Univerzita Hradec Kralové
Pedagogicka fakulta
Katedra specialni pedagogiky a logopedie

ZkuSenosti zaméstnancli Utadu prace se zaméstnavanim osob
s télesnym postiZenim a jejich kompetence pro praci s touto
cilovou skupinou

Bakalatska prace

Autor: Tereza Piibylova

Studijni program: B7506 Specialni pedagogika

Studijni obor: Vychovna prace ve specidlnich zatizenich
Vedouci prace: PhDr. Miroslava Javorska, Ph.D.

Hradec Kralové 2017



* Univerzita Hradec Kralové
Pedagogicka fakulta

Zadani bakalarské prace

Autor: Tereza Pribylova

Studium: P14P0603

Studijni B7506 Specialni pedagogika

program:

Studijni Vychovna prace ve specialnich zarizenich

obor:

Nazev Zkusenosti zaméstnanci Uradu prace se zaméstnavanim osob s
bakalafské tglesnym postizenim a jejich kompetence pro praci s touto cilovou
PrSess skupinou

Nazev The experience od staff od the labour office with the employment of persons with

bakalarske physical disabilities and their competences to work with this target group
prace AJ:

Cil, metody, literatura, piredpoklady:

Cilem bakalarské prace je ukazat pracovni rehabilitaci, jako souvislou ¢innost zamérenou na
ziskani a udrzeni vhodného zaméstnani osoby s télesnym postiZenim, tak jak ji pro konkrétni
Kklienty uskuteéiiuje Ufad prace Ceské republiky. Teoreticka tast se bude vénovat seberealizaci
osob se zdravotnim postiZzenim, konkrétné s postizenim télesnym, bude zhodnocen vyznam prace
amoZnosti zameéstnavani téchto osob. Bude pfibliZena politika zaméstnanosti, popsana pracovni
rehabilitace, kterou zabezpetuji krajské poboéky Uradu prace. Préce pfedstavi pfipravu osob s
télesnym postizenim na budouci povolani, pripravu k pracii specializované rekvalifikacni kurzy.
Vyzkumné etfeni se pomoci dotazniku zaméf na zjisténi, jaké zkusenosti maji zaméstmanci Ufadu
prace s osobami s télesnym postiZenim, jaké znalosti maji o specifickych potrebach téchto osob a
jaké kompetence maji pro praci s touto cilovou skupinou.

OPATRILOVA, Dagmar a Dana ZAMECN IKOVA. Predprofesni a profesni pfiprava zdravotné
postizenych. 1. vyd. Brno: Masarykova univerzita, 2005, 132 s. ISBN 80-210-3718-0. DOLEZEL, R.
VITAKOVA, M. (eds.), Zaméstmavani osob se zdravotnim postiZenim - piirucka pro zaméstnavatele
k projektu OPR LZ 3.1. "aktivizacni a vzdélavaci centrum”. Brno: Paido, 2007. ISBN 978-80-7315-
143-0 LEIBLOVA, Zdeiika. Zakon o zaméstnanosti s komentafem: véetné provadécich predpistik ..
Olomouc: ANAG, 2004-, **"sv. Prace, mzdy, pojisténi. 1x rocné.

Garantujict  Katedra specidlni pedagogiky,
pracovisté:  pedagogicka fakulta

Vedouci PhDr. Miroslava Javorska, Ph.D.
prace:

Oponent: Mgr. Martin Kaliba

Datum zadani zavérecné prace: 5.2.2015



ProhlaSeni
Prohlasuji, Ze jsem bakalarskou praci vypracovala samostatné a uvedla jsem vSechny

pouzité prameny a literaturu.

V Hradci Kralové dne:



Podé&kovani

Dé&kuji PhDr. Miroslavé Javorské, Ph.D. za odborné vedeni bakalatské prace, vécné
pfipominky a vstficnost pii konzultacich. Dale bych chtéla podckovat panu fediteli
kontaktniho pracovisté Utadu prace Nachod a pracovnikéim tohoto zatizeni za spolupraci pii

vyzkumném Setfeni bakalarské prace.



Anotace

PRIBYLOVA, Tereza. Zkusenosti zaméstnancii Uradu price se zaméstndavanim osob
s telesnym  postizenim a jejich kompetence pro praci s touto cilovou skupinou.
Hradec Kralové: Pedagogickd fakulta Univerzity Hradec Kralové, 2017. 60 s. Bakalatska

prace.

Cilem bakalatské prace je ukazat pracovni rehabilitaci jako souvislou ¢innost zaméfenou
na ziskdni a udrzeni vhodného zaméstnani osoby s télesnym postizenim tak, jak ji pro
konkrétni klienty uskute¢iiuje Utad prace CR.

Teoretickym vychodiskem prace je pracovni realizace osob se zdravotnim postizenim,
konkrétné s postizenim télesnym, také je zhodnocen vyznam prace a moznosti zaméstnavani
téchto osob. Je pfiblizena politika zaméstnanosti, popsana pracovni rehabilitace, kterou
zabezpetuji krajské pobocky Ufadu prace. Prace predstavi piipravu osob s télesnym
postizenim na budouci povoldni, ptipravu k praci i specializované rekvalifikacni kurzy.

Vyzkumné Setfeni se pomoci metody dotazniku zaméfuje na zjisténi, jaké zkuSenosti maji
zaméstnanci Ufadu prace, konkrétné kontaktniho pracovi§té Nachod, s osobami s télesnym
postizenim, jaké znalosti maji o specifickych potiebach téchto osob a jaké kompetence maji

pro praci s touto cilovou skupinou.

Kli¢ova slova: lidé se zdravotnim postizenim, lidé s télesnym postizenim, zaméestnavani, Urad

prace CR



Annotation

PRIBYLOVA, Tereza. Experiences of staff the labour office with the employment of
persons with physical disabilities and their competence to work with this target group. Hradec
Kralové: Pedagogical Faculty, University of Hradec Kralové, 2016. 60 pp. Bachelor

Dissertation Degree Thesis.

The aim of the thesis is to show the vocational rehabilitation, as a continuous activity
to obtain and maintain suitable employment for persons with disabilities, as for specific
clients, as it takes place for specific clients at the Labour Office of the Czech Republic.

The theoretical starting point of this work is the implementation of work of persons
with disabilities, specifically with physical disabilities, it is also evaluated the importance of
work and employment opportunities for such persons. It is zoomed in employment policy,
described the work of rehabilitation, which secure the regional branch of Labour office. The
work presents the preparation of people with disabilities for future occupation, preparation for
work, as well as specified retraining courses.

Research investigation, using the methods of the questionnaire aims to determine what
experience has the staff of the Labour Office, specifically contacted workplace Nachod, with
persons with disabilities, what knowledge they have about the specific needs of these people

and what competencies they have to work with this target group.

Keywords: persons with disabilities, persons with physical disabilities, an employment, the

Labour Office of the Czech Republic



VO ottt 9
I Osoba s teleSnym POSTIZENIIM ......eeeeeriiiieeeiiiiieeeriiieeeeeieeeeeeireeeeeeereeeeeeeraeeeenes 11
1.1 TeElesné pOStIZENT VIOZENE ........ccuvveieeeiiiieeeeiiiieeeesireeeeeriaeeeeeseneeeeesenaeeeennns 12
DEtskd MOZKOVA ODINA ....coeueviiiiiiieiiiieciieeceee e 12

1.2 Télesné postizeni ZiSKANE .............oeeiiriiiiiiiiiiiiie et 16
RoztrouSend skler6za mozKomiSni..........occeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiceeeeeee 16

2 Vyznam zaméstnani a specifika zaméstnavani osob s télesnym postizenim ......... 21
2.1 ROVINY VYZNAMU PTACE ...uvvvrriirreeeeeiiiiiiiiieeeeeeeeesiinreeeeeeeeesssnnsnsreeeeeesassnsnnens 21
2.2 Specifika zaméstnavani osob s té€lesnym postizenim ............cccccvveeeeeeeeeennnns 22
2.3 Piekazky pracovniho uplatnéni u osob s té€lesnym postizenim...................... 23

3 Politika zaméstnanosti a pracovni rehabilitace...........ccccvvvviieiiiiiiiiiiiiiiieee e, 24
3.1 Zaméstnavani osob se zdravotnim postiZEnim...........cceeeecvrvivireeeeeeereennnennn. 24
3.1.1 Definovani zakladnich pojmti dle § 67 ........cccovvviiviiiiiiiiieieeeeeeeeeee, 24
3.1.2 Cinnost UFadu Prace CR .......c.ooioioeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 25
3.1.3 Povinny podil osob se zdravotnim postizenim.............cccceeeeeeeveinrrreeeneennn. 26

3.2 Aktivni politika ZameEStNANOSti..........uevvreeeeeiiiiiiiiieeeeeeeeeiiriee e e e 26
3.3 Pracovni rehabilitace...........coooiiiiiiiiiiiiiiii e 27
3.4 RekValfIKaCE ....coiiiiiiiiii e 27

4 Zaméstnadvani osob s télesnym poStiZenim ...........cccceeeeiiiiiiiiniiiieeeeniiiee e 30
4.1 Popis pouzitého dotazniku ............cccecuiiiiiiieiiiiiiiieeee e 31
4.2 Metodika ShEru dat .........cccuiiiiiiiiiiiii e 31
4.3 Utad prace Ceské republiky ............cccoovivivevoveiieeeeeeeeeeeeeeee e 32
4.4 Vyhodnoceni dotaznikového Setfeni............ccceeieriiiiiiiiiiiiiiieiiieeeieeee, 33

4.5  Shrnuti vyzkumného Setfeni...........ccooviiiiiiiiiiiiiiie e 47



ZLAVET .ttt et e e et e et e e ettt e e ettt e e e e naaaeeeeas 50
Seznam pouzitYCh ZATOJU .......oeeviuiiiiiiiiiiie e 52
SeZNAM GLATUl ...uvviiiiiiiiii et e e e et e e et eeeeeneras 56

Piiloha — Dotaznik pracovnikiim Utadu prace Ceské republiKy ............cccocovvveveunnn... 57



Uvod

V Ceské republice Zije jiz pies jeden milion osob se zdravotnim postiZenim,
z nichz tvofi vétSinu obcané s télesnym postizenim a velka ¢ast téchto lidi je v produktivnim
véku. Tento pocet stale stoupa.

Z vybérového Setfeni zdravotné postizenych osob zroku 2013, ktery vedl
Cesky statisticky Gfad, vyplyva, Ze tempo riistu poétu osob se zdravotnim postizenim je vy3si
neZ tempo ristu poétu obyvatel Ceské republiky.

Nezanedbatelnou ¢ast téchto osob tvoii také jedinci, u kterych doslo k télesnému
postizeni béhem pracovniho procesu. Proto je dilezité vénovat témto lidem pozornost,
aby nedochazelo k jejich znevyhodnovani skrze ptfedsudky tykajici se télesného postizeni
a k socidlnimu vylucovani, ale také z diivodu dopadu na celou spole¢nost.

Po celém svéte se 1lidé s télesnym postizenim néjakym zplsobem pracovné uplatiiuji,
ale 1 pfes to je ve vyspélych zemich mira nezaméstnanosti u osob se zdravotnim postizenim
dvakrat az tfikrat vétsi neZ u ostatnich obyvatel.

V mém okoli se pohybuje vice lidi s télesnym postizenim a diky mé kamaradce
s roztrouSenou skler6zou mam moZznost byt v kontaktu s pocetnou skupinou lidi s danym
postizenim na Nachodsku. Bohuzel je naprosta vétSina nezaméstnanad a musi si privydélavat
formou ndhodnych brigadd. Ptitom lidé v produktivnim v€ku pottebuji uspokojovat nejen své
profesni potfeby, ale zaroven musi mit staly pfijem pro svou obzivu a také potiebuji
ekonomicky podpofit svou rodinu.

V legislativnich Upravach naseho statu je uvedena tada opatieni, kterd se veénuji
problematice zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim v podob¢ povinného podilu téchto
osob u zaméstnavatele, zvyhodnéni zaméstnavatelii této cilové skupiny, anebo zavadéni
aktivni politiky zaméstnanosti. AvSak tato opatfeni jsou spiSe povrchova. Myslim, ze se timto
feSi jen Cast dané problematiky, jelikoz neni bran zietel na to, jak samotny jedinec dané
zaméstnani vykonava. K tomu, aby jedinec s télesnym postizenim mohl byt fd4dné zaméestnan,
je nutné stanovit odpovidajici podminky, jako napiiklad upravu prostiedi, ale také by méla byt
zavedena moznost prace na zkraceny pracovni uvazek.

V teoretické Céasti se zaméfim na zakladni terminologii vrozeného a ziskaného
télesného postizeni a dale se vénuji osobam s roztrousenou skler6zou mozkomiSni a osobam
s détskou mozkovou obrnou. Tuto cilovou skupinu jsem zvolila z diivodu, nebot’ se v mém
okoli nachazi nékolik lidi sjiz zminénym postizenim, ktefi byli netsp&Sn¢ zaclenéni

do pracovniho procesu.



V teoretické Casti také upfesnim, jaky vyznam ma pro ¢lovéka vhodné zaméstnani.
Popisi specifika zaméstndvani osob se zdravotnim postizenim a také piekazky spojené
s timto procesem. Budu se také vénovat aktivni politice zaméstnanosti a pracovni rehabilitaci.

Toto téma jsem si pro svou bakalafskou praci zvolila z divodu mého zajmu o to,
jak v praxi funguje proces zaméstnavani osob s télesnym postizenim a jim poskytované
poradenstvi na kontaktnim pracovisti Ufadu prace v Nachodé. Na tuto problematiku
se také zamétim v praktické ¢asti. Pomoci dotaznikového Setfeni ovéfim zkuSenosti, znalosti
a kompetence pracovniki kontaktniho pracovisté Utadu prace v Nachodg.

Myslim, Ze by toto vyzkumné Setteni mohlo byt prospésné lidem s télesnym
postizenim, ktefi spolupracuji, nebo se chystaji spolupracovat s danou instituci. Vyzkumné
Setteni by mohlo pfispét mé navazujici praci na tomto vyzkumu, kterému bych se chtéla
vénovat béhem dalSiho studia, vramci tvorby informaéniho materidlu pro usnadnéni
komunikace pracovnikii kontaktniho pracovisté Ufadu prace s osobami s t&lesnym

postizenim.
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1 Osoba s télesnym postiZzenim

V této kapitole bych se chtéla vénovat predstaveni vybrané cilové skupiny, kterou jsou
lidé s teélesnym postizenim a zdravotnim oslabenim. Dale pfedstavim definice pouzivané
v ramci resortu Skolstvi, ale s ohledem na to, ze bakalarska prace se vénuje dospélym lidem,
zaméfim se 1 na definice vyuzivané MPSV.

Télesné postizeni je zafazeno jako forma zdravotniho postizeni a zdravotni
znevyhodnéni je chapano jako zdravotni oslabeni, dlouhodoba nemoc nebo leh¢i zdravotni
poruchy vedouci k porucham chovani a uceni, které vyzaduji zohlednéni pifi vzdélavani
(§ 39 zakona ¢. 561/2004 Sb. ve znéni pozd¢jsich predpisti).

Marie Vitkova vymezuje télesné postizeni takto: ,, Osoby s télesnym postizenim
predstavuji velmi heterogenni skupinu, jejichz spolecnym znakem je omezeni pohybu,
a toto télesné postizeni postihuje cloveka v celé jeho osobnosti. “ (2003, s. 4).

