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Anotace

Diplomova prace se veénuje vychove, vzdélavani a kvalit¢ Zzivota jedinca
S mentalnim postizenim. Prace v uvodu nejprve vymezuje etiologii mentalniho
postiZeni, stejn¢ jako specifické znaky tohoto druhu postizeni. V praktické casti se prace
ve svém prizkumu zamétuje na Domov v Marianské, ktery je pobytovym zafizenim pro

klienty s mentalnim a kombinovanym postizenim a imobilni chlapce.
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This thesis focuses on communication, education and quality of life of
individuals with mental disabilities. Work at the beginning of first defines the etiology
of mental disability, as well as the specific features of this type of disability. The
practical part of the work in its research focuses on a home in Marienbad, which is to
residence facilities for clients with intellectual and multiple disabilities and immobile
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Motto:

,Jiné je Tvé dite. Jiné ve svém dusevnim bohatstvi, jiné v rozvoji svych
schopnosti, jiné ve vztazich ke sveétu, jiné ve svém jednani i pocinani, jiné v béznych

reakcich. Je jiné, ale nent horsi. Henrich Behr



UVOD

V kazdé spolecnosti se vedle zdravych obcanl nachazi i populace, kterad se
néjakym zptsobem lisi od spole¢enského priméru. Jsou to jedinci s riiznymi formami
postizeni. Jednou z nejpocetnéjSich skupin jsou déti, mladez a dospé€li s mentélni
retardaci. Humanitni snahy o vzdé¢lavani télesné, zdravotné a mentalné postizené
mladeze postupné piechazely od pozadavku vSeobecného vzdélavani k pozadavku
odborného vzdélavani. Pocatky péce o télesné a mentalné postizenou mladez se objevuji
zacatkem 20. stoleti v Mnichové, Kodani a u nas v Jedlickové ustavu v Praze. Myslenka
rehabilitacni péce v plném rozsahu a modernim pouziti uskutecnil profesor Mudr.
Rudolf Jedlicka se svymi spolupracovniky. Jejich koncepce piedstavovala souhrn
veSkeré péce (lécebné, vychovné vzdélavaci, pracovni, psychologické, pravnické a
ekonomické) potfebné k rehabilitaci a resocializaci télesné, zdravotné a mentalné
postizenych osob k jejich zafazeni do pracovniho a spoleenského Zivota. Soucasné
rozviji a provazuji snahy v preventivni péci. Vychazeji ze zasady, Ze je lepSi zamezit
vzniku defektu nebo nemoci, nez vznikly defekt nebo nemoc odstrafiovat. Soucasti této
preventivni péce jsou 1 snahy genetické, zejména na tUseku léCebné a vychovné
poradenské péce pro nastavajici manZzele a pro rodice. Tato péce je potiebna predevSim
u téch rodi¢l, u nichz se vyskytuji vrozené dispozice, vady nebo choroby, které se
mohou pfenaset na potomstvo. Déti, mladeZ a dospéli s mentéalni retardaci prekonavaji
béhem svého zivota mnoho piekazek, které prameni z jejich hendikepu a s kterymi se
museji n¢jakym zptisobem vyrovnat. I oni touzi zit normalnim zptisobem, vénovat se
kulturni, sportovni a zajmové cinnosti, pfipravovat se na profesni uplatnéni a
Vv dospélosti mit odpovidajici zaméstnani. Je proto véci kazdé vyspélé spolecnosti, aby
vychovnym piisobenim a cilevédomym vzdélavanim umoznila takto postizenym
rozvijet jejich schopnosti, a tim umoznila jejich integraci mezi ostatni obCany.

Cilem diplomové prace je zaméfit se na zjiSténi kvality zivota u mentalné
retardovanych zen a divek v Domové v marianské. V teoretické casti je definovana
zékladni terminologie, etiologie a projevy mentdlni retardace, vyvojova stadia
adolescence a dospélosti. Jsou popsédna specifika tstavni péce, rodinné péce. Je popsan
systém vychovy a vzdélavani, péce a podpory mentalné retardovanych. Prace se zabyva

pfedevSim otdzkou kvality Zivota mentdlné postiznych jedincii, vymezenim tohoto
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pojmu. Prakticka ¢ast se zamétfuje na pohled specialnich pedagogli, zdravotniho
personalu a ostatnich zaméstnanci Domova v Maridnské ve vztahu ke zkvalitiiovani
zivota mentaln¢ postizenych jedincii. V praktické c¢asti je také prezentovan cil

vyzkumného Setieni, pouzita metodologie, analyza dat a jejich nasledna charakteristika.
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TEORETICKA CAST

1  VYMEZENI POJMU MENTALNI RETARDACE

1.1 [Etiologie a charakteristické rysy mentalni retardace jedincii

V soucasné dobé existuje v odborné literatuie cela fada definic terminu
mentalniho postizeni; je to z toho diivodu, Ze se jedna o termin pomérné slozity a také
proto, ze v minulosti byl pfedev§im na naSem tzemi pouzivan pro tyto jedince termin
zcela odliSny. Ani pojem mentdlni retardace se v pifedchozim obdobi pfili§ neuzival.
Obvykle se pouzivalo pojmt oligofrenie ¢i slabomyslnost a tyto postihovaly tak
predevsim handicap v rozvoji rozumovych schopnosti. Dnes teoretické publikace
osciluji zejména mezi pojmy mentalni retardace a mentdlni postizeni, kdy zejména
druhy uvedeny termin byva castéjSim uzivanym a to zejména z toho divodu, Ze
nejpresnéji vyjadiuje poruchu integrace psychickych funkci, které postihuji jedince ve
vSech slozkach osobnosti a maji za nasledek stav, ktery mizeme oznacit jako trvaly.
Definici osoby s mentalnim postiZzenim tedy v podstaté¢ vymezuji jakési dvé zakladni
charakteristiky, které vychéazeji z diagnostiky mentélniho postiZzeni a jsou jimi sniZeni
intelektovych schopnosti a také zminéné sniZeni schopnosti adaptace, jenz souhrnné
predstavuji tii typy dovednosti: pojmové mySleni, socidlni dovednosti a praktické
dovednosti.' Nicméné definovani mentélni retardace je ovlivnéno celou fadou faktord a
vychézi z riiznych kritérii. Pojem mentalni retardace je slozen ze dvou latinskych slov:
mens (mysl, duSe) a retardace (opozdit, zpomalit). ,,Opozdéni ¢i zpomaleni* mysli je
vSak podstatné slozitéjsi postizeni s vicerymi syndromy. Postihuje celou osobnost
¢lovéka ve vSech jeho slozkach a méa zéasadni vliv na vyvoj a urovenn rozumovych
schopnosti, ale rovnéz se tyka emoci, komunikacnich schopnosti, tirovn¢ socidlnich

o v . ) . v r v 12
vztahil a moZnosti pracovniho 1 spolecenského uplatnéni.

! CHALOUPKOVA, S. Analyza Skolnich vzdélavacich programii a vyucovaciho procesu na zakladnich
Skolach praktickych v Ceské republice. Brno : MU- MSD, 2011. ISBN 978-80-210-5646-6.
2 SLOWIK, J. Specialni pedagogika. Praha : Grada, 2007, s. 110. ISBN 978-80-247-1733-3.
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Definice mentalniho postizeni mizeme rozdé€lit podle toho, z jakych hledisek
jsou koncipovany autory. Jedna se kuptikladu o posouzeni inteligen¢niho kvocientu
(IQ) ¢i biologickych faktort, kde je mentalni retardace chapana jako trvalé poskozeni
poznavaci ¢innosti, které vzniklo v disledku organického poskozeni mozku.?

Pro ptehled si uvedeme nékolik definic. ,, Mentdlni retardace je vrozeny stav,
ktery se vyjadruje omezenim rozumovych a adaptivnich schopnosti, jinymi slovy nedoslo
k primérenému a uplnému rozvoji mentalnich schopnosti clovéka. “4 Jina definice ¥ika:
, Mentdlni retardace je stav charakterizovany celkovym snizenim intelektovych
schopnosti (schopnost myslet, ucit se a prizpiisobovat se svemu okoli), k nemuz dochazi
v pribéhu vyvoje jedince. “® Nebo: ,, Za mentdlné retardované (postizené) se povazuji
takovi jedinci (deti, mladez i dospéli), u nichz dochazi k zaostavani vyvoje rozumovych
schopnosti, k odlisnému vyvoji nékterych psychickych vlastnosti a k porucham v
adaptacnim chovani. «0

Jedinci s mentalni retardaci se od jedincti bez tohoto postizeni odlisuji v fade
aspektii. V souvislosti s tématem prace zminime zakladni psychické zvlastnosti, které
ovlivituji zejména vzdélavani a vychovu téchto osob. V prvni fad€ se jednd o pamét,
kdy takto postizené osoby si nové véci osvojuji jen velmi pomalu a to jen diky Castému
opakovani. Jestlize jsou schopny si n¢jaké védomosti vlibec zapamatovat, pak si
informace zapamatovavaji spiSe mechanicky a nesnazi se jim porozumét. V urcitych
situacich si je vybavuji dlouho a Casto chybné. Dalsi oblasti, kterd je v jejich Zivoté
obvykle vymezena jinak neZ u jedinct bez postiZeni, je fec. Jednak maji samoziejmé
mnohem mensi slovni zdsobu, jednak maji velmi Casto nepifesnou a Spatnou vyslovnost.
Jedinci s lehkym mentalnim postizenim zvladnou jednoduché pojmy i obraty, u tézce
mentalné postizenych se obvykle feCové schopnosti nerozvijeji vibec (klasifikaci
mentalni retardace uvedeme v kapitole nize). Také zplsob uceni je u mentdlné
retardovanych odlisny. Je pfevazn¢ mechanicky a diky poskozeni CNS dochézi casto k

porucham paméti. V mysleni se u téchto jedincti projevuje neschopnosti srovnéavat si

$ RENOTIEROVA, M.; LUDIKOVA, L. a kol. Specidini pedagogika. 4.vyd. Olomouc: Univerzita
Palackého v Olomouci, 2006, s. 161. ISBN 80-244-1475-9.

* CADILOVA, V.; JUN, H.; THOROVA, K. a kol. Agrese u lidi s mentalni retardact a s autismem.
Praha: Portal, 2007,s. 26. ISBN 978-80-7367-319-2.

® PIPEKOVA, J. (ed.). Kapitoly ze specidlni pedagogiky. 2. rozsitené a piepracované vydani. Brno:
Paido, 2006, s. 269. ISBN 80-7315-120-0.

® SVARCOVA, 1. Mentdlni retardace. 2. vyd. piepracované. Praha: Portal, 2003, s. 24. ISBN 80-7178-
821-X.
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myslenky a Ciny, zejména v souvislosti s realitou. Mysleni se také vyznacuje znacnou
stereotypnosti a Ipénim na urcitém zpusobu feSeni konkrétni situace. City jsou pak
neadekvatni zejména svou dynamikou na podnéty z vnéjSiho svéta, prozitky byvaji
casto protikladné.7

Jestlize jsme se vySe pokusili definovat mentéalni retardaci, pfiblizme si nyni,
jakych hledisek se podle Slowika mentalni postizeni dotyka.8 Je to jednak hledisko
biologické, které popisuje postizeni v dusledku trvalého zavazného organického nebo
funkéniho poSkozeni mozku, syndrom, ktery je podminén chorobnymi procesy v
mozku. Psychologické hledisko zkouma primdrné snizenou uroven rozumovych
schopnosti, které lze méfit standardizovanymi IQ testy. Dalsi hledisko, socialni,
charakterizuje mentalni postizeni pfedev§im desorientaci ve svété a ve spole€nosti a
zpusobuje tak nemoznost vlastni socidlni existence bez cizi pomoci. Dile mizeme
rozlisit jest¢ hledisko pedagogické, jehoz charakteristikou je snizena schopnost se ucit a
to 1 navzdory vyuzivani specifickych ucebnich metod a postupti. Poslednim
zminovanym hlediskem dle Slowika je hledisko pravni, které znamena snizenou
zpusobilost téchto jedincl k samostatnym pravnim ukonim a jednani. Chceme-li tedy
shrnout vymezeni pojmu mentalni retardace, mizeme pouzit nasledujici definici dle
Dolejsiho. ,, Mentalni retardace je vyvojova porucha integrace psychickych funkci riizné
hierarchie s variabilni ohranicenosti a celkovou subnormalni inteligenci, zavisla na
nékterych z téchto cinitelti: na nedostatcich genetickych vloh;, na poruseném stavu
anatomicko-fyziologické struktury a funkce mozku a jeho zrdani; na nedostatecném
nasycovani zakladnich psychickych potreb ditéte viivem deprivace senzorické, emocni a
kulturni; na deficitnim uceni; na zvldstnostech vyvoje motivace, zejména negativnich
zkusenostech jedince po opakovanych stavech frustrace i stresu;, na typologickych
zvldstnostech vyvoje osobnosti. 9

Co se tyce etiologie neboli vnéjSich a vnitinich pficin vzniku mentalni retardace
muZzeme s jistotou fici, Ze medicina stale jeSté nezna zcela vSechny a v této oblasti se
stale provadi vyzkum, nebot’ existuje mnoho ptipadi, kde zkratka nikdo neni schopen

relevantné odpoveédét na jednoduchou otdzku: pro¢? Obecné ale mizeme fici, Ze

"PIPEKOVA, J. Osoby s mentdlnim postizenim ve svétle soucasnych edukativnich trendii. 1. vyd. Brmo:
MSD, spol. s.r.o, 2006. s. 208. ISBN 80-86633-40-3.

8 SLOWIK, J. Specidlni pedagogika. Praha: Grada, 2007, s. 110.1SBN 978-80-247-1733-3.

¥ DOLEISI, M. K otdzkim psychologie mentdlni retardace. Praha: Avicenum, zdravotnické
nakladatelstvi, 1983, 222 s. ISBN 08-048-83.
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pfi¢inou mentalni retardace je postizeni CNS, které miize vzniknout riznym zplsobem.
Tyto pti¢iny vzniku pak délime na endogenni (vnitini) a exogenni (vngj$i). Déle pak
muzeme rozliSit mentalni retardaci podle jejiho vzniku na prenatdlni, perinatalni a
postnatalni obdobi. Za exogenni faktory oznacujeme pfic¢iny vzniklé vlivem prostiedi,
muze se jednat naptiklad o Spatnou vyzivu matky v téhotenstvi, nespravny porod ¢i Graz
v détstvi.’® Za endogenni faktory potom oznatujeme ty, za jejichZ piiginou stoji
genetické dispozice. Z tohoto hlediska mize rozliSit poruchy vzniklé na bazi odliSného
poctu nebo struktury chromozomil — typickym ptikladem je trizonie 21. chromozomu,
znama jako Downiv syndrom. Dale pak poruchy vzniklé na bazi odliSného poctu nebo
struktury pohlavnich chromozomii — piikladem je syndrom lomivého X, postihujici
pfevazné chlapce. DalSim pifikladem mize byt fenylketonurie a také polygenné
podminéné omezeni intelektového vyvoje — jedinec s timto postizenim ma maly pocet
funk¢nich genti potiebnych k rozvoji mentalnich schopnosti.

Za prenatalni obdobi vzniku mentalni retardace oznacujeme obdobi od poceti do
narozeni jedince. V tomto obdobi ho napfiklad zplisobuji infekce a intoxikace v
t€hotenstvi, nezdrava strava matky, nasledky riiznych Urazi nebo fyzikalnich vlivi,
nezralost, poruchy vymeény latek atd.

Za perinatalni oznacujeme obdobi tésné pred, béhem porodu a bezprostiedné po
ném. Obvykle se jedna o dlouhotrvajici a tézky porod, kdy ma jedinec nedostatek
kysliku, nebo je porod Spatné veden.

Za postnatalni obdobi oznac¢ujeme obdobi po porodu az do 2 let ditéte. Zde mulize
vzniknout mentalni retardace infekci ditéte, Spatnymi Zivotnimi navyky, irazem mozku,
nemocemi mozku apod.™

Zavérem této subkapitoly tedy mizeme fici, Ze mentalni retardace miize byt bud’
vrozend, jeZ je spojena s ur€itym poSkozenim nervového systému do dvou let véku
zivota. Nebo mlZe byt mentélni retardace ziskand, kdy je zastaveni mentalniho vyvoje
zapticinéno naptiklad urazem nebo nemoci mozku. Nebo miizeme rozliSit mentalni

retardaci socidalné podminénou. Zde mluvime zejména o citové a kulturni deprivaci.

YVITKOVA, M. (ed.). Integrativni specidlni pedagogika : Integrace skolni a socidlni. 2. rozsitené a
pfepracované vydani. Brno: Paido, 2004. s.463. ISBN 80-7315-071-9.

1 PIPEKOVA, Jarmila (ed.). Kapitoly ze specidlni pedagogiky. 2. rozsitené a piepracované vydani. Brno:
Paido, 2006. s.404. ISBN 80-7315-120-0.
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Jedna se naptiklad o tzv. pseudooligofrenii, jejimiz pfi¢inami jsou vlivy vnéjSiho

prostiedi.*?

1.2 Kilasifikace mentalni retardace

Klasifikace mentalni retardace je dulezitd zejména pro uréeni odpovidajici
komplexni péce a odborného zachazeni s postizenymi jedinci jak v ustavech, tak ve
Skole. Ze zdravotnického hlediska jde potom piedevSim o urceni spravné diagnozy a
medikace.

V Ceské republice se v soudasné dobé pro klasifikaci mentalni retardace pouziva
10. revize mezinarodni statistické klasifikace nemoci podle Svétové zdravotnické
organizace (WHO) vytvofené v roce 1992. Za zékladni faktor se zde povazuje Groven
rozvoje rozumovych schopnosti. Mentalni retardace je druh postizeni a u n¢j urcujeme
stupeni postizeni na Skale F70 az F79 (F oznacuje prvni pismeno oboru, do n¢jZ mentalni
retardace spada a tim je psychiatrie).

Podle stupné postiZeni jedince rozdélujeme:

F 70 Lehka mentdlni retardace (1Q 69-50),

F 71 Stredné tézka mentalni retardace (1Q 49-35),

F 72 Tezka mentalni retardace (1Q 34-20),

F 73 Hluboka mentalni retardace (IQ 19 a nize),

F 78 Jina mentalni retardace,

F 79 Nespecifikovand mentalni retardace.™

Pipekova také déle rozliSuje kromé& stupné postiZzeni rizné typy postiZzeni a to na
ereticky typ (nepokojny, drazdivy, instabilni); torpidni typ (apaticky, netecny, strnuly) a
nevyhranény. Typ ereticky a typ torpidni jsou dva zakladni typy, mezi nimiz existuje
cela Skdla jinak vyhranénych variant chovani, nicméné se v podstaté¢ jednd o Skalu
chovéni od naprosté apatie az po vyrazny neklid v disledku nedostate¢ného utlumu.
Obecné plati, Zze vyrazny neklid se zklidnuje s vékem a je také mensi u lehCich poruch
mentalniho postizeni. Mitlizeme fici, Ze typ ereticky (drazdivy, neklidny) je

charakterizovan zvySenou afektivni drazdivosti, vyraznym celkovym neklidem,

2 VITKOVA, M. (ed.). Integrativni specidlni pedagogika : Integrace Skolni a socidlni. 2. rozsitené a
pfepracované vydani. Brno: Paido, 2004. s.463. ISBN 80-7315-071-9.

13 PIPEKOVA, J. Osoby s mentalnim postizenim ve svétle soucasnych edukativnich trendii. 1. vyd. Brno:
MSD, spol. s.r.0, 2006, s.63. ISBN 80-86633-40-3.
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nadmérnou, nepfiméfenou a neucelnou pohyblivosti, zvySenou impulzivitou a
nepozornosti. Naproti tomu typ torpidni (neteCny, apaticky) je typem vyrazné
pomalym, se snizenou drazdivosti, Casto se stereotypnimi zautomatizovanymi pohyby a

tézkopadnosti.

1.3 Adolescence a dospélost osob s mentalni retardaci

Télesny i psychicky vyvoj kazdého jedince je vzdy ovlivnén vicero faktory:
prostiedim, ve kterém zije, dédi¢nymi dispozicemi, ale také ve€kem a kulturou. Osobnost
kazdého jedince je rovnéz specificka tim, ze je jedinecna a odliSuje se od jinych jedinch
stejného v€ku a kultury. Béhem psychického vyvoje se vyviji vlastnosti, ale souc¢asné
také osobnost jedince. Dospélost se u zdravého jedince vymezuje celou fadou definic a
charakteristickych znakl; zpravidla to vSak pro c¢lovéka bez postizeni znamena
naptiklad ukonceni vzdélani, zalozeni rodiny, siiatku a moznost vykonavat riizné pravni
a administrativni ukony.'® Vzdy vsak jsou vyvojové mezniky v Zivots &loveka
biologické, socidlni a psychické.” Jednotlivé faze vyvoje potom d&lime na obdobi
détstvi, dospélosti a stafi, pfiCemz pubescence (dospivani) a adolescence jsou podle
Krejc¢itové poslednimi fazemi détstvi pfed dospélosti; dospélost pak dale déli na ¢asnou,
stiedni a pozdni dospélost. Casové ohraniGeni jednotlivych obdobi je ale znatné
problematické a nejednoznagné.*®

Mentéalné postiZeni jedinci nemaji psychicky vyvoj kontinudlni a rovnomérny a
pro tento proces je u nich charakteristické, Ze jednotlivé faze a vlastnosti jsou
individudlni. U mentalné postizenych je v psychickém vyvoji ve vzajemné interakci
psychicka 1 somatické slozka.'” Podle Svarcové ma piechod jedince s mentalnim
postizenim do dospélosti celou fadu specifik. Dospé€ly jedinec s mentalnim postizenim
na to vliv celé tfada faktorti. Jednim z nich je 1 schopnost jedince adaptovat se na nové

prostiedi, ktera je zédkladnim piedpokladem k tomu, aby se jedinec mohl Gspésné do

YRICAN, P. Cesta zivotem : vyvojovd psychologie. Praha : Portal, 2004. ISBN 80-7367-124-7.

