat nalézt zaméstnani, coz se ji nepodafilo na
otevieném ani na chranéném trhu prace. Divodem byla velkd psychickd labilita a
intenzivni prozivani vSech negativnich emoci. Opakované¢ dochédzelo ke stfetim

S nadfizenymi, s ostatnim persondlem a vSemi pfitomnymi aktéry.

Soucasnd podoba zaméstnani této Zeny vypada tak, Ze ji byla zprostfedkovana cast
uvazku pro uklidového pracovnika v zafizeni socidlnich sluzeb. Pracovni smlouva ma
podobu dohody o provedeni prace. Zena dochazi do zafizeni na uklid v pozdnich
odpolednich hodinach, kdyz uz jsou vSichni klienti a vétSina zaméestnanci mimo prostory.
Bez dohledu zvlad4 myti oken, nadobi, nadbytku, vytirani podlah a luxovani kobercti, myti
koupelen, utirdni prachu a dal$i uklizeci prace. Problémem je pravidelna dochazka.
Ackoliv tento uklid zena provadi téikrat do tydne a pokazdé po dobu hodiny a pil, v den
uklidu pravidelné vola vedouci zafizeni s tim, O ji vSechno boli a pro¢ tedy nemutize ptijit
uklizet. Agresivni utoky se jiz témef vibec neobjevuji. V budoucnu se chce vdat a

nepracovat vibec, dle jejich slov totiz vdané Zeny pracovat nemuseji.
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Zaméstnanci dilen ji popisuji jako netrpélivou a impulzivni. Ackoliv je schopna mnoha

pracovnich cCinnosti, pracuje rychle a s cilem, aby méla vse rychle hotové. Kdyz ji

zamestnanci upozorni, Ze neni kam spéchat, vzdy si najde odpovéd’, pro¢ spécha.

Ke konfliktim s okolim dochazi i nékolikrat denné, nerespektuje autoritu a véci si déla

vzdy po svém, at’ ji radi kdokoliv. Z téchto diivodii se nepodatilo ji umistit na pracovnim

trhu, zkousela praci v Sici diln¢, v supermarketu i v samoobsluze. Vzhledem k tomu ze

svym chovanim naruSovala chod dilen, zaméstnanci pro ni vytvofili samostatnou pozici

recepcni a administrativni pracovnice, kde funguje po vétsinu ¢asu samostatné. Shrnuti

viz tab. ¢&. 5.

Shrnuti pfipadové studie €. 5

Tabulka ¢. 5: Respondent 5

Pohlavi, vék

Zena, 33 let

Druh a stupeni postizeni

Lehké¢ az stfedné tézké mentalni postizeni

Absolvovana profesni piiprava (kvalifikace)

SOU  Kuchatské a  Sici
rekvalifikace: Zahradnické prace

prace,

Doba stravena v STD

8 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Administrativni a kuchatské prace

Zpisob ziskani zaméstnani

Organizace socialnich sluzeb

Forma pracovniho zaclenéni a pozice

DPP, Uklizecka

Dosavadni délka zaméstnani

4 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Uklidové prace

Spokojenost se zaméstnanim

S praci obecné neni spokojena, nechce
byt zaméstnana

Zdroj: Vlastni
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Respondent 6
Osobni anamnéza: Zena, 40 let, absolvovala zakladni $kolu praktickou a nésledné
praktickou Skolu v oborech Pecovatelské prace a Kuchatské prace, dale absolvovala

rekvalifikaci Zahradnické prace. Neuspeésné pokusy o zaméstnani. Umi ¢ist, psat a pocitat

do 20.

Rodinna anamnéza: Matka 69 let, v dichodu, otec rodinu opustil jiz pfed mnoha lety
a nezapojuje se do déni, starsi sestra se svou rodinou zije v sousedstvi, ve vyvoji ostatnich

¢lenti rodiny se nevyskytuji zadné odchylky.

Pred 10 lety ji soused, ktery zacal pracovat jako udrzbai v zafizeni socidlnich sluzeb,
zprostiedkoval dochazeni do denniho stacionafe a socidlné terapeutickych dilen.
V novém prostiedi se rychle aklimatizovala a s kazdym navazala ptéatelsky vztah. Zacala
dochazet a dodnes dochazi do dilen kosikarské, rukod€lné, textilni, tiskaiské, kucharské,
zahradnické a keramické. Pfi uceni se novym technikdm vzdy potfebovala dopomoc
asistenta, brzy si v§ak dovednosti osvojila natolik, ze v soucasné chvili je schopna vyrabét
vyrobky samostatné (s kontrolou) i pomahat ostatnim klientim. Problém ji vSak uz od
pocatku ¢inni dochazka. Ackoliv by méla dochazet kazdy vSedni den, alesponi 2x do tydne
se rozhodne, Ze zkratka nepfijde a zlstava doma. V ptipadé¢, ze do zatizeni dorazi, na
svém prichodu do dilen se opozd’uje tieba o hodinu. Odivodiuje to tak, Ze zatim necha

pracovat ostatni, protoze ona dany vyrobek stihne zpracovat za chvili.

Pted dvéma lety ji zastupkyné starosty obce nabidla moZnost zaméstnani na dohodu
0 pracovni ¢innosti na obecnim ufadé. Jeji prace pro obec spoc¢iva v tiklidu nepotadku po
obci a kolem kontejnerti, v roznaseni informativnich letakt do schranek a vypomoci na
akcich, které obec potada. Se svou mzdou je velmi spokojena, pracovni doba ji necinni
zadné potize, protoze si Cas strdveny v praci urcuje sama. Naplh prace zvlada bez
dopomoci. Tato prace ji vyhovuje a ménit ji nechce. Jediné, co se ji nelibi, je uklid po
letnim festivalu, ktery v obci probiha. Pracuje zhruba 9 hodin tydné, které rizné rozklada

do jednotlivych dnti. Pracovni smlouva ma formu dohody o pracovni ¢innosti.

Pracovnici socialné terapeutickych dilen uvadéji, Ze po ukonceni vzdélavani se ji
nenaskytla v regionu zadna vhodna socialni sluzba, a tak Zena travila veskery sviyj volny
¢as v domacnosti a v rodné obci. Na pracovnim trhu se ji sice podafilo nalézt pozici
pomocné sily v mistnim pohostinstvi, ale jeji pracovni dochazka byla jiz v prvnim tydnu

tristni. Pomahala matce s domacimi pracemi, hrala si s détmi své sestfenice, chodila
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nanavstévy k sousedim. Vzhledem ktomu, Zze po ukonceni vzdélavani byla

respondentka pies deset let pouze v domécim prostfedi, jeji pracovni navyky, zvlaste

¢asové urceni, naprosto vymizelo. Z pocatku odmitala pievzit zodpovédnost za provedeni

pracovni ¢innosti v dilnéch a byla naprosto piesvédcena, ze nic nemusi. Kdyz pracovnici

porovnavaji vysledky jeji prace v pribéhu jeji dochazky, je jasné, ze po desetileté pauze

doma se zhorsila i jeji troven jemné a hrubé motoriky. Pracovni tempo se s pfibyvajici

dochazkou zlepSovalo. Shrnuti viz tab. ¢. 6

Shrnuti ptipadové studie €. 6

Tabulka ¢. 6: Respondent 6

Pohlavi, vék

Zena, 40 let

Druh a stupen postizeni

Stiedné tézké mentalni postizeni

Absolvovana profesni piiprava (kvalifikace)

ZS Prakticka, rekvalifikace Zahradnické
prace

Doba stravena v STD

10 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Rukodélné prace, prace s textilem,
kosikarstvi, keramika

Zpisob ziskani zaméstnani

Nabidka obecniho ufadu

Forma pracovniho zac¢lenéni a pozice

DPC, pomocné prace - iidrzba obce

Dosavadni délka zaméstnani

2 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Uklidové préce, roznos letaki

Spokojenost se zaméestnanim

S praci i mzdou spokojena

Zdroj: Vlastni
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Respondent 7

Osobni anamnéza: Muz, 34 let, lehké mentalni postizeni, absolvoval zakladni Skolu
praktickou, dale vyucen v oborech Kuchatské a Zednické prace, ¢teni a psani ovlada, ale

plete si pismena, pocitani zvlada do sta.

