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uvoD

K napsani této bakalafské prace mé inspirovala moje praxe v domové pro
osoby s mentalnim postizenim. Blizko mého bydlisté jsou dva domovy pro osoby
s mentalnim postizenim, s nékterymi jejich obyvateli jsem se setkavala, obCas jsme si
ja nebo moje déti zakoupili jejich vyrobky, které prodavaiji pfi riznych prilezitostech, ale
0 osobach s mentalnim postizenim jsem toho jesté pred par lety jinak mnoho nevédéla,
asi stejné jako fada z nas laikl v této oblasti. Umime si trochu pfedstavit, jaka jsou
omezeni u osob s postizenim zraku nebo sluchu, s télesnym postizenim, ale jak ziji
osoby s postizenim mentalnim?

Pfi své praxi vdomové jsem se s osobami s mentalnim postizenim blize
seznamila a setkala se s uzivateli této pobytové sluzby, ktefi jsou velmi Sikovni, jsou
schopni sebeobsluhy, naucili se zachazet se spotfebici, jsou schopni samostatného
pohybu, pokud by se pro né naslo vhodné zaméstnani, mohli by do néj dochazet a bylo
by pro né proto vhodné, jak jsem se dozvédéla, chranéné bydleni. S urcitou dopomoci
by tam mohli zit v podstaté béznym zpusobem Zivota.

Téma pfiblizeni osob s mentalnim postizenim béznému Zivotu pomoci
chranéného bydleni mé& zaujalo a rozhodla jsem se zvolit si jako cil prace zjistit, jaké
jednotlivé moznosti samostatného bydleni osoby s mentalnim postizenim maji a
zmapovat vSechny konkrétni moznosti samostatného bydleni osob s mentalnim
znevyhodnénim v Olomouckém a Zlinském kraji. Chranéné bydleni bylo poprvé
legislativné ukotveno v zakoné ¢. 108/2006 o socialnich sluzbach, kde se také objevuje
nova davka prispévek na pédi, ktera ma umoznit osobam se zdravotnim postizenim
vétsi miru samostatnosti, bylo by tedy zajimaveé zjistit, jestli osoby Zijici v chranéném
bydleni pobiraji tento statni pfispévek, pokusim se tedy zmapovat stupefi pfiznaného
pFispévku na péci jednotlivych uzivatelU.

Prace bude rozd&lena na ¢&ast teoretickou a praktickou. Cast teoretickou
rozdélim na kapitoly, ve kterych se zaméfim jednak na cilovou skupinu, tedy na osoby
s mentalnim postizenim, na seznameni s timto zdravotnim znevyhodnénim a jeho
specifiky, dale na moznosti samostatného bydleni téchto osob a na informace o
prispévku na péci. V €asti praktické potom vyhledam jednotlivé konkrétni moznosti
samostatného bydleni v Olomouckém a Zlinském kraji, které sefadim do samostatné
kapitoly, aby je bylo mozno v pfipadé zdjmu snadno vyhledat. Pomoci dotaznikového
Setfeni v téchto konkrétnich zafizenich se pokusim zmapovat stupen pfispévku na péci
uzivatell a nékolik dalSich informaci o fungovani téchto zafizeni, které potom zpracuiji

a vyhodnotim.



1. MENTALNI POSTIZENI

V roce 2013 bylo v Ceské republice za uzké spoluprace Ceského statistického ufadu a
Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR s pfisp&nim Ministerstva prace a
socialnich véci CR realizovano vybérové Setfeni o osobach se zdravotnim postizenim
(pod oznadenim VSPO 13). Z vysledk( Setfeni vyplynulo, Ze z celkového podtu
obyvatel Ceské republiky ke dni 31. 12. 2012 bylo 1 077 673 osob se zdravotnim
postizenim, coz je 10,2% populace. Z tohoto poctu bylo 104 574 osob s mentalnim

postizenim.*

1.1 Definice mentalniho postizeni

Stejné tak, jako se vyviji pohled spole¢nosti na osoby s mentalnim postizenim
v pribéhu déjin, vyvijela se i definice pojmu mentalni postizeni (mentalni retardace).

Ve starSi odborné literature nachazime mnohé terminy oznacujici mentalni
postizeni, které byly postupem doby opustény pro svou pejorativnost, napf.
slabomysinost, mentalni ¢i duSevni zaostalost, mentalni defektnost, rozumova Cdi
duSevni vada aj. Od druhé poloviny 20. stoleti se vSak zacina stale vice zduraznovat
individualni jedineCnost kazdého Clovéka s postizenim. Toto souvisi s nové pfijatou
koncepci tzv. specialnich potfeb a podpor oproti dfive uplathované koncepci
neschopnosti. V soucasné dobé jsou lidem s postizenim pfiznavana prava na
plnohodnotny Zivot ve spoleCnosti a spolecnosti je ukladana povinnost vytvofit systém
specialnich sluzeb a podpor, aby potieby osob s postizenim byly adekvatné
naplfiovany a tyto osoby dosahly co nejvy3si mozné kvality svého Zivota. >

Za nejznaméjsi definici mentalni retardace u nas je povaZovana definice
DolejSiho, ktery se snazi o komplexni vymezeni mentalni retardace: ,Mentaini
retardace je vyvojova porucha integrace psychickych funkci rizné hierarchie
s variabilni ohrani¢enosti a celkovou subnormalni inteligenci, zavisla na nékterych
z téchto Ciniteld: na nedostatcich genetickych vioh; na poruSseném stavu anatomicko-
fyziologické struktury a funkce mozku a jeho zrani; na nedostateCcném nasycovani
zakladnich psychickych potfeb ditéte vlivem deprivace senzorické, emocni a kulturni;

na deficitnim uceni; na zviaStnostech vyvoje motivace, zejména negativnich

! Vybérové etfeni osob se zdravotnim postizenim VSPO 13 [cit. 18. 3. 2015] [online], dostupné z
http://www.czso.cz/csu/2014edicniplan.nsf/p/260006-14
2 Cerna, M. a kol. Ceskd psychopedie. Praha: Karolinum, 2009, s. 75-76
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zkuSenostech jedince po opakovanych stavech frustrace i stresu; na typologickych
zvlastnostech vyvoje osobnosti.“?