Y SISKA, J. Mimorddna dospélost : Edukace ¢lovéka s mentdlnim postizenim v obdobi dospélosti. 1. vyd.
Praha: UK Praha, 2005. s. 53. ISNB 80-246-0992-4.

' LANGMEIER, J.; KREJCIROVA, D. Vyvojovd psychologie. 3.piepracované a doplnéné vyd. Praha:
Grada, 1998, s.183. ISNB 80-7169-195-X.

Y SISKA, J. Mimorddnd dospélost : Edukace ¢lovéka s mentdlnim postiZenim v obdobi dospélosti. 1. vyd.
Praha: UK Praha, 2005. s 53. ISNB 80-246-0992-4.
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spolecnosti zaclenit. V této souvislosti jsou zminovany zejména povahové vlastnosti
jedince a také jeho schopnost navazovat kontakt s ostatnimi lidmi.'®* Dospélost u
mentalné postizenych jedinci je ovlivnéna predevsim mirou jejich zavislosti na okoli.
Jiz v obdobi pubescence a pozd¢jsi adolescence dochazi u jedinct bez postizeni
Kk uvazovani na urovni formalnich logickych operaci, to znamena v ramci takové
moznosti, ktera se sice jesté nestala realitou, ale nelze ji vylougit."® Dospivajici jedinci
takto uvazuji i o sob¢. Pro mentélné postizeného jedince neni jeho defekt jednoznacnou
a neménnou danosti. Je pro néj pouze jakousi variantou, s nizZ je tfeba se vyrovnat. To
znamena, ze postizeny jedinec je daleko sebekriti¢téj$i nez zdravy jedinec a hleda pro
sebe velmi vyrazné néjakou piijatelnou roli. Pokud se postizenému pubescentovi
nepodaii ziskat pro sebe alesponi trochu pfijatelny sebeobraz, zacne si vytvaret rizné
obranné mechanismy, které ale mohou narusit ¢i poSkodit pozd€jsi vyvoj jeho osobnosti
a zaroven také trvale poskodit socialni vztahy se zdravymi lidmi.”°

Obdobi dospivani je také provazeno odpoutavanim se zvazeb na rodinu a
K pfesunu zajmu na vrstevnickou skupinu. Toto odpoutavani je ve vyvoji ¢lovéka velmi
dilezité, pro postizeného jedince ale Casto nedostupné. Mentaln€ postizeny jedinec
Casto ani nemd tak vyraznou potiebu osamostatnéni, protoze jeho rozumovy vyvoj
nikdy nedosahne takové trovné, aby o sobé mohl uvaZovat zcela sam a také o sobé
zcela sam rozhodoval. Pro postizené jedince je obdobi dospivani jako prostor pro
bytosti, které mezi zdravé jedince nepatii. Dospivajici postizeny tak mize trpét
nedostatkem potiebnych socialnich kontaktl; jina je situace ve specialnich Skolach, kde
obvykle je dostatek prilezitosti k vytvareni kontaktii se stejné postizenymi jedinci. Na
druhé strané to ale vytvafi riziko pozdéjsi izolovanosti a vytvareni minoritnich skupin,
jak o tom budeme mluvit jesté pozdéji.

Dospélost jako pojem lze definovat tfadou riznych pojeti v zavislosti na
odlisnych autorech. Je tfeba vSak vzdy rozliSovat dospélost biologickou a dusevni. Pro
jedince bez postizeni znamend dospélost mimo jiné ten fakt, Ze je zpisobily

k samostatnym pravnim ukoniim a je schopen pfijmout svoji roli v zivoté: zalozit

8 SVARCOVA, 1. Mentdlni retardace. 2. vyd. prepracované. Praha: Portal, 2003. s. 192. ISBN 80-7178-
821-X.

¥ VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese — rozsirené a prepracované vydani.
Praha: Portal, 2008, s. 113. ISBN 978-80-7367-414-4.

20 Tamtéz, s. 113.
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rodinu, chodit do zaméstnani, navazovat adekvatni socidlni vztahy. Vagnerova jako
dospélost oznacuje obdobi, kdy se jedinec rozhoduje svobodné a za své Ciny piijima
zodpovédnost. 21 Dospélost se podle ni projevuje také tim, Ze si dospély jedinec vytvari
urCitou identitu, kterd samoziejmée zahrnuje i jeho handicap a pocita s omezenimi, ktera
mu piinasi. Pokud se toto jedinci podaii, mize se stat pro okoli rovnocennym partnerem
a nikoliv jen objektem zavislé péce.”? Ale postizeny jedinec neni vzdy schopen
zvladnout vSechny naroky dospélosti. Byva to zejména v oblasti, kdy nemtize nebo neni
schopen sam o sob& rozhodovat a nést za tato rozhodnuti zodpovédnost. Jedinci se
sttedné tézkym a tézkym mentdlnim postizenim maji v obdobi dospélosti uroven
tiiletého az Sestiletého ditéte. Dovedou se naucit zdkladnim hygienickym navykim a
sami se obléct, jejich vyjadfovani je vSak primitivni, ¢asto téZkopadné. V tom lepSim
pfipadé mohou jedinci na této Grovni vykonavat jednoduché mechanické prace pod
dohledem.

Jedinci  slehkym mentalnim postizenim dosahuji urovné  pfiblizné
jedendctiletého ditéte. Mohou byt 1 docela nezédvisli co se ty€e osobni péfe a dokazi
samostatné vykonavat jednoduché plré.ce.23

Pro obdobi dospélosti jsou dulezité zejména dvé role: partnerskd, respektive
rodicovska role a zvladnuti profese. U mentalné postizenych vSak dospélost probiha
pon€kud odlisné. Jestlize je mentalni retardace definovana jako ,,smiZend schopnost
charakterizovana signifikantnimi omezenimi intelektovych funkci a adaptibility, ktera se
projevuje predevsim v oblasti pojmové, praktické a socialni inteligence. Tento stav
vznika do 18. roku Zivota, je multidimenziondlni a pozitivné ovlivnitelny individualnim
pristupem a cilenou podporou (pokud nedochazi ke zlepsSeni stavu, je treba prehodnotit

24 . . r v , v v , . . o o
, potom je jasné, Ze u mentalné postizenych jedinct je

miru individudlni podpory.
dospélost ovliviiovana pfedevsim riznou mirou zavislosti na ptivodni rodiné ¢i riznych
socidlnich zatizenich. Mira zavislosti je vZdy dana stupném postizeni. Dospé€lost u
mentalné postizenych jedinci mé tedy vzdy svoji specifickou podobu; mentalné
postizeni jsou vSak vzdy odkéazani na urcitou miru podpory. Obtizné to byva v oblasti

navazovani vztaht a sexuality, kterd v§ak je mnohem ¢ast¢ji hlite uchopitelna pro rodice

! Tamtéz, s. 119.

22 Tamtéz, s. 119.

B RICAN, P. Cesta zivotem : vyvojova psychologie. Praha : Portal, 2004. ISBN 80-7367-124-7.

2 VALENTA, M.; MULLER, O. a kol. Psychopedie. Praha : Parta, 2009, s. 12 ISBN 978-80-7320-137-1.
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mentalné postizenych jedinct. Zde je potieba budovat osvétu, jak zminime v kapitole
nize. Stejné tak je to ve vnimani mentalné postizenych jedincl: nelze je vnimat jako
,veene déti, jak tomu bylo v minulosti. I oni prochéazeji vyvojem, maji své nazory
napfiklad na obleceni, uces a apod.

V oblasti partnerstvi Vagnerova uvadi, ze pro postizené¢ho ¢lovéka ma ziskani
partnera daleko vétSi vyznam nez pro zdravého dospélého Clovéka. Kromé intimni
oblasti jde zejména o socidlni hodnotu vztahu, o symbolicky vyznam toho, Ze jedinec je
schopen navazat plnohodnotny vztah. Je to jakysi dal$i dikaz ,,normality. Mentalné
postizeni jedinci maji také vysSi potfebu uzavieni manzelstvi, nebot’ v oOstatnich
oblastech byva jejich seberealizace daleko obtiznéjsi, proto se snazi realizovat alespon
na poli vztahovém a to nejen z diivodu potieby citové vazby. Je pomérné obvyklym
jevem, Ze néjaky druh postiZzeni bude mit i manZelsky partner. Je tomu tak mnohdy
proto, ze se tito jedinci obvykle znaji ze specialnich skol a center a mnoho pftilezitosti
k seznameni jinde nemaji. Navic, pokud se stykaji v téchto zatizenich, maji obvykle i
podobné problémy, stejna témata k hovoru a to jim pfindsi jednak pocit bezpeci a také
jakysi pocit rovnocennosti. Mentaln€é postizeni jedinci jakou zkratka pii vybéru
zivotného partnera limitovani fadou omezeni pramenicich z jejich postiZeni; manzelstvi
pro n¢ znamena silny stabilizujici faktor. Stejné jako je u téchto jedinct vétsi potieba
manzelstvi, tak 1 rozpad téchto manzelskych svazkii byva méné obvykly nez ve
zbyvajici spolec¢nosti. Stabilita manZzelstvi vSak mize byt pomé&rné irelevantnim faktem;
Casto je jejim diivodem strach ze samoty a také z védomi omezeni Sanci ziskat partnera
nového.

Dalsi alternativni podobu potieby seberealizace ptedstavuje rodicovstvi. Vlastni
potomci jsou dal$im dikazem ,,normality.” DillezZitym aspektem je zde roli vazanosti
ditéte na svého rodice, alespont v prvnich letech jeho Zivota. Postizeny ¢lovek tak ma
moznost zazivat zcela novou vztahovou variantu, kdy je jind osoba vii¢i nému podiizena
a zavisla. Obvykle to do té doby byl on, kdo byl na nékom zavisly. Nesamostatnost a
vazanost ditéte na jeho osobu miZe u postizeného clovéka posilovat jeho vlastni
sebejistotu a sebedivéru. To jsou pozitiva na strané jedné. Na stran¢ druhé je na

postizené jedince vyvijen spolecnosti velky tlak na bezdétnost v piipadech, kde by bylo
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riziko postizeni ditdte hodn& vysoké.?> Tuto skutetnost viak dospély postizeny jedinec
muze chapat jako dalsi projev omezovani jeho prav ze strany zdravych lidi. Nekdy se
tak touha po ditéti miize stat pro postizené jakymsi symbolem vyhry nad témi zdravymi
jedinci, ktefi je maji snahu omezovat v jejich pravech. Nelze to vSak jednim dechem
nazyvat necitlivosti vici riziku postizeni vlastniho ditéte; je to z toho divodu, ze
postizeni svij zivot zdaleka nevnimaji jako tak ,,hrozny* jak jej casto vnimaji zdravi
jedinci. Postizeni jedinci tak v mnoha ohledech svého chovani pfipominaji chovani
skupin mensinovych etnik. V kone¢ném dusledku ji také jsou.

Jak jiz bylo zminéno, dospélost se u cClovéka projevuje také seberealizaci
Vv profesni oblasti. AvSak postizeny ¢lovek je zavazné omezen i v této oblasti; a to nejen
pti volbé vhodného povolani, ale také pfi vybéru mista. Mentalné postizeny clovék ma
Casto 1 rizna fyzickd omezeni a v disledku toho, neni schopen pracovat, aniz by mu byl
upraven pracovni prostor a pracovni podminky. U postizené¢ho ¢lovéka méa zaméstnani
mnohem Sirsi perspektivu nez u zdravého ¢loveéka. Kromé pocitu vlastni uzitenosti jde
zarovenl 1 o potfebu uchovani potiebnych néwykﬁ.26 V ramci zaméstnani muize také
udrzovat potfebné socialni aktivity, jako jsou komunikace v bézném kontaktu a
respektovani urcitych norem chovani a zvyklosti. Pokud vSak postizeny ¢lovek ziistava
doma, dochazi postupné k chatrani celého jeho osobnosti v disledku izolovanosti a
ztraty pro n¢j dulezité role. Nezaméstnany postizeny ¢lovék, ktery je navzdory svému
handicapu urcité formy prace schopen, je zasaZzen degradujicimi pocity ménécennosti,
které vSak u n€j maji mnohem horsi disledky neZ u zdravych jedincl. Ztrata socialniho
kontaktu vede postizené lidi k télesnému i psychickému chatrani. Casto v disledku své
bezmocnosti pfijimaji role obéti. Neékdy tato nepiijemna a bezutéSna situace muze
vyustit az k agresivnimu postoji vic¢i majoritni spole¢nosti zdravych lidi. Posiluje to
tendenci postizenych lidi vyméhat vSechno, o ¢em se domnivaji, Ze jim po pravu

nalezi.?’

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese — rozsifené a prepracované vydani.
Praha: Portal, 2008, s. 120.ISBN 978-80-7367-414-4.

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese — rozsirené a prepracované vydani.
Praha: Portal, 2008, s. 120. ISBN 978-80-7367-414-4.

?" Tamtéz, s. 120.
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2 KOGNITIVNi DOVEDNOSTI U JEDINCﬁ
S MENTALNI RETARDACI

Tato kapitola se bude vénovat kognitivnim dovednostem u jedincti s mentalni
retardaci. V tvodu je potieba si uvédomit, ze kazdy ¢lovék, at’ bez postizeni, nebo
jedince s mentalnim postizenim, je individualni osobnosti, ktera ma své typické
chovani, zvyky, navyky, dovednosti v urc¢itych fazich svého zivota. Tyto projevy jsou
samoziejm¢ ovlivnéné i stupném mentdlniho postizeni. Pro kognitivni proces jsou
nezbytné také psychické funkce. Z jejich hlediska nejde jen o ¢asové opozdéni vyvoje
mentalné¢ retardované¢ho jedince, ale o strukturdlni vyvojové zmény. Nelze tedy
napiiklad postizené dit¢ automaticky pfirovnavat k mladSimu ,,normdlnimu® ditéti.
Poskozeni se dotykd procesu pozndvacich, zasahuje sféru emociondlni, ovliviiuje
adaptabilitu 1 chovani jedince a projevuje se 1 ve zvlastnostech jeho motoriky.28

Postizeni kognitivnich procesi je primarnim specifikem mentdlniho postiZzeni.

2.1 Pamét

Pamét’ jedinci s mentdlnim postizenim se vyznafuje pomalym a
komplikovanym osvojovanim si abstraktnich pojmil. Pamét’ je prevazné mechanicka, to
znamend, Ze se jedinci nau¢i obsah mechanicky, bez porozuméni, a informace tak
nemuZou realné¢ vyuzit. DalSim znakem paméti u téchto osob je konkrétnost a
kratkodobost. ,, Clovék s mentdlnim postizenim potiebuje pro hlubsi zapamatovini
zpravidla mnoho opakovdni. Spontinni zapamatovani je ovlivnéno zejména
atraktivnosti nabidky vybranych podnétii a dosazenym stupném pozndani. 29

Pamét umoziluje uchovavani riznych informaci. To zaruCuje, Ze kazdym
okamzikem nepoznavame nové véci. Pamét’ mentalné postizenych vSak vykazuje urcita
specifika. Mentalné postizeni jedinci si vSe nové osvojuji velmi pomalu, az po
mnohacetném opakovani a vSe nové naucené rychle zapominaji. Pamétni stopy si
vybavuji nepfesné, védomosti neumi uplatnit v¢as v praxi. K zvlastnostem paméti
mentalné postizenych jedinct néaleZi také nekvalitni tfidéni pamétnich stop, jedna se

predevsim o mechanickou pamét, ktera neni schopna vétsi selekce. S tim souvisi 1 vetsi

% BARTONOVA, M.; VITKOVA, M. Strategie ve vzdéldvini déti a Zdkii se specidlnimi vzdélavacimi
potiebami. Brno: Paido 2007. ISBN 978-80-7315-158-4.

2 VALENTA, M. Mentdini postizeni: v pedagogickeém, psychologickém a socidalné-pravnim kontextu.
Vyd. 1. - Praha : Grada Publishing, 2012., s. 214. ISBN 978-80-247-3829-1.
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eidetismu piedstav, jenZ ma prvosignalni charakter a znemoznuje z vnimaného vyclenit
to podstatné. Pozornost souvisi s bezprostfednim vnimanim a poznanim a lze ji ¢lenit na
bezdé¢nou azamérnou. Zamérna pozornost je vazana na vili aje z hlediska
rozsah sledovaného pole, nestalost a snadnou unavitelnost, snizenou schopnost rozd¢lit

se na vice ¢innosti.

2.2 Vile

Vile je nauc¢enou autoregulacni schopnosti, ktera usmérnuje jednani ¢lovéka tak,
ze je dosazeno jednani, které je povazovano za ucelné ¢i nutné.*’vile byva vymezena
jako zadmémé, cilevédomé usili smétujici k védomé vytvorenému cili. Specifickym
znakem volniho jednani u mentalné postizeného jedince je tzv. hypobulie, neboli
snizeni & pokles volni &innosti.®! Slabost jejich vile se ale neprojevuje vzdy a ve viem.
Nejvice se tak déje v téch ptipadech, kdy jedinci védi, jak maji jednat, ale nepocituji
vnitini potiebu tak jednat. Charakteristickym znakem jejich vile je zvySena
sugestibilita, citova a volni labilita, impulsivnost, agresivita a Uzkostnost. Rozvoj
volnich vlastnosti zavisi na Urovni rozvoje jejich potieb. Jedinec s mentalnim
postizenim se od svych vrstevnikil 1i8i jeSt€ dalsi specifickou aspiraci a tou je
sebehodnoceni. Stabilita a redlnost této aspirace je ptimo umérnd dusevnimu zdravi
jedince. Pro aspira¢ni Grovenl mentalné postiZzenych je ptiznacny vykyv smérem k jedné
stran¢, to znamenad, Ze maji sklon bud’ k podhodnocovani, nebo naopak nadhodnocovani
sebe sama.

Specifickymi jedinci v oblasti mentalniho postizeni jsou jednici s autismem.
Odbornici uvadéji, ze az 60 % autistl trpi stfedni a tézkou mentélni retardaci, 20 %
vykazuje lehkou mentélni retardaci a 20 % ma primérnou az nadprimérnou inteligenci
(zde mluvime o tzv. Aspergerové syndromu).32 ZjednoduSen¢ feCeno jejich potize
spoc¢ivaji v tom, ze nejsou schopni aplikovat naucené dovednosti v redlném zivoté.

Kwvalita jejich komunikace ¢asto spo¢iva v tom, ze opakuji to, co slyseli, slova, ale i celé

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese. 1.vydani. Praha: Portal, 1999. s. 44.
ISBN 978-80-7367-414-4.

' Tamtéz, s. 44.

8 BARTONOVA, M.; VITKOVA, M. Strategie ve vzdelavani deti a Zakii se specialnimi vzdeélavacimi
potirebami. Brno: Paido 2007. ISBN 978-80-7315-158-4.
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véty — hovotime o tzv. echolaliich. Specifickym znakem autisti je jejich nezajem o lidi
Vv jejich okoli. Jsou pro n€ pouze nastrojem k tomu, aby dosahli toho, co zrovna chtéji.
Pro autisty je typicka agrese, vybuchy vzteku a sebezranovani. Autist¢ maji omezeny
okruh zajmu, projevuji se neucelnym repetetivnim chovani, jako je naptiklad presypani

1 e e o« 33
kulicek ¢i pocitani véci.

2.3  MySleni

Typickym znakem poznavacich procesi mentalné postizenych je omezengjsi
potieba zvidavosti. Jedinci s mentalni retardaci byvaji také obecné pasivnéjs$i a
zavislejsi na zprostiedkovani informaci zdravymi lidmi. Orientace v béZném prostiedi je
pro né¢ mnohem naro¢né&jsi, chapou hlire vzajemné vztahy a svét je pro n¢ celkové méné
srozumitelny.**

Mysleni je druhosignalni funkei. V souvislosti s mySlenim hovotime o poznani
zobecnélém zprostiedkovaném, jehoz ndstrojem je fes. Mysleni osob s mentalnim
postizenim je charakteristické zna¢nou stereotypnosti, rigiditou a ulpivanim na uréitém
zpusobu feseni.* Tato ulpivavost a preference zndmého je obranou pied subjektivné
nesrozumitelnymi, novymi a nezndmymi podnéty, které jsou jim nepiijemné a mohou
vyvolavat rizné obavy. 3 Neschopnost dosahnout pfimétené urovné logického mysleni
je jednou ze zakladnich charakteristik poruchy. Lidé s mentalnim postiZenim zaujimaji
K problémim pasivni postoj. Jejich omezenou flexibilitu je nutno respektovat nebot
zvySené naroky by pusobily jako stresovy faktor. Jedinci s mentalni retardaci jsou
schopni se mechanicky naudit urc¢itd pravidla, ale nedovedou je uceln€ aplikovat

Vv praxi. Realitu vnimaji jako ndhodnou, do ur¢ité miry 1 aktualni variantu. To znamena,

ze jedinci s mentalni retardaci obvykle vychazeji pouze z toho, jak se jim situace prave

¥ BARTONOVA, M.; VITKOVA, M. Strategie ve vzdélavani déti a Zikii se specidlnimi vzdélavacimi
potirebami. Brno: Paido 2007. ISBN 978-80-7315-158-4.

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese. 1.vydani. Praha: Portal, 1999, s. 151.

ISBN 978-80-7367-414-4.

% VALENTA, M.; KREJCIROVA, O. Psychopedie : Kapitoly z didaktiky mentdiné retardovanych. 1.
vyd. Olomouc: Netopejr, 1997. ISBN 80-902057-9-8.

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese. 1.vydani. Praha: Portal, 1999, s. 152.

ISBN 978-80-7367-414-4.