Rodinna anamnéza: Matka ve véku 63 let i otec ve veéku 67 let jsou v diichodu, vSichni tfi

ziji v rodinném dom¢e ve méste, dalsi déti nemaji.

Po ukonceni vzd€lavani se mu nepodatilo nalézt adekvatni umisténi na trhu prace, a tak
zustal v domécnosti se svymi rodici. Vykonaval prace spojené s chodem doméacnosti a na
zahrad¢ a s dohledem rodict obsluhoval i zahradni sekacku. Pied deseti lety zacal
dochazet do socialné terapeutickych dilen. Navstévoval dilnu dievaiskou, kosikarskou
a keramickou. Pfi ¢innostech v té€chto dilnach vyZzadoval neustalou instruktaz od asistentt
a Casto 1 dopomoc pii vyrob¢é samotné. Zvlasté pak v diln¢ dievaiské, kde pracoval
S mnoha nastroji a bal se zranéni. V dievaiské dilné se naucil fezat, stloukat, Smirglovat
a natirat. Naucil se také pracovat s natadim, ale pracovni postup mu museli zaméstnanci
pokazdé detailné prefikavat. V soucasné dobé jiz nedochazi do dilen pravidelné¢ kazdy
vSedni den, ale zhruba na dvé€ aZ tfi dopoledne v tydnu. V kosikéiské diln€ se vénuje
samotnému vypletu, ale vytvofit zakladnu nezvlada. V keramické dilné zvlada tvarovani
platu, liti do forem, ¢iSténi vyrobkii a dekoraéni prace. Jeho dochazka byla pravidelné a

v€asna, pii vyrobé byl vzdy koncentrovany a peclivy.

Pfed 4 lety jeho rodice oslovil rodinny znamy s nabidkou zaméstnani jejich syna na pozici
skladnika ve firmé& zabyvajici se kovovyrobou. Praci provadi na castecny uvazek,
pfevazné v odpolednich hodinach. Pfi zapracovavani mu byl stdle na blizku jeden ze
zaméstnanctl, po 3 mésicich jiz byl schopen pracovat samostatné. Naplni jeho prace je
uklid aredlu, zametani skladu, tj. venkovnich i vnitinich prostor, rovnani zbozi a asistence
pfi nakladani ¢i vykladani zboZzi. Respondent popisuje sklad jako velmi frekventovany,

vvvvvvvv

Dochazku ma stale vcasnou a pravidelnou.

Zaméstnanci socialné terapeutickych dilen uvadéji, ze jelikoz se respondentovi
nepodaftilo nalézt po ukonceni vzdélavani vhodné zaméstnani a socidlné terapeutické
dilny jesté nebyly v provozu, zistal doty¢ny se svymi rodi¢i v domacnosti. Ti v t& dobé

jesté chodili do zaméstnani, a tak muz travil kazdy svlij den stereotypné, sledovanim
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cilevédomosti a snahy a samoziejmé k omezeni kontaktu s dal§imi osobami. Pfi ptfichodu

do socialné terapeutickych dilen byl ve vyrobé zbrkly, pracoval nedbale a nedokoncoval

své Cinnosti. Pracovni vykon odpovidajici jeho schopnostem zacal podavat az zhruba po

dvou letech, béhem kterych ho zaméstnanci velmi ¢asto slovné podporovali a motivovali.

Shrnuti viz tab. ¢. 7

Shrnuti ptipadové studie €. 7

Tabulka ¢. 7: Respondent 7

Pohlavi, vék

Muz, 34 let

Druh a stupeni postizeni

Lehké mentalni postizeni

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace)

SOU Zednické a kuchaiské prace

Doba stravena v STD

10 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s keramikou, dievem a pleteni
kosika

Zpisob ziskani zaméstnani

Zprosttedkovano rodinnym znamym

Forma pracovniho zac¢lenéni a pozice

Césteény uvazek, pomocny skladnik

Dosavadni délka zaméstnani

4 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Uklid skladu, rovnani zbozi

Spokojenost se zaméstnanim

S praci 1 mzdou spokojen
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Respondent 8

Osobni anamnéza: Muz, 28 let, stfedné té¢zké mentéalni postizeni, absolvoval zakladni
Skolu praktickou, nedokoncil studium oboru prodavacské prace. Zvlada Cteni, psani

a pocitani pouze do desiti, v fadu stovek do sta.

Rodinnd anamnéza: Matka 52 let, prodavacka, otec 55 let, udrzbat, vSichni ziji
vV rodinném dome¢ ve mésté, starsi bratr s rodinou zije v nedaleké vsi, navstévuji se zhruba

jednou za dva tydny, ve vyvoji ostatnich ¢lent rodiny se nevyskytuji odchylky.

Po ukonceni vzd€lavani byl muz zhruba pil roku v domdacnosti s rodi¢i a aktivné se
snazili nalézt pro n&j pracovni uplatnéni, coz se v té dob¢é nepodafilo, a tak od svych 18 let
zacal respondent dochazet do socialné terapeutickych dilen, a to kazdy vSedni den. Muz
Z poc¢atku navstévoval pouze rukodé€lnou dilnu, tkalcovskou dilnu a keramickou dilnu.
Zpocatku potieboval pii praci velkou miru podpory asistenta, pozdéji stacila uz pouze
instruktdz a kontrola vyrobkl. V tkalcovské diln€ samostatné pracoval na kolikovém
stavu a s dopomoci asistenta i na listovém. V keramické diln¢ vyrabél platy a tvaroval z
nich vyrobky, provadél glazovani a dekoracni prace. V rukod€lné diln€ vyrabél domaci
mydla a svicky a navlékal koralky. Po dvou letech zafal mit problémy s dochazkou,
opozd’oval se a jeho pracovni tempo bylo pomalejsi, objevila se 1 vétSi chybovost. Situaci
s nim fesili zaméstnanci a spole¢né dospéli k zaveru, Ze ho napln téchto dilen jiz nezajima
a rad by se naudil i jiné dovednosti. Prestal tedy navstévovat zminéné dilny a nové
dochézel do dilen koSikafskych, zahradnich, kuchatskych a do dilny péfe o domaci
zvirata, ve kterych se ucil starat 0 ovce, slepice apod. Jeho dochazka se ihned zlepsila.
Ucil se novym ¢innostem, pii kterych potieboval zpocatku opét veétsi miru dopomoci a
podpory, ale zhruba po pil roce uz umél zakladni Cinnosti v dané diln¢ provadét

samostatné a s kontrolou asistentu.