Vagnerova definuje mentaini retardaci jako ,souhrnné oznacdeni vrozeného
postiZeni rozumovych schopnosti, které se projevi neschopnosti porozumét svému
okoli a v poZadované mife se mu pfizpusobit. Je definovana jako neschopnost
dosahnout odpovidajiciho stupné intelektového vyvoje (méné nez 70% normy),
prestoze postizeny jedinec byl pfijatelnym zptsobem vychovné stimulovan. Hlavnimi
znaky mentalni retardace jsou nedostate¢ny rozvoj mysleni a reci, omezena schopnost
uceni a z toho vyplyvajici obtiznéjsi adaptace na bézné Zivotni podminky. Limitovany
rozvoj rozumovych schopnosti byva spojen s postizenim ¢i zménou dalSich schopnosti
a s odlisnosti ve struktufe osobnosti.“*

Bazalova uvadi, ze ,Mentalni retardace je vyvojova porucha integrace
psychickych funkci postihujici jedince ve vSech slozkach jeho osobnosti — duSevni,
télesné, socialni. NejvyraznéjSim rysem je trvale poruSena poznavaci schopnost, ktera
se projevuje nejnédpadnéji pfedevsim v procesu uéeni.”®

Svarcova tvrdi, Zze ,Mentélnim postizenim nebo mentéini retardaci nazyvame
tedy trvalé snizeni rozumovych schopnosti, které vzniklo v disledku poskozeni mozku
nebo nedostatecné funkce centralni nervové soustavy. Mentalni postiZzeni neni nemoc,
je to trvaly stav, zplsobeny neodstranitelnou nedostatec¢nosti nebo poskozenim
mozku. “°
Svétova zdravotnicka organizace (WHO) definuje mentalini retardaci jako ,stav
zastaveného ¢&i neuplného duSevniho vyvoje, ktery je charakterizovan zviasté
porusenim dovednosti, projevujicim se béhem vyvojového obdobi, postihujicim
vSechny sloZKky inteligence, to je poznavaci, feCové, motorické a socialni schopnosti.
Retardace se mulze vyskytnout bez, nebo sou€asné& s jinymi somatickymi nebo
dugevnimi poruchami.*

Definic mentalniho postiZzeni je cela fada, jsou rlznorodé, kazda predstavuje
jiny pFistup k osobam s mentalnim postizenim. Definice mentalniho postizeni odrazeji
pFistup spolecnosti k osobam s timto postizenim. Nékteré definice jsou Uzce zaméreny
na nedostatecnost intelektu méfenou inteligenénim kvocientem, nékteré zduraznuji jen

neschopnost jedince. Jiné definice pojimaji mentalné postizeného jedince v celém

3 Dolejsi, M. K otdzkam psychologie mentdini retardace. Praha: Avicenum, 1983, str. 38

4 Vagnerova, M. Psychopatologie pro pomdhajici profese. Praha: Portal, 2004, s. 289

> Bazalovd in Pipekova, Jarmila. Kapitoly ze specidini pedagogiky. Brno: Paido 2006, s. 269

6 Svarcova, I. Mentdlni retardace. Praha: Portal, 2011, s. 29-30

” MKN-10 Dugevni poruchy a poruchy chovani, s. 236, [online] [cit. 15. 12. 2014] dostupné z
www.zdravi.geogr.muni.cz/zdroje/mkn.pdf
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komplexu jeho osobnosti, snazi se popsat nejen omezeni jedince, ale také jeho
zvlastnosti v bézném Zivoté, pfi vykonavani béznych €innosti.

V fadé publikaci a také v ceské psychopedii® se terminy jedinec s mentalni
retardaci a jedinec s mentalnim postizenim v sou€asné dobé& uZzivaji jako synonyma,

pouZzijeme tedy tato oznaceni jako synonyma i v této praci.

1.2 Etiologie mentalniho postizeni

Mentalni postizeni muze byt zplsobeno celou fadou rlznorodych pficin, které se
podminuji a plsobi spole¢né, neni proto snadné urcit jednoznacnou pfiCinu vzniku
mentalniho postizeni. PFi¢iny mentalniho opozdovani mizeme rozdélit na dvé zakladni
skupiny — na pfi€iny endogenni (vnitfni) — genetické, zakoédované v systémech
pohlavnich bunék a pfiCiny exogenni (vné&jsi). Exogenni pfiCiny dale délime podle
doby, ve které plsobi na vyvoj jedince, a to na prenatalni (doba od poceti do
narozeni), perinatalni (doba tésné pred, béhem a tésné po porodu) a postnatalni

(pGisobici po narozeni do dvou let véku). °

Nejcast&jsi pri¢iny mentalniho postiZzeni jsou podle Svarcové:

nasledky infekci a intoxikaci — prenatéalni infekce (napf. zardénky,

toxoplazméza, pasovy opar, kongenitalni syfilis), postnatalni infekce (napf.

zanét mozku) a intoxikace (napf. toxemie matky);

e nasledky uraz(l nebo fyzikalnich vlivi — mechanické poSkozeni mozku pfi
porodu (napf. novorozenecka hypoxie) a postnatalni poranéni mozku a
hypoxie;

e poruchy vymény latek, rlstu a vyzivy (napf. mozkova lipoidéza, fenylketonurie,
glykogendzy);

e makroskopické Iéze mozku (napf. novotvarem, degeneraci);

e nemoci a stavy zpusobené jinymi a nespecifickymi prenatalnimi vlivy (napf.
vrozeny hydrocefalus, mikrocefalie, kaniosten6za);

e anomalie chromozom (napf. Downlv syndrom);

e nezralost (stavy pfi nezralosti novorozence bez uvedeni jinych chorobnych

stavu);

® nauka o zakonitostech rozvoje, vychovy a vzdélavani osob s mentdlnim postizenim - Cernd, M. a kol. Ceskd
psychopedie. Praha: Karolinum, 2009, s. 9
° Svarcova, lva. Mentdlni retardace. Praha: Portal, 2011, s. 41-42
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e vazné duSevni poruchy;
e psychosocialni deprivace (stavy se snizenim intelektu vlivem velmi
nepfiznivych sociokulturnich podminek);

e jiné a nespecifické etiologie. *°

1.3 Klasifikace mentalniho postizeni

Mentalni retardace pfedstavuje snizeni urovné rozumovych schopnosti jedince, které
se obvykle oznaduji jako inteligence, pfestoZe tento velmi ¢asto uzivany pojem nebyl
dosud uspokojivé definovan a stale dochazi k pokusim o jeho pfesnéjsi vymezeni.
NejpouzivanéjSim vyjadifenim urovné inteligence je W. Sternem zavedeny inteligenéni
kvocient. Tento kvocient vyjadfuje vztah mezi dosaZzenym vykonem v ulohach
odpovidajicich uréitému vyvojovému stupni, kterému Ffikame mentalni vék a mezi
vékem chronologickym. Mentalni retardace pak pfedstavuje vyrazné snizenou Uroven
inteligence. P¥i jeji klasifikaci je v sou¢asné dobé stale uzivana 10. revize Mezinarodni
klasifikace nemoci, ktera byla zpracovana Svétovou zdravotnickou organizaci
v Zenevé, vstoupila v platnost od roku 1992 a uréuje nasledujici diagnostické