¥ Tamtéz, s. 152.
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jevi, o jeji podstaté nejsou schopni uvazovat. Neschopnost logické tivahy je podtrzena
zna¢nou sugestibilitou mentalng postizenych.®

Mysleni u mentalné postizeného jedince je zatizeno priliSnou konkrétnosti,
nejsou schopni vyssi abstrakce a generalizace, analyzy a syntézy v mysleni. Mysleni je
nedusledné, vyznacuje se slabou fidici funkci. Pojmy jsou tvofeny tézkopadné, usudky
jsou neptesné. Psychické aktivity znemoznuji del§i a soustfedéné promysleni néjaké
otazky. Zékladnim nedostatkem mySleni mentalné postizenych jedinci je slaba
schopnost zobectiovani, coZ je nejvys$si, nejslozitéjsi produkt lidského mozku.

Neschopnost zobeciiovani je nasledek poskozeni mozku.*®

2.4 Re&

Velmi nizka Groven rozvoje mysleni je predevsim dana nedostate¢nym rozvojem
zakladniho néstroje mysleni, kterym je te€. ,, Myslenky vyjadiujeme pomoci slov, tedy
Feci“* Ta viak byvd u mentiln¢ postizenych casto deformovana, nckdy se u
zavazngjSich postizeni nerozvine vibec. Pfi¢inou jsou nedostatky v kusovych cislech
analyzatori, rozvoji fonematického sluchu a nedostatky v artikulaci. Z podstaty
mentalniho postizeni plyne defekt nedostatené schopnosti rozuméni, hodnoceni,
rozhodovani a programovéni fe¢i.*’ U takto postizenych déti miizeme zaznamenat
opozdény vyvoj fe€i, vyrazné omezenou slovni zasobu, v feci prevladaji agramatismy,
pretrvavajici dyslalii. Také vyskyt dyslexie a dysgrafie je CetnéjSi nez u zdraveé
populace.

Schopnost socidlniho vyuZiti fe¢i byva u téZSich postizeni omezend z divodi
nedostatku v socialni adaptaci. Vagnerova pise o typickych znacich fecového projevu
mentalné postizenych:

a) jazykova necitlivost

b) jednoduchost projevu, kterd je charakteristicka preferenci kratkych vét,

konkrétnich pojmt a stereotypnich slovnich spojeni.

% VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese. 1.vydani. Praha: Portal, 1999, s. 152.
ISBN 978-80-7367-414-4.

¥ VALENTA, M.; MULLER, O. Psychopedie. 4. dopl. a upr. vyd. - Praha : Parta, 2009, s. 231. ISBN
978-80-7320-137-1.

“ VALENTA, M.; KREJCIROVA, O. Psychopedie : Kapitoly z didaktiky mentdlné retardovanych. 1.
vyd. Olomouc: Netopejr, 1997. ISBN 80-902057-9-8.

* Tamtéz.
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U zavaznéjsich postizeni byvaji bézné perseverace a echolalie. V souvislosti s
klinickym obrazem mentalniho postizeni se vyskytuji specifické zvlastnosti feci. U
hydrocefaliku je vyspéla slovni zasoba, ale porucha obsahu sdéleni — pouze reprodukuji.
Schizofrenici maji bohatou slovni zasobu, fe€ je vSak strojend, zvukové deformovana,
plna neologismi (novotvart). U jedinct s trazovou etiologii je deformované pismo pii
normalnim vyvoji fe¢i. Pfemira podrobnosti, slovnich obrat, zdrobnélin a lichotek jsou

typické zvlastnosti epileptikﬁ.42

2 VAGNEROVA, M. Psychopatologie pro pomadhajici profese. 1.vydani. Praha: Portal, 1999, s. 44.
ISBN 978-80-7367-414.
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3 VYCHOVA A VZDELAVANI JEpINCI‘fI S MENTALNIM
POSTIZENIM

3.1 Moznosti vychovy a vzdélavani u jedincii s mentalnim postiZenim

Nejprve definujeme vzdélavani dospélych jedinct bez postizeni. Celozivotni
vzdé€lavani ¢i téz jinak feCeno uceni (z angl. lifelong learning) popisujeme jako takovy
stav, ,, kdy vsechny moznosti uceni — at uz v tradicnich institucich v ramci vzdeélavaciho
systéemu, ¢i mimo né — jsou chapadny jako jediny propojeny celek, ktery dovoluje
rozmanité a cetné prechody mezi vzdélavanim a zaméstnanim a ktery umoznuje ziskavat
stejné kvalifikace a kompetence riiznymi cestami a kdykoliv béhem Zivota. (...)
Celozivotni uceni ma clovéku poskytovat moznost vzdélavat se v riuznych stdadiich jeho
rozvoje az do urovné jeho moznosti v souladu s jeho zajmy, ukoly a potrebami. «d3

Vyse uvedenym je v podstat¢ feceno, Ze soucasna spolecnost vyzaduje
celozivotni vzdélavani svych clenit jako nutny pfedpoklad socidlni participace.
Vzdélavani v pribéhu celého dospélého Zivota jedince neni jen otdzkou zvySovéni
profesni urovné, ale také soucasné¢ jako obcCanské pravo na zvySovani kompetenci
zivotnich. Vzdélavani jako celozivotni proces podpoftily rovnéz takové instituce jako je
UNESCO & OECD.*

Problematika edukace a rozvoje osob s ur¢itym znevyhodnénim ma samoziejme
svoje specifika v zavislosti na druhu postizeni. Jinak je tomu v pfipadé osob se
somatickym znevyhodnénim, jinak je tomu naptiklad u osob s vybranymi poruchami
psychického vyvoje ¢i vybranymi poruchami chovani a socialnich vztahl. Nyni zde
predstavime edukaci a rozvoj 0s0b S mentalnim postizenim.

Zakladni definice mentalni retardace jsme jiz predstavili vySe. Jednou ze
zékladnich charakteristik je mimo jiné to, ze tito jedinci se obtizn¢ji adaptuji na bézné
zivotni podminky a také to, ze defekt je vrozeny a trvaly. Od toho se také samoziejme
odviji moznosti vychovy a vzdélavani. Je nutné fici, Ze u mentalné postizenych jedinci
je tfeba brat uceni jako celozivotni proces daleko vice nez u zdravych jedinct. Tento

J %

proces lze realizovat bud’ pfimo Vv rodinach, nebo v tstavnich zafizenich socialni péce ¢i

® PALAN, Z.; LANGER, T. Ziklady andragogiky. 1. vyd. Praha : UJAK, 2008, s. 101. ISBN 978-80-
86723-58-7.
* SERAK, M. Zdjmové vzdélavini dospélych. 1. vyd. Praha : Portal, 2009. ISBN 978-80-7367-551-6.
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ve vzd&lavacich zafizenich.® Tomuto d&leni se jedté budeme vénovat v kapitole
nasledujici.

Jedinci s mentalnim postizenim maji oproti ostatni populaci vyrazné limity
Vv poznavacich procesech. Na rozdil od bézné populace je také dulezité jejich
permanentni rozvijeni, stdlé opakovani, prohlubovani znalosti a dovednosti také
soustavné vedeni ke komplexnéjSimu chapani souvislosti. Uceni lze také dle tady
pedagogii chapat zaroven jako nejucinngjsi terapii mentalni retardace.°

V nasi spole¢nosti tvoii mentalné postizeni jednu z nejpocetnéjsich skupin mezi
vSemi handicapovanymi, avSak piesny pocet mentalné retardovanych v nasi zemi znam
neni, odhaduje se, Ze jsou to zhruba 3 % procenta populace.*’ Nejéastdji jde o lehky
stupent mentalni retardace, jiZ trpi 80 % takto postiZenych jedincti. Mentalné retardovani
jedinci nejsou schopni porozumét obecné platnym hodnotdm a normédm a pochopit
jejich podstatu. Nejdilezitéjsi je ale to, ze nestaci, aby jedinec situacim rozumél, ale aby
se podle nich také dokazal chovat. U mentalné postizenych jedinct s leh¢im stupném
defektu Ize sice ocekavat, Ze védi, jak se v urcitych situacich chovat, nelze vSak od nich
vzdy ocekavat standardni reakce. Maji zvySené sklony k afektivnim reakcim a
nedovedou se také piiméfend ovladat.*® Také schopnost uceni je v obecné roviné
omezena. Nejen nedostatky v pfiméfeném porozuméni, ale také neschopnost
koncentrace a pozornosti vedou k tomu, ze ufeni je pievazné mechanické. Veskeré
dovednosti 1 navyky se fixuji, nebot’ jakakoliv zména pisobi mentalné retardovanym
potize. Jedince je tfeba dostate¢né motivovat. Napiiklad specifické odmény, jako
sladkosti, jsou velmi pozitivné pfijimany. Vychova a vzdélavani jedincti s mentalnim
postizenim neni mozna bez pedagogického vedeni ze strany ucitelli, vychovatelt, ale
také rodicl. Mira vzdélatelnosti, zejména u osob s tézkou mentalni retardaci, neni sice
dodnes uspokojivé vyfeSena, ale existuje fada specialnich pristupt, jako je metoda
bazalni stimulace a bazalni komunikace; souhrnné¢ metoda bazéalniho dialogu, které jsou

dobie vyuzitelné pii rozvijeni elementarnich schopnosti a dovednosti i u jedinct

* FISCHER, S.; SKODA, I. Specidini pedagogika : edukace a rozvoj osob se somatickym, psychickym a
socialnim znevyhodnénim. 1. vyd. Praha : Triton, 2008, s. 99. ISBN 978-80-7387-014-0.

* PIPEKOVA, I. Osoby s mentdlnim postizenim ve svétle soucasnych edukativnich trendii. 1. vyd. Brno :
MSD, 2006, s. 43. ISBN 80-86633-40-3.

*"FISCHER, S.; SKODA, J. Specidlni pedagogika: edukace a rozvoj osob se somatickym, psychickym a
socidlnim znevyhodnénim. 1. vyd. Praha : Triton, 2008, s.91. ISBN 978-80-7387-014-0.

a8 Tamtéz, s. 97.
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s hlubokou mentélni retardaci.*® Avsak ani déti a Zaci s lehéi formou mentalniho
postizeni nebyly prakticky az do roku 1999 integrovani do béznych ttid zakladnich skol.
K tomuto kroku doslo az s platnosti nového Skolského zakona, tedy 1. 1. 2005. Déti
s lehkym az stfednim mentalnim postizenim maji tedy Sanci byt integrované do béznych
zakladnich Skola a navstévovat je za pomoci asistenta pedagoga, alternativné mohou
navitévovat $kolu praktickou. Zaci stézkou mentalni retardaci, kombinovanym
postizenim nebo autismem se mohou vzdélavat v zédkladni Skole specidlni. U jedinca
S hlubokou mentalni retardaci existuji specialni vzdé€lavaci programy na bazi tzv.
rehabilita¢nich tfid, popfipadé je mozné =zajistit vyuku formou individudlniho
vzd&lavani v domécim prostiedi.”® Nejdalezit&jsi je visak podporovat rozvoj a
vzdélavani dospélych osob s mentalnim postizenim, coZz ovSem komplikuje fakt, ze zde
neexistuje zadny uceleny systém a mentaln€ postizeni jedinci jsou tak predev§im na

podporu a péci neziskovych organizaci.

3.2  Zakladni Skola prakticka

V tomto typu Skolského zafizeni se vzdélavaji zaci, ktefi se nemohou s
uspéchem vzdélavat na zakladni Skole béZného typu. Jednd se o Zaky s lehkym
mentalnim postizenim. Hlavnim cilem zakladni Skoly praktické, (ptivodné& zvlastni) je
umoznit zadkim s lehkym mentalnim postizenim pomoci vychovné vzdélavacich
prostiedkli a metod dosdahnout co nejvyS$i urovné znalosti, dovednosti a rozvoje
osobnostnich kvalit pfi respektovani jejich individudlnich zvlaStnosti. Veskeré cile
vychovné a vzdélavaci prace smétuji k piipravé zakid na jejich zapojeni, piipadné
uplnou integraci do bézného Zivota.

,Zatazeni zéka se specidlnimi vzdélavacimi pottebami do zékladni Skoly
praktické provadi feditel Skoly na zaklad¢ doporuceni Skolského poradenského zatizeni
a souhlasu zikonného rodinného zastupce. Zaci zékladni $koly praktické se vzdélavaji

pod vedenim kvalifikovanych uciteli, specidlnich pedagogﬁ.“51

¥ VITKOVA, M. In: SLOWIK, J. Specidlni pedagogika. 1. vyd. Praha : Grada, 2007, s. 115. ISBN 978-
80-247-1733-3.

%0842 zak. 561/2004 Sb.,o0 piedskolnim, zakladnim, stiednim a vy$&im odborném vzdélavani (Skolska
zakon). In. Shirka zakonii CR, rocnik 2004. Dostupné z: http://www.zakonyprolidi.cz/cs/2004-561. cit.
2014-11-28.

L SVARCOVA, 1. Mentdlni retardace. 2. vyd. piepracované. Praha: Portal, 2003. s. 75. ISBN 80-7178-
821-X.
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Zakladni Skola prakticka trva devét rocniki a Cleni se na 1. stupen (1. — 5.
ro¢nik) a 2. stupen (6. — 9. ro¢nik).

Pon¢kud znepokojujicim jevem je skutecnost, ze v zdkladnich Skolach
praktickych stoupa pocet zakii s poruchami chovani. Tito Zaci jsou obtizn¢ vychovatelni
nez mentalné postizeni. Doporucuje se, aby byli vzdélavani v béznych zdkladnich
Skolach a aby se jejich kazeiiské problémy fteSily spiSe etopedickymi nez
psychopedickymi pfistupy.

Zaci s lehkym mentalnim postiZzenim se od §kolniho roku 2007/2008 vzdé&lavaji
podle Skolnich vzd€lavacich programii vytvofenych na zdkladé Réamcového
vzdélavaciho programu pro zékladni Skoly s ptilohou upravujici vzdélavani zaki s
lehkym mentalnim postizenim (RVP ZV LMP).52

Vzdélavaci obsah je RVP ZV LMP rozdélen do vzdélavacich oblasti. V tomto
programu je respektovana snizend rozumova uroven zaki a rozsah uciva je pfizptisoben.
Ocekavané vystupy jsou prakticky zaméfené a vyuzitelné i v bézném zivoté. Cilem
edukacniho procesu v zdkladni Skole praktické je vybavit zadky s lehkym mentélnim
postizenim souborem klicovych kompetenci na trovni, kterd je pro né dosaZzitelnd a
umozni jim efektivné a odpovidajicim zplisobem jednat v riznych situacich. K
dalezitym klicovym kompetencim pro zaky s lehkou mentalni retardaci patii
kompetence pracovni, komunikativni, kompetence socialni a personalni.

K hodnoceni zakl se pouziva tradi¢ni klasifikacni stupent. Hodnoceni mize byt
také provadéno formou slovniho hodnoceni nebo kombinaci obou Zpﬁsobi’l.s3 Stupeni
zakladni vzdélavani ziska zak GspéSnym ukoncenim zakladniho vzdélavani dle

pfisluSného vzdélavaciho programu v zakladni Skole nebo v zakladni Skole prakticke.

3.3 Zakladni Skola specialni

V zakladnich skolach specialnich, pivodné Skoldch pomocnych, se vzdélavaji
zpravidla Zaci s mentalnim postiZzenim stfedniho az téZkého stupné. Vzdélavani zaka s
timto postizenim vyzaduje nejen odborné specialnépedagogické vzdélani uciteli, ale

také vhodné upravené vnéjsi podminky: nizky pocet Zakl ve tiid€, Skolni tiidy

2 MSMT. Rémcovy vzdélavaci program pro zdkladni skoly s pFilohou upravujici vzdélavdni Zdkii s
lehkym mentdalnim postiZenim. Praha : VUP, 2005. cit. 2015-03-25. Dostupné z: msmt.cz.

B MSMT. Zdikon & 561/2004 Sb., O predskolnim, zdakladnim, strednim, vyssim odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zdkon). cit. 2015-03-25. Dostupné z: msmt.cz.
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ptizpisobené potifebam zak, specidlni ucebnice a pracovni sesity, pfizpiisobeny casovy
rozvrh a pfedevSim klidné, nehlu¢né a nestresujici prostiedi, které poskytuje zadkim
pocit bezpeci a jistoty a umoziuje jejich koncentraci na Skolni pI’éCi.54

Obsah vychovné vzdélavaci Cinnosti se zaméfuje na osvojovani a rozvijeni
pfiméfenych poznatkti a zdkladnich dovednosti, dale na rozvijeni komunikacnich a
motorickych schopnosti. Duraz je kladen na vypéstovani navykt a dovednosti,
samoobsluhy a sebeobsluhy, potiebnych ke snizovani zavislosti ha péci ostatnich osob.

Od 3kol bézného typu se odliSuje strukturou a organizaci a podobou ucebniho
planu. K zdkladni Skole specidlni mlze byt pfifazen tzv. pfipravny stupeit zakladni
Skoly specialni. Cilem ptipravného stupné, ktery trva maximalné 3 roky je umoznit
vzdélavani zakl s t€z8§im stupném mentalni retardace, kteti by jinak nebyli schopni
nastoupit do niz§iho stupné zékladni Skoly specidlni. U€ebni plan piipravného stupné
obsahuje vytvarnou, télesnou a hudebni vychovu. U¢ebni plan zakladni Skoly specidlni
zahrnuje vyuku trivia (Cteni, psani, pocitani). Vécné uceni a jednotlivé vychovy
obsahuji pfipravny stupen, ktery trva 3 roky. Zakladni $kola specialni a jeji stupné jsou
nizsi (3 roky), stiedni (3 roky), vyssi (2 roky), pracovni (2 roky).

Zakladni Skola specialni ma desetiletou Skolni dochazku, s ptfipravnym stupném
pak tfinactiletou. Prospéch Z4kil je hodnocen formou SirSiho slovniho hodnocenti, a to v

jednotlivych pfedmétech i na konci jednotlivych stupiti.

3.4  Vecerni skoly

Jednou z moZznosti celoZivotniho vzdélavani pro osoby s mentalnim postiZenim
jsou vecerni Skoly. Ty jsou urceny pro absolventy praktickych Skol. Tyto vecerni Skoly
obvykle organizuji neziskové organizace a vyuka probiha ve skolnich prostorach nebo v
prostorach vhodnych pro vyuku. Navzdory nazvu ,,vecerni* probihd vyuka obvykle v
odpolednich hodinach, nékdy dokonce dopoledne.

Obsah vzdélavani vychazi z potieb a z4yml 74kl a zaroven z jejich schopnosti a
dovednosti. Jednou z vyukovych oblasti je rozvoj komunikace, schopnost vyjadfit své
potfeby, nazory, pocity a rozvijet schopnost komunikovat s okolim. Dalsi oblasti je

opakovani znalosti a dovednosti, které nabyli v zakladni Skole praktické. Jedna se o

* SVARCOVA, 1 Mentdlni retardace. 2. vyd. ptepracované. Praha: Portal, 2003. s. 78. ISBN 80-7178-
821-X.
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trénovani ¢teni, psani, poéitani, ale také poznavani barev, tvard & nacvik sebeobsluhy.”
Dal§im tématem je orientace v okolnim svété, tedy probirani okruhti jako je pfiroda,
nakupovani, orientace v Zzivoté, napf. prani k narozeninam, k svatku, opakovani
vyznamnych dnii apod. Dale pak je to prace s pocitatem, vytvarné ¢i hudebni znalosti a
télesnd vychova. Nekteré vecerni Skoly také uci své zaky zaklady cizich jazykd, jako je
pozdrav, podékovani, jednoduché otazky a odpoveédi.

Ve vecernich Skolach vyucuji specidlni pedagogové. Tyto instituce znamenaji
pro zaky moznost osobniho rozvoje a zarovenl jim pomahaji v orientaci ve spolec¢nosti,
ktera podporuje zdafilou integraci do ni. Pro osoby s mentalnim postizenim se jedna o
moznost, jak travit volny Cas a zaroven travit ¢as se svymi prateli, které si ve skupiné
mohou najit. Maji dostatek socidlniho kontaktu. Fungovani vecernich Skol predchazi
hrozbé segregace ze spolecnosti ¢i ztraty maximdlni mozné samostatnosti, coz by mohlo
nastat, pokud by Zaci nerozvijeli své schopnosti a dovednosti.

Nastavit rovné piilezitosti v oblasti celozivotniho vzdélavani je dulezité pro
zdatilou integraci vSech osob ve spolecnosti, tedy také osob s mentalnim postiZzenim. Je
zde rovnéz podstata individudlniho rozvoje a je tedy dilezité princip celoZivotniho
vzdélavani nastavit podle potieb a zajmua osob, pro které je tento princip tvofen. Tento
motiv také podporuje ti€ast na spoleCenském déni a zatazeni do pracovniho procesu.

V Ceské republice se zatim neposkytuje uceleny koncept celoZivotniho
vzdélavani, nicméné existuje nckolik moZnosti, které miZzou jedinci s mentalnim

postiZzenim vyuZit.