Pred tfemi lety se jeho rodicim ve spolupraci se zaméstnanci socidlné terapeutickych
dilen podatilo dojednat mu pracovni misto ve firmé zabyvajici se skladanim kartonovych
krabic a balenim zbozi. Jeho misto je tzv. sdilené, proto do prace dochéazi na polovi¢ni
uvazek (Cast tydne dopoledne a cast odpoledne) a o druhou polovinu tvazku se de€li
s dal$im byvalym uzivatelem socialné terapeutickych dilen. Pracovni ¢innost je manudlni
a opakujici se, takZe se ji muz snadno naucil a jiz pracuje bez asistence. Do zaméstnani
dojizdi autobusem a jeho dochédzka je pravidelna. Uvadi, Ze ho ta prace uz piili§ nebavi,

ale ma tam pratele a je dalezité, ze si vydéla penize. Shrnuti viz tab. €. 8.
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Shrnuti ptipadové studie ¢. 8

Tabulka ¢. 8: Respondent 8

Pohlavi, vék

Muz, 28 let

Druh a stupen postizeni

Stredné tézké mentalni postizeni

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace)

ZS Prakticka

Doba stravena v STD

7 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s riznymi materidly a rukod¢lné
¢innosti, uklidové a zahradnické prace,
prace se zviraty

Zpusob ziskani zaméstnani

Zprosttedkovano rodinou a organizaci
socidlnich sluzeb

Forma pracovniho zaclenéni a pozice

Poloviéni uvazek, bali¢ zbozi

Dosavadni délka zaméstnani

3 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Skladani kartonovych krabic, baleni
zboZzi

Spokojenost se zaméestnanim

S praci mirné€ nespokojen, se mzdou
spokojen

Zdroj: Vlastni
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Respondent 9

Osobni anamnéza: Muz, 44 let, lehké mentdlni postizeni, absolvoval zakladni Skolu

praktickou, dale se zicCastnil rekvalifikace se zaméfenim na tiklidové a technické prace.

Rodinna anamnéza: Oba rodi¢e jsou Vv dichodovém veku, pies dvacet let neziji
s respondentem, prarodice, S kterymi respondent Zil dvanact let, jsou nyni v domové

senioru, dalsi sourozence nema.

Po ukonceni vzdélavani zil témét 12 let v domécnosti se svymi prarodic¢i, kteti zili
na venkové. Rodice bydleli a pracovali ve méste. Mé&l vlastni pokoj a pomahal
prarodictim s pracemi na zahrad¢ i v domacnosti. Dodnes rad c¢te a lusti kiizovky, ma své
oblibené potady v televizi, které sleduje. Vzhledem k pokroc¢ilému véku prarodicii se ve
tficeti letech ptest¢hoval na chranéné bydleni, kde obyval jeden byt se svym
spolubydlicim. Na chranéném bydleni se rychle zabydlel, ale nemél Zadnou napli dne,
ani prace kolem domu atd. Nastoupil tedy do socialn¢ terapeutickych dilen, kde se ucil
kosikarstvi, kuchatské praci, kdy pfipravoval jednoduché pokrmy, praci s pocitacem a e-
mailem, vyhledavani na internetu, rukod€Iné a vytvarné ¢innosti, textilni praci a praci na
zahradé. Do dilen dochazel pravideln€. Pracoval témét bez podpory asistentii a mnoho
ukolt zvladal samostatné. Mnoho pracovnich ¢innosti se naucil s prarodici, kteti ho

k praci kolem domu velmi podnécovali.

Pfed tfemi lety mu organizace poskytujici socidlni sluzby zajistila misto ve firmée
zamétujici svou ¢innost na skladani kartonovych krabic a baleni zbozi. Sdili své pracovni
misto s vySe uvedenym muzem, tedy pracuje na poloviéni uvazek, Cast tydne
V dopolednich a druhou ¢ast tydne v odpolednich hodinach. Pracovni ¢innost zvlada
téméf bez dopomoci, jen pii ukonech naroénéjSich na jemnou motoriku potiebuje
asistenci. Dochéazka je pravidelna, v praci se mu libi, se v§im je spokojen a nepremysli

0 zmén€ zamestnani.

Tento respondent po pfest¢hovani na chranéné bydleni nemél adekvatni naplii dne, proto
mu bylo nabidnuto dochdzet do denniho stacionaie nebo do socialné terapeutickych dilen.
Zamé&stnanci mu doporucili dochazet do socialné terapeutickych dilen, jelikoz vidéli, Ze
jeho pracovni navyky a dovednosti neodpovidaji narokiim denniho stacionaie. V socialné
terapeutické diln¢ mize provadét pracovni Cinnosti, které mu jsou jiz znamé, a pod

dohledem zaméstnancii se ucit novym dovednostem. Shrnuti viz tab. ¢. 9.
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Shrnuti ptipadové studie ¢. 9

Tabulka €. 9: Respondent 9

Pohlavi, vék

Muz, 44 let

Druh a stupen postizeni

Lehké mentalni postizeni

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace)

SOU  Zednické prace,
Uklidové a technické prace

rekvalifikace

Doba stravena v STD

12 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s pocitacem, domaci

zahradnické prace

prace,

Zpusob ziskani zaméstnani

Organizace socialnich sluzeb

Forma pracovniho zaclenéni a pozice

Caste¢ny uvazek, bali¢ zbozi

Dosavadni délka zameéstnani

3 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Skladani kartovych krabic, baleni zbozi

Spokojenost se zamé&stnanim

S praci i mzdou spokojen

Zdroj: Vlastni
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Respondent 10

Osobni anamnéza: Zena, 27 let, lehké mentalni postizeni, absolvovala zakladni Skolu
praktickou, vyucena jako pomocnd kuchaika a Sicka, zvlada Skolni dovednosti Cteni,

psani, pocitani s ¢isly do 100.

Rodinnd anamnéza: Matka, 53 let, ucitelka, otec, 55 let, vychovatel, ziji ve meésté
oddé€len¢ od respondentky, starSi sestra se svou rodinou taktéz, navstévuji se zhruba

jednou tydn€, ve vyvoji ostatnich ¢lenti rodiny se nevyskytuji zddné odchylky.

Po ukonéeni vzdélavani (v devatenacti letech) se piest¢hovala od rodi¢u na venkov
do chranéného bydleni. Vétsinu dne travila v socialné terapeutickych dilnach, poté se
starala o svou domacnost nebo odpocivala. Navstévovala kuchaiskou dilnu, kde se ucila
pracovat s riznymi druhy potravin, vareni dle recepti, ptipravé jednoduchych pokrmd,
dale textilni dilnu, kde se nauclila nastiihat vyrobek, naSpendlit ho 1 sesit. Dale
navstévovala zahradnickou dilnu, kde se starala o zeleninové zahony, travnik a sbér
plodin a tkalcovskou dilnu, kde umi s dohledem pracovat i na listovém stavu.
Pfi ¢innostech vyzadovala jasnou instruktdz a pribéznou kontrolu. Ackoliv zvladala
pracovat samostatné, stale se obracela na asistenty a konzultovala s nimi vyrobu, zatimco
ostatnim klientliim sama poméhala pii vyrobé a vysvétlovala jim postup prace. Dochazka
do dilen byla pravidelna, ale po zhruba pil roce se zacala respondentka opozd'ovat. Po
jasné rozmluve se zaméstnanci dilen, kdy ji bylo vysvétleno, ze chodit pozd€ se nema, se

vratila k pfesné a pravidelné dochazce.

Pied tiemi lety ji byla organizaci poskytujici socialni sluzby nabidnuta moznost pracovat
Vv socidlnim podniku, ktery se zamétuje na piipravu nakladanych syrd, a to na castecny
uvazek. Z poc¢atku ji v zaméstnani délala nejveétsi potize vEasna dochdzka, jelikoz doprava
do zaméstnani trva tii ¢tvrté hodiny, musela se naudit vstavat brzy rano. Pracovni ¢innost
spociva nejen v pripraveé surovin a samotném nakladani syrt, ale také ovladani n€kolika
receptd, coz ji zpocatku de€lalo také potize, ale zhruba po pil roce se v$e naucila a nyni
zvlada svou praci bez potizi. Na pracovisti pracuje S jiz hotovymi syry, ochucuje je
riznymi smésmi kofeni a naklada je do sklenic. Libilo by se ji, kdyby méla kratsi pracovni
dobu, ale vi, Ze by to znamenalo mensi vydélek. Jinak je s praci spokojena a chce v ni

zUstat, ale uvadi, Ze kdyby mohla pracovat blize domovu, bylo by to lepsi.
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Dochazka do socialné terapeutickych dilen této respondentce podle zaméstnanci dilen

dala prostor pro uplatnéni vlastnich dovednosti a schopnosti, jelikoz doba, nez se podaftilo

pro ni najit zaméstndni, byla dlouhd a hrozilo, ze nebude mit moznost vlastni

seberealizace, coz by vedlo ke snizeni jejiho pracovniho potencialu. V dilnach byla

podnécovana a podporovana k procvicovani dovednosti, které jiz uméla, a k u¢eni novych

technik a postupt. Shrnuti viz tab. ¢. 10.