kategorie: ™

Lehka mentalni retardace (F70) - 1Q 69-50

Do této kategorie spada zhruba 80 % osob s mentalnim postizenim a jedna se o
osoby, které jsou vétSinou samostatné v péci sama o sebe a o svou domacnost, {j.
zvladaji oblékani, myti, stravovani, osobni hygienu a uklid domacnosti, pfestoze
zvladani téchto dovednosti, stejné jako dovednosti feCové, si osvojuji pomaleji oproti
stanovené normé vyvoje. V oblasti feli jsou osoby schopny ucelné verbalné
komunikovat. V oblasti vzdélavani Cini détem s lehkym mentalnim postizenim potize
teoreticka prace ve Skole, je proto vhodné rozvijet jejich praktické dovednosti. VétSinu
téchto jedincd je mozné zaméstnat v oblasti &innosti nevyZadujicich teoretické
schopnosti, napf. nepfili§ kvalifikovanou manualni praci. Mentaini vék téchto osob je
pfiblizné na urovni véku 10 az 11 let. Dasledky mentalniho postizeni se mohou projevit
.--- pokud je postizeny také znacné emocéné a socialné nezraly, napf. obtizné se

pfizpasobuje kulturnim tradicim, normam a o¢ekavanim, neni schopen vyrovnat se s

10 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 42
1 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 36-37
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poZadavky manZelstvi a vychovy déti, nedokaze samostatné fesit problémy plynouci z
nezavislého Zivota, jako je ziskani a udrZeni si odpovidajiciho zaméstnani Ci jiného

finanéniho zabezpedeni, zajisténi trovné bydleni, zdravotni péée, apod.* *?

Stiedné tézka mentalni retardace (F71) - 1Q 49-35

Do této kategorie fadime zhruba 10 % osob s mentalnim postizenim a jedna se o
osoby, u kterych je vyrazné opozdéno pouzivani a chapani feci (komunikace). Jedinci
se stfedné téZkym mentalnim postizenim jsou limitovani v procesu uceni, ve
specializovanych vzdélavacich programech si vS8ak mohou osvojit zaklady trivia (fj.
¢teni, psani a pocitani). Limitovana je také jejich schopnost postarat se sam o sebe a
Vv pracovnim procesu jsou schopny jednoduchych manualnich ¢innosti za odborného
dohledu, napf. v chranénych dilnach. Tito jedinci vétSinou nejsou schopni zit upiné
samostatny Zivot, pfestoze byvaji plné mobilni, aktivni a podili se na jednoduchych
socialnich aktivitach. V této kategorii najdeme dvé skupiny jedinct — jedni maiji vice
rozvinuté schopnosti senzoricko-motorické a druzi maji vice rozvinutou schopnost
komunikace a socialni interakce. Néktefi jedinci jsou schopni jednoduché komunikace,
néktefi se nikdy nenauéi mluvit, i kdyZ mohou rozumét fei a nauc€i se formam

nonverbalni komunikace. Mentalni v&k t&chto osob se pohybuje mezi 4-8 lety. **

Tézka mentalni retardace (F72) - IQ 34-20

Do této kategorie zahrnujeme zhruba 5% osob s mentalnim postizenim a schopnosti
jedincu patficich do této kategorie jsou podobné kategorii stfedné tézké mentalni
retardace, jen uroven schopnosti téchto osob je jeSté vice snizena, Casto se nenauci
ani dovednostem zakladu trivia, ale v€asna kvalifikovana multidisciplinarni péce muize
pfispét k celkovému rozvoji jejich dovednosti a tim zlepsit kvalitu jejich zivota. VétSina
jedinct tohoto stupné& mentalniho postiZzeni trpi vyraznymi poruchami motoriky a jejich

mentalni vék se pohybuje mezi 18. mésici a 3,5 lety véku.

12 Svarcova, lva. Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 37-38
13 Svarcova, lva. Mentdlni retardace. Praha: Portal, 2011, s. 38-39
14 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 39-40
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Hluboka mentalni retardace (F73) — 1Q <20

Do této kategorie patfi zhruba 1% osob s mentalnim postizenim a jedna se o osoby,
které jsou €asto omezené ve schopnosti pohybu nebo imobilni, jejich chapani feci a
jednoduchych pokynu je omezeno, v kontaktu s jinymi lidmi uzivaji jen neverbalni
komunikaci. Moznosti jejich vzdélavani jsou znatné& omezené, tito jedinci jsou pfi
vhodném vedeni schopni podilet se v malé mife na sebeobsluznych €innostech, jinak
vyzaduji stalou pomoc a dohled. Jejich mentalni vék se pohybuje pod hranici 18

mésicl. *°

Jina mentalni retardace (F78)

Tato diagnosticka kategorie je v podstaté kategorii mimoradnou, ktera by méla byt
pouzivana jen v pfipadech, kdy je jinak obtizné urCit stupen sniZeni intelektovych
schopnosti jedince z divodu pfidruzeného senzorického nebo somatického poskozeni,
napf. u osob neslySicich, nevidomych, nekomunikujicich nebo v pfipadech tézkych

poruch chovani.*
Nespecifikovana mentalni retardace (F79)
Tato diagnosticka kategorie se pouziva v pfipadech, kdy je prokazana mentaini

retardace, ale neni z néjakého divodu dostatek informaci, aby bylo mozno jedince

zaradit do nékteré z vy$e uvedenych kategorii.

1 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 40
16 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 40-41
7 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 41
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2 POSTAVENI A PRAVA OSOB S MENTALNIM POSTIZENIM

Postizeni, stejné jako zdravi, je vZdy relativni. Donedavna se soudilo, Ze mentalni
postiZzeni je postizeni trvalé a zcela neménné. Pfedpokladalo se, Ze uUroven inteligence
je konstantni a zlstava stabilni od détstvi az do dospélosti. Z vysledkl novych
vyzkum( vyplyva, zZze v mnoha pfipadech je mozné vhodnym pedagogickym a
psychologickym plsobenim dosahnout u nékterych mentalné postizenych déti nejen
pomérné dobré uUrovné osvojeni mnoha védomosti, dovednosti a navykd, ale i
vyrazného zlepSeni rozumovych schopnosti, pokud je jim v€as vénovana intenzivni
dlouhodoba odborna péce. Ukazuje se, Ze kvalita Zivota Clovéka nezavisi jen na jeho
inteligenci, ale i na fadé dalSich faktord, zejména na jeho emocionalité, sociabilité, na
mife rozvoje volnich vlastnosti, na komunikacnich dovednostech, na jeho
samostatnosti a schopnosti sebeobsluhy a na celé Fadé rdznych praktickych
dovednosti. 8

Osoby s mentalnim postizenim je tfeba v maximalni mife podporovat
v napliiovani socialnich roli, které jsou typické pro obdobi dospélosti v daném
sociokulturnim prostfedi. Normalizace se tyka zejména zaméstnavani, partnerského a
rodinného Zivota a kvalitniho prozivani volného €asu osob s mentalnim postizenim.
Dale je tfeba zaméfit se na jejich moznosti celozivotniho vzdélavani, nabidky riznych
socialnich sluzeb a podporovani chranéného bydleni téchto osob, které jsou i
v dospélosti v jistém rozsahu zavislé na pomoci druhé osoby.