> SVARCOVA, 1 Mentdlni retardace. 2. vyd. prepracované. Praha: Portal, 2003. s. 108. ISBN 80-7178-
821-X.
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4 SYSTEM PECE O OSOBY S MENTALNI RETARDACI

4.1  Ustavy socilni péce

Ve vétsinové spolecnosti je handicap mentalniho postizeni bran ze vsech
ostatnich handicapi jako nejmén¢ piijatelny. Zejména u lidi, u nichz je diagnostikovana
tézka ¢i hlubokd mentalni retardace ptevazuje jako feSeni stile segregacni pfistup.
Vétsina téchto hluboce a té€zce postizenych lidi se v minulosti ocitala vyhradné v Gistavni
péci a bohuzel 1 dnes je tam ve vétSing ptipadd nalezneme.”® Je zérovei faktem, Ze
pokud péci o takového cloveéka nepievezme rodina a to mize byt ¢ast nad jeji sily,
existuje jen malo dalSich pfijatelnych alternativ. A¢ pro mnohé zapory ustavni péce
pfevazuji, je nesporné, ze pokud nebude dostupna nabidky jinych vhodnych socialnich
sluzeb pro klienty, budou naddle =zafizeni ustavniho typy naplnény, ac¢ byly
pfejmenovany na domovy pro osoby se zdravotnim postizenim dle nového zakona o
socialnich sluzbéach (zak. & 108/2006 Sb.).>’

Ztizovatelem ustavi socidlni péce, respektive domovili pro osoby se zdravotnim
postizenim, mohou byt riizné subjekty. V Ceské republice jsou nejéast&jsimi ztizovateli
organy statni spravy a samospréwy.58 Socialni péce neboli sluzby a jejich koordinacni,
metodicka a fidici ¢innost spad4 do &innosti Ministerstva prace a socidlnich véci CR
(zékon o socidlnich sluzbach). Dne 4. 10. 2013 byla ve Sbirce zdkonil zvefejnéna novela
zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich piedpisl a tato
novela znamenala urcity prilom v poskytovani socidlnich sluzeb a ustavni péci.
Zejména vtom, ze se snazi o rovnopravnost, individualni pfistup, dobrovolnost a
nevyCleniovani uZzivatelli z ptirozené¢ho prostiedi: ,,Tento zdakon upravuje podminky
poskytovani pomoci a podpory fyzickym osobam v nepriznivé socialni situaci
prostrednictvim socidlnich sluzeb a poskytovani prispévku na péci osobam se
zdravotnim  postizenim  (télesnym, mentalnim, duSevnim, smyslovym  nebo
kombinovanym), jehoz dopady cini nebo nemohou cinit osobu s postizenim zavislou na

pomoci jiné osoby. “*°

% SLOWIK, J. Specidlni pedagogika. 1. vyd. Praha : Grada, 2007, s. 119. ISBN 978-80-247-1733-3.

" Tamtéz, s. 120.

% FISCHER, S.; SKODA, J. Specidlni pedagogika : edukace a rozvoj osob se somatickym, psychickym a
socidlnim znevyhodnénim. 1. vyd. Praha : Triton, 2008, s.100. ISBN 978-80-7387-014-0.

¥ SVARCOVA, 1. Mentdlni retardace. 4. vyd. piepracované Praha: Portal, 2011. s. 168. ISBN 978-80-
7367-889-0.
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Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim byly dfive nazyvéany jako tstavni
péce a délily se podle véku na péci o mladez a dale péci o dosp€lé. Do ustavni péce pro
mladez byly zafazovany déti ve véku od tii let do ukonceni povinné $kolni dochazky,
eventudlné¢ do ukonceni piipravy na povolani, tedy maximalné¢ do véku 26 let.
Vzhledem Kk mentalnim schopnostem a mentalnimu véku jedinci se vSak toto
ustanoveni nedodrzovalo, a postupné se stiraly rozdily mezi ustavy pro mladez a
dospélé.60

Ustavni péée o mentaln& postizené se také délila podle délky pobytu, ktery zde
jedinec travil. Byly tak tstavy s dennim, tydennim a celoro¢nim pobytem. Dnes se jiz
od tohoto rozdéleni ustupuje, zejména diky zminovanému novému zakonu o socialnich
sluzbach. Za nejvétsi zménu vsak lze povazovat je skuteCnost, ze postizeny jedinec
prostfednictvim ptispévku na péci, mize do urcité miry rozhodovat o tom, jaké sluzby
bude vyuzivat a u jakého poskytovatele. Zakon o socialnich sluzbach z roku 2006 jiz
rozeznava pouze jeden typ celoro¢ni pobytové sluzby v této oblasti, a to domov pro
osoby se zdravotnim postizenim. Dal$imi pobytovymi sluzbami jsou pak chranénd
bydleni a tydenni stacionare.

Mezi dalsi socidlni sluzby, které vyuZivaji lidé s mentalnim postizenim, patii
denni staciondfe, socialné terapeutické dilny, socidln¢ aktivizacni sluzby, centra dennich
sluzeb, podpora samostatného bydleni, osobni asistence a peCovatelské a odlehCovaci
sluiby.61

Denni tstavy neboli stacionare pecuji o deti, mladez 1 dospélé v piipade, kdy je
jejich rodina v zaméstnani. Nutno podotknout, Ze ¢asto tak supluji péc¢i matefskych a
zékladnich Skol, kam by ale dé€ti s mentalni retardaci mély byt zafazovany. Pro rozvoj
osobnosti mentaln¢ retardovanych je dobré, aby nebyli tito jedinci vyfazovani ze
systému zakladniho vzdé€lavani a naopak ho naptiklad spole¢né s asistentem pedagoga
navstévovali, pifipadné zvolili alternativu v podobé praktické zakladni Skoly.
Praktickym Skolam se bude vénovat téz analytickd c¢ast prace. 1 v ptipadé dospélych

mentalné postizenych jedinci ustavy pro né ziizené casto supluji roli chranénych

%0 SVARCOVA, 1. Mentdini retardace. 2. vyd. pfepracované. Praha: Portal, 2003. s. 137. ISBN 80-7178-
821-X.
88 MATOUSEK, O. a kol. Socidini sluzby. 2. vyd. Praha : Portal, 2011. s.81. ISBN 978-80-2620-041-3.
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pracovist, kam by méli dochazet.?? V dennich stacionafich se mentalng postizeni mohou
vénovat vzdélavacim aktivitdm, riznym druh@im terapii, ale i volnocasovym aktivitam.

Tydenni zafizeni jsou jakymsi kompromisem mezi domaci a ustavni péci. Pro
rodiny ptedstavuji velkou pomoc, nebot’ ta béhem tydne miuize Zit normalnim Zivotem a
vénovat se i1 nepostizenym détem, o vikendu potom tvofit rodinu i s postizenym ¢lenem.
Tato varianta je povazovana za jednu z nejlep$ich; postizeny jedinec neztraci kontakt se
svou rodinou a domécim prostfedim, zaroven ale miize travit i dostatek casu se svymi
,,S0b€ podobnymi‘ vrstevniky. Zaroveil mu to pfindsi i moznost neustéle se na néco t&sit
a radovat se tak ze zivota: v tydnu se t&$i domi, na konci vikendu pak za svymi
kamarady.®

Ustavy socidlni péée s celoroénim pobytem jsou uréeny predevsim klientim
s mentalnim defektem tézSiho stupné nebo pro ty obcany, ktefi maji vedle mentalniho
defektu jests télesnou & smyslovou vadu.®* Pro rodinu je volna tohoto zpiisobu péce
velmi slozitd a Casti 1 bolestna, bohuzel v§ak mnohdy nemaji jinou moznost. I kdyz
pfibyvaji, tak alternativ je stile méalo a pokud rodina potiebuje fungovat v béZném
Zivoté a starat se 1 o ostatni nepostizené ¢leny, je umisténé zejména tézce mentalné
postizenych do ustavu s celoro¢ni péc¢i jedinou moznosti, nebot” obvykle potiebuji

prakticky nepfetrzitou péci.

4.2 Soucasné poslani dstavi socialni péce pro mentalné retardované

Existence ustavl je u nds spojena s vyvojem nasi spolecnosti. Je pravdou, Ze jen
pomalu a obtizné nastava situace, kdy budeme moci fici, Ze je pfipravena na nové formy
péfe o osoby s mentalni retardaci. Tedy takové formy jako je osobni asistence,
komunitni péce €1 integrované bydleni.

Ustavni péée je jednou ze zakladnich forem socialnich sluzeb. Poslanim tstavii
je pomoc rodindm s vychovou a péci o déti, mladez a dosp€lé s mentalni retardaci.

V nékterych piipadech Ustav supluje rodinu a rodinné prostiedi.

%2 SVARCOVA, 1. Mentdlni retardace. 2. vyd. prepracované. Praha: Portal, 2003. s. 137. ISBN 80-7178-
821-X.

% SVARCOVA, I. Mentdlni retardace. 2. vyd. prepracované. Praha: Portal, 2003. s. 137. ISBN 80-7178-
821-X.

* FISCHER, S.; SKODA, J. Specidlni pedagogika : edukace a rozvoj osob se somatickym, psychickym a
socidlnim znevyhodnénim. 1. vyd. Praha : Triton, 2008, s.100. ISBN 978-80-7387-014-0.
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S rozvojem socidlni péce, diive oznacované jako ustavni péce, se do povédomi
dostava novy pojem oznaCovany jako humanizace. Humanizace se snazi o to, aby
spolecnost brala jedince se zdravotnim postizenim jako rovnopravné partnery a Svou
roli plnila zejména vtom, ze jim bude pomédhat s prekonanim jejich postiZeni.
Humanizace spolecnosti znamena, ze bude spole¢nost vytvaiet adekvatni podminky pro
zivot mentalné postizenych a umozni jim rozhodovat o vécech, které se jich tykaji a to v
co nejvyssi mozné mife a tim bude branit jejich segregaci.65 Dalsi pouzivany trend v
péci o jedince se zdravotnim postizenim je normalizace, ktera vyjadiuje skuteénost, ze

postizeny jedinec ma pravo na normalni zivot stejné jako ostatni lidé bez postizeni.

4.3 Klasifikace ustavi socialni péce pro mentalné postizené

Ustavy socialni péée &lenime z hlediska délky pobytu, druhu postiZeni, véku,
pohlavi, kapacity a zfizovatele.

Déleni z hlediska délky pobytu:

—  Ustavy socialni péée s dennim pobytem,

—  Ustavy socialni péée s tydennim obytem,

—  Ustavy socialni péce s celoroénim pobytem.

Ustavy socialni péée s dennim pobytem zajistuji komplexni denni pééi klientt,
ktera zahrnuje vychovné — vzdélavaci, rehabilitaéni, kulturni a zdjmovou slozku. Ustavy
s tydennim pobytem zajiStuji péci od pondéli do patku. Vyhodou tohoto typu je, Ze
klient ma neustalé kontakty s rodinou a rodinnym prostiedim. Ustavy pé&e s celoroénim
pobytem zajiSt'uji komplexni péci po cely rok.

Podle Pipekové se na zakladé druhu postizeni déli na:

—  Ustavy pro télesné postiZzenou mladez,

—  Ustavy pro télesné postizenou mladeZ s piidruzenym mentalnim postizenim,

—  Ustavy pro télesné postizenou mladez s vice vadami,

—  Ustavy pro télesné postizenou mladez,

—  Ustavy pro télesné& postizené dospé&lé ob&any,

— Ustavy pro télesn¢ postizené dosp€lé s pridruzenym mentalnim postizenim,

® FISCHER, S.; SKODA, J. Specidlni pedagogika : edukace a rozvoj osob se somatickym, psychickym a
socidlnim znevyhodnénim. 1. vyd. Praha : Triton, 2008, s.100. ISBN 978-80-7387-014-0.
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—  Ustavy pro télesné postizené dospélé ob&any s vice vadami,

—  Ustavy pro smyslové postizené dospélé ob¢any,

—  Ustavy pro mentalng postizené dospélé ob¢any,

—  Domovy dichodct,

— Domovy — penziony pro dichodce.®®

Ustavy pro mentalné postizené ob&any jsou uréeny pro déti a mladeZ od 3 do 26
let, vyjimeéné déle. Ustavy pro dospélé mentalné postizené ob¢any jsou uréeny pro
obCany ve v€ku od 26 let postizené mentalnim postizenim tézsiho stupné a také pro

obcany postizené vedle mentalniho postiZeni téz té€lesnou nebo smyslovou vadou.

4.4  Chranéné bydleni

Chranéné bydleni spada do kompetence Ministerstva prace a socialnich véci CR
rezortu socialnich péce. Chranéné bydleni je socidlni sluzba, kterd pomaha zdravotné
postizenym obcaniim feSit vzniklou nepfiznivou socidlni situaci. Chranéné bydleni je
zatazeno do zafizeni socidlnich sluzeb s pobytovou sluzbou. Tyto sluzby umoziuji
uzivateliim vést relativné samostatny zivot v prostiedi vlastni domécnosti.®” Chranéné
bydleni pro osoby se zdravotnim postizenim se fidi podle zakona o socidlnich sluzbach.
Zakon o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb. ve znéni pozdé&jsich predpist, podle § 51.
Svarcova uvadi: ,,Tento zdkon upravuje podminky poskytovini pomoci a podpory
fyzickym osobam v nepriznivé socialni situaci prostrednictvim socidalnich sluzeb a
poskytovani prispévku na péci osobam se zdravotnim postizenim (télesnym, mentalnim,
dusevnim, smyslovym nebo kombinovanym), jehoz dopady cini nebo nemohou cinit
osobu s postizenim zavislou na pomoci jiné osoby. «08

V Ceské republice je vSak chranéné bydleni pro mentalné postizené jedince stale
jeste v pocatcich. Prvni projekty zacaly vznikat hned po roce 1989, kdy se zacal klast

daraz nejen na péci zdravotni, ale také na péci socialni.

% PIPEKOVA, J. Osoby s mentdlnim postizenim ve svétle soucasnych edukativnich trendii. 1. vyd. Bmo:
MSD, spol. s.r.0, 2006, s.133. ISBN 80-86633-40-3.

" PIPEKOVA, J. Osoby s mentdlnim postizenim ve svétle soucasnych edukativnich trendii. 1. vyd. Bmo:
MSD, spol. s.r.0, 2006, s.133. ISBN 80-86633-40-3.

%8 SVARCOVA, 1. Mentdlni retardace. 4. vyd. piepracované Praha: Portal, 2011. s. 168. ISBN 978-80-
7367-889-0.
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Dle Pipekové je chranéné bydleni komplexni sluzba, ktera poskytuje jedincim
podporu do té miry, aby mohli vést b&zny zptisob Zivota.®® Sluzby chranéného bydleni
mohou vyuzivat jedinci s psychickym, télesnym nebo mentalnim postizenim a
autismem. Jsou to jedinci, ktefi jsou v diisledku své nemoci postizeni, nebo néjakym
zpusobem znevyhodnéni. Pfijimani novych klientd do sluzeb chranéného bydleni ma
flexibilni a zavedeny proces ptijimani.”

V Ceské republice je chranéné bydleni nova sluzba a moderngjsi forma celoroéni
péce. Nemd tedy v naSich podminkach doposud Zadnou tradici. ,,...pobytova sluzba
poskytovana osobam, které maji snizenou sobéstacnost z ditvodu zdravotniho postizeni
nebo chronického onemocnéni, véetné dusevniho onemocnéni, jejichz situace vyzaduje
pomoc jiné fyzické osoby “™

Jednou ze zékladnich charakteristik chranéného bydleni je pocet uzivateld, ktefi
budou chranéné bydleni vyuzivat. Velké skupiny v takto poskytované sluzbé nejsou
obvyklé, idedlnim poctem uzivateli je pét. Je to zejména proto, ze se jednotlivi
uzivatelé mohou 1épe poznat, ale také je 1épe simulovano rodinné prostiedi. Uzivatel
chranéného bydleni ma za ukol starat se o chod domdacnosti a to v takovém rozsahu,
kter¢ mu umoziuje stupent jeho postizeni. V chranéném bydleni jsou také piitomni
asistenti, ktefi se dostavaji ke slovu ve chvili, kdy mé jedinec udélat n&jaky ukol, ktery
sdm nezvladne. O chodu chranéného bydleni jsou vedeny piesné zdznamy. Chranéné
bydleni by se mélo vyznacovat spolecnou domécnosti, kde zdravotné postizenym
osobam pomahaji asistenti se sebeobsluhou, tklidem, vafenim, hygienou a se v§im, co
tyto osoby nemohou samy zvladat. Dullezitym aspektem je to, Ze asistenti v chranéném
bydleni nezastavaji funkci vychovatele, spiSe maji funkci jakéhosi pomocnika a
divérnika.

Chréanéné bydleni mize mit formu skupinového, popiipadé individualniho
bydleni v bytech. Mozné je také bydleni v domcich, které ale musi bat uzplisobeny

svym uzivatelim.

% PIPEKOVA, J. Osoby s mentdlnim postizenim ve svétle soucasnych edukativnich trendii. 1. vyd. Bmo:
MSD, spol. s.r.o, 2006, s.133. ISBN 80-86633-40-3.

" Tamtéz, s. 133.

"t Zikon o socidlnich sluzbdch, predpis ¢. 505/2006 sb. cit. 2014-11-3. Dostupné z
http://www.epravo.cz/top/zakony/sbirka-zakonu/vyhlaska-ze-dne-17-kvetna-2010-kterou-se-meni-
vyhlaska-c-5052006-sh-kterou-se-provadeji-nektera-ustanoveni-zakona-o-socialnich-sluzbach-ve-zneni-
pozdejsich-predpisu-17794.html.
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5 KVALITA ZIVOTA JEDIN(;ﬁ S MENTALNIM
POSTIZENIM

V této kapitole se budeme vénovat pojmu kvalita zivota. Podle Vadurové je
pojmem kvalita Zivota v Ceské republice spojovan piedevs§im s Psychiatrickym centrem
v Praze a s E. Dragomireckou, dale pak s I. Lékatrskou fakultou UK v Praze a jejim
centrem lékarské etiky. Touto problematikou se také zhruba od 80. let 20. stoleti,
zabyva J. Kiivohlavy a dalsi odbornici.”” V celosvétovém méfitku se pak touto

problematikou zabyvaji desitky organizaci a institutd.

5.1 Rozsah a pojeti kvality Zivota mentalné postizenych

V zasad¢ existuji tii pristupy ke zkoumani kvality Zivota. Jde o pojeti ze

sociologického, psychologického a medicinského hlediska.

Sociologické pojeti kvality Zivota
Kvalita Zivota je ,,odborny pojem, vyjadiujici a operacionalizujici kvalitativni

stranky Zivotnich procesti a kritéria jejich hodnoceni.“"

Je zde posuzovéana podle
indikatort Zivotniho prostfedi, ukazatell zdravi a nemoci, urovné bydleni, mezilidskych
vztahtl, volného ¢asu, moZnosti podilet se na fizeni spolecnosti, dale pak podle osobniho

1 kolektivniho bezpeci, socidlnich jistot a obanskych svobod.

Psychologické pojeti kvality Zivota

Z psychologického hlediska jde o snahu zachytit proZivanou Zivotni pohodu a

spokojenost s vlastnim zivotem jako takovym.

Podle Payna’ jde o:

—  spokojenost se Zivotem — zjiStovani zivotni spokojenosti, kdy se hledaji
odpovédi na otazky, co ¢ini lidi spokojenymi, jaka je struktur faktori, které
ke spokojenosti pfispivaji, a také jak jednotlivé spolecenské instituce
ovliviiuji spokojenost lidi.

— nebo pak jde o prozivanou subjektivni pohodu — kdy je kladen diraz na

vSeobecné hodnoceni kvality Zivota jako takového.

2 VADUROVA, H.; MUHLPACHR, P. Kvalita Zivota : Teoretickd a metodologickd vychodiska. Bmo:
MU 2005, s. 9. ISBN 80-210-3754-7.

& Tamtéz, s. 14.

" PAYNE, J. a kol. Kvalita #ivota a zdravi. Prana; TRITON 2005, s. 209. ISBN 80-7254-657-0.
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Medicinské pojeti kvality Zivota

Pro medicinu a zdravotnictvi jsou relevantni definice opirajici se o pojeti zdravi
Svétové zdravotnické organizace (WHO), kdy zdravi neni chapano pouze jako
nepfitomnost nemoci, ale jako stav uplné fyzické, psychické a socialni pohody.
»Kvalitou zivota je potom to, jak jedinec vnima své postaveni ve svété v kontextu
kultury a hodnotovych systémt, ve kterych zije, a to ve vztahu k jeho osobnim ciltim,
ocekavanim, z4jmim a zivotnimu s‘[ylu.“75 Vypovida tedy o vlivu zdravotniho stavu a

podminek na jedince.

5.2 Potreby a hodnoty

Ke zmirnéni nevyrovnanosti mezi mentaln¢ postizenym jedincem a jedincem
zdravym je potieba vzdy vétSiho usili tam, kde je i postizeni veétsi. Nicméné zmirniovat
tyto rozdily znamena vytvéiet pro mentalné postizené takové podminky, které ptispivaji
ke zvySeni kvality jejich Zivota. VySe zminény medicinsky model popisuje zdravotni
postizeni jako ,,...problém primdrné zapricinény nemoci nebo jinou situaci a lékarkou
péCi povazuje za pozadavek pro uzdraveni a reSeni problému. “’® JenomzZe ne vSechny
druhy postiZeni se daji 1éCit a vylécit. Nékdy Ize jen soustavnou a odbornou péci lidem
S postizenim mirnit nésledky jejich postiZeni a usnadilovat a zkvalithovat jejich
kazdodenni zivot.

Svétovd zdravotnickd organizace (WHO) ,,popisuje omezeni, spojované s
postizenim jako z velké vétSiny socialni problém. Toto pojeti nesdili zcela pfedpoklad,
ze vSechna postizeni jsou zalozena na funkénim defektu nebo Ze tato omezeni
predstavuji primarni problém, se kterym se museji osoby s postizenim Vyrovnéwat.“77
Obtize osob s postizenim Casto prameni z nedostatku védomosti, socidlnich stereotypti a
postojti jejich okoli. Z téch pak vyplyva i Castd diskriminace nebo Uplna lhostejnost k
osobam s postiZzenim.

Kvalita Zivota a péfe o mentalné postizené jedince je v soucasné dob¢ jednou
z aktualnich otdzek v mnoha oblastech, véetné socialni politiky statu, nebo specialni

pedagogiky. Soucasny stav spolecnosti umoziuje poskytnout témto jedinct celou fadu

" PAYNE, J. a kol. Kvalita Zivota a zdravi. Praha: TRITON 2005, s. 208 ISBN 80-7254-657-0.

"® VADUROVA, H.; MUHLPACHR, P. Kvalita Zivota : Teoretickd a metodologickd vychodiska. Brno:
MU 2005, s. 86. ISBN 80-210-3754-7.