Vzhledem k tomu, Ze pohyb je jednim ze zdkladnich Zivotnich projevii ¢lovéka,
ovliviiuji jeho nedostatky a ndpadnost postizeni psychicky stav jedince. Tyto ndpadnosti jsou
vetejnosti chapany jako urcité stigma. Toto spolecenské oznaceni, i kdyz nevyslovené,
vyvolava mnoho nepfijemnych pocitl, které mohou vyulstit v pocity ménécennosti.
, Telesné postizeni ma z psychologického hlediska dva zakladni aspekty: nedostatecnost
pohybovych kompetenci a deformovany zevnéjsek. ““ (Fischer, Svoboda a kol., 2014, s. 58).

Na psychicky stav ma také velmi zasadni vliv mira sobéstacnosti, kterd je dana
schopnosti samostatné lokomoce a sebeobsluhy. Lid¢ s té€lesnym postizenim obvykle nebyvaji
zcela samostatni, vzdy se najdou situace, kdy budou zavisli na zdravych jedincich.
Ale naopak pokud jsou zvoleny vhodné kompenzacni prostfedky a v okoli neni piili§ bariér,
télesn¢ postizeni maji vhodné vyhlidky pro zaclenéni do majoritni spolecnosti
(Fischer, Svoboda a kol., 2014).

Ditlezit¢ je také zminit socidlni dopady, které vyplyvaji zurcitého postizeni.
Postoj k ¢loveku vSak zavisi na zdvaznosti daného télesného postizeni, ale i na osobnosti
jedince. Tento postoj je také dan socidlnimi dovednostmi a vzdé€lanosti vefejnosti, nemiizeme
vSak ocekavat, Zze kazdy zdravy jedinec vi, jak se chovat v interakci s télesné postiZzenou
osobou. Velmi zdsadni je, aby byla vniméana osobnost télesné postizeného a nebylo snizovano

socidlni postaveni ¢lov€ka ve spole¢nosti.
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1.1 Té€lesné postiZzeni vrozené

Té¢lesné postizeni se déli na vrozené (kongenitalni) a ziskané, coz nam naznacuje,
ze Skala télesnych postizeni je velmi Sirokd. V zavislosti na cilové skupin€ této prace bude
nasledujici kapitola zaméfena na osoby s détskou mozkovou obrnou a roztrousenou skler6zou
mozkomi$ni. Tato télesnd postizeni jsem zvolila, protoze jsou v mém okoli lidé s danym
postizenim, ktefi jsou zatim v procesu vybéru vhodného zaméstnani, nebo pobiraji invalidni
dichod z diivodu neuspésného zaclenéni do pracovniho procesu.

., Vrozené vady vznikly v prubéhu prenatalniho vyvoje, béhem porodu nebo kratce
v postnatdlnim obdobi. “ (Fischer, Skoda a kol., 2014, s. 57).

T¢lesné postizeni vrozené ovliviiuje vyvoj Cloveéka jiz od pocatki jeho Zivota,
avSak nezptsobuje takové subjektivni trauma, jelikoz je jedinec na dané postizeni adaptovan.
Po case si uvédomi, Ze zdravi lidé maji moZnosti, které on nema, a jsou situace, kdy by si pral

mit totéz, ale Casto si konkrétné nepredstavi vyhody, které by tim ziskal (Vagnerova, 2014).
Détska mozkova obrna

Ve spastické 1 nespastické form¢ se jednd o poskozeni CNS, jez z hlediska stupné
a rozsahu postizeni 1 specifickych symptomiit miva Sirokou Skalu funk¢nich poruch rtzné
zévaznosti. Dominuji zde poruchy svalového napéti, hybnosti a koordinace pohybt

(Novosad, 2011).

1.1.1 Formy détské mozkové obrny

S dospélosti se priliS neméni zakladni rozdéleni problémii v oblastech zdravotni,
pracovni a socialni u vSech z nize zminénych forem.

a) Hemipareticka forma détské mozkové obrny

, Hemiparéza je jednostrannda porucha hybnosti, nejcasteji spastického typu*
(Kraus a kol., 2005, s. 69). Do této skupiny patii kongenitdlni Hemiparéza, kterd tvoti 70-
90 % ptipadii hemiparetické formy détské mozkové obrny. Mentalni retardace se ptidruzuje
u 18-50 % jedinch. Pro tuto formu je charakteristické drzeni ruky v pést a flexe v lokti.
Ve stoji jedinec prendsi tézisté ke zdravé strané, rameno je pokleslé a projevuje se kyfoza.
Dolni koncetina se sta¢i dovnitf a ohyba se v kotniku smérem za ploskou nohy
(Kraus a kol., 2005).

Jedinec pretézuje kycCel na zdravé strané¢ kvili pfenaSeni vdhy na tuto stranu.
Jedna strana je tedy celkové pfetézovana, jelikoZ jedinec pfendsi rovnovdhu jen na jednu

stranu. Z tohoto diivodu miize dojit k dalsim deformitam (Kudlacek, 2012).
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Hemiparetickd forma se muze projevit lehkym jednostrannym postizenim, které
nemusi byt v dospélosti nijak omezujici. U tézSich jednostrannych postizeni mohou vzniknout
deformity patete. U této formy se Casto vyskytuje epilepsie, kterd miize zivot omezovat vice
nez hybné postizeni. U oboustranné hemiparetické formy byva postizen i intelekt. Casty je
vyskyt epilepsie. Pracovni zafazeni byvd mozné jen ve chranénych pracovnich dilnach
(Kraus a kol., 2005).

b) Bilateralni spastické formy détské mozkové obrny

Pti bilateralnich formach jsou postizeny obé poloviny téla. NejCastéji se vyskytuje
dipareticka forma, u které je vyrazné¢jsi postizeni dolnich koncetin. Charakteristické drzeni
téla je neuplné napiimeni trupu, piredsunuti ramen a flexe loktd. Na dolnich koncetinach
se objevuje mirna flexe v kyc€lich a kolenou, staeni stehennich kosti dovnitf a stoj
na Spickach. Chuize je nejistd vzhledem k tomu, ze jedinec neni schopen dosldpnout na paty,
ale doSlapuje na prsty. Z téchto davodi chodi jedinec spomoci francouzskych holi
nebo je upoutan na invalidni vozik (Kudlacek, 2012).

Casto se objevuji potize se zrakovou percepci a strabismus. U vétSiny pacientii
jsou intelektové schopnosti relativné zachovalé.
spasticitou pfevazné hornich koncetin. Ve vétSiné piipadech je spojena s tézkou mentélni
retardaci a mikrocefalii. Stoj je nestabilni a je nutnd podpora, to znamena ztratu schopnosti
udrzet rovnovahu a samostatné chize. Charakteristicka je flexe v kolenou a pfetazeni
Achillovych pat. Postaveni v kloubech se upravuje polohovanim na lazku.

S nartistajicim ve€kem ubyva aktivni svalové hmoty postizenych sval, které jsou
poté operativné nahrazovany. Vznikaji tak dal$i deformity, které mohou byt velmi bolestivé.

U kvadruparetické formy je velkym problémem dysartrie, jelikoZz muize dojit
az ke ztrat¢ tfeCové komunikace. Pokud se tato problematika neléci jiz v détstvi, stava
se v dospélosti velmi omezujicim faktorem volby povolani a spolecenského uplatnéni
1 pii zachovaném dobrém intelektu (Kraus a kol., 2005).

c¢) Dyskineticka forma détské mozkové obrny

Dyskinetické formy se rozliSuji dale na hyperkinetickou a dystonickou formu.
., Zakladni poruchou dystonicko-dyskinetické formy je neschopnost organizovat a sprdavné
provést volni pohyb a také koordinovat automatické pohyby a udrzovat posturu* (Kraus
a kol., 2005, s. 81). Pti kazdém pokusu o pohyb se mlize objevovat grimasovani a netcelné

kontrakce. Schopnost samostatné chiize ovlada kviili osové instabilité¢ jen mensina pacientil.
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Mentalni schopnosti jsou vét§inou norméalni nebo vrozsahu 70-80 %. Casté jsou
také pridruzené zrakové poruchy, strabismus a poruchy sluchové percepce.

slovni komunikace. Objevuji se zde velmi Casto postizeni svalového aparatu patete z diivodu
pretrvavajicim abnormalnim pohybiim. Vhodna odborna péce mize tuto oblast také zasadné
eliminovat (Kraus a kol., 2005).

Rusivé elementy jako grimasovani v obli¢eji nebo kroutivé pohyby hlavy a koncetin
mohou byt pro komunikaéniho partnera zpocatku nepiijemné
(Fialova, Opattilova a kol., 2012).

d) Cerebralni forma détské mozkové obrny

Tato forma se vyskytuje asi u 7-15 % ptipadl s détskou mozkovou obrnou. Vétsinou
byva vrozend s pocatkem piiznaku po 1. a 2. roce Zivota ditéte, kdy se objevuje hypotonie
a porucha koordinace. Velké potize maji pacienti v balan¢nich testech. Objevuje se mirné
snizeni intelektu, t€Zka retardace je zde vzacna. Chiize nastupuje pozde€ji mezi 3. a 4. rokem
veéku. V chovani se mohou projevit autistické rysy.

e) SmiSené formy a neobvykl¢ obrazy détské mozkové obrny

U smiSenych forem se jednd o kombinaci symptoml jednotlivych forem détské
mozkové obrny. Casto se kombinuje ataxie, dystonie spolu se spasticitou. Zde je dilezita
podrobnd funkéni analyza jedince, kterd je =zakladem terapie a ma vétsi vyznam
nez klasifikace.

Mezi neobvyklé obrazy détské mozkové obrny je fazena napiiklad hypotonicka forma,
kterou charakterizuje svalova hypotonie pfetrvavajici po 2. a 3. veku ditcte.
Véaznym problémem muaze byt také slinéni, ale 1 potize skousanim a polykanim.
MuzZe se objevit absence davivého reflexu, tézka porucha feci az alalie. Neobvyklych nalezii
se muze vyskytnout vice (Kraus a kol., 2005).

Pro praxi je velmi zdsadni stupeni pohybového postizeni, jestli je jedinec schopen
samostatné lokomoce, chiize za pomoci ortopedickych pomicek, nebo je zcela imobilni.

Toto postizeni se vyznacuje nédpadnosti télesného vzhledu a odliSnosti projevil,
coz mizZe v laické vetejnosti vyvolavat odpor, posméch, ale i soucit. Nepfiznivé socialni
odezvé musi Celit zejména jedinci s dyskineticko-dystonickou formou, pro niz jsou typické
kroutivé a trhavé pohyby. Mohou byt postizeny také svaly obli¢eje a mluvidel. Zaskuby
v obliceji, slinéni a neschopnost verbdlniho projevu plsobi na okoli jako diikaz nizké

inteligence.
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Osoby s détskou mozkovou obrnou byvaji kviili svému postizeni na jedné stran¢ vice
tolerovani, ovSem na druhé strané¢ se od nich méné ocekavd. To ma nepiiznivy vliv
na jejich sebehodnoceni.

Vyvojova porucha CNS, kterd je ptivodcem télesného postizeni, miize ovliviiovat
veskeré psychické projevy, prozivani, uvazovani i chovani, i kdyz nékteré funkce nemusi byt
naruseny ve stejné mire (Vagnerova, 2014).

r__r

1.1.2 Zmény emoc¢niho proZivani
Vady mozku jsou vétSinou pfi¢inou neschopnosti ovladat vSechny reakce. Kazdy
siln€j$i emocni prozitek se mize projevit ztuhnutim svall nebo narGistem mimovolnych
zaSkubii. Osoby s détskou mozkovou obrnou mohou byt nachylnéjsi k emocni labilité, mohou
byt podrazdéni a trpét ¢astymi zmeénami nalad.
1.1.3 Poruchy kognitivnich funkei
U 30-50 % nemocnych muze byt détska mozkova obrna spojena s naruSenim vyvoje
rozumovych schopnosti v zavislosti na typu postizeni, poruchy tohoto typu byvaji
u kvadruparetické formy spastické poruchy nebo u mozeckové formy.
Co se tyka perceptivnich poruch, byva détskd& mozkovd obrna spojovéana
s dysgndziemi (poruchami poznavani) a s naruSenim sluchové nebo zrakové diferenciace,
analyzy a syntézy. Mohou se vyskytovat obtize s vizuomotorickou koordinaci, s vizualni
koordinaci svych pohybii vzhledem k vnimanym podmétim. HorSi pozornosti a zvySenou

unavitelnosti byva ovlivnéna 1 pamét’. Kvili poskozeni nékterych oblasti mozku se mohou

objevit i specifické poruchy uceni (Chamoutova, 2005).

1.1.4 Zmény chovani
Zde velmi zalezi na osobnosti daného ¢lovéka. Lidé s détskou mozkovou obrnou
mohou byt ndchyInéjsi k citlivosti vii¢i vSem vnéjSim stresorim. Snizend tolerance k vétsi
zatézi muZze na okoli plsobit nepfijemné a mize také naruSit proces socializace.
Jedinci mohou byt pasivnéjsi, méné prubojni a uzavienéjsi. Ale na druhou stranu mohou byt
také zvySené ambicidzni a vytrvali.
1.1.5 Profesni disledky détské mozkové obrny
Dospéli lidé maji problémy s hleddinim vhodného pracovniho uplatnéni a odpoutdnim
od plivodni rodiny. Pokud je pohybové postiZzeni zdvaznéjsi, musi osoby s détskou mozkovou
obrnou vynaloZit podstatné vice Usili k dosazeni svych cili. Mohou se také snadngji dostat
do izolace, zejména pokud nesezenou misto v zaméstnani a nemaji dostatek kontakti s prateli.

Proto je dilezité najit pfiméfenou stimulaci a uplatnéni, aby se mohli rozvijet a zamezilo
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se zbytecné stagnaci. Je tieba najit vhodné zaméstndni, popf. zajisti rekvalifikaci
(Vagnerova, 2014).

Retové poruchy vytvaii bohuzel mnohdy zbyteéné komunikadni bariéry.
Naopak v fad¢ ptipada se setkavame s predsudky, kdy druzi u ¢lovéka s télesnym postizenim
predpokladaji komunikaéni obtize, ale u daného jedince zadné postizeni feCi nenajdeme
(Slowik, 2010).

Dal$im zasadnim problémem u danych jedinci je postizeni manudlni zrucnosti
a lokomoce. Zde plati velmi dtlezité pravidlo, ¢im vyS$i vzdélani, tim lépe. Kvalitni
poradenska Cinnost je v této oblasti nesmirn¢ dilezitd (Kraus a kol., 2005).

Osobam se zavaznym télesnym postizenim umoznily najit dobré pracovni uplatnéni
piredev§im pocitaCové technologie, které vyznamné snizily vyznam télesného vykonu

a pohybovych schopnosti (Robb, Barrett, 2004).
1.2 Té€lesné postizeni ziskané

Ziskana postiZzeni jsou zplisobena béhem zivota bud’ tirazem, nebo riiznymi chorobami
a jejich nasledky, které maji negativni vliv na pohybové ustroji. ,, Ziskand postizeni mohou
vzniknout v kterémkoliv obdobi Zivota ¢lovéka. * (Fischer, Skoda a kol., 2014, s. 58).