Postoj spolenosti k osobam s mentalnim postizenim v Ceské republice je
prevazné segregacni jiz v obdobi pfechodu téchto osob do dospélosti, kdy si tito jedinci
hledaji misto ve spole€nosti a chtéji se spolupodilet na chodu spole¢nosti. Ta jim ale
nevytvari podminky pro jejich uplatnéni po pracovni, kulturni ani spoleCenské strance.
Socialni izolace osob s mentalnim postizenim neni dana vékem, ale typem a stupném
jejich postizeni. Tyto osoby jsou zafazovany do méné produktivni nebo neproduktivni

skupiny obyvatelstva ¢asto daleko dfive nez osoby intaktni. *°

18 Svarcova, | Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 15
19 Pipekova, J. Kapitoly ze specidlni pedagogiky. Brno: Paido 2006, s. 290-291
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2.1 Specifika osob s mentalnim postizenim

Charakterizovat osoby s mentalnim postizenim jako celek, jako specifickou skupinu je
velmi obtizné, a to z mnoha duvodu. Hlavnim divodem je zejména to, Ze tito lidé se od
sebe vzajemné velmi lisi, tak jako vSichni lidé maji své osobnostni zvlastnosti, které se
vyznamné podileji na charakteristice kazdého jedince. DalSim dulezitym faktorem jsou
zvlastnosti psychickych procesu osob s mentalnim postizenim, pfedevSim v oblasti
vhimani, pozornosti, paméti a mysleni, ale také v oblasti jejich volnich vlastnosti a
emocionality, které jsou do znaCné miry zavislé na stupni postizeni, jeho
nerovnomérnosti, na véku jedince a také na mife podnétnosti socialniho prostfedi, ve
kterém jedinec Zije. Populace osob s mentalnim postizenim je jednoznaéné velmi
riznoroda. *°

Pravdépodobné zadny jiny druh handicapu nedéla ¢lovéka v bé&zné populaci tak
odliSnym jako pravé mentalni postizeni. Lze nasimulovat jiné druhy postiZzeni (jako
postizeni sluchové, zrakové), ale nelze si dost dobfe predstavit stav mentalniho
omezeni, vzit se do situace jedinch stimto postizenim. Pojem mentalni retardace
vychazi z latinskych slov ,mens“ (mysl, dusSe) a ,retardare (opozdit, zpomalit), ale
jejich slozkach, tyka se tedy rovnéz emoci, schopnosti komunikace, urovné socialnich
vztaht, moznosti pracovniho uplatnéni, spole¢enského uplatnéni apod.?

U osob s mentalnim postizenim se €asto objevuje ¢asova, prostorova i osobni
dezorientace. V projevech chovani osob s mentalnim postizenim je charakteristicka
zvySena emocionalita, ktera se v nékterych pfipadech mize stavat jakousi specifickou
formou kompenzace deficitu racionalni slozky osobnosti. Také schopnost komunikace
je u téchto osob omezena, a proto je porozuméni jejich potfebam a pfanim nékdy
velice slozité. Mentalné postizeni jedinci byvaji €asto vysoce sugestibilni a nejsou
schopni zcela domyslet nasledky svého jednani a pfiméfené a v€as hodnotit tyto
nasledky. DalSim z hlavnich problému osob s mentalnim postizenim je vice ¢ méné
omezend schopnost samostatné zvladat feSeni bé&znych Zivotnich situaci, Casto si
neosvojily ani zakladni dovednosti potfebné pro samostatny Zivot a potrebuji proto

pomoc a podporu, pfipadné pédi jinych osob.?

2 Cerna, M. a kol. Ceskd psychopedie. Praha: Karolinum, 2009, s. 75-76
2 slowik, J. Specidlni pedagogika. Praha: Grada 2007, s. 109
2 Vagnerova in Slowik, J. Specidlni pedagogika. Praha: Grada 2007, s. 117-118
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Tak jako se prodluzuje délka Zivota, prodluzuje se i v€k osob s mentalnim
postizenim. S vy$8im vékem se zhor3uji mentalni schopnosti a pohyblivost osob

s mentalnim postiZenim a pfibyva u nich také psychickych a fyzickych problém. 2

2.2 Prava osob s mentalnim postizenim

ZkusSebnim kamenem urovné demokracie a humanity kazdé spolecnosti je uroven
jejiho zajmu o ob&any nemocné, postizené a staré. Kulturni spole¢nost se musi s
témito odlisSnymi jedinci naucit zit a komunikovat. Tento proces Casto oznalujeme
pojmem integrace. Tato integrace spoCivd v odstrafiovani bariér, a to nejen
technickych, branicich témto jedincim v pfistupu na urcita mista, ale zejména bariér
v mezilidskych vztazich a lidském mysleni. Integrace je neodmitavy postoj spoleCnosti
k obéanim s postizenim, je to naopak snaha vytvaret optimalni podminky pro jejich
zadlenéni do Zivota spole¢nosti.

Na osoby s mentalnim postizenim se vztahuji vSechna lidska prava pravé tak
jako na ostatni lidské bytosti. Lidska prava jsou charakterizovana jako ta prava, ktera
lidem dovoluji rozvijet a vyuZivat jejich moznosti a schopnosti a uspokojovat zakladni
materialni a duchovni potfeby. Zakladem spravedlivého uspofadani spolecnosti je
respektovani lidskych prav a svobod. ?°

Po druhé svétové valce byla vroce 1948 prijata charta OSN VSeobecna
deklarace lidskych prav, kde se v ¢l. 1 uvadi ,vS8ichni lidé se rodi svobodni a rovni
v dustojnosti a pravech®. V roce 1961 pfijala Rada Evropy Evropskou socialni chartu,
ktera zdurazriuje prava urcitych kategorii osob, které vyzaduji zvlastni ochranu, a napf.
vyslovné zmiriuje pravo osob se zdravotnim postizenim na zaméstnani. V roce 1971
pfijalo Valné shromazdéni OSN Deklaraci prav mentalné postizenych osob, jejiz text je
prilohou této prace a v roce 1975 vyhlasilo Deklaraci prav zdravotné postizenych osob.
Vroce 1985 vyhlasila Mezinarodni organizace prace Umluvu &. 159 o pracovni
rehabilitaci a zaméstnavani zdravotné postizenych a stejné tak jako na ostatni déti,
vztahuje se i na déti s mentalnim postizenim Umluva o pravech ditéte, vyhlasena OSN
vroce 1989, kterou Ceska republika ratifikovala a vstoupila u nas v platnost v roce
1991.% Vroce 1993 Valné shromazdéni OSN schvalilo Standardni pravidla pro

vyrovnani prileZitosti pro osoby se zdravotnim postizenim. V Ceské republice byla tato

2 Cadilové V., Jin H., Thorova K. a kol. Agrese u lidi s MR a s autismem. Praha: Portal 2007, s. 51-52
24 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 13-14

» Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portal, 2011, s. 17

% pravo a lidé s postizenim, [cit. 28. 12. 2014] [online], dostupné z
http://www.dobromysl.cz/scripts/detail.php?id=481
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pravidla vydana Sdruzenim zdravotné postizenych v roce 1997. Tato pravidla nemaji
platnost mezinarodniho prava, ale predstavuji dualezity dokument, ktery zahrnuje
principy odpovédnosti, aktivity a spoluprace. V roce 2009 Ceska republika ratifikovala
Umluvu o pravech osob se zdravotnim postizenim, kterou v roce 2006 schvalilo valné
shromazdéni OSN, coz je vyznamnou udalosti, ktera se vztahuje k pravim osob
s mentalnim postizenim. Tato Umluva nezaklada nova prava, ale uklada dasledné
naplfiovani existujicich lidskych prav a svobod osob se zdravotnim postizenim.?’
Osoby s mentalnim postizenim jsou proti ostatnim osobam s postizenim znevyhodnény
tim, ze jim udroven jejich mysleni vétSinou nedovoluje pfesné formulovat a vhodné
prosazovat vlastni zajmy, dulezitym dokumentem na poli uplatiovani prav osob
s mentalnim postizenim je proto u nas zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,
ve znéni pozdéjSich predpisl, ktery pfinesl zasadni zmény v organizaci a financovani
socialnich sluzeb. Tento zakon rozsifil kompetence a prava uzivatell socialnich sluzeb
a také zaved| novou sociélni davku — pfispévek na pééi.?®

Stejné jako maji osoby se zdravotnim postizenim narok na stejna prava jako
vSichni ostatni ob&ané, maji také stejna prava na naplnéni vSech zakladnich Zivotnich

potfeb, kterymi jsou:

- potfeby fyziologické;

- potfeba bezpedi, jistoty a soukromi;
- potfeba nékam patfit a byt milovan;
- potfeba ucty a respektu;

- potiteba seberealizace.?

NejpfirozenéjSim prostfedim pro Zivot osob s mentalnim postizenim je rodina, Zadné
jiné prostfedi jim nemize poskytnout stejny pocit jistoty, bezpec€i a emocionalni stability
a to nejen v détském véku, ale také v dospélosti. Osoby s mentalnim postizenim, o
které se rodi¢e nemohou starat, byvaji umistovany v zafizenich socialni péée.*

Jejich jednotlivé potfeby jsou potom fadné& naplnény v pfipadé fyziologickych
potfeb tim, Ze se osoba mulze najist a napit v dobé, kdy ma hlad, zZizefi nebo ma na
néco chut a ne jen v Case, ktery je pfedem ureny, mize usnout kdykoli, kdy je unaven
a neni v pracovnim procesu a Vv pfipadé, Ze svou sexualni potfebu muize uspokojit

socialné pfijatelnym zplsobem.

z Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 19

28 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 20

® adilova V., Jin H., Thorova K. a kol. Agrese u lidi s MR a s autismem. Praha: Portal, 2007, s. 105
30 Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 164 a 167
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Potfeba bezpedi, jistoty a soukromi je naplnéna zejména pokud klient vi, kdy,
kde, skym a co ma délat, ma moznost kdykoli opustit skupinu, ma volny pfistup
k pfedmétim, které mu navozuji pocity jistoty a pokud vi, Ze se personal chova
pfedvidateln&, to znamena, Ze déla to, co fika - nedava plané sliby a nevyhrozuje tim,
co nemuze splnit.

Potfeba nékam patfit a byt milovan je u klienta naplnéna ve chvili, kdy do
socialniho kontaktu s klientem vstupuje personal i v dobé, kdy mu nedava zadné
pokyny a neklade na néj zadné pozadavky a klientovi, ktery neni smifen s pobytem
v zafizeni, dava personal najevo své porozumeéni v jeho tizivé situaci, hleda s nim
feSeni jeho situace a pokud jiné feSeni neni, nepresvédCuje ho o idealnosti jeho
stavajici situace. Potfeba ucty a respektu je u klienta naplnéna, pokud je s nim jednano
spoleCensky vhodné sohledem na jeho fyzicky vék a v pfipadé, ze personal
nezlehCuje a nezesméSnuje citové prozivani jedince, jeho touhy, pozZadavky,
pfipominky, stiznosti a pfani, i kdyz nejsou realna.

Potfeba seberealizace je naplnéna v pfipadé, ze se klient mize rozhodnout
umérné svym aktualnim moznostem a schopnostem o tom, kdy bude co délat, napf.
kdy se naji, kdy pljde spat, zda se bude bavit s ostatnimi apod. a v pfipadé, ze muze
nékoho ovladat (napf. jak ¢asto se d&je néco podle prani klienta, jak Casto se chova

nékdo tak, jak klient chce).**

2.3 Vyvoj péce o osoby s mentalnim postizenim

Ne vzdy se spoleCnost zajimala o prava a potfeby osob s mentalnim postizenim.
Pohled na osoby se zdravotnim znevyhodnénim proSel v historii dlouhym vyvojem.
Antika uznavala existenci duSevnich poruch, ale déti nepodafené a nechténé mohly byt
usmrcovany nebo zily vroding, ktera je vychovala, mohli se znich stat otroci.
Nedochovaly se zadné doklady o tom, Ze by byla zfizovana zafizeni pro osoby
znevyhodnéné, jako chudé, sirotky, smyslové &i jinak postizené. Dospéli lidé télesné,
smyslové &i duSevné hendikepovani byli v antice stejné jako ve stfedovéku tolerovani,
patfili do spoleCnosti a spoleCnost je nevyluCovala. Zvlastni utulky pro osoby
s postizenim nebo déti bez rodin se objevuji az s kifestanstvim. Cirkev svymi snahami
zaloZzenymi na idealu kfestanské lasky predjimala ulohu novodobého statu, ktery

nutnost vzajemné pomoci odvozuje z idealu solidarity ob&anl. Az do zaatku novovéku