" Tamtéz, s. 86.

40



forem péce v duchu inklusivnich a integra¢nich tendenci, vyplyvajicich ze soucasného
legislativniho razu. Otevienym problémem vsak nadale zlstava otazka kvality Zivota a
posléze 1 kvalita péce o jedince s mentalni retardaci na prahu dospélosti a v dospé€losti.
Jde o to, ze problematika mentalné¢ retardovanych pietrvava po cely jejich zivot a
pfinasi s sebou mnoho negativnich stranek ve vztahu ke kvalité Zivota téchto lidi. Neni
jesté daleko doba, kdy déti s mentdlnim postizenim byly oficidlné rozdélovany na
,,vzdélatelné* a ,,nevzd€latelné.

Oblasti kvality zivota jedinci s mentadlnim postizenim stale jeSt€ neni v naSich
kon¢inach Adekvatni pozornost. Stavajici pozornost a okruh péce je uzce zaméten

predevsim na populaci nizsi vékové kategorie, ale dospéli jedinci jsou opomijeni.

5.3 Pristupy ke kvalité Zivota

Do psychologie se zavadi pojem QOL (quality of life) koncem 30. let minulého
stoleti. Postupné je tématika QOL sledovana zriznych hledisek, teoretickych,
odbornych i asovych. E. Dragomirecka a E. Skoda uvadéji, ze defini¢éni vymezeni
kvality zivota lze pomoci jiného pouzivaného pojmu stanoveno vyctem
charakterizovano znakem, ktery je pro ni povaZovan za podstatny, nebo objasiiuje
vzajemnou souvislost danych znaki. "

Definici QOL muze provést pomoci jiného pojmu.

1) Z definice zdravi dle WHO vychazi i Nagpal, ktery definuje kvalitu zivota
jako komplexni méfeni fyzické, psychické a socialni pohody, §tésti a spokojenosti.”

2) Definice vyjadiujici vztah mezi charakteristikami QOL. Kirby z tohoto
pohledu vymezuje QOL jako stupeil v némz prozivani zivota uspokojuje individualni,
psychologicka a fyzickd ptfani a potfeby. Dale uvadi, Ze kvalita Zivota mize byt
nahliZzena jako objektivni méfeni socialnich ukazateld (v terminech moZnosti, bariér a
zdroji okoli). Dale také jako subjektivni odhad celkové spokojenosti se zivotem a
Vv neposledni tadé¢ jako subjektivni odhad spokojenosti s jednotlivymi zivotnimi

oblastmi.

® DRAGOMIRECKA, E.; SKODA, C. Kvalita Zivota : Vymezeni, definice a historicky vyvoj pojmu v
socidlni psychiatrii. Ces.-slov. Psychiatr, 1997, s. 103.
" Tamtéz, s. 104.
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K prvnimu bodu dodava, ze ukazatele jako bezpecnost, vzdélani, stabilita atd. se
vice hodi pro ucely méteni kolektivni kvality zivota nez pro jednotlivce. Celkovou
spokojenost povazuje za vysledek osobnich hodnot a zivotniho stylu, jehoz
prostiednictvim se je jedinec snazi naplnit. Pokud jde o tfeti bod, existuji rozmanité
vycCty oblasti zivota. Kirby do kvality zivota nezahrnuje Zivotni tiroven samu o sobg¢, ale
spokojenost se zivotni urovni.

3) Definici QOL Ize u€init rovnéz pomoci vyctu. Bluden vymezuje QOL v ramci
Ctyt oblasti spokojenosti: fyzickd pohoda, materidlni pohoda, kognitivni pohoda (pocit
spokojenosti) a socidlni pohoda.

4) Definice zamétend na typicky znak QOL. Podle K. Skatze definuje QOL jako

subjektivni hodnoceni vlastni Zivotni situace.

5.4 Oblasti (dimenze) kvality Zivota

Podle Kiivohlavého jsme zcela bézné zvykli mluvit o kvantité Zivota, tedy o
jeho délce. Tu lze vyjadtit velmi jednoduSe, pomoci Cisel. Co je to vlastné ale kvalita
Zivota a co pod pojmem kvalita Zivota rozumime? ,, Slovo kvalita je odvozené od
latinského zdkladu ,, qualitas® — kvalita ¢i ,,qualis® —jaky. Pricemz latinské slovo
,,qualis““ je odvozeno jesté od hlubsiho korene ,,dui* — kdo... “kdo to je?*“ — jakého je
charakteru atp. je? Cesky koien tohoto tazaciho zdajmena kdo nds dovede az ke sloviim
kéz ¢i kyzeny,tj. Zadouci, cilova stav. ««80

I sémanticka neboli vyznamova rovina muze poskytnout vyklad tohoto pojmu.
Kvalitou se totiZ obecné mini néjaka jakost, hodnota — bud’'to Spatnd, nebo naopak
dobrd. ,,Je to urcity charakteristicky rys, jimz se dany jev odlisuje jako celek od jiného
celku. “

Z vySe uveden¢ho je tedy jasné, Ze paklize kvantita Zivota je pomérn¢ snadno
méfitelnd, o kvalit€¢ Zivota uz tento vyrok tak jist€ neplati. Do urcité miry je to
zpusobeno 1 tim, Ze kvalita zivota je néco, o ¢em maji rizni lidé rizné predstavy.
Otazkou kvality Zivota se lidé zabyvali od nepansti. Béhem 20. stoleti se zvysila hladina

z4jmu o otazky kvality Zivota. Pozornost byla vénovana i problematice chronicky

8 KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemoci. 1. vyd. Praha : Grada Publishing, 2002, s. 162. ISBN 80-247-
0179-0.
® Tamtéz, s. 162.
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nemocnych pacientil a starych lidi. Vedle klasicky medicinskych postupti pii 1écbé

téchto pacientli tak zacaly do hry vstupovat otdzky psychologické, a socidlné¢ —

psychologické v otazce péce o tyto lidi. Medicinska kritéria stavu chronicky nemocnych

pacientli bylo tfeba doplnit o dalsi kritéria, a Cerpat pfitom z SirSiho pojeti lidské

existence.®

Kvalita Zivota je tedy spojena s jakymsi absolutnim smyslem zivota, kdy je zivot

chapan jako absolutni moralni hodnota a v tomto kontextu musi kvalita Zivota tento

zavér ve své definici respektovat. V problematice kvality zivota rozliSujeme nékolik

rovin:

Mezo-rovina — jde o otazku kvality zivota v malych socialnich skupinach —
napiiklad ve Skole, v nemocnici, vdomové dichodcti nebo pecovatelském
domé. Zde se jedna zejména o otdzky socialniho klimatu, o otazky vztahii
mezi lidmi a o otdzky uspokojovani a neuspokojovani (satiace a frustrace)
zakladnich potieb kazdého clena dané spolecenské skupiny.

Personalni rovina — je rovina kvality zivota, kterou lze definovat
nejjednoznacnéji. Vni se jednd o Zivot jednotlivce, individua. Jde o
subjektivni hodnoceni zdravotniho stavu, spokojenosti, bolesti, nadéje. Je to
dimenze, ve kter¢ kazdy sam hodnoti kvalitu svého Zivota. Ve hie jsou tedy
pfedev§im osobni hodnoty jednotlivce — jeho piedstavy, ocekavani,
presvédcent.

Télesna existence — fyzicka rovina — Vv této roviné kvality Zivota jde o
pozorovatelné chovani druhych lidi, které je moZné objektivné méfit a
porovnavat, napiiklad jak kdo chodi. Ackoliv jsou tyto udaje objektivné
méfitelné, postradaji SirSi zabér pojeti kvality zivota, a proto odbornici

nedoporucuji pouzivat udaje z této roviny pfi definovani kvality Zivota.®®

82 KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemoci. 1. vyd. Praha : Grada Publishing, 2002, s. 163. ISBN 80-247-

0179-0.

83 Tamtéz, s. 164.
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6 DOMOYV PRO OSOBY SE ZDBAVQTNiM
POSTIZENIM V MARIANSKE

6.1 Charakteristika Domova v Marianské

Cilem Domova v Marianské je vytvotfeni plnohodnotného domova pro lidi s
mentalnim postizenim, socialnim znevyhodnénym natolik, Ze nemtzou vyuzivat jinych
uz poskytovanych sluzeb. Domov je uren piedevSim pro osoby s mentalnim
postizenim, s pifipadnymi kombinacemi télesnych, zrakovych, sluchovych a jinych
chronickych onemocnéni ve véku od 7 let do konce zivota.

Prace zaméstnancii sméfuje k zaclenéni klientlh do bézného Zivota a k ochrané
jejich prav v rizikovych situacich, se kterymi se mohou v bézném zivoté potkavat.
Snahou je predchdzet socidlnimu vylouceni klienti ze spolecnosti. Zatizeni nabizi
Klientim takovou podporu, ktera by jim oteviela cestu k vyuzivani celé Skaly
alternativnich socialnich sluZeb.

V bézném Zivoté je poskytovana klientim komplexni péce, ktera je vSestranné
podporuje a ma rysy rodinné péce. Klient si mize spoluvytvaret prostredi, které je
blizké béznému zplisobu zivota. Mlze rozvijet své schopnosti a dovednosti, ziskavat
vzdélani, déle rozvijet a samostatné rozhodovat v osobnich zdlezitostech. Domov nabizi
klientim uplatnéni v pracovnich programech a také bohatou nabidku zajmovych,
kulturnich, sportovnich a rekrea¢nich aktivit.

Vsechny tyto ¢innosti smétuji k ptipravé klientli na moznost Zivota s asistencni
sluzbou mimo Domov. K podpotfe individudlniho pfistupu méa kazdy klient svého
klicového pracovnika, ktery mu pomaha Zit podle jeho pfani a tuzeb.

Hlavni prioritou Domova pro osoby se zdravotnim postizenim v Maridnské je
umoznit lidem s mentalnim nebo kombinovanym postiZenim zit v pfirozeném prostiedi,
které se co nejvice podoba zivotu v rodiné, podle jejich pfani a potieb a v ramci jejich
télesnych a duSevnich schopnosti. Probiha zde deinstitucionalizace a transformace podle
Transformacniho planu schvaleného MPSV v 1. poloviné roku 2013. Vizi je plna
transformace Domova, opusténi soucasné nevyhovujici lokality v Marianské, a to do
roku 2017, kde zdsadnim nedostatkem této lokality je, ze uzivatelé Domova nemaji
moznost kontaktu s jejich vrstevniky a nemaji moZznost bézné vetejné sluzby. Zafizeni

se nachéazi v malé horské osad¢ v Krusnych horach.
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6.2 Historie péce, vychovy a vzdélavani v Domové v Marianské

V roce 1958 se vétSina hornikdi Jachymovskych doli piest¢hovala z osady
Marianskd do Ostrova a jednotlivé domky slouzici jako zazemi dolii a ubytovny se
postupné piedavaly pro rekreacni tcely. Z byvalych kasaren Sboru narodni bezpecnosti
byl v roce 1962 ziizen Domov pro oligofrenni div¢i dorost a Zeny.

V objektech pievzatych od ministerstva vnitra byla pfevedena rychla adaptace
pro socialni ucely a v pribéhu roku se postupné nastéhovalo 160 svétenek, o které se
staralo 45 zaméstnancl, z toho 30 oSetfovatelek z fadu Skolskych sester. Civilni
pracovnice Se ptizpusobily vysokému standardu sester, pro néz byla prace Zivotnim
poslanim. Zastaly stejny rozsah i kvalitu prace a spole¢né utvarely a udrzovaly domov
pro vychovu postizenych osob.

Pocet a slozeni pracovnikil se postupné meénil a v roce 1982 Skolské sestry svoji
¢innost ukoncily a vratily se do svych matefincti. Piestoze objekty byly mimotadnym
usilim a z velké Casti svépomoci udrzovany, nebylo mozné nadale udrzovat jejich
zivotnost a tak se v roce 1982 zacalo v tésné blizkosti s vystavbou nového zafizeni
pavilonového typu. Kolaudace novych budov a jejich zafizeni, demolice starych
objektl, st¢thovani do novych objektl se protdhlo az do roku 1993, kdy byla dokoncena
prvni etapa celé stavby. Tim byl dan k dispozici uceleny komplex, ktery je zafizen k
poskytovani Siroké Skaly sluzeb na odpovidajici Grovni sluzeb.

Od roku 1992 byla v Domové zavedena pomocna $kola pro mentalné postizené.
V roce 1994 probéehla kolaudace dalSich novych prostor a kapacita se zvysila ze 190 na
230 klientd. Od 1. 7. 2023 je zafizeni ptispévkovou organizaci a jejim ziizovatelem je

karlovarsky kraj.

6.3 Soucasna situace v Marianské

Probihd zde intenzivni ptiprava na pfechod do mimoustavnich sluzeb- napf.
chranéné bydleni, kde by mohli klienti zit s podporou navaznych sluzeb. Nasledné by ve
spolupraci se soucasnymi socidlnimi pracovnicemi byl klientim umoZznén piesun do
chranéného bydleni v regionu Karlovy Vary nebo také po vzajemné dohod¢ v kraji
jiném. Neékolikrat do tydne do zafizeni dojizdi asistent, ktery poskytuje klientim

podporu.
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V Domov¢ je detasované pracovisté zakladni skoly specidlni Karlovy Vary. V
souladu s novymi poznatky a trendy ve vzdélavani a vychove je i klientim s nejhlubSim
stupném postizeni umoznéno pravo se individualné vzdélavat v ramci rehabilitacniho
programu specialni skoly. Jsou zde dv¢ tfidy, z nichz prave jedna funguje jako tiida s
soucasné dob¢ Skolu navstévuje deset zakid. Od fijna 2007 probihd v Domové program
celozivotniho vzdélavani klient. Programem se rozumi rozvijeni a upeviiovani znalosti
zékladi Trivia. Nacvik, trénink a upevnovani zakladnich socidlnich dovednosti a
navyka. Hlavnim cilem je rozvoj psychickych a fyzickych schopnosti klientd.

Klienti si mohou vybrat ze Siroké nabidky aktivit- od sportovnich, kulturnich,
vyletii, dovolenych aZ po z4jmovou Cinnost. Mohou vyrabét, vysivat, zpivat, vyrabét z
pediku, hliny, ucit se na pocitaci, hrat divadlo, pracovat v dilné, pradelné v kuchyni, v
kavarné* Sluni¢ko*.

V prostorach Domova je oteviena kavarna s c¢ajovnou, jako misto setkani,
aktivit, posezeni a popovidani nad Salkem cCaje ¢i dobré kavy. Z krajské knihovny v
Karlovych Varech dostavaji klienti zdarma odepsané knihy, ze kterych se buduje vlastni
knihovna pravé v prostorach kavarny s ¢ajovnou. Cilem a hlavni myslenkou projektu je
nabidka mista setkani s ptateli a blizkymi v odpolednich a vecCernich hodinach, moznost
individualnich pohovori ¢i vyuziti nabidky programu, vétsi komunikace mezi klienty a
pracovniky zafizeni, snaha zapojit vybrané klienty na chod a obsluhu kavarny, moZnost

zménit prostiedi a zab&hlé ritualy, spokojenost klientt.

6.4 Terapie jako alternativa vyuky

V zatizeni funguji dvé pracovni terapeutické skupiny, se kterymi pracuji dveé
pracovnice. V ramci terapeutickych skupinek je nutno pracovat s klienty individudlné a
to v zavislosti na jejich zdravotnim a psychickém stavu a aktudlnim stavu. Pracovni
terapie se zaméfuje na zdokonalovani pracovnich technik. Klienti zde pracuji s riznym
materidlem- hlinou, papirem, kovem, textilem, kameny a jinymi druhy pfirodnich
materidl. Vyuzivaji tkalcovského stavu na tkani zdkladu pro gobeliny. VysSivaji
obrazky, decky. Vyrobky slouzi k prezentaci pii akcich Domova i mimo né;.

Alternativni a augmentativni komunikaci se v Domov¢ vénuji od roku 2006 dvé

pracovnice, které se priabézné Skoli a pak své poznatky predavaji ostatnim pracovnicim.
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Dohlizi na obsluhu pocitacového programu v AC KEYBORD s hlasovym vystupem,
ktery ma alternativni dotykovy spina¢ pro ovladani pohybem. Z netechnickych
pomiicek jsou to napf. komunikacni tabulky slozené ze symboli, program
BOARDMAKER, Méd’a ¢te, Méd’a pocita, Méd’a a obrazky a také se pouzivaji i starsi
cernobilé piktogramy s tematickymi okruhy pro nejmladsi klientky zatizeni.

V Domové je muzikoterapeuticka mistnost, kterou vyuzivaji mobilni a imobilni
klienti. Muzikoterapie se provadi ve skupiné od 8 klientt. Je to silna, pozitkova terapie.
Emoc¢ni reakce jsou Casto diky zvuku a hudbé dramaticky zesileny a lze pozorovat
intenzivni prozitky spojené s abreakci a katarzi. Zvuk a hudba je idedlnim prosttedkem
aberace, k uvoliiovani psychické tenze a zaté¢zovych stavl. Zvuk a hudba je vybornym
prostiedkem neverbalni komunikace.

V Domové se cti pravo kazdého c¢loveéka na préaci. Klientim je poskytnuta
realizace tohoto prava formou moznosti uzaviit s Domovem pracovni smlouvu nebo
dohodu o praci. Na tseku pradelny, kuchyné a uklidu pracuje v soucasné dobé 13
klienti, z toho 9 klienti na pracovni smlouvu a na dohodu 4 klienti. N¢kteti klienti
vzhledem ke svému postizeni a zdravotnimu omezeni nebyli uznani prace schopnymi,
ale pracovat chtéji, chvili¢ku u prace vydrzi a bavi je to. Z téchto diivodl je zaveden
status tzv. motivacni odmény. Znamena to prakticky, ze kazdy tyden dostanou
dohodnutou finan¢ni odménu.

Nabizené aktivity zpestiuji vSedni Zivot a vedou klienty k pozndni, ze sedét
ne¢inn€ v kouté je horSi, nez se bavit, néco hezkého vyrabét nebo se nécemu

zajimavému piiucit.
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PRAKTICKA CAST

7 VYZKUMNE SETRENI

7.1  Cil prace, vyzkumné otazky a priuzkumové predpoklady

Cilem prazkumu diplomové prace bylo zjistit, jakd je kvalita zivota jedinct
postizeni od lehkého az po t€zké mentalni postizeni.
V navaznosti na hlavni cil byly stanoveny také dil¢i cile. Byly zjiStovany

metody, formy a zptsoby, které jsou pii tom uplatinovany.

Prizkumné otazky:
VOL1: Jaké metody a formy vzdé&lavani jsou nejcastéji pouzivany v oblasti vychovy a
vzdélavani v Domovée v Marianské?
VO2: Jakymi zptisoby, metodami a formami je zvySovana kvalita zivota jedinct
V Maridnské?
VO3: Jaké postoje pievazuji u vychovatelll a ucitelli v Domové v Maridnské ve smyslu
zkvalitiovani zivota mentalné postizenym jedinciim?
VO4: Pocituji vychovatelé a ucitelé dostatené naplnéni ze své prace s jedinci

S mentalnim postizenim?

Prizkumné predpoklady:
Prizkumny predpoklad €. 1: Metody a formy, které jsou pouzivany v oblasti vychovy
a vzdelavani, jsou dostateCné pro zkvalitiovani zpisobu zZivota mentalné postizenych
jedinct.
Prizkumny predpoklad €. 2: Prace zaméstnanci Domova je pro né smysluplna.
Pruzkumny predpoklad €. 3: Pracovni uplatnéni a moznosti volnocasovych aktivit
jsou pro klienty Domova v Marianské dostatecné.
Prizkumny piedpoklad ¢&. 4 : Klienti jsou v prostiedi Domova motivovani k rozvoji

sobéstacnosti v péci o vlastni osobu.
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7.2  Metodologie

V diplomové praci byl pro sbér dat zvolen smiSeny vyzkum. Cilem je ziskat
komplexni ptedstavu zalozenou na specifickém vztahu a hlubokych datech. Autor, ktery
provadi prizkum, ma zamér pomoci riznych metod a postupil reprezentovat, jak lidé
chapou, prozivaji a vytvaii si socialni realitu.

Pro prizkum byly autorkou zvoleny dvé techniky. Prvni z nich byla metoda
pozorovani podlozena studiem internich materidli Domova a analyzou dokumentd.
Jednalo se tedy o materidly, které autorka sama nevytvoftila, ale byly to jiz existujici
materialy. Gavora vymezuje zGCastnéné pozorovani jako pozorovani, kdy se
pozorovatel pohybuje ptimo v prostiedi, kde se respondenti nachézeji, uz pred zacatkem
pozorovani zn4, co a jak bude pozorovat.®*

Zucastnéné pozorovani autorka provadéla dlouhodobé. Toto pozorovani
neprobihalo pouze v Domove¢, ale také na vetejnosti, naptiklad pfi jejich vyletech ¢i
vychazkach mimo Domov. Zaméftila se na zvladani nékterych stresovych situaci, jako je
napiiklad cesta autobusem do mésta, nakupy, navstéva kina a divadla.

Toto zucastnéné pozorovani autorka ovéfila jesté dale dotaznikovou metodou na
zakladé nestandardizovaného dotazniku vlastni konstrukce, ktery byl ptedlozen
zaméstnancim Domova v Marianské, kteti zde pracuji v pfimé péci. Jednd se o
pracovniky vychovného tuseku, zdravotniho tseku a zaméstnance Zakladni Skoly
specidlni, ktera se téZ nachazi v aredlu Ustavu a jejiZ pracovnici jsou v dennim styku s
velkou ¢asti klientd. V uvodu dotazniku byly po kratkém privodnim dopise, v némz
byli respondenti seznameni s ucely dotazniku, pouzity kratké identifikacni otazky: vék,
vzdélani, délka praxe na pracovisti a pracovni zafazeni. Dotaznikové otazky byly
koncipované jako uzaviené, tedy s moznosti vybéru z nabidnutych moznosti, bylo jich
celkem 11. Otazky byly sméfované vzhledem ke stanovenym hypotézam. Posledni,
dvanactd otazka, byla koncipovana jako oteviena, kde se m¢li respondenti moznost
vyjadiit k tomu, jak spatfuji koncepci Domova v Maridanské, vyhody/nevyhody

ustavniho bydleni, s ¢im jsou spokojeni a s ¢im naopak ne.