Shrnuti ptipadové studie €. 10

Tabulka €. 10: Respondent 10

Pohlavi, vék

Zena, 27 let

Druh a stupeni postizeni

Lehké mentalni postizeni

Absolvovana profesni piiprava (kvalifikace)

SOU Kuchatské a Sici prace

Doba stravena v STD

5 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s textilem, kucharské a

zahradnické prace

Zpusob ziskani zaméestnani

Zprosttedkovano rodinnou zndmou

, o1 . Céstedny uvazek, pracovnice
Forma pracovniho zaclenéni a pozice e,
potravinaiské vyroby
Dosavadni délka zaméstnani 3 roky
Charakteristika pracovni ¢innosti Nakladani a pfiprava syrt
. . Nevyhovujici pracovni doba, jinak
Spokojenost se zaméstnanim ynovuyj p )
spokojena

Zdroj: Vlastni
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Respondent 11

Osobni anamnéza: Zena, 51 let, stfedn¢ tézké mentélni postizeni, absolvovala zakladni
Skolu praktickou, k dal§imu vzdélavani nenastoupila, pfed ¢tyimi lety se zlcastnila
rekvalifikace se zaméfenim na pomocné kuchaiské a uklidové prace, umi psat, Cist

a pocitat zhruba do desiti.

Rodinna anamnéza: rodina neni pfili§ zndma, od détstvi vyrustala respondentka v tstavni
péc¢i, jeji matka si na ni vzala nékolik pujéek, které respondentka splaci, s nikym z rodiny

neni v kontaktu.

Zena byla od ukonéeni vzdélavani ubytovana v domové pro osoby se zdravotnim
postizenim. S rodinou se nestyka. V domové byla zapojena do bézného denniho
programu, ktery tvotily ptfevazné spolecenské aktivity a prochdzky po arealu, mimo
prostfedi domova se v minulosti pfili§ nedostavala. Pied zhruba desiti lety zacala
navstévovat socialng terapeutické dilny. Byly to dilny domacich praci, kde se ucila jednak
uklidové prace, ale také prat a zehlit pradlo apod., dale zahradnicka dilna, ve které se
respondentka naucila starat o travnik, sdzet a pfesazovat rostliny, starat se 0 kefe a stromy
a sbirat plodiny. V kosikaiské diln¢ zvlada i vyplétani dna, v tkalcovské diln€ pracovala
na kolikovém stavu a v keramické diln¢, ve které odléva do forem, také Cisti vyrobky.
Zena potiebovala vétsi miru dopomoci v ivodnich fazich tvorby, poté se ale plné
koncentrovala na c¢innost a dokazala ji samostatné dokoncit. S dochazkou problém
nem¢la. Pied tfemi lety ale v rdmci transformace domova bylo této klientce umoznéno
prestéhovat se do meésta, na chranéné bydleni, ¢imz ukoncila svou dochézku do dilen a
zménilo se 1 jeji traveni volného Casu. Pokud neni v zaméstnani, dodnes se uci, jak se
starat o svou vlastni domacnost, jak pldnovat ndkup a finan¢né hospodafit, jak cestovat

apod. Stale potfebuje v bydleni mimo domov podporu zameéstnanc.

Diky programu transformace ji byla zprostfedkovana nabidka prace uklizeCky
vV nemocnici. Tuto moZnost vyuzila. Zapracovani na tuto pozici trvalo zhruba dva mésice,
kdy pracovala s pracovni asistentkou, ktera ji do zaméstnani i doprovazela, jelikoz se ve
mésté respondentka pfili§ neorientovala. Nyni pracuje na polovi¢ni tivazek kazdy vSedni
den v dopolednich hodinach, jeji naplni prace je uklid chodeb (zametani, vytirani) a
dal§ich vetejnych ¢asti, vyména pytli na odpadky, utirdni prachu atd. Pracuje pod
vedenim dvou pracovnic, které ji instruuji a dohlizi na peclivost. S kolegynémi vychazi

dobfe. S touto praci je spokojena, libi se ji v nemocnici a s naplni prace nema problém.
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Prala by si vydélavat vice penéz, protoze musi splacet pjcky, které si na jeji jméno

opatfila jeji rodina.

Jelikoz Zena byla v péci zaméstnancli organizace od pocatku, dobfe ji znali a znali jeji
moznosti. Proto ji zacali podnécovat k dochazce do socidln¢ terapeutickych dilen, kde
s ni zkousSeli nejprve jednoduché ¢innosti, naudili i je zvladat a postupné rozsifovali $kalu
pracovnich ¢innosti, které mohla zena vykonavat. Zaméstnanci se predevsim snazili dat

Ji prostor, aby sama vidéla, ze dokaze tvofit véci samostatné a ze se zlepSuje. Probudili

24

Shrnuti ptipadové studie ¢. 11

Tabulka €. 11: Respondent 11

Pohlavi, vék Zena, 51 let

Druh a stupen postizeni Lehké az stfedn¢ té€zké mentalni postizeni

ZS Prakticka, rekvalifikace Pomocné

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace) kuchaiské a (Klidové prace

Doba stravena v STD 7 let

Charakteristika ¢innosti v STD Doméci_ prace,  tkalcovstvi ~a  prace
s keramikou

Zpusob ziskani zaméstnani Organizace socialnich sluzeb

Forma pracovniho zaclenéni a pozice Casteény uvazek, Uklizecka

Dosavadni délka zaméstnani 3 roky

Uklid chodeb a vefejnych prostor

Charakteristika pracovni ¢innosti ..
VvV nemocnicl

Spokojenost se zaméstnanim S praci i mzdou spokojena

Zdroj: Vlastni
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Respondent 12

Osobni anamnéza: Muz, 30 let, lehké az stiedné t€Zké mentalni postizeni, omezena
hybnost dolnich koncetin, absolvoval zakladni Skolu praktickou a pokusil se studovat
ucnovsky obor Zednické prace, ten ale nedokondil, jelikoz praktické zaméteni tohoto
oboru bylo pfili§ narocné vzhledem k omezeni hybnosti jeho dolnich koncetin (choditko,

vozik).

ey

Rodinna anamnéza: Matka, 73 let, v dichodu, invalidni, ziji spole¢né na vsi v rodinném
domé, oba svéfeni do péce stryci, 56 let, skladnik, Zije v nedalekém mésté se svou

rodinou, dojizdi n¢kolikrat tydné dle potieby za respondentem a jeho matkou.