Adaptace na ziskané postizeni mize vyvolat silné emocni trauma. Velkou roli zde
hraje dosazena vyvojova uroven, osobnostni vlastnosti jedince a podpora nejblizsich lidi.
Silny prozitek muize vyvolat pocity uzkosti, deprese, zlosti a vzteku. Pokud se télesné
postizeni objevi nahle, zplsobi to vétSi trauma, nez kdyby Slo o pomalu se zhorSujici

onemocnéni, na které by se mohl jedinec alespon ¢aste¢n¢ adaptovat (Vagnerova, 2014).
RoztrouSena skler6za mozkomisni

Roztrousena skler6za je autoimunitni onemocnéni, jelikoz imunitni systém napada
vlastni tkan¢ organismu. V centralni nervové soustaveé se vytvari zanétliva loziska, ve kterych
dochazi k rozpadu myelinovych pochev obalujicich axony neuronti. Kdyz je myelinova
pochva zniena, zpomali se nebo zcela pferuSi pfenos nervovych vzruchl
(Faldyna, Pidrman a kol., 2002).

Toto onemocnéni se projevuje v mladém veku, u vétSiny pacientll se prvni pfiznaky
nemoci objevi mezi dvacidtym a Ctyficatym rokem. Vyskyt této nemoci je u Zen dvakrat

Cast&jsi (Fischer, Skoda a kol., 2014).

16



Symptomy roztrousené sklerézy jsou velmi individualni. ,, Neurologické priznaky
jsou dany nervovou drdhou, jejiz neurony jsou postizeny demyelinizaci nebo ztrdtou
neuronu. “ (Fischer, Skoda a kol., 2014, s. 121).

Nejcastéjsimi prvnimi ptiznaky tohoto onemocnéni jsou senzitivni obtize, poruchy
zraku a motorické symptomy. Také se mize projevovat vyrazna unava bez predchazejicich
projeva.

1.2.1 Poruchy citlivosti

Senzitivni poruchy jsou velmi Casto podcenény, at’ uz pacientem, nebo l¢karem.
Tyto symptomy se déli na poruchy koZni citlivosti, které jsou zpracovavany védomé,
a poruchy hluboké citlivosti, které jsou zpracovavany nevédomé. Nej€astéjSimi a prvnimi
piiznaky onemocnéni jsou poruchy taktilniho ¢iti. Vyznamnou kapitolou senzitivnich obtizi
je bolest. Jeji priznaky se vyskytuji jako bolesti koncetin, pocity stazeni pasem na trupu
nebo na koncetinach, casté bolesti ramen a vyrazné bolesti v oblasti panve bez odpovidajiciho

nalezu a jiné patologie (Havrdova a kol., 2013).

1.2.2 Opticka neuritida

Projevuje se poruchami zraku jako naptiklad zamlzené vidéni, poruchy barvocitu,
vypadky zorné¢ho pole az po Uplnou ztratu zraku a také bolesti o¢niho bulbu pti jeho pohybu
(Fischer, Skoda a kol., 2014).

., Klinickym projevem je zamlzeni az ztrata vizu, vypadek v zorném poli (skotom),
bolest za okem pri pohybu a poruchy barevného videni. Dochazi k postizeni vsech kvalit
zrakového vnimani — zrakové ostrosti, citlivosti na kontrast, barvocitu i zorného pole.*
(Havrdova a kol., 2013, s. 119).

Porucha vizu vznikd béhem minut a u vétsiny piipadi mizi do tficeti minut az nékolika

hodin.

1.2.3 Motorické poruchy
Motorické obtize se Casto projevuji jako centrdlni paréza, snizeni sily a ndrGst
spasticity. Poruchy motoriky jsou nejcastéj$i pficinou invalidity pfi roztrousené sklerdze
a po ztraté¢ kognitivnich funkci jsou také nejobavanéjsim symptomem nemoci. Typicka
je naptiklad paréza dolnich koncetin nebo kvadruparéza s rizn€ zadvaznymi ptiznaky.
DalSim Castym symptomem je spasticita od minimalniho stupné az do velmi tézkych
projevil, kdy je vyrazné ovlivituje denni aktivitu a omezuje osoby s roztrousenou skler6zou

v béznych ¢innostech. Ovliviiuje také funkéni kapacitu nemocnych, hlavné kdyz se poji
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s chronickou unavou a depresi. ,, Na dolnich koncetindch je spasticita u RS pritomna dvakrat
Casteji nez na hornich koncetinach. ““ (Havrdova a kol., 2013, s. 120).

Postizeni hybnosti se hodnoti u osob s roztrousenou skler6zou dle vztahu k dennim
aktivitam. Dulezitym bodem je dosah chiize, nutnost jedno- nebo oboustranné opory pii chizi,
schopnost ovladat mechanicky vozik, pfesouvat se na voziku na toaletu apod. U postizeni
funkce hornich koncetin je velmi zasadni schopnost sebeobsluhy, zda nemocny potiebuje
dopomoc pii hygiené, pripravé jidla a dalSich pro zivot dilezitych cinnostech
(Havrdova a kol., 2013).

1.2.4 Neuralgie

U né¢kterych nemocnych se mize objevit také periferni obrna licniho nervu,
muize také dojit k pfechodné ztraté sluchu (Fischer, Skoda a kol., 2014).

Miize také dojit k dysfagii, coz je porucha polykéni a dysartrii neboli poruSe motorické
slozky feci, kterd vznika na podklad¢ slabosti feCovych svala (Havrdova a kol., 2013).

1.2.5 Unava

Unava je jednim z nejéastdjSich projevii tohoto onemocnéni. Pro az &tvrtinu
nemocnych je tnava nejvice zatézujici priznak. Je to velmi subjektivni pocit, ktery je tézké
blize definovat. , Byvd popisovana jako absolutni nedostatek energie, pocit vycerpani
bez odpovidajici zatéeze. “ (Havrdova a kol., 2013, s. 139).

U vétSiny osob s roztrouSenou skler6zou ji zhorSuje stres, deprese, vysokd teplota
nebo horeCka Lidé sroztrouSenou sklerébzou trpi Casto fyziologickou tUnavou,
ktera nasleduje po fyzické namaze. Jsou také nachylni k neuromuskularni tinave, zptisobené
poruchou nervového vedeni, ale 1 k inavé doprovazejici deprese nebo malatnost a spavost

bez jakékoliv souvislosti. Unava u roztrouSené skler6zy mozkomisni ma chronicky charakter

(Fischer, Skoda a kol., 2014).

1.2.6 Kognitivni a afektivni poruchy
Roztrousena skler6za se poji s mnoha behaviordlnimi zménami. ,, Tyto mohou byt
zhruba dadle rozdéleny na dvé kategorie: a) souvisejici s poruchami emoci a chovani,
b) souvisejici s narusenim kognice. “ (Havrdové a kol., 2013, s. 132).
Co se poruch emoci a chovani tyce, objevuji se zde naptiklad poruchy ndlad, deprese
az spasticky pla¢ nebo smich. Deprese je nejCastéjSim neuropsychiatrickym syndromem
onemocnéni. Rozvoj deprese je velmi subjektivni reakci na vznik a vyvoj onemocnéni,

mohou ji také ovlivilovat vedlejsi i€inky farmakoterapie, ale zdsadnim faktorem je zde stres.
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U osob s roztrousenou skler6ézou je také dvakrat Castéjsi vyskyt bipolarni afektivni poruchy,
Casto jsou vSak prehlizeny zejména uzkostné poruchy (Havrdova a kol., 2013).

Narusenim kognitivnich funkci je zejména mySleno zhorSovani paméti, planovani
Cinnosti, predvidani a usudku. ,,Zpocatku prichdzeji nendpadné vypadky schopnosti
abstraktniho mysleni, pozornosti a vyjadrovani (hledani slov), dochadzi ke zpomalovani
zpracovavani informact a pridruzuje se i emocni labilita.
(Faldyna, Pidrman a kol., 2002, s. 227-228).

NejcastéjSim znakem kognitivni dysfunkce u osob s roztrouSenou sklerézou
je zpomaleni rychlosti zpracovavani informaci. Zachovani kognice je velmi dulezité,
at uz z pohledu jedince, ale také zpohledu spolenosti. Uroveii kognice ovliviiuje
praceschopnost ¢loveka, celkovou nezavislost, socialni aktivity a hlavné mentélni zdravi osob
s roztrouSenou skler6ézou (Havrdova a kol., 2013).

1.2.7 DalSi priznaky

K dals$im ptiznakiim se ftadi bolest napf. bolest hlavy a epileptické zachvaty,
které se objevuji priblizn€ u péti procent nemocnych (Havrdova a kol., 2013).

1.2.8 Profesni diisledky roztrousené sklerozy

ProtoZe toto onemocnéni postihuje zejména mladistvé, adolescenty a mladé dospélé
jedince, je dulezité myslet na kvalifikacni a rekvalifikaéni disledky této choroby.
., Hlavni snahou je zajistit nemocnym s roztrousenou sklerozou pracovni uplatnéni, aby mohli
pracovat co nejdéle. “ (Fischer, Skoda a kol., 2014, s. 123).

Pracovni uplatnéni a vlastni seberealizace velmi prospiva jejich dusevni, ale 1 fyzické
kondici. Zde je ale nutné spravné nastaveni podminek. Zaméstnavatel by mél byt vstficny
a schopny upravit pracovni podminky lidem s roztrousenou skler6zou tak, aby méli prostor
pro odpodinek, nebo Upravu pracovni doby i pracovniho prostiedi. Casto je nutna
i rekvalifikace a zména zaméstnani osoby s danym postiZzenim.

Pro osoby s timto onemocnénim je vhodné povolani méné narocné na pohybovou
aktivitu. Rekvalifikace by se méla zaméfit na rozvoj pocitaCové gramotnosti a zaklada
administrativy, ucetnictvi a personalistiky. Lidé¢ s uméleckym naddnim se mohou rozvijet
v polygrafii nebo naptiklad v tvorbé modnich doplikd. Velmi vyhodné jsou také jazykové
kurzy a nasledné uplatnéni v tomto oboru. Naopak velmi nevhodné jsou prace ve vlhku,
chladu, nadmérném hluku, horku, dusnu, na pfimém slunci, ve vySce, v nedostatku svétla

a prace ve sménném provozu. Neni také dobré vykondvat praci, kde je nutnd zvySena
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pozornost,  protoze  lidé  sroztrouSenou  sklerézou se  rychleji  unavitelni
(Fischer, Skoda a kol., 2014).

Pro vykonavani prace je také dulezité, aby pracovnik nebyl dlouhodobé upoutan
k jednotvarné praci a pokud je to nezbytné, je vhodné zajistit Castéj$i prestavky predevsim
k pohybu, zméné sedu nebo polohy (Loffelmann, Sokolovsky, 2014).

Z principu je tedy vyhodné utvofit se zaméstnavatelem smlouvu tak, aby mohl ¢lovék
s roztrousenou skler6zou zistat v zaméstnani co nejdéle. Prace nesmi byt ptili§ vyCerpavajici
a smysluplnou se stava tehdy, pfinasi-li uspokojeni. Prace by neméla byt jednorazoveé vypéti,
na které neni zaméstnanec trénovan. Sménny provoz je mozny, ale pouze v ptipade,
kdyz zaméstnanci vyhovuje (Havrdova a kol., 2013).

V dne$ni dobé je vSak bohuzel invalidni dichod socidlnim feSenim tam, kde je
nedostatek pracovnich mist. V mnoha ptipadech je jedinciim ptizndna pouze invalidita niz$iho
stupné a jejich rodina je nucena Celit finanénim obtizim. Vyznamu préaceschopnosti bude
vénovana nasledujici kapitola, proto jen doplnim, jak je dilezité zaméstnani pro osoby
s roztrouSenou skler6zou mozkomisni. ,, Pravidelny rezim a nutnost prizpusobovat se menicim
se podminkam v prdaci (ucit se) vede k udrzovani funkcnich synapsi v neurondlnich sitich.
Pokud pacient z tohoto rezZimu vypadne a kognitivni aktivity nejsou primérené nahrazeny,
dochazi k rychlejsimu ubytku kognitivnich funkci. “ (Havrdova a kol., 2015, s. 126).

Lidé s roztrousenou sklerozou mozkomis$ni, ktefi jsou ve stabilizované stavu, mohou
byt pracovné zafazeni do zamestnani, které jim pfinasi uspokojeni. Ovsem fada téchto osoby
je vykonové orientovanad s tendenci se trvale pretézovat. Z toho vyplyva chronicky stres,
ktery neptispivd zaddné autoimunitni chorobé. Cilem pracovniho zafazeni by mél byt
také rezim, kde je prace vyvazena volnocasovymi aktivitami, a tudiz bude mit cloveék dostatek
prostoru na péci o dusevni a fyzickou pohodu.

Poradenstvi ohledné problematiky zaméstnavani je proto velmi zdsadni a slozité a je

nutna dobra znalost klienta a jeho konkrétni situace (Havrdova a kol, 2015).
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2 Vyznam zaméstnani a specifika zaméstndvani osob
s télesnym postiZenim

V nasledujici kapitole bude ptiblizen vyznam prace a jeho roviny. Déle bych chtéla
uvést neéktera specifika zaméstnavani osob s télesnym postizenim a s tim souvisejici prekazky
pfi zaméstnavani této skupiny.

, Prace je télesnd nebo dusevni cinnost zamérend na vydeélek, vyzZivu a uspokojeni
potieb. Vede k urcitému, vétsinou zrejmému, cili a k vytvareni hodnot, které maji vyznam pro
Jjedince i pro spolecnost. “ (Opattilova, Zamecnikova, 2005, s. 8). Dalsi dialezité souvisejici
body jsou seberealizace a uplatnéni schopnosti a dovednosti jedince, kterymi prosperuje
(Opattilova, 2005).

Préace ptedstavuje pro ¢lovéka zplisob dalSiho uceni a rozvoje kompetenci. Statut byt
zaméstnan u Cloveéka se zdravotnim postizenim pozitivné€ ovliviiuje postoje spolecnosti k této
skuping lidi (Siska, 2003). Vytvafeni pracovnich piileZitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim je pro spolecnost finan¢né vyhodnéjsi, nez poskytovani podpor v nezaméstnanosti

(Sigka, 2005).
2.1Roviny vyznamu prace

Z hlediska ptinosu pro Clovéka Novosad (2009) uvadi vyznam prace v nasledujicich
rovinach.

Existencni a materidlni

V této rovin¢ je dulezité zminit nejen uspokojeni osobnich potieb, ale také potieby
zdkladni obZivy ¢lovéka, jako jsou odména a mzda. Radi se sem také pochopeni ceny,
hodnoty lidské prace, ale 1 chapani Casu, prostoru a energie.

Rozvojovy a tvotivy

V této roviné je zminény rozvoj dusevnich a télesnych schopnosti a realizace pfedstav
o sveté 1 vysledeich a funkénich produktech lidské ¢innosti.

Kooperacni a socializa¢ni

Svou praci €lovek navazuje na praci jinych lidi, spolupracuje s nimi, u¢i se pracovat
v kolektivu, respektovat ostatni a komunikovat s nimi. Vytvaii si tak podminky pro zaclenéni

do spole¢nosti.

21



Esteticky a kulturni
Pti praci lidé reflektuji své estetické citéni a kritéria. Umélecka tvorba velmi tzce
souvisi s dusevnim uspokojenim. Mlizeme sem zatadit nejen kultivaci ¢loveka, ale i kulturu

celé spolecnosti.

Relaxacni

Prace clovéka odvadi od jednostranné zatéze, psychického napéti a od jeho
kazdodennich potizi. Je to ptileZitost k ¢innostem, které clovéka emociondlné obohacuyji.