31 Cadilové V., Jin H., Thorova K. a kol. Agrese u lidi s MR a s autismem. Praha: Portal, 2007, s. 106
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Stfedoveék interpretoval duSevni nemoci v ramci nabozenskych konceptl, neuvazovalo
se tedy o nemoci, ale o posedlosti zlymi duchy, ktera se dala ovlivnit jen jejich
vymitanim a proto se jen mala Cast duSevné nemocnych volné pohybovala ve
spole¢nosti. V pozdnim stfedovéku ani raném novovéku nebyla rozvijena péce o lidi
duSevné nemocné. Koncem sedmnactého a zatatkem osmnactého stoleti zacinaji byt
osoby duSevné nemocné vyluéovany ze spolecnosti a jsou pro né zfizovany velké
ustavy, kam jsou umistovany i osoby s mentalnim postizenim a dalSi vydédenci
spolec€nosti. V8echny tyto osoby jsou zadrzovany spole¢nosti nového typu, protoze ji
ohroZzuji tim, Ze nedbaji zakladniho pfikazu pracovat. V osmactém stoleti se zaCatkem
primyslové revoluce jsou tyto osoby v souladu s pozadavkem doby vyuzivany jako
levna pracovni sila, pracuji v ustavnich dilnach a vydélavaji si tak na své potfeby. Je to
ospravedIfiovano potfebou jejich vychovy k fadné ob&anské moralce. Tyto velké ustavy
jiz nejsou zakladany cirkvemi, ale statem a pfebiraji ulohu, kterou mély dfive Spitaly
zalozené pfi farach nebo klasterech a chudobince zfizované obcemi. V tomto obdobi
dochazi nejen k oddélovani ustavll od cirkve, ale zacina také jejich specializace. V
osmnactém a v devatenactém stoleti se ustavy zacinaji ménit do té podoby, v jaké je
zname dnes a dochazi také ke specializaci ustavl, zalinaji se pouzivat nazvy
nemocnice, trestnice, polep$ovna, starobinec apod.* Teprve konec devatenactého a
zaCatek dvacatého stoleti pfinasi pfesun dlrazu, ustavy dfive slouzici k vylu€ovani lidi
ze spole¢nosti se zacinaji vice orientovat na zajmy klientt, coz vedlo ke koncipovani
ustavni péc€e jako ochrany klientll pfed naroky okolniho svéta. V dnesni dobé je ale
idealem poskytovat péci pouze v té mife, v jaké ji klient potfebuje a podporovat jeho
vztahy k blizkym lidem a zadlenovani téchto osob do spole€nosti. Ubyva ustavnich
forem péce, socialni prace ma tendenci jit za klientem do jeho prostfedi, nez pro néj
vytvaret nové umélé ustavni prostfedi. Stale vice se stira hranice mezi ambulantni a
ustavni pécCi; vznikaji zafizeni, ktera jsou schopna poskytovat a davkovat podle potrfeby
jak dochazku, tak i pobyt a vznikaji nova alternativni zafizeni, ktera se chtéji
programoveé liSit od tradiCnich uUstavu. Ty se zmenSuji, méni svUj zevnéjSek i interiér a
méni se dfive striktni struktura program, klienti maji moznost volby napiné dne.*

V Ceské republice do roku 1989 vytvarel systém socidlnich sluzeb ze svych
klientd kategorie svéfencu, obyvatel, ubytovanych nebo osob, jejichz Zivot byl
v rozporu se zajmy socialistické ,reality“. Tim byla posilovana institucionalni povaha
tzv. ustavniho modelu, ktery z obyvatel ustavu vytvarel svéfence, o které je tfeba
peCovat, a na které je tfeba celozivotné pusobit prostfednictvim vychovnych,

vzdélavacich a pracovnich programu. TehdejSi politické uspofadani zastiralo existenci

32 Matougek 0., Ustavni péce. Praha: Slon 1999, s. 26 - 30
3 Matougek 0., Ustavni péce. Praha: Slon 1999, s. 34-35
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kohokoli, kdo by mél ,néjaké postizeni nebo socialni problémy,, coz ¢asto dostavalo do
nefeSitelnych situaci nejblizSi rodinné pfislusniky lidi s postizenim a spole¢nost
povaZovala za béZné a spravné umistit takové osoby do ustavu.

Proces zmén byl zahajen témérf ihned po roce 1989, kdy u nas zacalo obdobi
demokratizace spolecnosti. Tento proces pfinesl fadu potiZzi zejména v pobytovych
sluzbach. Podil uzivateld sluzeb na rozhodovani byl velmi nizky, pfetrvaval vliv
personalu a upfednostfiovaly se potfeby zaméstnanctl pfed potfebami uZivatel(l. Zivot
v pobytovych zafizenich nebyl srovnatelny s zivotem béznych vrstevnik(li osob se
zdravotnim znevyhodnénim a ¢innost mnoha zafizeni nesméfovala k tomu, aby osoby
setrvaly ve svém pfirozeném prostfedi nebo komunité.>*

,Pfechod od ustavni péce k rodinné ¢i komunitni je vyusténim spolec¢enskych
zmén postavenych na ochrané lidskych prav a obrazem toho, jak se tyto zmény
projevuji v sociélnich sluzbéach.“* V sougasné dobé vedle sebe existuji socialni sluzby
ustavni a nové komunitni socialni sluzby. Toto neni dlouhodobé mozné jednak s
ohledem na lidska prava uzivatell sluzeb a jednak z hlediska efektivity vynakladani
zdroju. Praxe ukazuje, ze aby zmény byly trvalé a ucinné, je tfeba, aby byla
deinstitucionalizace pfedmétem socialni politiky statu. Vliada CR v roce 2007 schvalila
Koncepci podpory transformace pobytovych socialnich sluzeb v jiné typy socialnich
sluzeb, poskytovanych v pfirozené komunité uZivatele a podporujici socialni za¢lenéni
uZivatele do spole¢nosti a na to navazalo Ministerstvo prace a socialnich véci v roce
2009 projektem Podpora transformace socidlnich sluzeb. V roce 2013 byl vydan
Manual transformace Ustavu, ktery ma byt nastrojem poskytovateltl a zadavatelll mimo
jiné k tomu, jak nastavit podporu pro uzivatele socialnich sluzeb tak, aby se mohli
zadlenit, G&astnit se Zivota komunity a z(istat ve svém b&zném prostredi. *

Pro Clovéka s postizenim je vysledkem deinstitucionalizace moznost zvolit si
misto svého bydliSté, moznost vyuzivat mistni socialni sluzby, podilet se na zZivoté
spole¢nosti a zastavat bézné spoleCenské role v béZzném Zivotnim a dennim rytmu a
moci pfitom vyuZivat béZzné dostupné spolecenské zdroje, napf. chodit do 8koly nebo

do prace v misté bydlité. >’

3 Camsky P., Sembdner J., Krutilova D. Socidini sluzby v CR v teorii a praxi. Praha: Portal, 2011, s. 11-12
% Manudl transformace ustavd. Praha: MPSV CR 2013, s. 11
* Manudl transformace ustavii. Praha: MPSV CR 2013, s. 12
3 Manudl transformace ustavi. Praha: MPSV CR 2013, s. 15
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3 SOCIALNI SLUZBY PRO OSOBY S MENTALNIM POSTIZENIM
V OBLASTI BYDLENI

V jiz zmifiované Umluvé OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim najdeme
konkrétni poZzadavky na zajisténi prav osobam se zdravotnim postiZzenim, jejich plné

zacClenéni a ucast v komunité, kdy se v ¢lanku 19 uvadi, Ze:
Lotaty zajisti, aby:

a) osoby se zdravotnim postizenim mély moznost si zvolit, na rovnopravném zakladé
s ostatnimi, misto pobytu, kde a s kym budou zit, a nebyly nuceny zit ve specifickém

prostiedi;

b) osoby se zdravotnim postizenim mély pfistup ke sluzbam poskytovanym v domacim
prostfedi, rezidenénim sluzbam a dalSim podplrnym komunitnim sluzbam, vcéetné
osobni asistence, ktera je nezbytna pro nezavisly zpusob zivota a zaclenéni do

spolecnosti a zabrarnuje izolaci nebo segregaci; a

¢) komunitni sluzby a zafizeni uréené Siroké vefejnosti byly pfistupné, na
rovnopravném zakladé s ostatnimi, i osobam se zdravotnim postizenim a braly v Uvahu

« 38

jejich potreby.