8 GAVORA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno : Paido, 2010. ISBN 978-80-7315-185-0.

49



7.3 Charakteristika pruzkumného $eti-eni

Pro prizkumné Setfeni v rdmci diplomové prace byla zvolena organizace, ktera
poskytuje socialni sluzbu pro osoby se zdravotnim postizenim v Marianské, které je
pobytovym zafizenim socialnich sluzeb Karlovarského kraje, je poskytovat lidem s
mentalnim a kombinovanym postizenim sluzby, které jim umozni Zzit plnohodnotny
zivot a podpofi je v rozvoji nebo upevnéni jejich dovednosti a schopnosti. Hlavnim
ucelem organizace je poskytovani pomoci a podpory fyzickym osobdm v neptiznivé
socialni situaci prostiednictvim socidlnich sluzeb. Poskytovani pobytové sluzby v
domove pro osoby se zdravotnim postizenim osobam, které maji sniZenou sobé&stacnost
z divodu zdravotniho postizeni, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby.

Jednalo se o zamérmny vybér respondentd. Zamérny vybér je potiebny proto, aby
vybrané¢ osoby byly vhodné, aby meély potfebné védomosti a zkuSenosti z dané¢ho
prostiedi. Jen tak mohou podat informativné bohaty a pravdivy obraz. Ty vyzkumnik
vyhledavé a potiebuje je zkoumat.®® V domové pro osoby se zdravotnim postizenim
muze byt vykonavana ustavni vychova podle zdkona ¢.89/2012 Sb., o rodin€ ve znéni
pozd¢jsich pravnich predpisi, a zdkona €. 359/1999 Sb., o socidlné-pravni ochrané déti,

wevr

ve znéni pozd¢jSich pravnich predpist.

7.4 Stanoveni prizkumnych predpokladi

Prizkumny piedpoklad ¢. 1: Metody a formy, které jsou pouZivany v oblasti vychovy a
vzdélavani, jsou dostatecné pro zkvalititovani zpiisobu Zivota mentdlné postiZenych
jedincii.

Oveéreni v internich materidalech organizace

Hlavni prioritou Domova pro osoby se zdravotnim postizenim v Marianské je umoznit
lidem s mentalnim a kombinovanym postizenim zit v pfirozeném prostredi, které se co
nejvice podoba Zivotu v roding, respektuje jejich piani a potfeby v radmci jejich
télesnych a duSevnich schopnosti. Divky a Zeny, které v Domové pobyvaji, pokryvaji

celé rozpéti mentalni retardace, to znamena od lehké mentalni retardace aZ po tézkou

% GAVORA, P. Uvod do pedagogického vyzkumu. Brno : Paido, 2010. ISBN 978-80-7315-185-0.
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mentalni retardaci. Soucasti transformace Domova je deinstitucionalizace, v ramci které
probiha také planované opusténi stavajiciho areélu, a to do roku 2017.

V oblasti vychovy se zde uplatituje jesté dale program tak zvaného tréninkového
bydleni. Jde o snahu zintenzivnit pfipravu klienti na prechod do mimotustavnich sluzeb,
napiiklad chranéného bydleni, kde by klienti mohli zit s podporou navaznych sluzeb.
V oblasti vzd&lavani funguje v arealu Domova detaSované pracovisté ZS specialni
Karlovy Vary, v soucasné dobé jsou zde ziizeny dvé t¥idy. V ramci ZS specialni je
jedno z téchto tiid zfizena jako tiida s rehabilitatnim programem, kde je ke kazdému
jednotlivei ptistupovano individudlng, coz znamend, Ze se zde mohou vyucovat zaci i
S nejtézSim stupném postizeni. Domov tak respektuje nové poznatky a trendy ve
vzdélavani a vychove a 1 klientim s nejhlub$im stupném hendikepu umoziuje pravo se
individudlné vzdélavat. Od roku 2007 probihd v Domové program tzv. celoZivotniho
vzdelavani klientl. Tim se rozumi rozvijeni a upevilovani znalosti zakladt Trivia. Jedna
se o nacvik, trénink a upeviiovani ziskanych socialnich dovednosti a navykd. Hlavnim
cilem je rozvoj psychickych a fyzickych schopnosti klientli, aby se mohli v maximalni
mozné mife zapojit do spolecenského zZivota. Program celozivotniho vzdé€lavani probiha
zejména ve ve€ernich a podvecernich hodinach, v nové prostorné tfide¢, ktera je pro tyto
ucely specialné vybavena didaktickymi pomickami, vcetné¢ nejmodernéjSiho
pocitacového vybaveni a specidlnich pedagogickych softwarovych programi. V tomto
programu je Vv soucasné dobé zapojeno pod vedenim jedné vychovatelky celkem 12
klientd Domova ve dvou ttidach.

V oblasti vzdélavani je zde tak od roku 2006 funguje tak zvand alternativni a
augmentativni komunikace. Z netechnickych pomicek jsou to naptiklad komunikaéni
tabulky, slozené ze symbolt, barevné, dale program Boardmaker, Altik a jiné.

V Domové se i ptfes jeho kapacitu snazi vytvofit rodinné zazemi, které
zkvalitnuje zivot klientli jak v oblasti vychovy, tak 1 vzdélavani. Individudlni ptistup ke
kazdému klientovi navazuje piinosny psychosocialni kontakt a zarucuje klientovi
maximalni mozny rozvoj. Klientim je dale nabizeno ubytovani na tak zvaném
pfipravném chranéném bydleni ve dvoultizkovych pokojich s vlastnim socidlnim
zafizenim s pfitomnosti pomahajiciho personalu a také tréninkové bydleni v samostatné

vilce. V soucasné dobé se v Domové nachazi 167 klienti mentalné postizenych a
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imobilnich. Imobilni klienti jsou chlapci, kterych je 19, z toho jsou tfi déti ve véku 7 a 9

let. Kapacita Domova je 180 luzek.

Prizkumny piedpoklad ¢. 2. Prace zaméstnancit Domova je pro né smysluplna.
Overeni v internich materidalech organizace

Domov je koncipovan jako pobytové zatizeni pro klienty s mentdlnim a
kombinovanym postizenim a imobilni klienty. Uzce spolu souvisi kvalita Gstavni péde
Z hlediska vychovatelské, oSetfovatelské a tymové spoluprice a pocit naplnéni
Z odvadené préace uciteli a vychovateli v Domové. Persondl ve vSech téchto usecich se
v maximalni mozné mife snazi zvySovat kvalitu zZivota zde zijicich klientll a respektovat
jejich prirozené potreby tak, aby byl Casem co nejvetsi pocet znich pfipraven na
alternativni zplisob péce, tedy na chranéné bydleni. VSichni zaméstnanci jednotlivych
usekd také spolupracuji suciteli a vychovateli, coz tento zadmér dale podporuje.
Vychovatele a ucitele i z téchto divodu jejich prace napliiuje a to zejména z toho
divodu, ze vni vidi nejen smysl, ale také urcity progres a snahu vedeni Domova
neustrnout na urcitych zazitych konvencich, ale dale se rozvijet v souladu
s nejnoveEjSimi trendy v oblasti socialni péce. Jsou zaroven také podporovani studenty
vSech humanitnich obori, kteti zde chtéji vykonavat praxi, nebo’t je zde spatfovan

oboustranny piinos, jak na strané klientt, tak praxi vykonavajicich studentt.

Prizkumny piedpoklad ¢ 3: Pracovni uplatnéni a moZnosti volnocasovych aktivit

jsou pro klienty Domova v Marianské dostatecné.
Interni materialy organizace:

Domov nabizi svym klientim dostatecnou moznost pracovniho uplatnéni a
zamestnani. Klienti mohou byt podle stavu svého postizeni zaméstnavani uvnitt
Domova i mimo néj. Pfiméfené pracovni moznosti jsou v dostatecné mife nabizeny i
klientim, ktefi maji diagnostiku té¢Zkého mentélniho postiZzeni. V ramci pracovni terapie
pii poctu dvou pracovniki funguji dvé pracovni skupiny. Tyto pracovni terapie se
zaméfuji na zdokonalovani pracovnich technik. Klienti v ramci nich napiiklad pracuji
S riznym materidlem — hlinou, papirem, kiZzi, kameny a jinymi druhy pfirodnich

materiald. Také maji moZnost vyuzivat tkalcovského stavu na tkani zdkladu pro
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gobeliny. VySivaji téz rizné obrazky, deCky apod. Vzniklé vyrobky jsou pak
prezentovany v rdmci Domova i mimo ng¢;j.

Klienti Domova mohou podle svych schopnosti danych stupném postizeni byt
zaméstnavani v ramci Domova. Je u nich rozvijena manualni zruc¢nost, stejné jako prace
S riznymi materidly. Kazdému klientovi je vénovan individudlni zdjem pii volbé
pracovnich aktivit. VZzdy je pfihlizeno ke schopnostem klienta, hloubce postizeni, ale
zaroven také jeho zajmim. Zaroven je dusledné dbano na to, aby prace neptisobila
klientovi nadmérnou fyzickou, ani psychickou zatéz. Klienti v ramci Domova pracuji na
useku pradelny, kuchyné, tklidu a venkovniho aredlu Domova. V soucasné dob¢ je to
13 klientd, z toho 9 mé pracovni smlouvu a 4 pracuji na dohodu o provedeni ¢innosti. I
zde se projevuje individudlni pfistup ke kazdému klientovi, nebot vedeni Domova
respektuje, Ze ncktefi klienti vzhledem ke stupni svého postizeni, nebo zdravotnimu
omezeni nebyli uznani schopnymi prace na dohodu ¢i smlouvu, coz ale neznamena, ze
nechtéji pracovat. Pro ty, ktefi pracovat chtéji, byl zaveden tak zvany status motivac¢nich
odmén. Na né v soucasné dobé v Domové pracuje 21 klientli. Motivacni odmény
V praxi znamenaji, Zze 1 za drobnou, ale poctivé odvedenou praci, dostanou klienti
dohodnutou finan¢ni castku. Pokud se jim do prace nechce ¢i nemohou, dostanou
pomérnou ¢astku. Timto krokem tak lze motivovat a odmeénit vili a pili i u klientt s
relativné t€Z§im typem postizeni ¢1 poruchou chovéni, kde dohoda ani smlouva

nepfichazeji v uvahu.

Prizkumny piedpoklad ¢ 4: Klienti jsou v prostiedi Domova motivovani K rozvoji

sobéstacnosti v péci o vlastni osobu.
Interni materialy organizace:

Domov zajist'uje systematicky rozvoj osobnosti klientd, ale také jejich mozného
potencidlu v oblasti vychovné, pracovni ¢i vzdélavaci. Také se snazi vSechny nabité
dovednosti udrzovat na prislusné urovni, nebo je dle moznosti klientt rozvijet. Domov
se také snazi vychdzet u nejnovéjSich poznatkli v oblasti socidlni a odborné péce a
nabizet pfisluSné vzdélavaci aktivity a terapie. Snazi se také podporovat
psychomotoricky vyvoj klientii a jejich socializaci. Kazdy klient na svého klicového
pracovnika — vychovatele. Na jednoho takového pracovnika piipadaji maximalné tfi

klienti, coz zajiStuje empaticky a citovy pfistup a navazani adekvatniho
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psychosocialniho kontaktu. Klientim je v Domové poskytovana také poradenska
¢innost a to v oblasti socialni a pravni problematiky, financni poradenstvi a Zivotni
situace. Mimo prostfedi Domova jsou jim nabizeny sluzby nakupu — konzultovaného,
nebo asistovaného, doprava — asistovand, nebo konzultovand, a také uzka spoluprace
rodinami klientd. Toto vSechno pfispivda ke zvySovani samostatnosti klientd a ke
zvySovani schopnosti péce o vlastni osobu.

Kazdy klient je veden k co nejvétsi mozné miie samostatnosti tak, jak mu to
umoznuje druh a stupenn jeho postizeni. Kazdy kli€ovy pracovnik na zakladé sbéru
informaci a vytvofeného obrazu klienta zpracovava jeho individudlni plan. Je to plan
prace s klientem, ktery obsahuje 1 metody prace tak, aby se klient, pokud mozno trvale
rozvijel a zdokonaloval. Plany se pravidelné aktualizuji a na jejich zéklad€ se upravuji
cile 1 metody jejich dosazeni. V nich klicovy pracovnik ptfedevSim stanovuje i cile ve

zvySovani miry klientovi sobé&stacnosti v sebeobsluze.

7.5 Kazuistika

Kazuistika nebo ptipadova studie je popis a vyklad konkrétnich ptipadl. Pouziva
se predev§im v medicing, klinické psychologii, psychiatrii a v socialnich sluzbach.

Ptipadovéd studie patfi mezi metody Casto pouzivané, zabyva se popisem
jednotlivych piipadi, slouzi jako pomoc a srovnani pro podobné piipady. Diky
ptipadovym studiim Ize postihnout souvislosti, které nejsou na prvni pohled zjevné, a
mame tak moznost pochopit cely ptipad do hloubky. Kazuistiky byly sestaveny na
zaklad¢ internich zdrojii a zjiSténych poznatkli pracovnikll zafizeni. Na ptikladu
kazuistik je patrné, jak je Zivotni situace nékterych divek zna¢né komplikovana, jak je
problémovy jejich Zivot pied vstupem do Domova. Diky pobytu v Domoveé v Marianské
se kvalita zivota téchto divek velmi zlepSila, poznaly, co to je mit rodinu, ptatele a mit
se na koho obratit, kdyz maji problémy.

V Domové se 1 ptfes jeho kapacitu snazi vytvofit rodinné zazemi, které
zkvalitnuje zivot klientli jak v oblasti vychovy, tak 1 vzdélavani. Snaha vytvofit rodinné
prostfedi je pro klienty motivaci pro dalsi vzdélavani a zarovenl podle svych moznosti
také motivace pro nacvik samostatnosti v osobnim Zivoté a také k prechodu na jiny
zpiisob péce, nez je ta ustavni. Individudlni pfistup ke kazdému klientovi navazuje

piinosny psychosocialni kontakt a zarucuje klientovi maximalni mozny rozvoj. To je
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vidét zejména v oblasti vzdélavani, nebot se zde pracuje i se skutecné tézce
hendikepovanymi jedinci a to individudlni formou v rehabilitacnich tfidach. Také zde
byl zaveden systém prace klicovych pracovniki. KliCovy pracovnik ma na starosti v
praméru tii klienty a na zdklad¢ sbéru informaci a vytvofeného obrazu klienta

zpracovava jeho individudlni plan a kazuistiku.

Kazuistika ¢. 1

Pohlavi: Zena

Vek: 40 let

Jméno: Olina

Jedna se o klientku, kterd ma diagnostikované stfedné¢ té¢zké mentalni postizeni, po
fyzické strance je na tom velmi dobfe a nema zadné pohybové omezeni.

Rodinna anamnéza:

Oba rodi¢e maji stfedoskolské vzdélani a jsou jiz v dichodovém véku. V rodiné otce ani
Vv rodin¢ matky nemél nikdo zadné postizeni ¢i jiné problémy. Oba rodice jsou v dobrém
zdravotnim stavu a mohou svou dceru kdykoliv navstévovat a brat ji domu ¢i na vylety.
Olina ma o tfi roky starsi sestru, kterd je absolventkou vysoké Skoly. Jeji zdravotni stav
je bez problémt, je vdana, ma dvé dospivajici zdravé déti. S Olinou ma velmi hezky
vztah.

Osobni anamnéza:

Téhotenstvi a porod prob&hl béZznym zpiisobem a bez problémi. Pfi¢ina postiZeni je
zanét mozkovych blan v prvnim roce Zivota. Na psychiatrii 1ékati diagnostikovali, Ze
pacientka trpi duSevni zaostalosti- stfedné téZkou mentalni retardaci, encefalopatii
s neklidem a projevy agresivity. Je v plném invalidnim dichodu a je zbavena
svépravnosti. Se svym postiZzenim je zcela odkdzand na pomoc jiné osoby. Pokud ma
néjaké zdravotni problémy, tak je to poznat na jejim chovani. Klientka neni schopna
fict, jestli ji néco boli. Je bud’ velmi klidna a nenapadnd, nebo naopak velmi rozrusena a
zmatené€ chodi sem a tam.

Skolni vyvoj:

V predskolnim véku navstévovala béznou matetskou Skolu. Po kratkém cCase musela
zafizeni opustit a zlstala doma, protoze nedodrzovala osobni hygienu. Ve dvanacti
letech zacala chodit do denniho stacionare. Zde se hodné naucila v oblasti sobéstacnosti

a zru¢nosti. Pani ucitelka se ji hodn€ vénovala a klientka se zde velmi dobie vyvijela po
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vSech stankach. Bohuzel pan feditel stacionafe rodi¢im vytykal, ze do tohoto zafizeni
divka nepatii. Po dvou letech pfisla nabidka k umisténi klientky do celoroéniho Ustavu
socialni péce. Vyrazné¢ se ji zlepSila komunikace.

Soucasny stav:

Komunikace: mluvi rok od roku vice, komentuje okolni déni, hlasité vykiikuje, ale jeji
fecovy projev neni smysluplny. Reé je na arovni asi pétiletého ditéte s omezenou slovni
zasobou. Ve slovech nékteré souhlasky komoli a zaménuje. V hygiené a oblékani neni
samostatnd, nutnd pomoc asistentii. Umi se najist sama, dokdze pouzit ptibor a sama si
nalije piti. Pfi mazani chleba potfebuje pomoc, Nezna miru, kdy uz je najezend, proto ji
asistentka davé pouze urcitou davku jidla.

Zaliby a volnocasové aktivity:

Velmi rada si prohlizi obrazkové knizky a pohledy. VSe si chrani a bere s sebou do
postele. Déle rada pozoruje zvitata. Ma rada prochazky v piirod¢ i ve mésté. Diky své
roding, ktera ji navstévuje kazdy tyden, se dostane hodné Casto pravé na vylety do okoli

a jedenkrat za rok si ji sestra bere na zahrani¢ni dovolenou. M4 velké $tésti, ze ma

vvvvvv

Kazuistika ¢. 2

Pohlavi: Zena

Vek: 30 let

Jméno: Kamila

Kamila je tficetileta divka drobné&;jsi postavy. I kdyZ se usmiva, ¢isi z ni nejistota, uzkost
a napéti. Je spiSe samotaiskd, kontakt sama nevyhledava, citové pfipoutana pouze ke
své kamarddce ze zafizeni. V Domové zije 7 let, od smrti své matky, kterd se o ni
starala. Kamila je Zena, kterd vyrustala v socidln€ slabém prostiedi, diagndza je lehka
mentalni retardace, citova deprivace a na jejim zéklad€ porucha osobnosti.

Rodinna anamnéza:

Kamila se narodila v devatém mésici téhotenstvi, porod prob&hl spontanné, bez obtizi,
narodila se jako tieti dité. Matka, Zena bez vzdélani, zena v domacnosti, zemiela pred
sedmi lety. Opakované se 1éc¢ila u psychiatra. Otec také bez vzdélani, 1éta zavisly na
alkoholu, odeSel od rodiny a zije jako bezdomovec, srodinou se nestykd. Bratr
absolvoval zakladni Skolu, nyni je invalidni dichodce- amputace ruky (manipulace s

vybu$ninou v mladi), v soucasné dobé ve vykonu trestu. Sestra trpi Downovym
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syndromem a, pasmu stfedn¢ tézké retardace a zije spole¢né s Kamilou v Domové. Obé
sestry pred ptichodem do zatfizeni musely tvrde pracovat, starat se hospodarska zvirata,
kter¢ matka chovala ve velkém mnozstvi. Ob¢ zily v nevyhovujicich hygienickych
podminkach, spaly v jedné mistnosti se zvifaty, nedostavaly fadnou stravu. Casto byly
matkou kruté trestany. Kamile bylo znemoznéno navazovani socidlnich kontaktti a tim
byl znacné omezen jeji rozvoj socializace, vychova byla omezena na rozkazy a piikazy.
Kamila si pln¢ uvédomovala, Vv jakych podminkach ziji a smrt matky byla pro ni a
sestru vysvobozenim.

Osobni anamnéza:

O porodu a raném vyvoji je jen minimum informaci. Do deseti let se pomocoval,
prodélala bézné détské nemoci, nékolik zlomenin, trpéla bolestmi zad a kloubti, objevily
se zalude¢ni problémy. Nekoufi, nepije, drogy nikdy neuzivala. Vzhledem ke Spatnym
hygienickym podminkdm v détstvi probéhla u divky rekonstrukce chrupu. Dle
dostupnych informaci nenapadlo nikdy matku vyhledat pro sebe a obé dcery odbornou
pomoc, zkvalitnit jejich Zivot. Kamila pfes celou dobu véfila, ze jejich nelehky udél
jednoho dne skon¢i.

Skolni vyvoj:

Ptedskolni zafizeni navs§tévovala Kamila pouze n¢kolik dni. V Sesti letech nastoupila na
zékladni Skolu, ve které neprospivala. Ve druhé¢ tfidé byla prefazena do tehdejsi zvIastni
Skoly, vysla v Sesté tfidé. Po dobu $kolni dochézky hodnocena jako ticha, nepriibojna a
uzaviena divka, do kolektivu se pfili§ nezaClenila. Skolu navitévovala pravidelng,
absenci mivala omluvenou, Ukoly v rdmci moZnosti vypracované, na hodiny vSak
pfichdzela nepfipravend. Ucivo zvladala s obtizemi, neprospivala, opakovala ro¢nik.
Hygienické podminky rodiny byly velmi nizké, coz se odraZzelo na i na vizéazi divky.
Chodila neupravend, velmi $patné oblecend. Po ukonceni Skoly délala ptijimaci zkousky
na ucili$té- obor zahradnictvi, ale nebyla piijata. Zistala tedy s matkou a sestrou doma,
pozdéji byla v evidenci Ufadu prace, pomahala matce s postiZzenou sestrou. Nez matka
zemiela, pracovala chvili v blizkém Domové pro seniory, kde vykondvala pomocné
prace v kuchyni. Vzhledem ke zdravotnimu stavu musela praci ukoncit.