Z vyse uvedeného tedy vyplyva, ze pracovni uplatnéni je jednim z prioritnich cili
specialné-pedagogické podpory lidi s postizenim, aby tito lidé mohli uplatnit své dovednosti
a védomosti a podilet se na své sobéstacnosti (Novosad, 2009).

Pokud tedy nejsou naplnény tyto roviny, Clov€ék mulZze ztracet motivaci k praci
na sobg, k prekonavani kazdodennich piekazek, ke vzdélavani, profesni ptipravé a osobnimu

ristu v tomto sméru.
2.2 Specifika zaméstnavani osob s télesnym postizenim

O dospélosti mizeme fict, ze je to obdobi svobody spojené s odpoveédnosti
a schopnosti ziskat a napliiovat ur¢ité role. Clovék s postizenim dokaZe svou zralost i tim,
ze prijme svij handicap a omezeni s nim spojena. Pokud to dokaze, mtize usilovat o napInéni
dalSich vyvojovych stupiiti a roli, jako je naptiklad profesni role. To znamena, ze je schopen
pracovat a mit urCité vysledky své prace. Jedinec s postizenim neni vzdy schopen zvladnout
vSechny pozadavky. Mulze zustat zavisly, nesobéstacny nebo nechce ptijmout zodpovédnost
za sva rozhodnuti. V dospélosti je dulezité zvladnuti tii zakladnich roli, jimiz jsou role
profesni, partnerska a rodicovska (Vagnerova, 2014).

Profesni drdha u osob s télesnym postizenim se odviji od specifik daného postizeni.
Volba povolani je mnohdy omezend a s tim také souvisi spravna profesni orientace.
Velmi dilezité je utvafeni a rozvijeni realného profesniho cile, vlastnosti a schopnosti
vyznamnych pro proces volby povolani, ndsledné zaméstnani a piipadné rekvalifikace
(Opattilova, Zdmecnikova, 2005).

Vzdélani hraje mnohdy zédsadni roli. Je prokazéano, ze jedinci s télesnym postiZzenim
a zdravotnim znevyhodnénim preferuji studium na vysokych Skolach pifed nastupem
do zaméstnani (Fialova, 2011).

Jednou z moZnosti pracovniho uplatnéni pro osoby s télesnym postiZzenim je prace
z domova, kterou vykondvaji v poslednich letech velmi Casto. Na jedné stran¢ je to skvéla
ptilezitost, protoze lidé s télesnym postizenim nemusi feSit béZzné obtize, jako je doprava
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a bezbariérovost pracovisté. Na strané druhé neptijdou tito lidé do kontaktu s ostatnimi
zamestnanci, tudiz nemohou pracovat na své socializaci ani rozvijet komunikacni schopnosti

a muze dojit k izolaci jedince.
2.3 Piekéazky pracovniho uplatnéni u osob s télesnym postizenim

Nyngjs$i trh prace urcuje vysoké naroky na pracovniky. Pozaduje se vykonnost,
kvalifikace, flexibilita, samostatnost, schopnost pracovat v tymu, mladsi v€k, ale na druhé
strané uZ mnoZzstvi pracovnich zkuSenosti. U télesné postizenych osob se mnohdy jiZ ptredem
predpoklada, ze nebudou fadu téchto pozadavki spliovat. Jesté stale se prili§ nepocita s tim,
ze by mohli mit vyssi kvalifikaci, podcenuje se jejich vykonost, ale také schopnosti danou
praci kvalitn€¢ vykonavat, aniz by doSlo kovéfeni jejich skuteCnych schopnosti
(Opattilova, Prochdzkova, 2011).

Nejcastéjsi prekazky pracovniho uplatnéni osob s télesnym postizenim jsou mimo
obtize spojené s omezenim pohybu a bariérovym prostiedi také predsudky zaméstnavatell
viuci télesnému postizeni. Stale jesté bohuzel Casto spojuji télesné postizeni s omezenim
v oblasti kognitivni a podcenuji schopnosti lidi s télesnym postizenim. Nékteii zaméstnavatelé
maji tyto osoby spojené s Castou nemocnosti a obavaji se absence na pracovisti.

Tyto domnénky plynou z nedostatku informaci. Zaméstnavatel¢é nemaji relevantni
¢ipfesné informace, popt. nevi, kde informace hledat. Jelikoz nevi, co obnasi zaméstnavat
clovéka s télesnym postizenim, vnimaji spiSe nevyhody a pfekazky daného procesu a spolu
s nim spojené administrativni potiZe a financni znevyhodnéni.

Je nutné také zminit fakt, ze u nékterych jedincii s télesnym postizenim je patrna
nechut na sob¢ pracovat a o néco usilovat, k cemuz pfispiva také skutecnost mozného
pocatecniho netispéchu (Prochdzkova, Solarova, 2014).

,Pro osoby somezenim hybnosti neni vhodna tézkda fyzickda prace, prace
ve vynucenych polohdach ani ve stdle stejné poloze, prace v chladu, prdace, ktera vyzaduje
caste presuny. “ (Prochdzkova, Solarova, 2014, s. 82).

DalSimi velmi zéasadnimi oblastmi pfi podpofe zaméstndvani osob s té€lesnym
postizenim je neptipravenost pracovnich mist, pozic a podminek pro danou praci, ale zaroven
nepfipravenost spolecnosti na komunikaci a obecné setkavani se s lidmi s télesnym

postizenim.
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3 Politika zamé&stnanosti a pracovni rehabilitace

V této kapitole budou nejdfive zminéna specifika zaméstnavani jedinct s télesnym
postizenim, bude také popsana pravni podpora jedince se zdravotnim postizenim na trhu prace

a dale bude vysvétlena aktivni politika zaméstnanosti.
3.1Zaméstnavani osob se zdravotnim postiZzenim

Cast 3. — Zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim z. & 435/2004 Sb.
o zam&stnanosti  ptfesné¢ definuje, kdo je osobou se zdravotnim postizenim.

Zaméstnavani obcanti se zdravotnim postizenim upravuji paragrafy 67-83.
3.1.1 Definovani zakladnich pojmt dle § 67

»EFyzickym osobam se zdravotnim postizenim se poskytuje zvySena ochrana na trhu
prace.” (§ 67 odst. 1 z. €. 435/2004 Sb. o zaméstnanosti ve znéni pozd¢€jSich predpisit).

»Osobami se zdravotnim postizenim jsou fyzické osoby, které jsou organem
socialniho zabezpeceni uznany

a) invalidnimi ve tfetim stupni,

b) invalidnimi v prvnim nebo druhém stupni, nebo

¢) zdravotné¢ znevyhodnénymi* (§ 67 odst. 2 z. ¢. 435/2004 Sb. o zaméstnanosti
ve znéni pozd¢jSich predpisi).

Podle § 67, odst. 3 z. ¢. 435/2004 Sb. maji lidé se zdravotnim znevyhodnénim
schopnost vykonavat soustavné zaméstnani nebo jinou vydéleCnou cinnost zachovanu,
ale jejich schopnosti pracovniho zaclenéni, vyuziti dosavadni nebo ziskani nové kvalifikace
jsou omezené vzhledem kjejich dlouhodobé nepfiznivému zdravotnimu stavu
(Liberdova, 2010).

Zasadnim kritériem pro uznani osoby za zdravotné znevyhodnénou je tedy dlouhodobé
neptiznivy stav, ktery je definovan v § 67, odst. 4. ,, Za dlouhodobé nepriznivy zdravotni stav
se pro ucely tohoto zdkona povazuje zdravotni stav, ktery podle poznatku lékarské veédy ma
trvat déle nez jeden rok a podstatné omezuje télesné, smyslové nebo dusevni schopnosti,
a tim i schopnost pracovniho uplatnéni. “ (Komendova, 2009, s. 103).

Fakt, Ze je osobou se zdravotnim postizenim, dokladd fyzickd osoba rozhodnutim

Utadu prace (Komendova, 2009).
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3.1.2 Cinnost Utadu prace CR

., Urady prace jsou tizemnim orgdnem statni spravy, jejich nadiizenym orgdnem
je MPSV — Sprava sluzeb zaméstnanosti.” (Opatfilovd, Zamecénikova, 2005, s. 58).
Utady prace maji dané ukoly vztahujici se k osobam se zdravotnim postizenim. Témito tkoly
jsou poskytovani poradenskych sluzeb o volbé povolani a zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim. Ufady prace vedou evidenci osob se zdravotnim postizenim, zabezpe&uji pracovni
rehabilitaci, finanén€ podporuji vytvareni novych pracovnich mist, podporuji a vytvareni
provoz chranénych pracovnich mist a dilen. Sleduji a vyhodnocuji stav trhu prace a také
informuji obCany o moznostech ziskdni vhodného zaméstnani, odborné ptipravy
nebo rekvalifikace.

Krajska poboc¢ka Ufadu prace dle § 68 z. & 435/2004 Sb. vede evidenci osob
se zdravotnim postizenim, kterym poskytuje sluzby dle tohoto zdkona. V evidenci jsou
uvedeny informace jako napf. udaje o omezenich v moZnostech jejich pracovniho uplatnéni
ze zdravotnich divodl, udaje o pravnim divodu, na zdkladé kterého byla uzndna osobou
se zdravotnim postizenim, a udaje o poskytovani pracovni rehabilitace. Tato evidence
je urcena pro ucely zaclenéni a setrvani téchto osob na trhu prace a také pro statistické ucely
(Opattilova, Zamec¢nikova, 2005).

,.Zamdstnavatelé jsou opravnéni pozadovat od krajskych poboéek Utadu prace

a) informace a poradenstvi v otazkdch spojenych se zaméstnavanim osob
se zdravotnim postizenim,

b) soucinnost pii vyhrazovani pracovnich mist zvlast¢ vhodnych pro osoby
se zdravotnim postizenim,

c) spolupraci pti vytvaieni vhodnych pracovnich mist pro osoby se zdravotnim
postizenim,

d) spolupréci pii feseni individudlniho piizpiisobovani pracovnich mist a pracovnich
podminek pro osoby se zdravotnim postizenim.* (§ 79 z. ¢. 435/2004 Sb. o zaméstnanosti ve
znéni pozdéjsich predpisit).

Naopak povinnosti zaméstnavatelli definuje § 80 z. ¢. 435/2004 Sb. Zaméstnavatelé
jsou pfi ozndmeni volného pracovniho mista na Utadu prace povinni uvést, zda je toto misto
vyhrazené nebo vhodné pro osoby se zdravotnim postizenim. Pfi pracovni rehabilitaci musi
zaméstnavatel spolupracovat s Utadem prace a dal§i povinnosti je vedeni evidence osob

se zdravotnim postizenim a pracovnich mist pro tyto osoby (Komendova, 2009).
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Poradenstvi a podpora pii hleddni pracovniho mista pfi vstupu na trh prace
a zapracovani na novém pracovisti je mnohdy oznadovano za nedostateCné. Pracovnici
na ufadech prace maji informace o trhu prace a nabidkach pracovnich mist, ale zpravidla
nemaji informace o lidech se zdravotnim, konkrétné pak s télesnym postizenim, jejich

kompetencich a schopnostech (Prochdzkova, Solarova, 2014).
3.1.3 Povinny podil osob se zdravotnim postizenim

V § 81-83 z. ¢. 435/2004 Sb. je stanoven povinny podil osob se zdravotnim postizenim
a moznosti jeho plnéni. Jedna se o zaméstnavatele, ktefi maji v pracovnim poméru vice
nez dvacet pét zaméstnancii. Povinny podil ¢ini 4 %. Existuje nékolik moZnosti pro plnéni
tohoto povinného podilu.

Prvnim a také nejvhodnéjSim zplisobem je pfimé zaméstnani osob se zdravotnim
postizenim v pracovnim poméru. Dalsi formou pInéni povinného podilu je odebirdni produktii
od zaméstnavatelli, ktefi zaméstnavaji vice nez 50 % zaméstnancl se zdravotnim postizenim
nebo jim zaddvaji vyrobni programy. Je mozné odebirat 1 jejich sluzby. Tato forma je velmi
vhodné pro spolecnosti a firmy, které maji z riiznych divoda (dopravni obtize, tézky provoz)
potize dodrzet natfizeni prvni, piimé zaméstnavani. Dal§i moznosti je odvod statniho rozpoctu
nebo kombinace vyse uvedenych forem. Nesplnéni nebo neohlaseni zptisobu plnéni podilu
miZe byt pokutovdno ze strany Ufadu prace ve vysi pokuty aZ jeden milion korun

(Komendova, 2009).
3.2 Aktivni politika zaméstnanosti

Statni  politiku zaméstndvani osob se zdravotnim postizenim zabezpecuje
Ministerstvo prace a socialnich véci Ceské republiky (MPSV CR) a Ufady préce.
Dalsimi aktéry procesu jsou neziskové organizace, obCanska sdruZzeni, socidlni a obecné
prospésné spolecnosti (Fialova, Opattilové a kol., 2012).

Statni politika zaméstnanosti usiluje predevS§im o zabezpeceni pradva obcanli
na zaméstnani, dale také o zajisténi rovnovahy mezi nabidkou a poptavkou pracovnich mist
a také vyuziti pracovnich sil.

Aktivni politika zaméstnanosti je podpora zfizovani pracovnich mist zajiSt€énim
ptispévkl zaméstnavatelim pii zaméstnavani uchazecl o pracovni misto, ale také uchazectim
samotnym. Nastroje aktivni politiky zaméstnanosti slouzi predev§im k zaméstnani obtizné
zaméstnavatelnych uchazect o pracovni misto. Témito ndstroji jsou vetfejné prospesné prace,

zfizovani spolecensky ucelnych pracovnich mist, rekvalifikace, absolventské a praktikantska
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mista, chranéné dilny, pfispévek na zapracovani a dotace na zkracenou pracovni dobu.
Soucasti aktivni politiky zaméestnanosti je také poradenstvi, které zastava velmi zasadni roli

(Opattilova, Zamecnikova, 2005).
3.3 Pracovni rehabilitace

,Pracovni rehabilitace je souvisla ¢innost zaméfena na ziskani a udrzeni vhodného
zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na zaklad¢ jeji zddosti zabezpecuji urady
prace a hradi naklady s ni spojené.“ (§ 69 odst. 2 z. €. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti ve znéni
pozdé¢jsich predpisi).

Pracovni rehabilitace je dale zabezpeCovana na zdklad¢ vyhlaSky ¢. 518/2004 Sb.,
kterou se provadi zdkon ¢&. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti (Integrovany portal
MPSV: Pracovni rehabilitace, 2016, online).

Pracovni rehabilitace je sluzba ur¢end pro vSechny, ktefi pottebuji z divodu ziskaného
postizeni nebo zhorSeni zdravotniho stavu zvySit kvalifikaci pro udrzeni pracovniho mista
nebo se musi rekvalifikovat v ptipadé nezaméstnanosti (Prochazkova, Solarova, 2014).

,Pracovni rehabilitace zahrnuje zejména poradenskou ¢innost zaméienou na volbu
povolani, volbu zaméstnani nebo jiné vydélecné Cinnosti, teoretickou a praktickou piipravu
pro zaméstnani nebo jinou vydéleCnou cinnost, ¢innost zaméienou na zprostiedkovani,
udrzeni a zménu zaméstnani nebo zménu povolani, vytvareni vhodnych podminek pro vykon
zaméstnani nebo jiné vydélecné Cinnosti.* (§ 69 odst. 3 z. €. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti
ve znéni pozd¢jsich predpist).