Po ukonceni vzdélavani plynule piesel do denniho stacionate, po pul roce zacal dochazet
1 do socialné terapeutickych dilen. V organizaci poskytujici socidlni sluzby travil vétSinu
vSednich dni az do odpolednich hodin. Po dobu Sesti let dochazel do socialné
terapeutickych dilen zaméfenych na keramiku, kde se naucil odlévat do forem, tvarovat
vyS$8i vyrobky a plat, v kosikaiské diln¢ se naucil vyplétat dno i kosik, ovSem zhotovit
zakladnu je pro n¢j stale tézké. V dilné tiskai'ské se zaméefenim na batiku a filcované broze
se s dopomoci asistenta naucil sitotisk a samostatné tisknout razitka na textil, o $iti nemél
zajem. V diln€ rukodéIné ¢innosti se naucil piipravovat domaci mydla, svicky a navlékat
koréalky. Pfi ¢innostech v dilnach potfeboval dopomoc asistentli a ¢innosti vyzadujici
pfesnéjsi jemnou motoriku mu délaly potiZe, ale snaZil se je zvladnout. Dochazka do dilen
mu d¢lala potize, fikal, Ze uz neni ve Skole, proto nemusi chodit v¢as. Po prvnich 3
mésicich se ale situace zlepsila a dochazka se srovnala zasluhou zaméstnanct dilen, ktefi

ho neustéle upozornovali na neslusnost chozeni pozd¢ a povinnosti kazdého, kdo se

k nécemu, byt’ slovné, zavaze.

Pted 4 lety mu byla skrze organizaci poskytujici socialni sluzby nabidnuta moznost prace
v mistnich technickych sluzbach. Napln prace spociva v tiizeni drobnych ¢asti kovu ze
sbérného dvora. Do préace zacal dochazet na ¢astecny uvazek, na 5 hodin ¢tyfikrat tydné.
Z pocatku bylo nutné, aby mél pracovniho asistenta, naucil ho orientovat se v aredlu a

komunikovat se zamé&stnanci. Napln prace, ktera spociva hlavné ve stahovani gumového

obalu z dratkd, si osvojil zhruba béhem tii tydnt.

Zamégstnanci dilen uvadéji, ze pro tohoto respondenta byly dilny pfinosné hlavné proto,

ze zde mohl vykonavat ¢innosti odpovidajici jeho schopnostem, které by jinde vykonavat
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nemohl. Dostal tak chranény prostor pro seberealizaci, byl podnécovan k aktivnimu

zpusobu zivota, ptichazel stale do kontaktu se svymi vrstevniky, cemuz by v ptipad¢, ze

by zustal v domacnosti se svou matkou, tak nebylo a jeho pracovni dovednosti a navyky

by se radikalné snizily. Shrnuti viz tab. ¢. 12.

Shrnuti ptipadové studie €. 12

Tabulka €. 12: Respondent 12

Pohlavi, vék

Muz, 30 let

Druh a stupeni postizeni

Kombinované — lehké az stiedné tézké
mentalni, t€lesné

Absolvovana profesni ptiprava (kvalifikace)

ZS Prakticka

Doba stravena v STD

6 let

Charakteristika ¢innosti v STD

Prace s keramikou a textilem, kosikarstvi,
rukodéIné ¢innosti

Zpisob ziskani zaméstnani

Organizace socialnich sluzeb

Forma pracovniho zac¢lenéni a pozice

Casteény tivazek, pracovnik technickych
sluzeb

Dosavadni délka zaméstnani

4 roky

Charakteristika pracovni ¢innosti

Ttizeni kovovych ¢asti ze sbérného dvora

Spokojenost se zaméstnanim

Se mzdou spokojeny, ale napli prace
nevyhovuje

Zdroj: Vlastni
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Diskuze

Tato prace pojednava o problematice zaméestnavani osob se zdravotnim postizenim. Prace
se konkrétn¢ zabyva formami pracovniho zaclenéni osob se zdravotnim postizenim, které
se uplatnily na trhu prace po vyuzivani socialn¢ terapeutickych dilen. Touto
charakteristikou se dostavame kjadru véci, a to kfaktu, ze uzivateli socidlné
terapeutickych dilen byvaji v drtivé vétsin¢ osoby s mentalnim postizenim a ptidruzenym

dalsim typem, jako je télesné ¢i smyslové postizeni.

Cilem prace bylo v prvni fadé zjistit, jak probiha ¢i probihalo pracovni zaclefiovani 0sob
se zdravotnim postiZzenim, na jakych pozicich a v jaké pracovnépravni formé jsou
zaméstnany. Ke splnéni tohoto cile bylo nejprve nutné vytycit legislativni ramec
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim. Tomu je vénovana tfeti ¢ast zdkona
0 zamé&stnanosti ¢. 435/2004 Sb., ktery uvadi, Ze osobou se zdravotnim postiZenim je
takova osoba, ktera je organem socialniho zabezpeéeni uznana jako invalidni v prvnim,
druhém a tfetim stupni, nebo osoba s dlouhodobé nepfiznivym zdravotnim stavem.
Pomoci vyzkumu jsem zjistila, Ze vétSina respondentll jsou osoby pobirajici invalidni
diichod prvniho, ptipadné€ druhého stupné. Tuto informaci védé€li uZivatelé sami, piipadné
jsem ji dohledala vdokumentaci. Dale bylo zjisténo, Ze =z celkového poctu
12 respondentli pracuje 7 respondentll na ¢aste¢ny uvazek, 4 na dohodu o pracovni
¢innosti a 1 na dohodu o provedeni prace. Faktorem, ktery ovliviioval volbu
pracovnépravniho vztahu mezi osobami se zdravotnim postizenim a zaméstnavateli, byla
ve vSech pfipadech doba, po kterou byli schopni tito klienti pracovat. Vybudovany
potiebny pracovni navyk si respondenti, jejichZ vék se pohyboval kolem 25 let, ptinesli
ze Skolského prostiedi. U osob starsich se do zptsobu jejich Zivota promitla dlouhodoba
nezaméstnanost a traveni volného Casu v prostiedi socialnich sluzeb, tedy prostiedi
S pomérné volnym rezimem, nez kterym disponuje pracovni trh. Tento stav odpovida
faktim, které popisuje Kosova (2005), ze délka nezaméstnanosti (doba bez pravidelné

pracovni ¢innosti) je pfimo imérna ztraté pracovnich navyki.

Uvedeni respondenti nalezli své pracovni uplatnéni na pracovnim trhu ve dvou oblastech.
Prvni oblast je zamé&fena spiSe na fyzickou €1 manudlni praci, v niZ je zaméstnano 9
respondentl. Jednad se o Cinnosti zednické, zahradnické, praci s riznymi materidly a
uklidové prace. Zbyvajici tfi nalezli uplatnéni v oblasti sluzeb (kavarenstvi) a

potravinaiské vyroby.
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Ziskani zaméstndni neni pro osoby s niz§i urovni mentélnich schopnosti jednoduché.
Sami byvaji o svych moznostech malo informovani a stale jesté mnoho zaméstnavatell
soukromého podnikatelského sektoru neni naklonéna moznosti zaméstnavat osobu
s mentalnim postizenim. Zaméstnanci dilen mi sdélili, ze kdyz se pokouseli dojednat
pracovni mista i pro dalsi uzivatele sluzby, mnoho zaméstnavatelli zdiraznovalo jako
hlavni negativni diivod, Ze by osoby s mentalnim postizenim pravdépodobné brzy pftisly
na pracovisti k urazu. Zaméstnanci socialn¢ terapeutickych dilen uvadéji, ze se podatilo
zatim zamé&stnat zhruba 10 az 15 % uzivatela téchto dilen. Respondenti, se kterymi jsem
vedla vyzkum, ziskali své zaméstnani nejcastéji diky zprostfedkovani organizace
poskytujici socialni sluzby, a to celkem v Sesti ptipadech. Pét respondentl ziskalo
zaméstnani zasluhou rodinnych pfislusnikli ¢i zndmych a ptratel. Jeden z respondentl
ziskal zaméstnani po odpovédi na novinovy inzerat. Z této skutecnosti vyplyva, ze Grad
prace ¢i jiné instituce se nijak zdsadné nepodilely na pracovnim zaclefiovani téchto osob,
ackoliv tento proces je praveé v jejich kompetencich. Protikladem je ovSem situace, S niz
se Casto setkdvaji zaméstnanci socialnich sluzeb. Ti popisuji realitu tak, ze vétSina
uzivateli socidln¢ terapeutickych dilen, kteti by mohli byt potenciondlné
zaméstnavatelni, nejsou ani vedeni v evidenci uchazecli o zaméstnani na ufadu prace
a pouze pobiraji sviij vyméfeny invalidni diichod. Divody jsou rizné, ¢astokrat je tomu
tak z vile pecujicich osob, diivodem je také mylné rozsitené povédomi o tom, ze pokud
osoba pobirajici invalidni diichod za¢ne pracovat a pobirat mzdu, invalidni dichod ji pak
bude odebran. Vyjimku tvofi ¢ast uzivateli socidlnich sluzeb, ktefi sice jsou evidovani
jako uchazec¢i, avSak v tomto stavu setrvavaji uz nékolik let, jelikoz se
i po absolvovani rekvalifikace nedafi je umistit na pracovni trh, ¢imz je odhalena realita
nedostate¢ného poctu pracovnich mist pro osoby s mentdlnim ¢i kombinovanym

postiZzenim.