Komunikace:

U divky se objevuji urcité potize ve spoleCenské konverzaci, je spiSe zdrzenliva, umi

aktivné naslouchat, vyckava, az ji oslovi ostatni, odpovida, jen kdyZ je tdzana. Hovori
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ve vétach, souvéti tvofi spravné, ve viceslabicnych slovech ji délaji problémy
souhlaskové shluky. Vyslovnost je dobrd, pii nejistoté Ize hovoftit o nevyrazné, setfelé
artikulaci.

Rozumové schopnosti:

Ma kusé poznatky o okolnim svété, pozna a pojmenuje barvy, tvary, zvifata a jejich
mlad’ata, dvojice spravné piifadi. Pozna a pojmenuje rizné predmeéty, zvlada tiidéni
podle obsahu. Orientuje se na svém téle, v prostoru, zvlada smérovou a pravolevou
orientaci. Cteni zvlada vyborné, plynule dokaZe piedist text a dokaZe interpretovat
S porozuménim. Zvlada opis, prepis, diktat jednoduchého textu- bez chyby, graficky
projev je uhledny, dobie Citelny. Pocitd do sta, s¢itani a odc¢itani dvojcifernych ¢isel ji
nedini potize. Ciselnou fadu doplni, umi porovnat vice, méné. Hodnotu bankovek a
minci rozeznd, pii ndkupech v obchodé¢ si perfektné ovéti spravnost vracenych minci.
Motorika:

Cviceni dle napodoby zvlada dobte, ale télovychovnou ¢innost nepreferuje. Velmi
hezky vys$iva, stifihd, modeluje. Pracuje v terapeutické diln€, nejradéji s hlinou, kde
dokéze vymodelovat i slozité tvary. Rada kresli a maluje, nejrad€ji barvami, peclivé
vyuziva celou plochu a celou §kélu barev.

Sebeobsluha:

V oblasti hygieny a sebeobsluhy je plné samostatnd, hygienické navyky upevnény.
Stolovani ned¢la problémy, dokaze obslouzit sebe 1 ostatni.

Volnocasové aktivity a zajmy:

Kamila je manualné zruc¢nd, ve volném case vysiva a vénuje se vyrobé kobereckil na
tkalcovském stavu. Réada cte, poslouchd folkovou hudbu, sleduje televizi. Naucila se
nahrat na kytaru, rdda zpiva. S radosti se také vénuje nalezenému psovi, kterého ma
vV Domové€. Ritudlem jsou pravidelné prochazky se psem a také péce o koné
vV nedalekém ranci. V ramci rehabilitacniho programu je zatfazena do hippoterapie. Péce

o zvitata Kamilu napliiuje, projevuje se jeji naklonnost ke zviratim.

Kazuistika ¢, 3
Pohlavi: Zena
Vek: 39let

Jméno: Helena
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Helena je divka, ktera je na prvni pohled velmi pfitazliva, vyrazny obli¢ej a mily asmév
celému oblic¢eji dominuji. V Domové zije uz 25 let. Byla pfijata s diagndézou lehka
mentalni retardace.

Rodinna anamnéza:

Helena pochézi ze Ctyf sourozenct, narodila se jako druhé dité. Matka je zdrava, bez
vzdélani, kratkou dobu pracovala jako dé€lnice, v soucasné dob¢ je nezaméstnand, pobira
socidlni davky. Otec pred péti lety zemfel, pracoval jako zahradnik. Oba rodic¢e byli
zavisli na alkoholu, denn€ navst€vovali mistni restauraci.

Ma dvé sestry. Bratr nestastnou ndhodou utonul v détstvi. StarSi sestra
absolvovala zvlastni Skolu, kratce pracovala jako délnice. Do nedavné doby zila se
svym manzelem a ¢tyfmi détmi spolené s rodi¢i. Nedavno se odstéhoval do vedlejsi
vesnice. Své netefe a synovce Helena velmi miluje, veskeré uspory schovava na darky
pro né. Mladsi sestra byla v détstvi pfedana k adopci. Nemd o ni zadné zpravy a
nechova k ni Zadné citové vazby.

Heleniny rodic¢e neplnili své povinnosti, nezajiStovali svym détem potiebnou
vychovu, rodina zila v nuznych podminkach ve zchatralém domé, kde nebyla ani voda
ani plyn. Vzhledem zavislosti obou rodi¢t na alkoholu, nezbyvaly finan¢ni prosttedky
na koupi uhli a zékladnich potravin. Déti chodily po vesnici nemyté, hladové, prosily
obyvatele vsi o jidlo.

Z divodu zavaZzného zanedbani péfe o nezletilou dceru byla Helené, v jejich
¢trnacti letech, nafizena ustavni vychova. AvSak misto do détského domova byla
umisténa do ustavu pro mentalné postizené. I pies nepiiznivou situaci v rodin¢, Helena
se rada vraci k matce, udrzuje kontakty také se sestrou a jeji rodinou.

Osobni anamnéza:

Z prenatalniho a postnatalniho vyvoje nejsou znamy zadné vyznamné informace, dle
vSeho porod probehl spontdnné a v terminu. Prodélala bézné détské nemoci. Opozdén je
psychomotoricky vyvoj, pii gestikulaci mava rukama, luska prsty a nataci se v bocich.
Komunikace:

V feci je patrny opozdény vyvoj, fe€ je v podstaté srozumitelnd, Casto prekotna a zbrkla.
Objevuji se dramatismy, Spatné ¢asovani, sklofiovani slov. Slovni zésoba je pfiméiena,

komunika¢ni dovednosti jsou charakteristické obsahovou chudosti. Béhem hovoru
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skac¢e mluvicimu do feci, uziva vulgarni vyrazy, pubertaln¢ se sméje, placa ostatni do
zad a objima je. V hovoru nebo v situaci, ktera je pro ni vyznamna obc¢as zadrhava.
Rozumové schopnosti:

Uroveti rozumovych schopnosti spada do urovné lehké mentalni retardace. Rozumové
schopnosti dosahuji priméru ve slozce nazorové a verbalni. Cteni zvladd primérng,
¢tené si ukazuje prstem, tézsi text si slabikuje, preskakuje slabiky. Dokaze ale precist
tenkou knihu, ¢asopisy, obsah zvladne prevypraveét.

Opis, piepis a diktat zvlada bez obtizi, ale s gramatickymi chybami. S¢itani a
odcitani zvlada do sta, pies 100 pak s kalkulatorem. Déleni a nasobeni bezchybné pouze
do dvaceti.

Zvlastni Skolu navstévovala celkem 4 roky, vysla ze 2. tfidy. Ve Skole velmi
Spatné prospivala, Skolni vysledky se zhorSovaly, na vyucovani chodila nepfipravena,
vykazovala velky po¢et neomluvenych absenci. Ve zpravé ze skoly je napsano, ze divka
je velmi zanedbana, se Spatnou hygienou, pfi vyucovani Casto spala, odmitala chodit do
Skoly, ze Skoly utikala. Po pfijeti do ustavu byla zbavena skolni dochazky a pozdé&ji byla
zbavena zpusobilosti k pravnim tkontim.

Volnocasové aktivity a zajmy:

Divka sama vykonavd pomocné prace jako je uklid, prani, Zehleni, pecuje o
spolecenskou mistnost na odd¢leni. Rada plete a vySiva. Miluje sport, tanec, vychdzky
do mésta. Vyhledava a navazuje nové spolecenské kontakty. V budoucnu by si pfala mit
samostatné bydleni.

Partnerska a sexudlni oblast:

Helena je heterosexudlné zalozena, nebrani se kontaktim s muzi. Nékolik let méla
pfitele zjiného zafizeni, se kterym se vidala nékolikrat do mésice., psali si a
telefonovali si. Zhruba po Sesti letech vztah ukoncila, divodem bylo zejména to, ze se
ptitel odstéhoval na chranéné bydleni do jiného okresu.

V soucasné dobé ma divka opét znamost, jednéd se spiSe o kamaradsky vztah.

Zda preroste ve vztah partnersky, to ukdze budoucnost.

Kazuistika ¢. 4
Pohlavi: Zzena
Vek: 27 let

Jméno: Marie
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Marie trpi kvadruparetickou formou détské obrny. Pohybuje se s pomoci voziku. Je
témer sobésta¢na, mila, komunikativni divka.
Rodinna anamnéza:
Matka — pracovala jako uklizecka, nyni je v invalidnim dichodu, ma zakladni vzdé¢lani,
lehka mentalni retardace, operace patete.
Otec — je vyuceny tesat, nyni v invalidnim dichodu, epilepsie.
Sestra — 15 let, détska mozkova obrna kvadruparetické formy, syndrom kratkého stieva,
epilepsie, atopicky ekzem, té¢zkd mentalni retardace.
Otec a matka bydli v men§im mésté blizko Plzné. Sestra je umisténa ve stacionafi pro
tézce handicapované déti. Marie se s rodi¢i téméf nestyka.
Osobni anamnéza:
Marie se narodila jako prvorozené dité ve 36. Tydnu, porodni hmotnost byla neceld dvé
kila. Byla k#iSena, chybé¢l saci a polykaci reflex. Thned po porodu byla stanovena
diagnoza détska mozkova obrna- kvadrupareticka forma. Dité bylo umisténo na JIP po
dobu Sesti tydnli, dychalo pomoci pfistrojii, krmeno bylo sondou. Po propusténi
znemocnice dochazela matka s divkou na rehabilitaci, kde cviily pod vedenim
fyzioterapeutky Vojtovu metodu.

Z divodu nedostatecné péce je Marie od Sesti let v Domové, kde navstévuje
Skolu, cvici pod vedenim zkuSené fyzioterapeutky. Cviceni probiha na lazku vleze, na
zadech a na bfise. Dale vyuzivaji choditka, mice a zebfiny. Dale ma K dispozici dvakrat
tydné bazén v nedalekém Ostroveé, aktivné se zucastiluje hippoterapie.
Komunikace:
Je to velmi pfijemna, chytra divka, kterd neméa problém navazat ptatelstvi.
Skolni dochdzka:
Marie nastoupila do praktické Skoly v nedalekém mésté, kam ji denné vozili z ustavu.
Béhem skolni dochdzky absolvovala operaci kotniku, ucila se chodit pomoci choditka a
pozdéji ptesla z kocaru na vozik. Zvladla bez problému celou $kolni dochézku a zacala
studovat knihovnickou Skolu, kterou také uspésné dokoncila. V Domové se stard o
knihovnu, nékolikrdt za mésic ma moznost navstivit krajskou knihovnu v Karlovych

Varech, kde si diky své dobrosrde¢né povaze ziskala mnoho ptatel.
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Volnocasové aktivity a zajmy:

Kromé zajmu o knihy rdda maluje, chodi do vytvarného krouzku, kde pracuji ptevazné s
hlinou, coz ji bavi. Je také ¢lenkou hudebniho souboru, ve kterém zpiva a hraje na
zobcovou flétnu. Kazdé 1éto ma moznost jezdit do lazni, kde ma spoustu pratel. Je rada,
ze nemusi travit prazdniny s rodi¢i, domu jezdi nerada. S rodi¢i nema dobry vztah.
Sestru také nenavstévuje, ale ma Casto obavy o jeji budoucnost. Obcas trpi depresemi,
obcas si poklada otazku, pro¢ pravé ona trpi DMO, nicméné se odmita touto otazkou
zabyvat do hloubky. Umi se vcitit do lidi s podobnym postizenim. V kolektivu

zameéstnanct 1 klienti je velmi oblibena.

Kazuistiky na konkrétnich ptipadech ukazuji jednotlivé problémy, se kterymi se
potykaji mentalné postizené divky a jejich rodiny. Cilem bylo ukazat, jaké mozné

podoby mohou mit Zivoty nékterych lidi.
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7.6 Dotaznikové Setieni

Na zacatku dotazniku byly nejprve pouzity identifikacni otdzky, to znamena vek,
pohlavi, vzdélani a pracovni zafazeni v Domové, které jsou blize charakterizovany na
dalsi strance ¢. 67. Dalsi otazky, celkem jedenact, byly koncipovany jako uzaviené a
moznosti vybéru odpovedi. V zavéru dotazniku byl ponechan prostor, kde se mohli
respondenti vyjadrit k tomu, jak celkové Domov v Marianské vidi, jaké spatiuji vyhody
a nevyhody, co by pfipadné chtéli zménit a kam Domov sméfovat. Dotaznikového
Setfeni se zlcastnili vychovatelky, socialni pracovnice, asistenti pedagoga a ucitelé.
Otazky v dotazniku se ptimo vztahovaly k vytyéenym hypotézam. Celkem bylo
v Domov¢ v Marianské distribuovano 50 dotaznikt, vraceno bylo 36 znich. To

znamena, ze navratnost vyjadiena v procentech byla 72 %.

Otazky v dotazniku (bez identifika¢nich otiazek):

1 Jak jsou obyvatelky (divky) Zijici v Domové vzdélavany?
a) individualni vyuka podle moznosti a schopnosti obyvatelek,
b) zakladni $kola specialni - detaSované pracovisté Karlovy Vary,
C) specialni rehabilitaéni program ZSS v Domovg.

2 Jaké jsou jesté dalSi moZnosti vzdélavani?
a) celozivotni vzdélavani, upeviiovani a rozvijeni zaklada Trivia,
b) alternativni a augmentativni komunikace,

c) vyuka PC.

3 Jaka je moznost pracovniho uplatnéni divek? Zaskrtnéte klientkami nejvice
preferovanou moznost.
a) v Domove¢ — Vv pradelné,

b) v Domoveé — na zahradg,
c) v Domové — v kuchyni.
4 Jak mohou divky travit volny cas? Zaskrtnéte klientkami nejvice preferovanou

moznost.
a) navstévovat kavarnu Slunicko,

b) volnocasové aktivity v ramci zajmovych krouzki: pévecky, sportovni hry,
kuzelky,
C) osobni volno cely den,

d) zacasthovat se zabav, vyleti a rekreaci, naptiklad mohu jezdit ve dvojicich do
mésta Ostrov ¢i Jachymov.
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11

Funguje podle Vas v tomto zaiizeni uceleny piistup a tymovd spoluprdce?
a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,
d) ne.

Jakym aktivitam se mohou klienti vénovat v Domové?
a) hrani divadla,
b) zahradniceni,
C) vysivani, ruéni tvofeni.
Zda se Vam zdejsi prace vychovatelek dostatecna?
a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,

d) ne.

Mpyslite si, Ze jsou klienti dostate¢né vedeni a motivovani k sobéstacnosti v péci o
vilastni osobu?

a) ano,

b) spise ano,

C) spise ne,

d) ne.

Myslite si, Ze klienti v tomto zaFizeni nachazeji dostateéné pracovni uplatnéni?
a) ano,
b) spiSe ano,
C) spiSe ne,
d) ne.

Zda se Vam Cetnost ruznych kulturnich, spolecenskych, sportovnich akci a
rekreacnich pobytit klientit postacujici?

a) ano,

b) spiSe ano,

C) spise ne,

d) ne.

Myslite si, Ze jsou pro VaSe klienty dileZité dobré pracovni vitahy a atmosféra na
pracovisti?

a) ano,

b) spise ano,

C) spiSe ne,

d) ne.
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7.7  Vyzkumny soubor

Zde je uvedeno vyhodnoceni identifikacnich otazek, které se tykaly, pohlavi,
veéku, nejvyssiho dosazeného vzdélani, pracovniho zafazeni, pracovniho pisobiste.
Celkem bylo v Domové v Marianské distribuovano 50 dotaznikt, vraceno bylo 36

z nich. To znamena, Ze navratnost vyjadiena v procentech byla 72 %.

Pohlavi:
zena — 30 (88,3 %) respondentt,
muz —6 (11,7 %) respondent.

Veék:

20 — 25 let — 2 (6,5 %) respondentd,

26 — 30 let — 5 (6,5 %) respondentd,

31 —40 let — 15 (33,7 %) respondentd,

41 —50 let — 6 (22,1 %) respondent,

51 — 60 let — 8 (26 %) respondentd.

Nejvyssi dosaZené vzdélani:

zakladni — 2 (2,6 %) respondenti,

stiedni odborné (vyucni list) — 0 (0 %) respondentd,
stiedni odborné (maturitni vysvedceni) - 10 (57,1 %) respondent,
vys$si odborné — 1 (7,8 %) respondentd,
vysokoskolské — 23 (18,2 %) respondentd.

Pracovni zarazeni:

vychovatel — 28 (44,1 %) respondentt,

pracovnik v socialnich sluzbach — 2 (13 %) respondent,
pedagog — 4 (11,7 %) respondentt,

asistent pedagoga — 2 (3,9 %) respondenti.

Pracovni pitsobisté:

zdravotni usek — 21 (27,3 %) respondenttl,
vychovny usek — 43 (55,8 %) respondentt,
Skola — 13 (16,9 %) respondentd.
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7.8  Analyticka ¢ast

Priizkumny piedpoklad ¢. 1: Metody a formy, které jsou pouZivany v oblasti vychovy a
vzdélavani, jsou dostatecné pro zkvalitiiovdani zpiisobu Zivota mentdlné postienych
jedinci.

Na tento prizkumny pfedpoklad se autorka ve své praci zaméftila otazkami:

Otazka 7 dotazniku ¢. 1

eers

1. Kde jsou obyvatelky (divky) Zijici v Domové vzdélavany?
a) individualni vyuka podle moznosti a schopnosti obyvatelek,

b) zakladni $kola specialni - detasované pracovisté Karlovy Vary,

C) specialni rehabilitaéni program ZSS v Domovgé.

Graf 1: Vzdélavani klienth v Domové

a) 0 % c) 0%

= a)
u b)

uc)

Zdroj: Vlastni pruzkum autorky, 2015.

Klienti jsou v Domové vzdélavani na integrovaném pracovisti ZS specialni
Karlovy Vary. To byla v této ¢asti prizkumu také jedina méfitelna hodnota, protoze
Skolu navstévuje v soucasné dobé 10 zakh. Avsak i téZce hendikepovani klienti maji

moznost se vzdélavat pomoci individudlnich programi nebo rehabilitaénich programt

66



vramci ZS specialni. Jejich pocet se vak méni podle jejich aktualniho fyzického a
psychického stavu.
Otazka z dotazniku ¢. 2

2. Jaké jsou jesté dalsi moZnosti vzdélavani?
a) celozivotni vzdélavani, upeviiovani a rozvijeni zakladt Trivia,
b) alternativni a augmentativni komunikace,
c) vyuka PC.

Graf 2: Dal$i moznosti vzdélavani klienti v Domové

ma)
m b)
mc)

Zdroj: Vlastni prazkum autorky, 2015.

V ramci dal§iho vzdélavani je to podobné jako v predchozi otazce. Program
celozivotniho vzdélavani navstévuje v soucasné dobé 10 klientt. Ostatni formy
vzdélavani se vzdy odviji od aktudlniho fyzického a psychického stavu klientt. Maji
moznost vyuky na PC, alternativni a augmentativni komunikaci, mohou navstévovat
muzikoterapii. Muzikoterapie se provadi ve skupiné do 8 klienti. Muzikoterapie je
silnou prozitkovou terapii. Hudba vytvafi nosnou vinu pro zazitky. Emoc¢ni reakce jsou
Casto diky zvuku a hudbé dramaticky zesileny a lze pozorovat intenzivni prozitky
spojené s abreakci a katarzi. Zvuk a hudba je idealnim prostiedkem abreakce, k
uvoliovani psychické tenze a zatéZzovych stavli. Zvuk a hudba je vybornym

prostiedkem neverbalni komunikace. Vyuziti muzikoterapie Casto prekracuje intenzitu a
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hloubku odpovidajicich jevli ve verbalnich pfistupech (hudba totiz smétuje do hlubsich
sfér psychiky nez mluvené slovo). Relaxacni techniky pfedstavuji ucinny prostredek
prevence napéti a stresu, nadmérné zatéze a nemoci, které jsou nadmérnym stresem
vyvolavany. Déle je zde nabizeno tréninkové bydleni a poradenstvi v riznych oblastech.
Vsechny oblasti vzdélavani jdou v duchu transformace Domova tak, aby byl co nejvice

zkvalitiiovan zivot klient a podporoval je jejich samostatnosti.

Prizkumny piedpoklad ¢. 2: Prdce zaméstnancii Domova je pro né smysluplnd.
Na tento priizkumny piedpoklad se autorka ve své praci zameétila otdzkami:

Otazka 7 dotazniku ¢. 5
5. Funguje podle Vis v tomto zarizeni uceleny pristup a tymovd spoluprdace?
a) ano,
b) spise ano,
C) spiSe ne,
d) ne.

Graf 3: Tymova spoluprace na pracovisti

d) 3 %

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni prizkum autorky, 2015.

Uceleny pfistup a tymovéa spoluprice jsou nezbytnou soucésti vytvofeni

stabilniho zadzemi pro klienty. Na zéklad¢ Setfeni lze usoudit, ze takova spoluprace tady
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funguje, protoze 16 respondentl zvolilo moznost ano a 15 respondentti zvolilo moznost
spiSe ano. Tedy 86 % respondentii vyjadtilo souhlas s tim, Ze na pracovisti v Domové

funguje tymova spoluprace. Naproti tomu 15 % respondent vyjadrtilo sviij nesouhlas.