3.4Rekvalifikace

Rekvalifikace patfi mezi ndstroje aktivni politiky zamé&stnanosti. Jejim cilem je ziskani
nové kvalifikace nebo zvySeni stavajici kvalifikace. Je to také prostiedek pro udrZovani
nebo obnovovani kvalifikace. Pravni opora rekvalifikace je stanovena na zakladé¢ zékona
¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, v platném znéni a vyhlasky ¢. 519/2004 Sb., o rekvalifikaci
uchazecl o zaméstnani a zajemcii o zaméstnani a o rekvalifikaci zaméstnancii.

Jedinci se zdravotnim postizenim, vedeni v evidenci Ufadu prace CR jako uchazeéi
o zam&stnani, maji stejné podminky k absolvovani rekvalifikace jako ostatni obcané
bez zdravotniho postizeni. Za G¢elem budouciho pracovniho uplatnéni osob se zdravotnim
postizenim je mozné absolvovat specializovany rekvalifikani kurz. Pro tyto ucely lze jesté

dodat, ze dle zdkona o zaméstnanosti jsou za osoby se zdravotnim postizenim povazZovany
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1 osoby zdravotné znevyhodnéné (Medispot: Moznosti rekvalifikace pro osoby se zdravotnim
postizenim, 2015, online).

UchazeCe o zaméstnani informuje o rekvalifikaci poradce pro zprostfedkovani
zaméstnani, ktery miize zajemce na konkrétni rekvalifikaci doporu¢it. Utad prace realizuje
rekvalifikaci na zakladé Dohody o provedeni rekvalifikace uzaviené s rekvalifikaénim
zafizenim a Dohody o rekvalifikaci uzaviené s uchaze¢em o zaméstnani (Integrovany portal
MPSV: Rekvalifikace, 2016, online).

,UchazeC o zaméstnani nebo zajemce o zam&stnani si mize zabezpecit rekvalifikaci sim
a za tim ucelem si zvolit

a) druh pracovni ¢innosti, na kterou se chce rekvalifikovat,

b) rekvalifikacni zatizeni, které ma rekvalifikaci provést.” (§ 109a odst. 1 z. €. 435/2004
Sb., 0 zaméstnanosti ve znéni pozdéjSich predpist).

Utad prace nabizi rekvalifikaéni kurzy akreditované predevsim Ministerstvem $kolstvi,
mladeze a télovychovy, ptipadné dalSimi ministerstvy dle odborného zaméfeni rekvalifikace.
Kontaktni pracovi§té Utadu prace v Nachodé spolupracuje v ramci rekvalifikace u obord
zednik, malif, montér zateplovacich systémii s VOS stavebni a SPS stavebni arch. Jana
Letzela, dile napiiklad v ramci svéafedskych kurzii se SPS Nové Mésto nad Metuji
(Nachodsky denik: Rekvalifikace zvysi Sance na vhodnou praci, 2013, online).

Konkrétni rekvalifikaéni kurzy a specializované rekvalifikacni kurzy jsou popsany
na webovych strankdch Evropské databanky (viz. Evropska databanka: Rekvalifikacni kurzy,
2017, online).

Shrnuti teoretickych vychodisek

V teoretické Casti bakalaiské prace byla definovana osoba s télesnym postizenim,
télesné postizeni vrozené a ziskané. Ddle jsem se zaméfila na osoby s détskou mozkovou
obrnou a roztrousenou skler6zou mozkomisni. Pfedstavila jsem formy détské mozkové obrny,
nejCastejSi symptomy a také profesni disledky tohoto postizeni. Vénovala jsem se hlavnim
symptomim roztrousené skler6zy mozkomiSni a také s tim souvisejicim dopadiim na proces
zaméstnavani.

Ve druhé kapitole byl uveden vyznam prace pro Clovéka. Definovala jsem roviny
vyznamu prace dle L. Novosada (2009). Predstavila jsem specifika zaméstndvani osob
s télesnym postizenim, ale zaroven piekazky, kterym jsou tito lidé pii pracovnim zatazeni

Casto vystaveni.
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Ve treti, tedy posledni kapitole teoretické casti, jsem uvedla pravni podporu osob
se zdravotnim postizenim. Cerpala jsem zde informace piedeviim ze zdkona ¢&. 435/2004
Sb. 0 zam&stnanosti ve znéni pozdéjsich predpisti. Zamétila jsem se také na &innosti Ufadu
prace Ceské republiky a zminila jsem aktivni politiku zamé&stnanosti a jeji nastroj profesni
rekvalifikaci. Dale také pracovni rehabilitaci, kterd je nezbytnad pii feSeni problematiky

zamestnavani osob se zdravotnim postizenim.
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4 Zamgstnavani osob s télesnym postizenim

Nasledujici kapitola se bude zabyvat zkuSenostmi zaméstnancti Utadu prace
se zam&stnavanim osob s télesnym postizenim. Bude zjistovana jejich informovanost
o specifickych potiebach této skupiny osob. Kapitola bude dale zaméfena na kompetence
pracovnikt Utadu prace pro kooperaci s touto cilovou skupinou.

Béhem vyzkumného Setfeni budou vyuzity kvantitativni metody, jejichz vyhodou
je nestrannost a objektivita vyzkumnika od zkoumanych jevii. Ke zjistovani a ovétovani
informaci bude pouzita metoda dotazniku.

Dotaznik je zplsob pisemného kladeni otazek a ziskavani pisemnych odpovédi.
., Dotaznik je predevsim urcen pro hromadné ziskavani udajii. Osoba, ktera vyplnuje dotaznik,
se nazyva respondent. Jednotlivé prvky dotazniku se nazyvaji otazky. Otdzka dotazniku
se vsak oznacuje jako polozka* (Gavora, 2010, s. 121). Administrace znamena zadavani
dotaznikd. Dale ma mit dotaznik jasné stanoveny cil a také promyslenou strukturu.

V dotazniku budou pouzity uzaviené, polouzavieng, oteviené, ale 1 Skalované otazky.
V uzavienych otazkach jsou jiz ptipravené hotové odpovédi a respondent vyznaci jednu
z nich, kterou povazuje za vhodnou. Polouzaviené otazky nabizeji nejdiive hotové odpovédi,
ale dale jesté pozaduji vysvétleni nebo konkretizovani odpoveédi v podobé oteviené otazky.
Naopak oteviené otazky nevnucuji respondentovi volbu odpovédi a nabizeji mu volnost
ale zdrojem novych anebo neznamych udajt, tj. informaci, které by vyzkumnik pomoci
piedchozich typt otazek ziskat nemohl.

Poslednim typem otazek jsou Skalované otadzky. Tento typ jsem pouzila naptiklad
v otdzkach cCislo sedm a devét. Zde je vyuzita Likertova Skéla, kterd se skldda z konstantni
stupnice vyrokl. Na této stupnici vyjadii respondent miru svého souhlasu nebo nesouhlasu
s vyrokem.

Délka dotazniku by méla byt takova, aby vyzkumnik ziskal potifebné udaje a zaroven
neunavovala respondenta. ,,Délka dotazniku je tedy Casto kompromisem mezi pozadavky
vyzkumnika a schopnostmi a zdjmem respondenti* (Gavora, 2010, s. 129).

Navratnost dotaznikli je vyjadfeni poméru poctu odeslanych dotaznikii k poctu
vyplnénych a vracenych dotaznikd. Udava se zpravidla v procentech. Pozadovand minimalni

navratnost dotaznikového Setieni predstavuje 75 % (Gavora, 2010).
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4.1 Popis pouZzitého dotazniku

Dotaznik je rozdélen do tii okruhli a celkem se skladd z dvaceti jedna otazek (viz
ptiloha ¢. 1).

Obsahuje vstupni ¢ast, ve které je uveden nazev a cile dotazniku, zadost o vyplnéni
a anonymni zdkladni udaje o respondentovi. Skupina otdzek ¢islované 1-4 zjistuje zakladni
sociodemografické uidaje o respondentovi a predstavuje tak vstupni ¢ast dotazniku.

Prvni okruh otdzek je zaméfen na zkuSenosti respondentli s osobami s télesnym
postizenim. Skupina otazek 5-11 je tedy orientovana na zkuSenosti respondenttl, které ziskali
béhem jejich profesni praxe.

Druhy okruh, ktery predstavuji otazky 12-16, ovéfuje znalosti respondentl
o specifickych potiebach osob s télesnym postizenim, konkrétné€ s roztrousenou sklerdézou
mozkomi$ni a détskou mozkovou obrnou.

Tteti Cast dotazniku, kterd zahrnuje otdzky 17-21, je orientovana na kompetence
respondentll pro praci s osobami s télesnym postizenim. Zde jsem se zaméfila na specifika
komunikace s osobami s télesnym postizenim a dale na bariéry na pracovisti. Posledni otazka
souvisi se zlep$enim podminek pro komunikaci pracovniki Utadu prace s osobami s télesnym
postizenim. Na zavér je v dotazniku uvedeno podékovani za zodpoveézeni otdzek a kontakt na
mou osobu.

Dotaznik byl koncipovan tak, aby byl srozumitelny, piehledny a jeho délka
vypliovani neptfesahla 15 minut, coz jsem se snazila urCit na konkrétnim vzorku respondentti

v predvyzkumu.
4.2 Metodika sbéru dat

Mistem Setieni se stal Ufad prace Ceské republiky, konkrétné kontaktni pracovistd
v Néchod¢. Toto pracovisté jsem si vybrala, jelikoZ si myslim, Ze by tato prace mohla pomoci
lidem s télesnym postizenim v mém okoli nebo osobdm, které vyuzivaji poradenstvi
poskytované kontaktnim pracovisté Utadu prace v Nachodé pii vyhledavani zaméstnavani
na volném trhu prace. Vyzkumné Setfeni zde prob&hlo v mésici lednu 2017.

Zprvu jsem oslovila feditele kontaktniho pracovisté, pii konzultaci jsme upfesnili pocet
a profesni zaméfeni respondentd, ktefi by byli ochotni spolupracovat. Bé&hem osobni
navstévy jsem seznamila respondenty s cilem vyzkumného Setfeni a piedloZila patnact
dotaznikli pracovniklim oddé€leni poradenstvi a dalSiho vzdélavani a oddéleni zprosttedkovani

zamestnani a podpor v nezaméstnanosti.
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Vsichni véetné pana feditele byli ochotni spolupracovat a vyjit mi vstfic i s terminem dalsi
navstévy, béhem které jsem si vyplnéné dotazniky osobné¢ vyzvedla.

Pro ucel vyzkumného Setieni bylo rozdano patndct dotaznikd, z nichZ tfinact se vratilo
vyplnénych. Dva dotazniky se vratily zpét nevyplnéné kviili nemoci respondentti. Navratnost

vyplnénych dotaznikl byla 87 %.
4.3 Utad prace Ceské republiky

Utad prace CR byl zfizen dne 1. 4. 2011, zdkonem ¢&. 73/2011 Sb., o Utadu prace
Ceské republiky a o zméné souvisejicich zakont. Ufad prace CR fidi Ministerstvo prace
a socialnich véci a je jeho nadfizenym spravnim ufadem. Utad prace CR tvoii generalni
feditelstvi, krajské pobocky a pobocka pro hlavni mésto Prahu. Soucésti krajskych pobocek
jsou kontaktni pracovisté. Vedouci pozici Utadu prace CR mé generalni feditel. V &ele
krajské pobocky je feditel a v Cele kontaktniho pracovisté krajské pobocky je teditel nebo
vedouci.

Kontaktni pracovisté jsou organiza¢nimi utvary krajskych pobocek. Kontaktni
pracovisté plni v oblasti zprostiedkovani zaméstnani, evidence uchazeClii a zajemct
0 zaméstnani zejména tyto ukoly:

a) sleduje databazi a podava informace o volnych pracovnich mistech a zaroven aktivné
vyhledava informace o volnych pracovnich mistech;

b) vede evidenci uchazecli o zaméstnani a zajemcii o zaméstnani;

c) rozhoduje o nezatazeni do evidence uchazeCli o zaméstnani a o vyrazeni z této
evidence;

d) vydava a ovétuje spravni rozhodnuti v oblasti zprosttedkovani zaméestnani;

e) vyhledavd uchazecim o zaméstnani véetné¢ zdravotné postizenych obcanii vhodné
pracovni uplatnéni;

f) projednava s uchazeci véetné zdravotné postizenych obcanii moZznosti pracovniho
uplatnéni na spolecensky ucelnych pracovnich mistech, pfi vefejné prospeSnych
pracich a jednd s nimi o moZnostech rekvalifikace a provadi v téchto oblastech
prizkum z4jmu uchazect;

g) podili se na realizaci opatfeni a nastrojii aktivni politiky zaméstnanosti, provadi vybér
uchazecli v ramci realizace jednotlivych nastrojii aktivni politiky zaméstnanosti;

h) ve spolupraci s krajskou pobockou se podili na socidln€ pravnim a profesnim
poradenstvi v oblasti zaméstnanosti;

1) vypracovava a sjednava individudIni ak¢ni plany.
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V oblasti podpory v nezaméstnanosti plni kontaktni pracovisté zejména nasledujici
funkce:

a) rozhoduje ve spravnim fizeni zejména o piizndni podpory v nezaméstnanosti,
pti rekvalifikaci, o jeji vysi;

b) zpracovava tadné a mimofddné vyplaty podpor v nezaméstnanosti a podpory
pti rekvalifikaci;

c) vydava uchazecim o zaméstnani véetné zdravotné postizenych osob a uréenym
organim potvrzeni, o vedeni v evidenci a pfipadném poskytovani podpory

v nezaméstnanosti (Integrovany portal MPSV, Ufad prace CR, 2017, online).
4.4Vyhodnoceni dotaznikového Setifeni

Vysledky ziskané z odpoveédi respondentii umoziuji nahled na zkuSenosti, znalosti
a kompetence zamé&stnanct kontaktniho pracovisté Utadu prace Nachod v oblasti spoluprace

s osobami s télesnym postizenim.

Otazka ¢. 1: Pohlavi respondenta

Z celkového poctu respondentii odpovidalo dvanact zen a jeden muz, ktery se zabyva
oblasti rekvalifika¢nich kurzi. V oddéleni poradenstvi a dalSiho vzdélavani a v oddé€leni
zprostiedkovani a podpor v nezaméstnanosti jsou v iadach zaméstnanci zastoupeny
piredevsim zeny.

Otazka €. 2: NejvySSi dosaZené vzdélani respondenta

Graf 1: Vzdélani respondenta

Nejvyssi dosazené vzdélani respondenta

= Stfedni odborné ucilisté, stiedni Skola = Vyssi odborna skola = Vysoka skola
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A4

Pro vyzkumné Setfeni je také tifeba znat nejvyssi dosazené vzdélani respondenta.
Nejvetsi ¢ast respondentt odpovedéla, ze jejich nejvyssi dosazené vzdélani je stiedni odborna
Skola nebo stiedni Skola. Celkovy pocet respondentl s nejvysS$im dosazenym stfednim
vzdélanim je deset respondentt.

Vyssi odborné vzdélani maji dva pracovnici a vysokoskolské vzdélani absolvoval
pouze jeden respondent.

Je zajimavé, Zze vyS$i odborné vzdélani a vysokosSkolské vzdélani absolvovali
pracovnici oddéleni poradenstvi a dalSiho vzdélavani. V oddéleni zprostiedkovani zaméstnani

w7

a podpor v nezaméstnanosti maji tedy vSichni pracovnici nejvyssi dosazené stiedni vzdélani.