Cilem prace bylo zjistit, jak konkrétn¢ probihalo pracovni zaclenéni. Respondenti,
kterych jsem se ptala na zacatky v jejich zaméstnani, uvadi, ze nejdiive své pracovisté
navstivili, nektefi 1 vicekrat, bylo jim peclivé vysvétleno, co budou délat, seznamili se
S ostatnim personalem a méli moznost si praci vyzkouset. Ti, ktefi méli s naplni prace uz
zkuSenost, napiiklad zaméstnanec zahradnictvi, ktery se praci naucil v socialné
terapeutickych dilnach, méli zacatek pracovni kariéry snazsi. Mohli totiz piejit rovnou
k vykonu ¢innosti, na rozdil od druhé skupiny, kterou tvofili napfiklad pracovnici firmy

zamé&fené na baleni zboZi, ktefi si tuto praci nikdy v pfedeslém Zivoté nezkusili. Zauceni
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a zapracovani se na tyto pozice druhé skupiné trvalo déle, obvykle v fadech n€kolika
tydnd ¢i mésicl, a Casto byla potieba vyssi mira podpory a asistence pii uceni se
potiebnych dovednosti. DalSimi faktory ovliviiujicimi za¢lenéni v zam¢&stnani byly vedle
samotné naplné prace také doprava a vzdalenost od domova. Pro mnohé z respondentti
zisk zaméstnani znamenal pozadavek na samostatnost pficestovani. Zaméstnanci
socialn¢ terapeutickych dilen uvadéji, ze zptisob dopravy do zamé&stnani s respondenty
také tesili predevsim oni. Uzivatelé, kteii nalezli svou praci v misté bydliste, byli tohoto
problému usetieni, ovSem ti, ktefi museji do zaméstnani dojizdét, se museji prizpusobit
jizdnim fadim a zodpovédné manipulovat s penézi. Soucasti dopravy je i konkrétni trasa
do zaméstnani, kterou se musela ucit i byvald uzivatelka STD v situaci, kdy se do mésta
ptist€éhovala. Toto zjisténi je v souladu s tvrzenim Bartoniové (et al., 2004), které je
uvedeno V teoretické Casti prace, totiz Ze osoba s mentalnim postizenim potiebuje
celozivotni miru podpory v riznych oblastech zivota, i pti nakladani s penézi. Dale jsem
se ptala zamé&stnanct STD i byvalych uzivateli na mzdu, tedy jakym zpisobem ovlivnila
moznost vydelku zaméstnani respondentil. Z odpovédi obou skupin vyplyva, ze mzda byl
motivacni faktor hlavné pro ty respondenty, ktefti si opravdu uvédomuji hodnotu penéz a
um¢ji s nimi alespon ¢aste¢né hospodafit, naptiklad klientka splacejici dluh svych rodict,

ktera moznost prace velmi ocenuje.

Dalsim z cild prace bylo popsat, jakou ulohu mélo v procesu pracovniho zaclenéni
vyuzivani socialni sluzby sociadln¢ terapeutické dilny a zda osoby, které dochéazely
do téchto dilen, vyuzily i nekteré dalsi formy profesni piipravy. Podle Mahrové
a Venglafoveé (2008) spadaji sluzby socialné terapeutické dilny do skupiny sedmnécti
sluzeb nazyvanych souhrnné sluzby socialni prevence. Ukolem sluZeb socialni prevence
je zabranit socidlnimu vylouceni osob, které jsou vici béZzné populaci néjak
znevyhodnény. Socialné terapeutické dilny jsou charakterizovany jako pravidelna
a dlouhodoba podpora ve zdokonalovani pracovnich ndvykd a dovednosti, a to skrze
socialné¢ pracovni terapii. Tuto definici mohu vzhledem k provedenému vyzkumu
potvrdit. Z rozhovort, které jsem vedla s byvalymi uzivateli socialné terapeutickych dilen
a se zameéstnanci dilen, je patrné, ze bez vyuzivani dilen a dalsich sluzeb by tyto osoby
zlstaly ve svém domacim prostiedi a stykaly by se pouze srodinnymi pfislusniky.
Odlisnym piipadem jsou osoby Zzijici trvale v pobytovych zatizenich socialnich sluzeb,
jako tomu bylo u ¢tyt respondentli tohoto vyzkumného Setfeni. To OvSem neznamena, ze

by byli po dobu vyuzivani socidln¢ terapeutickych dilen vylozené segregovani od
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spolecnosti, ale prostfedi zafizeni, v némz bydleli, se jim stalo primarnim a ostatni
prostiedi, napf. rodinné, pouze navstévovali. Jak jsem jiz uvedla vySe, hlavnim
ovlivitujicim faktorem pro pracovni zaclenéni osob s mentalnim postizenim je schopnost
prace po urcitou dobu. Vybudovat pracovni navyk u téchto osob stoji zaméstnance
socialng terapeutickych dilen nékolikaleté usili. Zaméstnanci dilen uvadéli, ze v pristupu
Vv rodin¢€ (Ci organizaci), kde je zaméstnavani a prace normou a o¢ekavanym vystupem,
pristupovali k pfidélené praci v dilnach bez despektu a zodpovédnéji nez klienti, ktefi
jsou vychovavani v ptesvédceni, ze pracovat nemuseji a rodina, popf. instituce se o n¢
postara. Druzi zmifiovani naopak pfistupuji k pridélené praci az opovrzlive, ¢asto musi
byt pfemlouvani, nedbaji rozvrhu a jejich pracovni tempo je pomalejsi. Prvnim tkolem,
ktery si zaméstnanci dilen kladli za cil, bylo naucit uzivatele sluzeb pravidelné dochazce
a dodrzovani Casového rozvrhu. Jejich prace spocivala také v tom, naucit klienty
konkrétnim ¢innostem. Na samotny proces u¢eni pusobila fada faktor, od schopnosti
koncentrovat se na préci, zapamatovani si pracovnich postupi, urovné jemné i hrubé
motoriky az, jak uvadéji zaméstnanci dilen, po pocasi dané¢ho dne. UZivatelé, jejichz
schopnost soustiedéni se na praci vyzadovala intenzivni miru podpory zaméstnanct
predev§im v pocatecnich fazich dochdzky, se po nckolika tydnech naucili pracovni
postupy a zaméstnanci tyto uzivatele spiSe uZ jen instruovali a kontrolovali. Na rozdil od
nich klientiim, ktefi byli pfi préci roztékani a pozornost neudrZeli, zaméstnanci vénovali
neustalou podporu pii tvorbé a vykonavani pracovnich ¢innosti. Jistou vyhodu pfi své
praci méli samoziejmé ti respondenti, ktefi nalezli své zaméstnani v pracovnich
oblastech, s nimiz se jiz setkali. Profesni pfiprava arealna moznost uplatnéni na trhu
préce jsou dvé rozdilné kategorie a nalézt mezi nimi kontinuitu je v tomto pfipadé tézké,
proto se pii hledani vhodného zaméstnani pro tyto respondenty projevil hlavné lidsky
faktor, tedy rodinni pfislusnici, zndmi a zaméstnanci socialnich sluzeb, kteti své svétence
dobfe znali, znali jejich schopnosti a moznosti a dokazali tak pro né nalézt optimalni

pracovni pozici.