Otazka z dotazniku ¢. 7

7. Zda se Vam zdejsi prace vychovatelek dostatecna?
a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,
d) ne.

Graf 4: Kvalita péce vychovatelek

d) 6 %

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni pruzkum autorky, 2015.

Respondenti méli zhodnotit, jaka je kvalita péce vychovatelek ve vztahu ke
zkvalitiovani zivota klienti. Zde se 30 respondentti vyjadiilo kladng, tedy 10
odpovéde€lo ano a 20 spiSe ano. Celkem tedy 83 % vSech dotazovanych zvolilo kladnou
odpovéd’ a vyjadrilo se, Zze prace vychovatelek v Domové je dostatecnd vzhledem ke
zkvalithovéani Zivota klientd. Naopak 6 respondenti vyjadfilo zapornou odpoveéd, 2

zvolil odpovéd’ ne a 4 spise, dohromady tedy 17 %.
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Otazka z dotazniku ¢. 11

11. Mpyslite si, Ze jsou pro Vase klienty dileZité dobré pracovni vitahy a atmosféra na
pracovisti?
a) ano,
b) spise ano,
C) spiSe ne,
d ne.

Graf 5: Pracovni vztahy na pracovisti vzhledem k pohod¢ klientti

d) 0 %

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni prizkum autorky, 2015.

Tato otazka méla zjistit, zda se respondenti domnivaji, Ze pohoda na pracovisti a
dobré vzdjemné vztahy mezi zaméstnanci prispivaji také k pohodé klientl a tim ke
zkvalitiiovani jejich zivota. Zde kladnou odpovéd’ vyjadiilo 32 respondentt, 20 zvolilo
odpovéd’ ano, 12 odpoveéd spiSe ano. Celkem tedy 89 % vSech respondentli vnima
atmosféru na pracovisti jako diileZitou pro kvalitni Zivot klientd. Zadny respondent zde
nezvolil odpovéd’ ne, 4 respondenti zvolili odpoveéd’ spiSe ne, tedy 11 % ze vSech

dotazovanych respondentt.
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Prizkumny piedpoklad ¢ 3: Pracovni uplatnéni a moZnosti volnocasovych aktivit

jsou pro klienty Domova v Maridnské dostatecné.
Na tento prizkumny pfedpoklad se autorka ve své praci zaméftila otazkami:

Otazka 7 dotazniku ¢. 3

3. Jaka je moznost pracovniho uplatnéni divek? Zaskrtnéte klientkami nejvice
preferovanou moznost.
a) v Domove¢ — v pradelné,

b) v Domové — na zahradé,
c) v Domové — v kuchyni.

Graf 6: Moznost pracovniho uplatnéni klientek

a)3 %

= a)
= b)
mc)

Zdroj: Vlastni pruzkum autorky, 2015.

Tato otdzka zkoumala, jakd je moZnost pracovniho uplatnéni klientek
v Domové. Zde je umyslné pouzito slovo klientky, protoze klienti jsou t€zce imobilni a
zaméstnavani se jich netyka. Otazka také méla zjistit, kterd z pracovnich moznosti patii
u klientek k nejoblibené&jsim. Nejvice odpovédi ziskala moznost prace na zahradg,
kterou zvolilo 25 respondetii, tedy 69 %. Pouze jeden respondent zvolil praci v pradelné
(3 %) a 10 zvolilo praci v kuchyni (28 %).
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Otazka 7 dotazniku ¢. 4

4. Jak mohou divky travit volny cas? Zaskrtnéte klientkami nejvice preferovanou
moznost.
a) navstévovat kavarnu Slunicko,
b) volnocasové aktivity v ramci zajmovych krouzki: pévecky, sportovni hry,
kuzelky,
C) osobni volno cely den,
d) zacasthovat se zabav, vyleti a rekreaci, naptiklad mohu jezdit ve dvojicich do
mésta Ostrov ¢i Jachymov.

Graf 7: Zpisob traveni volného casu

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni pruzkum autorky, 2015.

Otazka méla zjistit, jak mohou klienti Domova travit volny ¢as a jaké jsou
v Domové nabizené volnoCasové aktivity. Z nabizenych moznosti byla nejcastéji
uvadéna moznost zucastiovat se zabav, vyletd a rekreaci, napiiklad mohu jezdit ve
dvojicich do mésta Ostrov ¢i Jachymov. Evidentné patfi u klientli k nejoblibenéjSim
aktivitam. Moznost této odpovédi zvolilo 21 respondentl, tedy 60 %. Potom
nasledovala navstéva zdejsi kavarny Slunicko, odpovédélo 7 respondentd, 20 %, 3

respondenti odpovedéli, ze osobni volno cely den je nejpreferovanéjsi moznosti v ramci
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volnocasovych aktivit u klientd (9 %) a 4 respondenti zvolili moznost volnocasové

aktivity v ramci zajmovych krouzkl: pévecky, sportovni hry, kuzelky (11 %).
Otazka 7 dotazniku ¢. 6

6. Jakym aktivitam se mohou klienti vénovat v Domové?
a) hrani divadla,
b) zahradniceni,
C) vysivani, ruéni tvofeni.

Graf 8: Aktivity klient

= a)
m b)
mc)

Zdroj: Vlastni pruzkum autorky, 2015.

Otazka se zaméfila, jakym konkrétnim aktivitdm se klienti v Domové mohou
vénovat. Hrani divadla zvolilo jako moznost 10 respondentt, tedy 29 %. Sodné na tom
bylo vySivani, ru¢ni tvotreni, tedy jako odpovéd ji vybralo znovu 10 respondentii
(29 %). Moznost zahradniCeni vybralo 15 respondentl, tedy 42 % ze vSech

dotazovanych.
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Otazka 7 dotazniku ¢. 9

9. Myslite si, Ze klienti v tomto zaiizeni nachazeji dostatecné pracovni uplatnéni?
a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,
d) ne.

Graf 9: Pracovni uplatnéni klient

d) 0 %

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni prizkum autorky, 2015.

Tato otazka zjistovala, zda-li je pracovni uplatnéni klientd dostatecné.
Jednozna¢éné pievazily kladné odpovédi. 20 respondentt (56 %), odpovédélo ano, 12
respondentti odpovédélo spise ano (33 %). Z celkového pocétu dotazovanych, tedy 89 %,
respondentli odpovédélo kladn€. Odpoveéd ne nezvolil zadny respondent, odpoveéd’ spise
ne zvolili 4 respondenti, coz odpovida 11 % ze vSech dotazovanych. Odpovédi
koresponduji s nabidkou Domova. Klienti mohou pracovat dokonce na pracovni
smlouvy, nebo dohody o pracovni Cinnosti. Pracuji na tseku pradelny, kuchyné a
zahrady. Ti, co jsou takovym zpusobem znevyhodnéni, ze nemohou pracovat ani na
pracovni smlouvu, ani na dohodu o pracovni Cinnosti, se mohou zapojit do systému
motivacnich odmén, kdy jim je vyplacena dohodnuté financni ¢éastka i za drobnéjsi, ale

poctivé odvedené prace.
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Otazka 7 dotazniku ¢. 10

10. Zda se Vam Cetnost ruznych kulturnich, spolecenskych, sportovnich akci a
rekreacnich pobytii klientit postacujici?
a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,
d) ne.

Graf 10: Dostatek kulturnich a jinych akei

d) 0 %

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni prizkum autorky, 2015.

Otazka sméfovala k tomu, zda-li je ¢etnost riznych kulturnich, spole¢enskych,
sportovnich akci a rekreacnich pobyti klientli postacujici. Z odpovédi vyplynulo, Ze
klienti Cetnost téchto akci je postacujici. SpiSe ano odpoveédél 20 respondentd (55 %),
ano odpovédélo 10 respondenti (28 %). Z celkového poctu respondenti tedy 83 %
odpovédélo kladn€. Odpoveéd’ ne nevybral zadny respondent, odpoveéd’ spise ne vybralo

6 respondent, tedy 17 %.
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Prizkumny predpoklad ¢ 4: Jak jsou klienti v prostiedi ndahradni rodinné péce

motivovani k rozvoji sobéstacnosti v péci o vlastni osobu?
Na tento prizkumny pfedpoklad se autorka ve své praci zaméftila otazkami:

Otazka 7 dotazniku ¢. 8

8. Myslite si, Ze jsou klienti dostatecné vedeni a motivovani k sobéstacnosti v péci o
vilastni osobu?
a) ano,
b) spise ano,
C) spiSe ne,
d) ne.

Graf 11: Vedeni klientd k samostatnosti

d) 6 %

= a)
= b)
mc)
ud)

Zdroj: Vlastni pruzkum autorky, 2015.

Otazka sméfovala ke zjisténi, zda-li jsou klienti dostatecnym zplisobem vedeni
k samostatnosti v péci o svoji osobu. SpiSe ano odpovédélo 20 respondentt (55 %), ano
odpovédélo 10 respondentit (28 %). Kladné odpovédi tedy zvolilo 83 % ze vsech
dotazovanych respondentii. Odpovéd’ ne zvolili 2 respondenti (6 %) a odpovéd’ spise ne
4 respondenti (11 %).

I zde odpovédi koresponduji s nabidkou a chodem Domova. Klienti mohou

nacvicovat samostatnost v tzv. tréninkovém bydleni, mohou vyuzivat asistence pfii
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nakupech a jinych béznych tkonech. Do zatfizeni dojizdi psycholog od ledna 2008
jedenkrat tydné. Psycholozka pracuje v Domov¢ jiz 7 rokem. Dochazi do zafizeni vzdy
v pond¢li s tim, ze kazdé posledni pondéli v mésici mohou psychologickou sluzbu
vyuzit i zaméstnanci Domova, k feSeni svych problémi. Do Domova také piijizdi
socialni asistent, ktery klientim poskytuje podporu. Toto vSechno je rozviji

V samostatnosti a ve schopnosti péce o svou osobu
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8 DISKUSE

Prizkumovy piedpoklad ¢. 1. Metody a formy, které jsou pouZivany v oblasti vychovy
a vzdélavani, jsou dostatecné pro zkvalitiiovani zpiisobu Zivota mentalné postiZenych.
K tomuto prizkumovému predpokladu se vztahuje otazka ¢. 1 z dotazniku, kdy
se respondenti 100 % shodli na tom, ze divky zijici v Domové se vzdélavaji v zakladni
Skole specialni v Karlovych Varech, v detaSovaném pracovisti v Marianské. Na otazku
¢.2 odpovédélo 46 % respondent, ze klienti Domova vyuzivaji alternativni a
augmentativni komunikaci, 45 % napsalo, ze vramci dalsiho vzdélavani vyuzivaji
programu celozivotniho vzdé€lavani, upeviiovani a rozvijeni zaklada Trivia a 9 % vsech

dotazanych odpovédelo, Ze klienti maji také moznost vyuzivat vyuku na PC.

Prizkumovy piedpoklad ¢. 2: Prdace zaméstnancit Domova je pro né smysluplnd.

Na otazku ¢.5 odpovédélo 44 % respondenti ano, v Domové funguje
spoluprace, 42 % odpovédélo spise ano, spiSe ne 11 % a zapornou odpoveéd napsalo
3 % z celkového poctu dotazovanych respondenti. Celkem 86 % respondentl vyjadiilo
souhlas stim, Ze na pracovisti v Domové v Marianské funguje tymova spoluprace.
Naproti tomu 15 % respondentt vyjadiilo sviij nesouhlas.

V otazce €. 7 méli respondenti zhodnotit péc¢i vychovatelek ve vztahu ke
zkvalitnéni Zivota klientd. Celkem 83% dotazovanych zvolilo kladnou odpovéd’ (ano
28 % a spise ano 55 %), naopak 17 % vyjadfilo odpovéd’ zapornou (ne 6 % a spiSe ne
11 %).

V otazce €. 11 vnima 89 % respondentli atmosféru na pracovisti jako dilezitou
pro zkvalitnéni Zivota klient(, ztoho 56 % napsalo ano a 33 % spise ano. Zadny
respondent nezvolil odpovéd” ne, spiSe ne zvolilo 11 % vSech dotazovanych

respondentl.

Priizkumovy piedpoklad ¢. 3: Pracovni uplatnéni a moZnosti volnocasovych aktivit

jsou pro klienty Domova v Maridnské dostatecné.

Jaké pracovni Cinnosti jsou pro klienty Domova nejoblibenéjsi, méla zjistit
otazka ¢. 3 z dotazniku. Préaci na zahradé zvolilo 69 % dotazovanych respondentti, 28 %

praci v kuchyni a 3 % dotazovanych napsalo praci v pradelné.
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Otazka €. 4 nabizela moznosti zabavy, vyletl, rekreaci. Moznost zcastnit se
zabav, vyleti a rekreaci zvolilo 60 % dotazovanych, navstévu kavarny Slunicko
odpovédélo 20 % respondentli a 9 % dotazovanych odpovédélo, Ze osobni volno cely
den je nejpreferovanéjsi moznosti v ramei volnoc¢asovych aktivit klienta, a 11 % zvolilo
zajmov¢ krouzky nabizené v Domové.

Otazka ¢. 6 se zaméfila na konkrétni aktivity v Domové v Marianské. Moznost
zahradniceni vybralo 42 % ze vSech dotazovanych, ru¢ni prace a vysivani zvolilo 29 %
a 29 % vsech dotazovanych respondentti napsalo moznost hrani divadla.

Pracovni wuplatnéni klientd obsahovala otdzka ¢.9. Zcelkového poctu
dotazovanych, tedy 89 % respondentti odpovédélo kladné (ano 56 % a spise ano 33 %),
odpovéd’ ne nezvolil Zadny respondent a spiSe napsalo 11 % dotazovanych.

Dalsi otazka z dotazniku, otazka ¢. 10 sméfovala ke kulturnim akcim. Zde 55 %
dotazovanych odpovédélo ano, 28 % spiSe ano, celkem to bylo 83 % dotazovanych,
odpovéd’ ne nevybral zadny respondent a spiSe ne odpovédélo 17 % dotazovanych

respondentul.

Prizkumovy piedpoklad ¢ 4: Jak jsou Klienti v prosti‘edi nahradni rodinné péce

motivovani k sobéstacnosti v péci o vlastni osobu.

Posledni otazka z dotazniku smétovala ktomu, zda jsou Klienti vedeni
k samostatnosti. SpiSe ano odpovédélo 55 % respondentd, ano 28 % respondentd.
Kladné odpovédi zvolilo 83 % ze vSech dotazovanych. Odpovéd ne zvolilo 6 % a
odpovéd spiSe ne 11 % vSech dotazovanych respondentli. Celkem zapornou odpovéd’
zvolilo 17 % respondentl. Ve vSech piipadech koresponduji odpovédi s nabidkou

Domova.

Prizkumovy ptfedpoklad €. 1 se potvrdil, vétSina respondentii odpovédéla, Ze
klientky vyuzivaji dostupné moznosti vzdélavani. I dalsi prizkumovy ptredpoklad byl
potvrzen, protoze vétSina respondentil se shodla na tom, ze v Domové funguje tymova
prace. Moznosti, jak vyuZivat volny ¢as, nabizi Domov velké mnozstvi a jeho klienti je
vyuzivaji, jak potvrdil prazkumovy piedpoklad ¢. 3. | v poslednim prazkumovém

predpokladu se respondenti shodli na tom, Ze jsou klienti vedeni k samostatnosti.
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ZAVER

Hlavnim tématem této prace jsou mentalné postizeni jedinci, jejich vychova,
vzdélavani a v neposledni fad¢ také kvalita zivota. Stupn€ mentalniho postizeni jsou u
jedinct razné; nékteti jedinci se pii dobrych podminkach daji dokonce vzdélavat s zaky
bez postizeni. Jini jsou schopni naucit se docela dobfe zakladnim dovednostem a
navykim a za pomoci kvalifikovanych pracovnikd jsou schopni tyto dovednosti
rozvijet.

Tato prace se vénuje mentaln¢ postizenym divkam v Domové v Marianské.
V tomto Domové soucasné ziji také imobilni chlapci. Hlavnim smyslem prace bylo
postihnout uroven vzdélani a pracovnich terapii v tomto vybraném ustavu socidlni péce
a zjistit, jaky to ma pro klienty pfinos. Dal§im cilem bylo postihnout kvalitu Zivota
jedincu zijicich Domové a zarovein to, jakym zpisobem k tomu pftispiva personal, od
osetfovatelld po vychovatele a ucitele.

Prace je rozd€lena na ¢ast teoretickou a praktickou. Teoretickd ¢ast obsahuje
kapitoly, které vymezuji mentalni retardaci, jeji etiologii, zminila dale oblast kvality
zivota a definovala tento pojem. Déle se vénovala zatizeni Domova v Maridnské, jeho
historii, soucasnosti a probihajici transformaci.

Prakticka ¢ast se potom vénovala cilim vyzkumného Setieni, pouzité metodice a
analyze dat s naslednou charakteristikou domova v Maridnské a predstaveni zavéra
vyzkumného Setfeni, které se opira zejména o dotazniky a také dokumentaci
poskytnutou vedenim domova pro ucCely této prace. Vychazelo se zné¢kolika
zkoumanych oblasti: tymova spoluprdce na pracovisti, kvalita péce vychovateli o
klienty Domova, vztahy na pracovisti vzhledem ke klientim, volnocasové aktivity
klientl, vzd€lavani klientli, pracovni uplatnéni klientd.

Prvni kapitola teoretické ¢asti se vénuje predevsim zdkladni klasifikaci mentalni
retardace, etiologii a charakteristickym rysim mentalni retardace jedincii. Rovnéz
charakterizuje vyvojova stadia adolescence a dospé€losti u téchto osob. Posledni
subkapitola se pak kratce vénuje sexualit¢ jedincti s mentdlnim postizenim. Druha
kapitola byla vénovana kognitivnim schopnostem u mentalné retardovanych jedinci.
Treti kapitola hovoii o systému a moZnostech vzdélavani, Ctvrtd kapitola potom

vymezuje ustavy a jejich klasifikaci. Nasledujici kapitoly teoretické casti jiz byly
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vénovany oblastem kvality Zivota klientdh Domova pro osoby se zdravotnim postizenim
V Marianské. Kvalita zivota jedincli s mentalnim postizenim se odviji od vyspélosti
spole¢nosti, kterd by méla uspokojit potieby a pfani tdchto jedinct. Zijeme bohuZel
stale ve spolecnosti, kde dochazi k segregaci mentaln¢ postizenych, i kdyz v posledni
dob& dochazi k velkym zménam. Clovék S mentilnim postizenim je navzdory svému
omezeni schopen sméfovat k pozitivnim hodnotdm. Piekonanim téchto prekazek piinasi

radost, kterou my, zdravi, bohuzel nezname.
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P¥iloha A —- OBRAZKY Z DOMOVA V MARIANSKE

Zdroj: Domov v Marianské
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PRILOHA B —- DOTAZNIK

Na zacatku dotazniku byly nejprve pouzity identifikacni otdzky, to znamena vek,
pohlavi, vzdélani a pracovni zafazeni v Domové. Dalsi otazky, celkem jedenéct, byly
koncipovany jako uzaviené a moznosti vybéru odpovédi. V zavéru dotazniku byl
ponechan prostor, kde se mohli respondenti vyjadfit k tomu, jak celkové Domov
Vv Marianské vidi, jaké spatiuji vyhody a nevyhody, co by ptipadné chtéli zménit a kam
Domov smétovat. Otazky v dotazniku se piimo vztahovaly k vytyéenym prizkumovym

predpokladiim.

Otazky v dotazniku (bez identifika¢nich otazek):

eers

1. Jak jsou obyvatelky (divky) Zijici v Domové vzdélavany?
a) individualni vyuka podle moZnosti a schopnosti obyvatelek,

b) zakladni Skola specialni - detaSované pracovisté Karlovy Vary,
¢) specialni rehabilitaéni program ZSS v Domovg.

2. Jaké jsou jesté dalSi moZnosti vzdélavani?
a) celozivotni vzdélavani, upevilovani a rozvijeni zakladu Trivia,
b) alternativni a augmentativni komunikace,
c) vyuka PC.

3. Jaka je moznost pracovniho uplatnéni divek? Zaskrtnéte klientkami nejvice
preferovanou moznost.
a) v Domové — Vv pradelné,
b) v Domové — na zahradg,
c) v Domové — v kuchyni.

4. Jak mohou divky travit volny cas? Zaskrtnéte klientkami nejvice preferovanou
moznost.
a) navstévovat kavarnu Slunicko,
b) volnocasové aktivity v ramci zajmovych krouzki: pévecky, sportovni hry,
kuzelky,
C) osobni volno cely den,

d) zacasthovat se zabav, vyleti a rekreaci, naptiklad mohu jezdit ve dvojicich do
mésta Ostrov ¢i Jachymov.

5. Funguje podle Vis v tomto zaiizeni uceleny piistup a tymovd spoluprdace?
a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,
d) ne.



10.

11.

. Jakym aktivitam se mohou klienti vénovat v Domové?

a) hrani divadla,
b) zahradniceni,
C) vysivani, ruéni tvofeni.

. Zda se Vam zdejsi prace vychovatelek dostatecna?

a) ano,
b) spiSe ano,
C) spise ne,

d) ne.

. Myslite si, Ze jsou klienti dostatecné vedeni a motivovani k sobéstacnosti v péci o

vilastni osobu?
a) ano,

b) spiSe ano,
C) spise ne,

d) ne.

. Myslite si, Ze klienti v tomto zaFizeni nachazeji dostateéné pracovni uplatnéni?

a) ano,
b) spise ano,
C) spise ne,
d) ne.

Zdd se Vam Cetnost riiznych kulturnich, spolecenskych, sportovnich akci a
rekreacnich pobyti klientii postacujici?

a) ano,

b) spiSe ano,

C) spiSe ne,

d) ne.

Myslite si, Ze jsou pro Vase klienty dilleZité dobré pracovni vitahy a atmosféra na
pracovisti?

a) ano,

b) spise ano,

C) spise ne,

d) ne.
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