Otazka €. 3: Délka praxe respondenta

Graf 2: Délka praxe respondenta

D¢lka praxe respondentil
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Interval délky zaméstnani v letech

U této otazky lze rozdélit graf na dvé skupiny respondentti. Prvni skupinu ptredstavuji
pracovnici oddéleni poradenstvi a dal§iho vzdélavani a druhou skupinu zastupuji pracovnici
z oddéleni zprostfedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti.

V prvni skupiné respondentii jsou pracovnici, ktefi jsou v daném oddéleni zaméstnani
po dobu Sesti let a vice. Z toho vyplyva, Ze v oddé€leni poradenstvi a dal§iho vzdélavani nema
zadny pracovnik délku profesni praxe niz8i nez Sest let.

Ve druhé skupin€ respondentl jsou tii pracovnici, jejichz délka zaméstnani v daném
oddéleni ¢ini obdobi krat$i nez pét let. Tuto skupinu dopliuji respondenti, ktetfi pracuji

v daném oddéleni Sest let a vice.
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Otazka ¢. 4: Cinnost, kterou se respondent ve svém zaméstnani zabyva

Graf 3: Profesni zaméfeni

ODDELENI ODDELENI
PORADENSTVI A ZRPOSTREDKOVANI
DALSIHO VZDELAVANI ZAMESTNANI A
PODPORY V
NEZAMESTNANOSTI

| Zprostiedkovani zaméstnani

M Poradenska ¢innost a vzdélavani
M Podpora v nezaméstnanosti

™ Rekvalifikace, pracovni rehabilitace ® Dlouhodoba nezaméstnanost a nelegalni zaméstnani

Zde je nutné rozdéleni respondentit opét na dvé skupiny dle jiz zminénych oddéleni.
V oddé¢leni poradenstvi a dalSiho vzdélavani se dva pracovnici zabyvaji poradenskou ¢innosti
a dva pracovnici se vénuji pracovni rehabilitaci a rekvalifikaci.

V oddéleni zprostfedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti je zaméstnano
celkem devét pracovnikii, znichz dva maji jako naplii prace vyplaceni podpory
v nezaméstnanosti, Ctyfi pracovnici zprostfedkovavaji zaméstnani a dva respondenti poskytuji
sluzby v oblasti dlouhodobé nezaméstnanosti a nelegalniho zaméstnani.

Toto rozdéleni je zasadni pro pochopeni odli$nosti odpovédi respondentli u nékterych

z nasledujicich otazek.
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Otazka ¢. 5: Nazor respondenta na rozsahlost nabidky pracovnich mist pro osoby
s télesnym postiZenim

Graf 4: Nazor respondenta na rozsahlost nabidky pracovnich mist

Je nabidka pracovnich mist pro osoby s télesnym
postizenim dostate¢né Siroka?
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VétSina respondentit si mysli, Ze nabidka pracovnich mist pro osoby s télesnym

v r

postizenim neni dostatecné¢ Sirokd. VeétSinu tvofi devét respondentii. Jiz menSi Cast
respondentl, kterou tvofi tfi pracovnici, odpovédéla, ze neni schopna nynéjsi stav posoudit
nebo odpovéd’ nevi. Pouze dle ndzoru jednoho respondenta je nabidka pracovnich mist
pro osoby s télesnym postizenim dostate¢né Siroka.

U této otazky neni nutné odpovédi délit dle jiz zminénych oddéleni kontaktniho
pracovisté Utadu prace na dvé skupiny, jelikoZz se zde neobjevuji pfili§ napadné rozdily
odpoveédi.

Otazka ¢. 6: Informovanost o organizacich, které pomahaji osobam s télesnym
postiZenim najit vhodné zaméstnani

Dohromady uvedlo osm respondentdl, Ze znaji i jiné organizace ¢i instituce, které
pomdhaji osobdm s télesnym postizenim hledat vhodné pracovni misto. Uvedenymi
organizacemi jsou neziskova organizace Aspekt z. s., dale Kiesadlo HK a Tyfloservis o. p. s.

Z celkového poctu odpovédélo pét respondentil, Ze neznaji zaddnou jinou organizaci,
¢i instituci, ktera by tyto sluzby poskytovala.

U této otazky se vyskytuji odlisSné odpovédi vzhledem k profesnimu zaméteni.
V oddéleni poradenstvi a dalSiho vzdélavani odpoveédéli vSichni respondenti, Ze znaji

organizace Ci instituce, které pomahaji osobam s télesnym postizenim s hledanim zaméstnani.
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Jelikoz je tato otazka polouzaviena, ocekdva se u souhlasné odpovédi konkretizovani
informace. Nejc¢astéj$i uvedenou organizaci byla neziskova organizace Aspekt z. s., kterou
zminili v odpovédi tfi respondenti z celkového poctu ctyii pracovnikii tohoto oddéleni.
Organizaci Kiesadlo HK uvedli dva respondenti a jeden respondent z této skupiny chybné
dodal v odpovédi, ze touto Cinnosti se zabyva také Tyfloservis o. p. s.

Respondenti z oddéleni zprostfedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti
odpovidali rozdilné. Tuto skupinu respondentli lze rozdélit na dvé ¢asti, jelikoz v prvni ¢asti
odpovédélo pét respondentli, Ze neznaji zadnou jinou organizaci i instituci zabyvajici
se zaméstndvanim osob s télesnym postizenim. Ve druhé casti uvedli Ctyfi respondenti,
Ze znaji jinou organizaci a tfi ze Ctyf respondent uvedli neziskovou organizaci Aspekt z. s.

Tedy jeden respondent neuvedl zadnou.

Otazka ¢. 7: ZkuSenosti respondenti se zaméstnavani danych osob

Graf 5: ZkuSenosti respondentli se zaméstnavani osob s télesnym postizenim

Do jaké miry souhlasite s ndsledujicimi vyroky?

Rozdily mezi socialnimi ddvkami a piijmem obc¢ana se
zdravotnim postizenim jako zaméstnance je prilis maly.

Stat dostate¢né motivuje zaméstnavatele k
zamg&stnavani zdravotné postizenych osob.

Zaméstnavatelé by méli délat vice pro zaméstnavani
zdravotné postizenych obcand.

Obcané s télesnym postizenim jsou dostatecné
motivovani k ziskani zaméstnani.

Nevidim rozdil mezi zaméstnavanim zdravych a télesné
postizenych obc¢ant.

il

0 2 4 6 8 10 12 14

® Souhlasim ™ SpiSe souhlasim ™ SpiSe nesouhlasim Nesouhlasim

U téchto otazek se odpovédi respondentti obou oddé¢leni pfili§ neliSily. V prvnim
tvrzeni vétSina respondentll odpovédéla, ze spiSe souhlasi s tim, Ze nevidi rozdil mezi
zaméstnavanim zdravych a télesné postizenych obcantl. S timto tvrzenim ctyfi respondenti
souhlasili a jeden respondent spiSe nesouhlasil.

S tvrzenim, Ze stat dostate¢n€ motivuje zaméstnavatele k zaméstnavani zdravotné
postizenych osob, Sest respondentli spiSe souhlasilo, ¢tyfi respondenti spiSe nesouhlasili, dva

nesouhlasili a jeden zcela souhlasil.
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Zajimavé bylo rozdéleni odpovédi u tieti otdzky, kde sedm respondent uvedlo, ze
spiSe souhlasi s tvrzenim, Zze zaméstnavatelé by méli délat vice pro zaméstnavani zdravotné
postizenych obcantl, Ctyii respondenti s tim spiSe nesouhlasi, dale jeden respondent s timto
tvrzenim souhlasi a rovnéz jeden respondent nesouhlasi.

Z odpovédi u ¢tvrtého tvrzeni vyplyva, ze vétSina respondentli spiSe nesouhlasi s tim,
7e jsou osoby s télesnym postizenim dostatecné motivované k ziskdni zaméstnani. Dale pét
dotazovanych s timto tvrzenim nesouhlasi a dva respondenti spiSe souhlasi.

V patém tvrzeni se prokazalo, ze vétSina dotazovanych osob spiSe vidi rozdil mezi
zaméstnavanim zdravych a télesné postizenych obc¢and, tii respondenti uvedli, ze vidi rozdil

v zaméstnavani téchto cilovych skupin a jeden respondent spise nevidi rozdil v dané oblasti.

Otazka ¢. 8: Konfrontace respondenti s osobami s télesnym postiZenim

Na otazku, se kterym ztélesnych postizeni se respondenti setkdvaji nejcastéji,
odpovidali velmi odlisn€. Nejcasteji vSak uvadéli bolesti zad a kloubi, tuto odpovéd’ sdélilo
Sest respondentii. Druhou nejcastéj$i odpovédi byly alergie, takto odpoveédéli ¢tyfi dotazovani.
Na stejné Urovni se objevovaly odpoveédi jako je roztrouSena skler6za mozkomis$ni a
paraplegie. Kazdou z téchto odpovedi uvedli dva respondenti. Dvakrat bylo také v odpovédi
uvedeno, ze se respondenti setkavaji s osobami se zdravotnim znevyhodnénim. Na totoznou
otazku také odpoveédéli dva dotazovani, ze se Casto setkavaji s osobami, které nemohou zvedat

tézka bfemena, a jeden respondent tuto otazku nezodpoveédél.

Otazka ¢. 9: ZkuSenosti respondenti s osobami s télesnym postiZenim

Graf 6: ZkuSenosti respondentli s osobami s télesnym postizenim

Do jaké miry souhlasite s nasledujicimi vyroky?

Lidé s télesnym postizenim maji pomalé tempo.

Lidé s TP maji nizkou efektivitu prace.

Lidé s TP délaji vétsi mnozstvi chyb.

Lidé s TP jsou ¢asto nemocni.

Lidé s TP nejsou dostatecné sobéstacni.

Lidé s TP si vice vazi svého zaméstnani.

Lidé s TP jsou pfi praci peclivejsi nez zdravi lide. M !

Lidé s TP nedosahuji potiebnych mentalnich kvalit. S (S

Kolektiv na pracovisti neni schopen pfijmout... ——/

Lidé s TP maji problém s integraci do kolektivu. L

Lidé s TP jsou konfliktngji nez zdravi zaméstnanci. W [

Lidem s TP je obtizné sdglit, aby néco délali jinak. HHm L
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V prvnim vyroku odpovidali pracovnici z oddé€leni poradenstvi a dalsiho vzdélavani,
ze lidé s télesnym postizenim spiSe nemaji pomalé pracovni tempo. Naopak dotazované osoby
z oddé€leni zprostfedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti uvedli, Ze osoby
s télesnym postizenim maji nebo spise maji pomalé pracovni tempo a tfi respondenti odpoveéd’
neveédeli.

S vyrokem, ze lidé s télesnym postizenim maji nizkou efektivitu prace, vétSina
respondentt spiSe nesouhlasi. DalSim tvrzenim bylo, ze lidé s télesnym postizenim dé€laji vetsi
mnozstvi chyb. S timto vyrokem vSichni respondenti z oddéleni poradenstvi a dal§iho
vzdélavani spiSe nesouhlasi. Dotazovani pracovnici, konkrétné tfi respondenti, z oddé€leni
zprostiedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti s danym tvrzenim spiSe nesouhlasi,
tfi respondenti zcela nesouhlasi a tfi dotazovani z této skupiny odpovéd’ nevédéli.

VétSina respondentit nevédéla, zda osoby s télesnym postizeni byvaji ¢asto nemocni.
S vyrokem, Ze lidé s télesnym postizenim nejsou dostatecné sobéstacni, sedm respondentli
spiSe nesouhlasilo, tfi respondenti odpovéd nevédéli, dva dotazovani s tvrzenim spiSe
souhlasili a jeden respondent zcela nesouhlasil.

Zajimavé je zjisténi, ze devét respondentli spiSe souhlasi s vyrokem, ze lidé s télesnym
postizenim si vice vazi svého zaméstnani, ¢tyi1 dotazovani pracovnici odpovéd’ neveédéli.

V osmém tvrzeni je uvedeno, Ze lidé s télesnym postizenim nedosahuji potiebnych
mentalnich kvalit pro vysSi funkce, organizacni pozice ¢i pracovni misto, kde ma
zaméstnanec odpovédnost za praci ostatnich. S timto vyrokem Sest respondentii spiSe
nesouhlasilo, pét dotazovanych zcela nesouhlasilo, tfi respondenti spiSe souhlasili a jeden
spiSe souhlasil.

V nasledujicim tvrzeni pét respondenti uvedlo, Zze kolektiv na pracovisti je schopen
pfijmout osobu s té€lesnym postizenim. Také s vyrokem, ze lid¢ s télesnym postizenim maji
problém s integraci do kolektivu, vétSina respondentd spiSe nesouhlasi. Vétsina dotazovanych
také spiSe nesouhlasi s tim, ze osoby s télesnym postizenim jsou konfliktnéj$i nez zdravi
zaméstnanci.

V poslednim vyroku uvedlo sedm respondentli, Ze jsou lidé s té€lesnym postiZzenim
vztahovalni a je jim obtiZzné sdélit, aby néco d¢lali jinak, nez to délali dosud.

Otazka €. 10: ObtiZe pri zaméstnavani osob s télesnym postiZenim

Na tuto otevienou otdzku respondenti odpovidali velmi odlisné, ale v né€kolika
odpovédich se dotazovani shodovali. Na danou otdzku odpovédélo pét respondenti,
ze nejvetsi potize vidi v nedostatku pracovnich mist odpovidajicich charakteru daného typu

télesného postizeni.
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Dale dva respondenti uvedli, ze vidi nejvétsi obtize v nastaveni pracovni doby
(polovi¢niho uvazku) a vykonnosti.

Respondenti také jednotlivé uvadi, ze nejvetsi obtize pii zaméstnavani osob s télesnym
postizenim vidi v nizkém finan¢nim ohodnoceni, v pomalém pracovnim tempu jedinct
s télesnym postizenim a neochoté ¢i nekreativnim pristupu zaméstnavateli k osobam
s télesnym postizenim.

Potize pfi zaméstnavani jiz zminéné skupiny osob mohou plynout dle respondentd
ze specialnich potfeb a nedostatku finanénich prostfedkti na ndkup pomutcek. Dotazovani
pracovnici také uvedli, ze potize pti zaméstnavani osob s télesnym postizenim mohou vznikat
kvtli bariérovému prosttedi a nedostatku socialnich podnikii. Na danou otazku tfi respondenti
nedokazali odpoveédét nebo odpoveédeli, ze nevi.

Otazka ¢. 11: Konfrontace respondenti slidmi s roztrousenou sklerézou

mozkomiS$ni

Graf 7: Konfrontace respondentti s lidmi s roztrousenou skler6zou mozkomisni

Setkavate se s lidmi s roztrousenou skler6zou mozkomisni?
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Na otazku, zda se dotazovani setkdvaji s osobami s roztrousenou skler6ézou
mozkomi$ni, odpovédélo dohromady pét respondentt ,,ano* a osm respondentil uvedlo, Ze se
piisvé praci s osobami s roztrousenou skler6zou mozkomis$ni nesetkavaji.

Z celkového poctu pét dotazovanych, ktefi uvedli souhlasnou odpoveéd’, pracuji dva
respondenti v oddé€leni zprostiedkovani zaméstndni a podpor v nezaméstnanosti a tfi

respondenti jsou zaméstnani v oddéleni poradenstvi a dal§iho vzdélavani.
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Co se ty¢e nesouhlasnych odpovédi, pracuje sedm respondenti v oddé€leni
zprosttedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti a pouze jeden respondent
je zaméstnancem v oddéleni poradenstvi a dal§iho vzdélavani.