Respondenti ptichazeli na pracovni trh s rozmanitou absolvovanou profesni piipravou.
Jak jsem jiz uvadéla v teoretické Casti prace, aspirace 0sob s mentalnim postizenim byva
ovliviiovana mnoha faktory. Lecbych (2012) popisuje jako problematicky faktor
realisti¢nosti aspirace volbu vyuc¢niho oboru a moZnost redlného uplatnéni, jelikoz

nalezeni pracovniho uplatnéni v oboru, ve kterém je jedinec vyucen, nebyva obvyklé.
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Pouze dva respondenti absolvovali jen zakladni praktickou $kolu. Pracovni uplatnéni,
které nalezli, tedy nenese zadnou propojenost se Skolnim vzdélanim a ani v socialné
terapeutickych dilnach nevykonavali tito respondenti ¢innosti, které nyni tvoii jejich
napln prace. Je tedy ziejmé, Ze tito uzivatelé ziskali své pracovni kompetence pravé

Vv socialné terapeutickych dilnach.

Dalsi skupinu respondentti tvoii absolventi zékladni Skoly praktické a rekvalifika¢nich
kurzu. Ti jsou celkem tfi. Dva z nich nalezli pracovni uplatnéni v oblastech, v nichz se
vzdélavali (jeden provadél stejné ¢innosti i v STD). Pouze jeden absolvent zdkladni Skoly

praktické a rekvalifikace nenalezl zam¢&stnani piimo v té oblasti, ve které se vzd¢laval.

Celkem ¢tyfi respondenti pfisli na pracovni trh s absolvovanym odbornym u¢ilistém. Dva
Z nich se pracovné zaclenili na pozicich ve vystudovaném oboru, dal$i nalezl uplatnéni
V pracovni oblasti, které se vénoval v socialn¢ terapeutické diln¢ a posledni nenalezl
zaméstnani, které by navazovalo na jeho vzdélani nebo ¢innosti provadéné v STD, ovSem
dilny pro n¢ byly kli¢ové, co se tyce ziskani pracovnich kompetenci, bez nichz by nemohl

byt zaméstnan.

Posledni skupinu tvoii absolventi odborného ucilisté a rekvalifika¢niho kurzu. Ti jsou jen
dva a ani jeden z nich nenalezl zaméstnani, ke kterému by mél byt profesné pfipraven.
Opct se jedna o respondenty, pro které bylo pfi pracovnim zaclefiovani klicové osvojeni

si pracovnich navykd a pracovnich kompetenci v socialné terapeutickych dilnach.

S volbou profesni orientace se respondenti setkavali pii zakoncovani vzdélavani
na zakladni $kole. Hlad’o (2012) upozoriuje na jista rizika, ktera jsou spojena s volbou
povolani. Pfedevs§im se jedna o nizkou pfipravenost zakl na dileZité rozhodnuti, nizkou
informovanost a tudiz chybéjici realnou vizi skuteéné podoby vykonu povolani, nizky

stupent sebepoznani a také nejasné piedstavy o vlastni budoucnosti.

Zajimavym faktem vyplyvajicim z vyzkumu je, Ze Sest z dvandcti respondentil pfi svém
pracovnim zaclenéni soubézné stale dochézi do socialné terapeutickych dilen. Tento fakt
opét potvrzuje vyznam socialné terapeutickych dilen jako sluzby socidlni prevence, ktera
usiluje o zabranéni socialni izolaci osob se zdravotnim postizenim. Respondenti
pfichazeli do dilen nejcastéji z domaciho prosttedi a navéazali v nich fadu vztaht

a kontaktt, jelikoz dilny jim davaji pocit jistého a bezpecného zazemi, pocit, ze nckam
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patii a maji zde své misto. Je tfeba si uvédomit dulezitost smysluplného traveni volného

asu, které osobam se zdravotnim postizenim socialn¢ terapeutické dilny nabizeji.

S konceptem smysluplnosti a cileného jednani se setkavame také v oboru ergoterapie,
ktera mtze byt v prosttedi dilen realizovana. Jak uvadi Krivosikova (2011), cilené jednani
spoc¢iva v tom, ze jedinec provadi ¢innost zaméfenou na urcity cil, ktery on sam povazuje
za smysluplny a ktery v ném vyvolavé vnitini motivaci. Po rozhovoru se zaméstnanci
dilen lze konstatovat, ze tento princip je zcela pfirozené¢ uplatiovan V socidlné
terapeutickych dilnadch. Uzivatelé si zde po vlastnim uvédzeni voli Cinnosti, které
vykonavaji. Pfi téchto Cinnostech se zdokonaluji v jemné 1 hrubé motorice a predev§im

stale aktivné zapojuji, vyuzivaji a tim i trénuji své rozumové dovednosti a schopnosti.

Z téchto zaveru je tedy patrné, ze socialné terapeutické dilny mély v zivoté respondentti
nezastupitelny vyznam. Uloha socialné terapeutické dilny v procesu pracovniho
zaClenovani osob s mentalnim postizenim piedevsim spociva v predavani a upeviiovani
pracovnich kompetenci. Jistou Groven této kompetence si s sebou kazdy samoziejmé
prinasi ze Skolského prostiedi, ale prostiedi Skoly a zaméstnani je velmi odlisSné
a adaptace na pracovni prostfedi je velmi naro¢nym procesem. Arnoldova (2006) ve své
publikaci uvadi, Ze socialné terapeutické dilny jsou urceny pro osoby, které nejsou
umistitelné na otevieném ani chranéném trhu prace. Vzhledem k provedenému vyzkumu
s touto charakteristikou nesouhlasim. Socidln€ terapeutické dilny nejsou vyluéné uréeny
jen pro osoby neumistitelné na trhu prace, naopak jsou uzite¢nym nastrojem i pro ty
osoby, které maji pracovni potencial, ale potfebuji uritou miru podpory k osvojeni Si
samostatného vykonu urcitého zaméstnani nebo k ziskani dovednosti potiebnych

k vykonu povolani.
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Zaveér

Pracovni zaclenéni osob se zdravotnim postizenim je citlivé téma dotykajici se mnoha
oblasti. Jednou z téchto oblasti je legislativni stranka, ktera je tvofena pravnimi piedpisy,
zékony a vyhlaskami. Do zaméstnani osob se zdravotnim postizenim vyrazné zasahuji i
Gifedni instituce, témi jsou predev§im Gfad prace a Ceska sprava socidlniho zabezpedeni.
Jako dal$i podstatna oblast, ktera urCuje postaveni osob se zdravotnim postizenim na
pracovnim trhu, jsou varianty profesni piipravy. Tim myslime jednak formalni vzdélavani
ve Skoléach rtiznych urovni a rekvalifikacni kurzy poskytované uradem prace. Dalsi, Casto
opomijenou slozkou je neformalni vzdélavani, do néhoz lze zaradit i socialni sluzby, které
poskytuji vychovné a vzdélavaci ¢innosti nebo podporu a zdokonalovani pii vytvafeni
pracovniho navyku a dovednosti, jak je tomu v piipad¢ socialné terapeutickych dilen.
Soucasti této prace je kvalitativni vyzkum, jehoZ zédkladem je dvanéact pfipadovych studii
osob se zdravotnim postizenim, které v minulosti vyuzivaly socialné terapeutické dilny a

nyni nalezly pracovni zaclenéni.