Z toho vyplyva, Ze vétSina respondentll z oddéleni poradenstvi a dal$iho vzdélavani
se s osobami s roztrousenou skler6zou mozkomisni setkdva. Naopak vétSina pracovnikil
z oddé€leni zprostfedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti se s danou cilovou
skupinou osob nesetkava.

Otazka ¢. 12: Informovanost respondentii o roztrousené skler6ze mozkomisni

Graf 8: Informovanost respondentti o roztrousené skler6ze mozkomisni

Myslite si, Ze jste dostatecné informovani o postiZzeni
roztrouSena skler6za mozkomi$ni?
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B Myslim, Ze jsem. ®Myslim, Ze nejsem. ®Jsem informovan jen z¢asti. = Nejsem schopen to posoudit.

Graf €. 8 znazorfiuje, Ze si tfi respondenti z oddéleni poradenstvi a dalSiho vzdélavani
mysli, Ze jsou informovani o daném postizeni jen z¢asti a jeden respondent ma dojem, Ze neni
dostatecné informovan o dané problematice.

Z oddéleni zprosttedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti si tfi respondenti
mysli, Ze nejsou dostatecné informovani a stejny pocet dotazovanych je o daném postizeni dle
jejich ndzoru informovéan jen zc€éasti. Na danou otazku uvedli dva respondenti odpovéd’

,»Myslim, Ze jsem* a jeden respondent to neni schopen posoudit.

Otazka ¢. 13: Omezeni v souvislosti s diagnézou roztrousena skleroza
mozkomisni

Na otevienou otazku, jakd jsou omezeni v souvislosti s diagnézou roztrousena
skler6za mozkomiSni, odpovédélo osm respondentli, Ze omezeni v souvislosti s diagnézou

roztrouSena skler6za mozkomiSni mohou byt naptiklad, kvtli atakam na jednotlivd centra
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nervového systému, omezeni pohybového aparatu. Omezeni v souvislosti s touto diagnézou
jsou individudlni, toto tvrzeni uvedli tfi respondenti. Déle si dva respondenti mysli, Ze jista
omezeni vyplyvaji z obtizi s jemnou motorikou. Jako omezeni uvedl jeden respondent unavu
a jeden dotazovany také uvedl s tim souvisejici Castéjsi pauzy.

Na danou otazku odpoveédél jeden respondent, ze osoby s roztrousenou skler6zou
mozkomis$ni omezuje v procesu zaméstnavani zdkaz fizeni motorovych vozidel. Na zavér
se tii respondenti vyjadrili, ze odpoveéd’ neznaji.

U této otazky je patrné, Ze pracovnici oddéleni poradenstvi a dalSiho vzdélavani maji
vice informaci o dané problematice, jelikoz jejich odpovédi byly rozsahlejsi a piesnéjsi
nez u druhé skupiny respondentd.

Otazka ¢. 14: Konfrontace respondenti s lidmi s détskou mozkovou obrnou

Graf 9: Konfrontace respondentti s lidmi s détskou mozkovou obrnou

Setkavate se s lidmi s détskou mozkovou obrnou?
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Na tuto otazku odpovédélo celkem dvanact respondentli, Ze se nesetkavaji s lidmi
s détskou mozkovou obrnou a pouze jeden respondent uvedl, Ze se s touto cilovou skupinou

osob setkava.
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Otazka ¢. 15: Informovanost respondentii o diagnoze détska mozkova obrna

Graf 10: Informovanost respondentti o détské mozkové obrné

Myslite si, ze jste dostatecné informovani o postizeni détska
mozkova obrna?
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Na uzavienou otazku, zda si respondenti mysli, Ze jsou dostatecné¢ informovani
o postizeni détskd mozkova obrna, odpovédélo Sest respondentil, ze nejsou, pét dotazovanych
uvedlo, ze jsou informovani jen zcasti, jeden respondent odpoveédél, Ze je informovan,
arovnéz jeden respondent si mysli, Ze neni schopen posoudit, zda je ¢i neni informovan
o dan¢ problematice.

Zde je zajimavé posoudit rozdilnost odpovédi obou skupin respondentii. Respondenti
z prvni skupiny si pfevazné mysli, Ze nejsou dostatecné informovani. Naopak dotazovani
z druhé skupiny respondenttt odpovidali rGzné.

Otazka €. 16: Omezeni v souvislosti s diagnozou détska mozkova obrna

Odpovédi na otazku, jakd jsou omezeni v souvislosti s diagnézou détskd mozkova
obrna, se pfili§ neli$i v zavislosti na dané pracovni oddéleni respondentt.

Nejcastéjsi odpoved,, kterou uvedlo sedm respondentdl, znéla ,,Nevim®. Je zajimavé,
ze se takto vyjadrili také respondenti, ktefi v pfedchozi otdzce uvedli, Ze jsou zcasti
informovani o postiZzeni détskd mozkova obrna.

Druhou nejcastéjSi odpovédi byla pohybovd omezeni, tuto informaci uvedlo pét
dotazovanych. Jako omezeni v souvislosti s danym postizenim uvedli dva respondenti potize
v fe¢i. Mezi dal§i odpovédi patii omezeni v oblasti jemné motoriky, koncentrace, horsi
koordinace a také jeden respondent uvedl omezeny vybér zaméstnani z diivodu volby pouze

sedavych zaméstnani.
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Otazka €. 17: Vzdélani v oblasti komunikace s osobami s télesnym postiZzenim

Graf 11: Vzdélani respondentti v oblasti komunikace s osobami s télesnym postizenim

Vzdélavali jste se v oblasti komunikace s osobami s
télesnym postizenim?
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Na otazku, zda se respondent vzdélaval v oblasti komunikace s osobami s télesnym
postizenim v podobé informaénich seminafi, Skoleni aj., odpovédélo jedenact respondentd,
7e se z&dného vzdélavani v dané oblasti nezucastnili. Pouze dva respondenti z oddé¢leni
poradenstvi a dalStho vzdélavani uvedli, Ze absolvovali Skoleni zabyvajici se touto
problematikou.

Otazka €. 18: Konkrétni iidaje ke vzdélavani respondenta

Tato otdzka je urCena respondentim, ktefi uvedli, Ze se jiz vzdélavali v oblasti
komunikace s osobami s télesnym postizenim. Z odpovédi respondentit vyplyva, Ze dva
dotazovani absolvovali Skoleni zaméfend na problematiku komunikace s osobami
se sluchovym postiZzenim a také s osobami s poruchou autistického spektra. Tito respondenti
jiz neuvedli lektora ani pocet hodin informa¢niho seminéfe.

Otazka €. 19: Bariéry na pracovisti

Tato oteviend otdzka je sméfovana na bariéry na pracovisti. Nejcastéj$i odpovedi,
kterou uvedlo osm respondentil, byl bezbariérovy piistup, kterym je pracovisté vybaveno.
Déale Sest respondentii odpovédélo, Ze je pracovisté také vybaveno funkénim vytahem.
Prekonavani bariér umoznuji dle tii dotazovanych vyhrazena parkovaci mista pro drZitele
prikazu ZTP a ZTP/P. Respondenti také uvedli toalety pfizpiisobené osobam se zdravotnim
postizenim a moznost doprovodu pracovnika nebo také moznost konzultace ve vstupni hale

kontaktniho pracoviste.
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Otazka €. 20: Specifika komunikace s osobami s télesnym postiZenim

Odpovédi na otazku ohledné specifik komunikace s lidmi s télesnym postizenim byly
riznorodé a jsou zde patrné odliSnosti v ndzorech pracovnikli obou jiz zminovanych oddéleni
kontaktniho pracoviste.

Mezi odpovéd'mi respondenti z oddéleni zprostfedkovani zaméstnani a dalsiho
vzdelavani se nejcastéji objevovala odpoved’ ,,Neznam®, kterou uvedlo pét respondentti. Mezi
specifika komunikace s osobami s télesnym postizenim tadi dva dotazovani hlasitou fec,
jeden respondent uvedl ,Znakovou fe¢“ a jeden dotazovany také uvedl, Ze s osobami
s télesnym postizenim by jednal jako se zdravym cClovékem, tudiz bez rozdili. Zajimavou
pfipominku dodal jeden respondent, ktery zminil svou zkuSenost, Ze jsou tito lidé Casto
unaveni z neustalého prekonavani prekdzek, ale bohuzel nevyjadfil specifika komunikace,
ktera z toho vyplyvaji.

Dotazovani pracovnici z oddéleni poradenstvi a dalSiho vzdélavani se nej€astéji shodli
v nazoru, ze osobam s télesnym postizenim by mél byt poskytnut srozumitelny projev,
tuto odpoveéd’ uvedli CEtyfi respondenti. Déle se tfi respondenti vyjadfili, Ze by pracovnici
pii komunikaci s touto cilovou skupinou neméli projevit litost, a také dva dotazovani
odpovédeli, ze by mél byt kladen diiraz na individualni ptistup. Dotazovany z této skupiny
respondentit uvedl, Ze by mél pracovnik zvolit vstiicny pfistup a vyuzivat v hojné mife

techniky, které napomahaji srozumitelnéj$i konzultaci, jako je napiiklad sumarizovani.
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Otazka ¢. 21: Podklady respondenta pro praci s osobami s roztrousenou
skler6zou mozkomisni a détskou mozkovou obrnou

Graf 12: Podklady respondenta pro praci s danou cilovou skupinou osob

Myslite, ze by Vam néktera z nasledujicich moZnosti
pomohla pfti préaci s danou cilovou skupinou osob?
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U této polouzaviené otazky je opét patrna odliSnost v odpovédich danych oddé€leni.

Pracovnici oddé€leni poradenstvi a dalsitho vzdélavani volili jen ze dvou mozZnosti.
Strucny a prehledny materidl o specifickych potiebach osob s détskou mozkovou obrnou
a roztrouSenou skler6zou mozkomisni odpovédeli tii respondenti a rovné€z tfi respondenti
uvedli, ze by pro né byl vyhodny konkrétnéjsi dotaznik o specifickych pottebach klientl
s détskou mozkovou obrnou a roztrousenou skler6zou mozkomisni.

Z oddéleni zprostfedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti odpoveédéli tii
respondenti, ze by pomohl pii jejich praci struény a piehledny informacni material
o specifickych potifebach osob s détskou mozkovou obrnou a roztrouSenou skler6zou
mozkomiSni a stejny pocet respondentl také vypovedél, Ze maji dobré a dostacujici podklady
a informacni materidly. Konkrétn¢jS$i dotaznik o specifickych pottebach pro klienty s jiz
zminénym postizenim by kladné ocenil pouze jeden respondent. Jinou moZnost uvedli dva
respondenti, znichZz jeden dotazovany by wuvital informacni Skoleni na téma dané
problematiky od odborné osoby. Respondent, ktery zvolil také jinou moZnost, ke své
odpovédi doplnil, ze by byl vhodny jiny systém v zaméstndvani osob s télesnym postizenim,
zkraceni uvazku by mélo byt povinné, také upozornil na negativa zaméstndvani osob

s té€lesnym postizenim a zachovalym intelektem v chranénych dilnach.
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U téchto odpoveédi mé zaujala predevsim oteviena ¢ast, kde mohli respondenti vyjadiit

svllj nazor a obohatit tuto praci o cenné informace.
4.5 Shrnuti vyzkumného Setieni

Vysledkem vyzkumného Setfeni je ovéfeni soucasného stavu poradenské podpory
uchaze¢im o zaméstnani spolupracujicich s kontaktnim pracovistém Ufadu prace v Nachodg.
Analyzou odpovédi zaméstnancti oddéleni poradenstvi a dalSitho vzdélavani a oddéleni
zprostiedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti jsem zjistila, Zze v soucasné¢ dob¢
je vétsina pracovnikli v téchto oddélenich Zenského pohlavi, také ma vétSina pracovnikil
nejvyssi dosazené stiedni vzdélani a délka jejich praxe z vetsi ¢asti presahuje dobu péti let.

VéEtsi cast téchto pracovnikll si mysli, Ze je nizka nabidka pracovnich mist pro osoby
s télesnym postizenim. Vyhodné je, ze vétSina respondentli zné neziskovou organizaci Aspekt
z. s., ktera pomdha lidem se zdravotnim postizenim zaclenit se do pracovniho procesu.

Pii ovéfovani zkuSenosti zaméstnanct kontaktniho pracovisté Utadu prace vyplynulo,
ze velka ¢ast respondentl vidi rozdil mezi zaméstnavanim obcanli se zdravotnim postiZenim
a zdravych obcanl. Témét 46 % respondentl si mysli, Ze stat dostatecné podporuje
zaméstnavatele k zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, a naopak véEétSi Cast
respondentt je toho ndzoru, ze by méli zaméstnavatelé délat vice pro zaméstnavani této cilové
skupiny.

Je zarazejici, ze vétSina pracovnikii ma zkusenost s tim, ze lidé s télesnym postizenim
nejsou dostatecné motivovani k ziskani zaméstnani, coz také potvrzuje zkusenost, zZe nebyva
vyjimkou pfili§ maly rozdil mezi socialnimi davkami a pfijmem obcana se zdravotnim
postizenim.

Z dotaznikového Setfeni také vyplyva, Ze télesné postizeni, se kterym se pracovnici
nejCastéji setkavaji, jsou udajné bolesti zad a kloubl. Také se prokdzalo, Ze se pracovnici
setkavaji s osobami s roztrouSenou skler6zou mozkomisni, ale s lidmi s détskou mozkovou
obrnou ma zkusenosti pouze jeden respondent. Této cilové skupin€ se spiSe vénuje neziskova
organizace Aspekt z. s., ktera sidli v Nachodé. O diagnéze roztrousena skler6za mozkomiSni
jsou tedy informovani vice nez o postizeni détskd mozkova obrna.

Velmi pozitivni bylo zjisténi vyplyvajici z otazky ¢. 9, kdy se pracovnici Utadu prace
domnivaji, Ze lidé s télesnym postizenim si vice vazi svého zaméstnani a nemaji velké potize
se zaclenit do pracovniho kolektivu.

Uzite¢né informace byly ziskdny také v otazce ¢. 10. Bylo zjisténo, Ze velké prekazky

pii zafazovani osob s télesnym postizenim do pracovniho procesu Cini potiZe s nastavenim
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pracovni doby, tedy snizeni tivazku, a ddle neni dostatecna ochota spoluprace zaméstnavateli.
Také je mnohdy nedostatecné finan¢ni ohodnoceni pracovnika.

Ve druhém okruhu otdzek zaméfenych na znalosti pracovnikll jsem zjistila, ze ackoli
se s lidmi s roztrousenou skler6zou setkava mensi ¢ast pracovnikl, tak ani ti si nemysli,
ze maji dostatecné informace o tomto onemocnéni pro u¢inngjsi spolupraci s danymi klienty.

Symptomy souvisejici s postizenim détska mozkova obrna vétSina respondentli nezna.
Mala ¢ast ale presto uvedla souvisejici pohybova omezeni a obtize v feCovém projevu.