Cilem prace bylo popsat, jak probihalo pracovni zaclenovani osob se zdravotnim
postiZzenim, které V minulosti vyuzivaly sluzby socialné terapeutickych dilen, na jakych
pozicich pracuji a v jakém pracovné pravnim vztahu jsou vic¢i svému zaméstnavateli.
Dalsim cilem bylo zjistit, jakou ulohu mélo vyuzivani socialné terapeutickych dilen

V procesu pracovniho zac¢lefiovani.

Prvni vyzkumnou otazkou bylo zjistit, jaké konkrétni pracovni Cinnosti vykonavaji
ve svém zaméstnani byvali uZivatelé socialné terapeutickych dilen. Pomoci vyzkumu se
podafilo zjistit, Ze respondenti vykonavaji ve svém zaméstnani predev§im manudlni
a technické c¢innosti, at’ uz se jedna o jednoduché zednické prace, prace na zahradé¢
a zahradnické prace, uklidové prace, manipulace se zbozim, baleni zbozi, tfizeni
kovovych ¢asti apod., nebo vyroba keramickych vyrobki a prace s potravinami, pfiprava

nakladanych syrt ¢i obsluha v kavarné.

Dalsi vyzkumna otdzka byla zamétena na formu a druh ivazku, na ktery jsou tyto osoby
zamé&stnany. Z vyzkumného Setfeni vyplyvd, Ze respondenti jsou nejcastéji, celkem
sedmkrat, zamé&stnani formou castecného tivazku. Druhou nejcastéji uzivanou formou
pracovné pravniho vztahu mezi zaméstnanci a zaméstnavateli je dohoda o pracovni
¢innosti, kterou uzivaji ¢tyii respondenti. Posledni respondent je zaméstnan dohodou o

provedeni prace.
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Posledni vyzkumnou otazkou bylo zjisténi, jak ovlivnilo pfedchozi vyuzivani socialné
terapeutickych dilen soucasnou podobu zaméstnani. Ziskat odpovéd’ na tuto otdzku
vyzadovalo vyhotovit komplexni piipadové studie jednotlivych respondentti. Ackoliv se
ptipadové studie respondentt od sebe odlisuji v nejriuznéjsich bodech, 1ze z nich vyvodit
zaveér, ze socialng terapeutické dilny mély v procesu pracovniho zaclenovani vyznamnou
roli, kterd spocivala predevSim v ziskdvani a upeviiovani pracovnich kompetenci.
Uzivatel¢ sluzby se naucili potfebné pracovni dovednosti a pracovni ndvyky, bez kterych
by se jen tézko podafilo je umistit na trhu prace. Méli moznost se naucit rizné druhy
pracovnich Cinnosti, které¢ bud’ piimo aplikovali na pracovisti, nebo jimi zvysili uroven
vlastnich motorickych dovednosti. Neopomenutelny je také vyznam v oblasti socialnich
dovednosti, které respondenti ziskali pfi Cinnostech ve skupiné apod vedenim

zaméstnancl socidlné terapeutickych dilen.

Po dokonceni vyzkumného Setfeni si dovoluji navrhnout praktickd doporuceni, ktera
spocivaji v posileni role socialné terapeutickych dilen pfi profesni ptiprave osob s lehkym
a stfedn¢ tézkym mentalnim postizenim ¢i s kombinovanym postizenim. Vzhledem
ktomu, ze respondenti mého vyzkumu ziskali své zaméstnani nejCastéji diky
zaméstnanciim organizace poskytujici socialni sluzby, by bylo dle mého nazoru vhodné
vyclenit socialniho pracovnika, jehoZ naplni prace by byla koordinace zaméstnavani
uzivatelli socidln¢ terapeutickych dilen. Pro tyto uZivatele by mohl vyhledavat
a dojednavat pracovni pozice a koordinovat volbu pracovnich ¢innosti v dilnach. Pro cely
proces lze vyuzit principy tranzitnich programt, které obvykle probihaji pouze ve

Skolském prostiedi.
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Prilohy

Ptiloha ¢. 1: Otazky k rozhovoriim s respondenty:

Jako prvni bych se chtéla zeptat, kolik je Vam let?

Dale by m¢ zajimalo, kam jste chodil do skoly? Myslim vSechny, které jste navstévoval?
A jak to ve Skole §lo? M¢l jste s né¢im potize?

SlySel jste nékdy o pracovni rekvalifikaci?

Pokud jste ji absolvoval, s jakym zaméfenim?

Vzpomenete si, pted jakou dobou jste absolvoval rekvalifikaci?
Zajima m¢ také, jak jste travil dny pfed nastupem do prace?
Trévil jste dny hlavné doma?

Kdo tam byl s vami? Co jste d¢lal?

Dochazel jste do né&jakého zafizeni socialnich sluzeb, tieba denniho stacionare nebo

socialné terapeutické dilny?

A jeste néjaké jiné?

Jak probihala Vase dochédzka? Jak casto jste do dilen dochazel a v jakych dilnach jste
pracoval?

Toto zaméfeni jste si vybral sam?

Byly pro Vs vSechny ¢innosti v dilndch nové, nebo jste uz nékteré umél?

Bylo tézké se to naucit?

A ted’ se budu ptat na VaSe zaméstnani, jak jste se k této praci dostal?

A kdy to bylo, jak dlouho jste uz zaméstnan?

MiiZzete mi popsat, jaky byl Vas zacatek v zaméstnani? Zda jste se tam byl nejdiive

podivat, nebo jste rovnou zacal pracovat?

Vite, na jaky tivazek jste zaméstnan?

Jak Casto dochazite do zaméstnani a na jakou dobu?

Jaké je napln Vasi prace?

Bylo té€Zké se to naucit? M¢l jste s né¢im problém? Pomahal Vam né¢kdo v zacatcich?

70



Jste s praci a mzdou spokojen?

Ted’ by mé zajimalo VaSe zazemi, jak a s kym bydlite? Jak dlouho uz?
Mate sourozence? Mayji rodinu?

Navstévujete se?

O co se starate sam?

Umite si pfipravit jidlo?

Planujete do budoucna néjakou zménu v bydleni? Rodice s tim souhlasi?
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Ptiloha €. 2: Otazky pro zaméstnance:

Od respondenta jsem ziskala nékolik informaci, pfectu Vam je, mizete mi potvrdit

jejich pravdivost, poptipad¢ je upiesnit?
Z jakého ditvodu zacal tento respondent dochazet do socidlné terapeutickych dilen?
Jak Casto a po jakou dobu celkem dilny navstévoval? Jaka byla jeho dochazka?

Meél respondent moznost rozhodovat jaké ¢innosti bude vykonavat? Podle ceho mu byly

¢innosti voleny?

Jak uZivatel vykonaval jednotlivé ¢innosti, jakou miru podpory ze strany zaméstnancti

vyuzival a ménila se?

V ¢em si myslite, Ze byla dochazka do socialné terapeutickych dilen pro respondenta

piinosna?

Jak podle Vas probihalo pracovni zaclenéni v nové praci tohoto respondenta?
Podporovala ho pfi zaméstnavani rodina?

Potieboval na pracovisti podporu?

Napada Vas jesté néco, co by podle Vas ovlivnilo proces pracovniho zaclenovani

respondenta?

Dokazete ptiblizné urcit, kolik uZivateli z Vasich socialné terapeutickych dilen nalezlo

zaméstnani?
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Seznam zkratek

STD
ZP

socialn¢ terapeutické dilny

zdravotni postizeni
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