Ve treti Casti dotazniku, kterd je zaméfena na ovéfovani kompetenci respondentli
pro spolupréci s lidmi s télesnym postizenim, bylo zjiSténo, Ze piestoze se pracovnici s lidmi
s télesnym postizenim béhem své profese setkévaji, neabsolvovali Zadné vzdélavani ohledné
komunikace s osobami s danym postizenim, které by usnadnilo pribéh podpory v zacleiiovani
téchto jedincii do pracovniho procesu. V odpovédich bylo ¢asto zaménovano télesné postizeni
za postizeni sluchové, o kterém maji dotazovani nejspise vice informaci.

V této Casti jsem se zaméiila také na bariéry prostfedi. Tato problematika je na daném
pracovisti pomérné vhodné kompenzovana. Je zde umoZznén bezbariérovy ptistup a prekvapila
mé moznost jednani ve vstupni hale, coz ¢ast klientli vyuziva.

Z posledni otazky vyplyva, Ze Sest respondenti by ocenilo pii své préaci struény
a prehledny informacni material o specifickych potfebach osob s détskou mozkovou obrnou
a roztrouSenou skler6zou mozkomisni a Ctyfi dotazovani by upiednostnili konkrétné;si
dotaznik o specifickych pottebach klientli s détskou mozkovou obrnou a roztrousenou
skler6zou mozkomisni.

Zajimavé je, ze tfi respondenti uvedli, ze maji dostatecné¢ podklady a nepottebuji
se dale informovat, 1 kdyz v ptfedchozich otdzkach odpovédéli, ze nemaji dostatek informaci
o danych télesnych postizenich. Tyto odpovédi se odviji nejspiSe od situace, ze se tito
pracovnici Casto nestykaji s lidmi s télesnym postiZzenim, a proto nepotiebuji dalsi informacéni
materialy.

Vyty€ené cile praktické ¢asti jsem splnila prostfednictvim popsané¢ho dotaznikového
Setfeni. Zjistila jsem, jaké zkuSenosti maji pracovnici oddéleni poradenstvi a dal§iho
vzdélavani a pracovnici oddéleni zprostiedkovani zaméstnani a podpor v nezaméstnanosti
s osobami s télesnym postizenim v oblasti zaméstndvani a piekazek souvisejicich s touto
problematikou. Zkugenosti pracovnikii Utadu prace jsem popsala ve vyhodnoceni otazek &. 5-
11.

Ovéfila jsem znalosti danych pracovnikii kontaktniho pracovisté Utadu prace

v Nachodé o specifickych potiebach osob s roztrouSenou skler6zou mozkomiSni a osob
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s détskou mozkovou obrnou ve vztahu k zaméstnavani téchto osob. Informovanost
pracovnikt Ufadu prace o specifickych potiebach osob s danym postizenim vyplyva
z vyhodnoceni otazek ¢. 12-16.

Posledni cil praktické ¢asti je vazan na ovéfeni kompetenci pracovniklii vyse
zmindnych oddéleni kontaktniho pracovisté Utadu prace pro komunikaci a kooperaci
s osobami s télesnym postizenim, konkrétn¢ s lidmi s roztrousenou skler6zou mozkomi$ni
a détskou mozkovou obrnou. Tuto problematiku jsem popsala ve vyhodnoceni otazek ¢. 17-
21. Vyhodnoceni dotaznikového Setieni jsem doplnila o sloupcové, vysecové a pruhové grafy
pro lepsi orientaci a ptehlednost ve vysledcich mého Setfeni.

Pracovnici €asto z diivodu nizké informovanosti odkazuji osoby s télesnym postizenim
na neziskovou organizaci Aspekt z. s., jejichZz klientelu ptfedstavuji predevSim lidé
s mentalnim postizenim, coZ neni pro osoby s télesnym postizenim zcela optimalni feSeni.
V horsim piipad¢ vSak pracovnici sméfuji dané jedince k zaméstnani v chranénych dilnéch,
coz nepodnécuje jejich intelektudlni a osobnostni rlist a neni to vhodné pro jejich psychiku.

Otazkou zistava, pro¢ pracovnici Ufadu prace vzhledem k rostouci cilové skuping
osob s télesnym postizenim nemaji zadjem o dalS$i vzdélavani v ramci dané problematiky
zvlastni  iniciativy, nebo vtomto sméru nepodnécuji svého zaméstnavatele.
V¢Etsi informovanost by jim dle mého nazoru usnadnila spolupraci s jedinci s télesnym
postizenim.

Dalsim z faktorti uzkého pohledu pracovnikii na poradenstvi v ramci zaméstnavani
osob se zdravotnim postizenim by mohla byt nedostatecna motivace zaméstnavatele
k nabyvani novych znalosti o dané problematice.

Z dotaznikového Setfeni vyplyva, ze by bylo vhodné zprostiedkovat danym
pracovnikim Utadu prace informaé¢ni $koleni vedené odbornym lektorem o problematice

zaméstnavani a komunikace s osobami s télesnym postizenim.
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Zaver

V bakalarské praci jsem definovala télesné postizeni. Uvedla jsem, jak ovliviiuje
Clovéka pii zaclenéni do pracovniho procesu télesné postizeni jako je roztrousend skleroza
mozkomisni a détskd mozkova obrna.

Zhodnotila jsem vyznam zaméstnani, specifika zaméstnavani osob s télesnym
postizenim a také obtize spojené s timto procesem. Zminila jsem politiku zaméstnanosti,
pracovni rehabilitaci a rekvalifikaci s odkazem na konkrétni rekvalifikaéni kurzy.

Praktickou ¢éast jsem uvedla definovanim dotaznikové metody, popisem pouzZité¢ho
dotazniku a pfedstavenim kontaktniho pracovisté Utradu prace Nachod, kde vyzkumné Setfeni
probihalo.

Ve vyzkumném Setfeni jsem se zamétila pfedevSim na tfi hlavni cile. Ovéfila jsem,
jaké zkuSenosti maji zaméstnanci kontaktniho pracovisté Utadu prace Nachod s osobami
s télesnym postizenim. Zjistovala jsem, jaké znalosti maji vySe uvedeni pracovnici s lidmi
s télesnym postizenim a jaké kompetence maji pro praci s touto cilovou skupinou.

Z dotaznikového Setfeni vyplynulo, Ze by pracovnici kontaktniho pracovisté Utadu
prace v Nachod¢, ktetfi spolupracuji s lidmi s télesnym postizenim, ocenili informovani
o specifikdch komunikace, ale i specifickych potiebach souvisejicich se zaméstnavani téchto
osob. A to predevSim kvali uc¢innéjSimu zaclenovani jedincu s télesnym postizenim
do pracovniho procesu.

Informace by mohly byt zprostiedkovany formou informacniho Skoleni, stru¢ného
a prehledného informac¢niho materialu o specifickych potiebach osob s détskou mozkovou
obrnou a roztrousenou skler6zou mozkomisni, nebo formou konkrétnéjSiho dotazniku
o specifickych pottebach vyse zminénych klienta.

Myslim, ze by tato prace mohla byt prospeSna lidem s télesnym postizenim,
kteti kooperuji, nebo se chystaji spolupracovat s kontaktnim pracovistém Utadu prace
v Nachodé. Vyzkumné Setfeni by mohlo piispét k mé navazujici praci, které bych se chtéla
vénovat béhem dalSiho studia, vradmci tvorby informa¢niho materidlu pro usnadnéni
komunikace pracovnikii kontaktniho pracovisté Ufadu prace s osobami s télesnym
postizenim.

Tato prace by mohla byt prospéina zaméstnavateli kontaktniho pracovisté Utadu
prace, ktery projevil zéjem o dal$i spolupraci a zmapovani dané problematiky, ke které by
mohl sméfovat dalii vzdélavani pracovnikii Ufadu prace a tim zarudit lepsi efektivitu prace.

Velice kladné proto hodnotim jeho aktivni pfistup a jsem rada, Ze timto zpiisobem ma prace
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prispéje k vyvoji situace ohledn¢ zaméstnavani osob s télesnym postizenim na daném
pracovisti.

Zameéstnavani je zasadni soucCast socialni integrace, ale nemél by byt opomenut hlavni
cil prace nejen pro Clovéka s télesnym postizenim, ale i pro kazdého jiného jedince, a to je
zajisténi financnich prostiedkd pro obzivu a spokojeny zivot. Vedle samotného zdravotniho
stavu jedince se vyskytuje celd fada bariér, které znevyhodnuji osobu s télesnym postizenim
na trhu prace. Mezi velmi pocetnou skupinu bariér ve fyzickém prostiedi patii naptiklad
ptistup na pracovisté, k dopravé a pracovnim pomiickdm. Dnes jsou nevyhnutelnou soucasti
pracovniho procesu informacni a komunika¢ni technologie, které mohou danym osobam
velmi usnadnit praci, ale neptizplisobenim témto technologiim mohou vzniknout dal$i
piekazky v zaclenéni do pracovniho procesu.

Myslim, Ze nejpocetnéjsi skupinou bariér v zaméstnavani osob s télesnym postizenim
stale tvori pfedsudky zaméstnavatelll, ale zaroven 1 predsudky lidi s télesnym postizenim.
Tuto situaci by mél dle mého pohledu fesit kvalitni poradensky proces poskytovany ob&ma
stranam. Proto jsem se zaméfila na tuto oblast a doufam, Ze se situace bude vyvijet co mozna
nejrychleji ku prospéchu nejen lidem s télesnym postizenim a jejich piipadnym
zaméstnavatellim, ale 1 celé spole¢nosti. Mnohdy staci jen okamzik, aby se kdokoliv z nas stal

soucasti této skupiny osob. Proto vénovanim pozornosti této problematice délame mnoho

1 pro sebe a své blizké.
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Ptiloha — Dotaznik pracovnikiim Utadu prace Ceské republiky

Kontaktni pracovisté Nachod

Vazené respondentky, vazeni respondenti,

obracim se na Vas szadosti o vyplnéni dotazniku, ktery poslouzi jako podklad
pro bakalaiskou praci, kterd je zaméfena na zkuSenosti pracovnikti Utadu prace
se zaméstnavanim osob s télesnym postizenim.

Utast ve vyzkumu je anonymni a dobrovolna. Chtéla bych Vés rovnéz pozadat o pravdivé
a co nejpiresnéjsi vypInéni dotazniku.

Pfedem Vam moc dékuji za spolupraci.

Zaskrtnéte, prosim spravné odpovedi.
1. Jakého jste pohlavi?
7 muz
'] Zena
2. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
7 Sou, SS
1 VOS
VS
3. Jaka je Vase dé¢lka praxe?
] do5let
] 6 letavice

4. Kterou ¢innosti se ve své praci zabyvate? (Vami poskytovana sluzba)

5. Je podle Vaseho nazoru nabidka pracovnich mist pro osoby s télesnym postizenim
dostatecné Siroka?
(] ano
[l ne

1 nevim, nedokézu posoudit
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6. Vite o jinych organizacich ¢i institucich, které poméhaji osobadm s télesnym postizenim
s hledanim zaméstnani? Pokud ano, uved'te, prosim, které znate.
1 ano (jaké?)
(] ne

7. Do jaké miry souhlasite s nasledujicimi vyroky?

1 — Souhlasim; 2 — SpiSe Souhlasim; 3 — Spise Nesouhlasim; 4 — Nesouhlasim

Nevidim rozdil mezi zaméstnavanim obcfanti zdravych a obcani s télesnym
postizenim. 1 2
Obcané s télesnym postizenim jsou dostatecné motivovani k ziskdni zaméstnani.

1 2
Stat dostatecné motivuje zameéstnavatele k zaméstndvani osob se zdravotnim
postizenim. 1 2
Zaméstnavatelé by méli délat vice pro zaméstnani osob se zdravotnim postizenim.

1 2
Rozdily mezi socidlnimi ddvkami a piijmem obcana se zdravotnim postizenim
jako zaméstnance je prilis maly. 1 2

8. Se kterym z télesnych postizenich se setkévate pti své praci nejcastéji?

9. Do jaké miry souhlasite s nasledujicimi vyroky?

1 — Souhlasim; 2 — SpiSe Souhlasim; 3 — Nevim; 4 — SpiSe Nesouhlasim; 5 — Nesouhlasim

Lidé¢ s télesnym postizenim maji pomalé tempo. 1 2 3
Lid¢é s TP maji nizkou efektivitu préce. 1 2 3
Lidé s TP d¢laji veétsi mnozstvi chyb. 1 2 3
Lidé s TP jsou €asto nemocni. 1 2 3
Lidé s TP nejsou dostate¢né sobéstacni. 1 2 3
Lidé s TP si vice vazi svého zaméstnani. 1 2 3
Lidé s TP jsou pfi praci peclivéjsi nez zdravi lidé. 1 2 3
Lide": s TP nedosahuji potfebnych mentéalnich kvalit pro vyssi funkcq, organiza¢ni 1 ) 3
pozice ¢i pracovni misto, kde mé zaméstnanec odpovédnost za praci ostatnich.
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Kolektiv na pracovisti neni schopen piijmout osobu s télesnym postizenim. 1 2 3

Lid¢ s TP maji problém s integraci do kolektivu. 1 2 3

Lidé s TP jsou konfliktnéjsi nez zdravi zaméstnanci. 1 2 3

Lidé s TP jsou vztahovacni a je obtizné jim sd¢lit, aby néco délali jinak, nez to
délali dosud.

10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

TP = télesné postizeni

V ¢em vidite nejvetsi problém, pii zaméstnavani osob s télesnym postizenim?

Setkavate se pti své praci s lidmi s roztrouSenou skler6zou mozkomisni?

[] ano

(] ne

Myslite si, Ze jste dostate¢né informovani o postizeni roztrousend skler6za mozkomiSni?
1 myslim, Ze jsem

'] myslim, ze nejsem

] jsem informovan jen zcasti

] nejsem schopen to posoudit

Jaka jsou dle Vaseho nazoru omezeni v souvislosti s diagnézou roztrousena sklerdza

mozkomiSni?

Setkavate se pti své praci s lidmi s détskou mozkovou obrnou?

(] ano

(] ne

Myslite si, ze jste dostate¢né informovani o postizeni détskd mozkova obrna?
1 jsem

1 nejsem

1 jsem informovan jen z¢asti

1 nejsem schopen to posoudit

Jaka jsou dle VaSeho nazoru omezeni v souvislosti s diagnézou détska mozkova obrna?
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17. Vzdélavali jste se v oblasti komunikace s osobami s télesnym postizenim? (Skolent,
informacni seminaf a jiné)
L] ano
LI ne

18. Pokud jste odpoveédéli ano, uved’te, prosim konkrétni tidaje k Vasemu vzdélavani.
(1 Téma/ndzev SKOIeni: ......o.oieiiii i
(1 Vedoucl/leKtor: ..o
(1 PoCet hodin: ...

19. Jak fesite bariéry na svém pracovisti?

20. Jaka znate specifika komunikace s osobami s télesnym postizenim?

21. Myslite, Zze by Vam néktera z nasledujicich moZznosti pomohla pti préaci s danou cilovou
skupinou osob?
] strucny a prehledny informac¢ni material o specifickych pottebach osob s détskou
mozkovou obrnou a roztrousenou skler6zou mozkomisni
] konkrétn€jsi dotaznik pro klienty s détskou mozkovou obrnou a roztrousenou
skler6zou mozkomisni o jejich specifickych potirebach
] nic, mam dobré podklady a informacni materialy

] jiné, uved’te prosim:

Dé¢kuji Vam za cas, ktery jste obétovali tomuto dotazniku a tim pomohli ziskat podklady pro
moji bakaldiskou praci.
Studentka specidlni pedagogiky Univerzity Hradec Kralové

Tereza Ptibylova e-mail: tereza.pribylova@uhk.cz
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