V Ceské republice byly socidlni sluzby aZz do roku 2006 poskytovany na zakladé
zakona €. 100/1988 Sb., ktery byl upraven a dopinén vyhlaskou &. 182/1991 Sb., ale
obé tyto normy neodpovidaly potfebam socialnich sluzeb po roce 1989, kdy proto jejich
rozvoj nebyl v podstaté mozny. Rozvoj v oblasti socialnich sluzeb pfinesl zadkon €.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ktery nabyl G&innosti 1. 1. 2007. Smyslem zakona
o socialnich sluzbach je zabezpecit socialni péCi vSem osobam, které ji nezbytné
potfebuji a jednak napravit pravni vztahy mezi statem, poskytovateli socialnich sluzeb
a prfedevsSim uzivateli socialnich sluzeb. Tento zakon vytvofil prostfedi pro rozvoj
vztahl mezi poskytovateli socialnich sluzeb a jejich uZzivateli, ktery je zalozen na
rovnopravnosti, dobrovolnosti, individualnim pfistupu a na usili o nevyclefiovani
adresatu socialnich sluzeb z pfirozeného prostfedi ze spole€nosti. Diraz je kladen na
spolupraci mezi poskytovateli, uzivateli i osobami jim blizkymi s cilem mobilizovat
uzivatele socialnich sluzeb k prevzeti spoluodpovédnosti za feSeni jejich nepfiznivé

socialni situace a zavislosti na poskytovani socialnich sluzeb. Socialni sluzby jsou

% Manudl transformace ustavd. Praha: MPSV CR 2013, str. 11
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poskytovany na zakladé smlouvy, kterou zdjemce o sluzbu uzavira dobrovolné s
poskytovatelem sluzeb za podminek, na kterych se obé strany dohodnou. Zakon
108/2006 Sb. mimo jiné vytvofil i lepSi podminky pro fyzické osoby jako poskytovatele
socialnich sluzeb, ¢imz sleduje udrZzeni adresatl socialnich sluzeb v jejich pfirozeném
socialnim prostfedi a jejich motivaci ke spolupraci na feSeni jejich nepfiznivé socialni
situace. DUraz na respektovani prav uzivatell a na respektovani jejich lidské
dlstojnosti zdlrazriuje povinnost poskytovatelll socialnich sluzeb dodrzovat tzv.
standardy kvality socialnich sluzeb, které jsou vyhlaseny jako pfiloha provadéci

vyhlasky k zakonu o socialnich sluzbach.*
Cilem sluzeb socialni péce je zejména:

- podporovat sobéstacnost klientd,

- setrvani nebo umoznéni navratu do pfirozeného prostredi,

- podpora rozvoje kompetenci klientl vedouci ke zlepSeni jeho schopnosti zit
samostatny Zivot,

- ochrana a prosazovani prav klientd,

- pomoc pfi zajisténi ubytovani, stravy a uspokojeni dalSich zakladnich potfeb
klienta,

- aktivity napomahajici socialnimu zadlenéni klient(. *°

Socialni sluzby, jejichz ucelem je tedy pomoci osobam, které to potiebuiji, zajistit jejich
fyzickou a psychickou sobéstacnost a umoznit jim v co nejvy$8i mozné mife zapojit se
do bézného Zivota spole€nosti, mizeme rozdélit na sluzby pobytové, terénni a
ambulantni. Pobytové sluzby jsou takové, které jsou spojeny s bydlenim pfimo
v zafizeni socialnich sluzeb. Terénni sluzby jsou osobé& poskytovany v jejim
pfirozeném socialnim prostfedi. Ambulantni sluzby jsou takové sluzby, za kterymi
osoba dochazi do zafizeni socidlnich sluzeb. **

Pobytové sluzby rozliSujeme rdzného druhu, patfim sem nejen domovy pro
osoby se zdravotnim postiZzenim, ale také zafizeni rodinného typu, komunitni bydleni,
chranéné byty, spolecné byty uréené pro nékolik uZivateld a bydleni integrované v

bézné zastavbé s podporou osobnich asistentd.

39 Camsky P., Sembdner J., Krutilova D. Socidini sluzby v CR v teorii a praxi. Praha: Portal, 2011, s. 9-17
40 Zikl in Bendova, P., Zikl P. Dité s mentdlnim postiZzenim ve Skole. Praha: Grada 2011
“ Svarcova, |. Mentdini retardace. Praha: Portél, 2011, s. 174
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Socialnich sluzeb, které mohou vyuzivat osoby s mentalnim postizenim, je cela
fada. Patfi sem centra dennich sluzeb, denni a tydenni stacionafe, domovy pro osoby
se zdravotnim postizenim (dfive ustavy socialni péce), odlehCovaci sluzby,
pecovatelska sluZzba a v neposledni fadé chranéné bydleni a podpora samostatného
bydleni, kterymi se budeme zabyvat v nasledujici podkapitole, protoZe jsou sluzbami
na poli bydleni osob s mentalnim postizenim, které maji zajistit bydleni téchto osob
v pfirozeném prostiedi tak jako u jejich vrstevnikl a napomahat za¢lenéni téchto osob

do komunity, do zivota spole€nosti.

3.1 Chranéné bydleni

Chranéné bydleni je za uplatu poskytovana pobytova socialni sluzba, ktera je
dlouhodobé a je poskytovana osobam se zdravotnim postizenim, jejichz Zivotni situace
vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Chranéné bydleni ma formu skupinového nebo
individualniho bydleni a osobé je dle potfeby poskytovana podpora osobniho
asistenta.*? ,Jde o takovou formu bydleni, kde si klient mize vyzkouSet zit samostatné,
starat se sam o sebe a naucit se socialnim dovednostem s podporou dalSi osoby, at' jiz

socialniho pracovnika &i terapeuta.“ *

Dle zakona ¢&. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, je chranéné bydleni v § 51

charakterizovano nasledovné:

»(1) Chranéné bydleni je pobytova sluzba poskytovana osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni, véetné
dusevniho onemocnéni, jejichz situace vyZaduje pomoc jiné fyzické osoby. Chranéné

bydleni ma formu skupinového, popripadé individualniho bydleni.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni ¢innosti:

a) poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajisténi stravy,

b) poskytnuti ubytovani,

¢) pomoc pfi zajisténi chodu domacnosti,

d) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

e) vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti,

42 Cerna, Marie a kol. Ceskd psychopedie. Praha: Karolinum, 2009, s. 182
3 Cervenkovd, A., Bruthansova D. Ndklady na ustavni socidlni péci a sluzby podporovaného a chranéného bydleni.
Praha: VUPSV 2004, s. 6
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f) zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim,
g) socialné terapeutické ¢innosti,
h) pomoc pri uplatriovani prav, opravnénych zajmu a pri obstaravani osobnich

zalezitosti. “ **

3.2 Podpora samostatného bydleni

Podpora samostatného bydleni (dale jen podporované bydleni) je terénni socialni
sluzba, ktera je za uplatu poskytovana osobam se zdravotnim postizenim, jejichz
situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby a kterd je poskytovana v domacnosti

osoby.*

Dle zakona ¢&. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, je podpora samostatného bydleni

v § 43 charakterizovana nasledovné:

»(1) Podpora samostatného bydleni je terénni sluzba poskytovana osobam, které maji
snizenou sobéstacnost z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onemocnéni,

véetné dusevniho onemocnéni, jejichZ situace vyZaduje pomoc jiné fyzické osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1obsahuje tyto zakladni ¢innosti:
a) pomoc pri zajisténi chodu doméacnosti,
b) vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti,
¢) zprostfedkovani kontaktu se spole¢enskym prostfedim,
d) socialné terapeutické ¢innosti,
e)pomoc pri uplatriovani prav, opravnénych zajmd a pfi obstaravani osobnich
zélezitosti.“ *®

Socialni sluzby chranéné a podporované bydleni se mohou jevit jako sluzby
stejné, nebo pfinegjmensim velmi podobné. Hlavni rozdil mezi chranénym a
podporovanym bydlenim je vtom, Ze sluzba chranéné bydleni je poskytovana
v zafizenich (bytech) ve vlastnictvi poskytovatele sluzby a podporované bydleni je

poskytovano v bytech ve vlastnictvi nebo najmu osoby se zdravotnim postizenim.

4 zakon €. 106/2008 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpis(, par. 51

> Cerna, M. a kol. Ceskd psychopedie. Praha: Karolinum, 2009, s. 182

46 24kon ¢&. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist, § 43
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Zpusoby poskytovani asistence v téchto sluzbach jsou rizné. Mize se jednat o
podporu asistenta zijiciho ve spolecné domacnosti (napf. camphillské komunity),
asistenta, ktery do domacnosti dochazi, kde se potom vétsSinou jedna o vice asistentd,
ktefi se v pomoci stfidaji. Daldi moZnosti je asistent, ktery dochazi dle potfeby, je pro
klienta na telefonu. DalSim zpUusobem je jeden centralni dim v bézné zastavbé, ktery
zajistuje podporu vice domacnostem, sluzba je poskytovana 24 hodin denné a mize
slouzit také jako kulturni centrum pro okolni komunitu.*’

VySe uhrady za poskytovani podpory samostatného bydleni, sluzeb
v chranéném bydleni a za poskytovani osobni asistence je za zakladni ukony
stanovena smlouvou o poskytovani socialni sluzby a maximalni vysi uhrady stanovuje
vyhlaska €. 505/2006 Sb., ktera je provadéci vyhlaskou zakona o socialnich sluzbach,
v platném znéni.*® Pomoci hradit naklady za tyto ukony ma statni socialni davka

prispévek na péci, ktery je popsan v nasledujici kapitole.

47 Cerna, M. a kol. Ceskd psychopedie. Praha: Karolinum, 2009, s. 184 - 185
“8 proga L. Ekonomickd efektivita zajistovdni péce o prijemce prispévku na péci. Praha: VUPSV, v.v.i.,, 2013, s. 17
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4 PRISPEVEK NA PECI

Pfispévek na péci je upraven v zakoné &. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve
znéni pozdéjSich predpisu, v ¢asti druhé a je ur€en osobam, které jsou z dlvodu svého
nepriznivého zdravotniho stavu odkazany na pomoc druhé osoby. Zakon o socialnich
sluzbach od své uéinnosti proSel nékolika zménami, pfiemz nejvyznamnéjsi pro
prispévek na péci probéhla s ucinnosti od 1. 1. 2012, kdy byl tento zafazen do systému
nepojistnych socialnich davek a rozhodovani o ném pieSlo zobci s rozSifenou
pusobnosti na Urad prace Ceské republiky, kde je tfeba podat zadost o pfiznani tohoto
prispévku.

Prispévek na péci je urCen k Uhradé nakladd vzniklych osobé s nepfiznivym
zdravotnim stavem starSi jednoho roku véku za ukony péce, které jsou ji poskytovany
v oblasti bézné denni péce o vlastni osobu (tzv. sebeobsluha — napf. strava, hygiena,
oblékani, pohyb) a v sobéstacnosti (moznost Uc€astnit se socialniho zivota — napf.
schopnost komunikace, nakladani s penézi, vareni, uklid) a umozriuje osobé zavislé na
pomoci druhé osoby zajistovat si péci, pokud je to mozné, v jejim pfirozeném prostfedi,
a to nejen registrovanymi poskytovateli socialnich sluzeb, ale také neformalnimi
pecujicimi osobami — rodinnymi pfislusniky nebo jinymi pecujicimi osobami (tzv.
asistent socialni pé€e — upraveno v § 83 zakona o socialnich sluzbach). Oba uvedené

zpUsoby péde je také mozno kombinovat. *°

4.1 Podminky naroku na prispévek na péci

V § 7 zakona 108/2006 Sh., ve znéni pozdéjSich predpist je v odstavci druhém
uvedeno:

,Narok na pfispévek ma osoba uvedena v § 4 odst. 1, kterda z divodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu potfebuje pomoc jiné fyzické osoby pfi zviadani
zakladnich Zivotnich potfeb v rozsahu stanoveném stupném zavislosti podle § 8, pokud
ji tuto pomoc poskytuje osoba blizka nebo asistent socialni péée uvedeny v § 83 nebo
poskytovatel socialnich sluzeb, ktery je zapsan v registru poskytovateli socialnich
sluzeb podle § 85 odst. 1 nebo détsky domov52), anebo specialni l(iZzkové zdravotnické
zarizeni hospicového typu7a); narok na pfispévek ma tato osoba i po dobu, po kterou
je ji podle zviastniho pravniho predpisu7b) poskytovana zdravotni péce v pribéhu

hospitalizace.“*

49 Camsky P., Sembdner J., Krutilova D. Socidini sluzby v CR v teorii a praxi. Praha: Portal, 2011, str. 18
0 2akon &. 108/2006 Sb., o sociélnich sluzbach, § 7, odst. 2
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Prispévek na péci nalezi nikoli osobé pecujici, ale osob&, o kterou ma byt
pecovano. Pfi podani Zadosti je mimo jiné osoba zavisla na péci jiné osoby povinna
uvést, kdo bude tim, kdo pro ni bude péci zajistovat a také, jak bude pfispévek na péci
vyplacen. Dle § 19 zakona o socidlnich sluzbach je pfijemcem pfispévku na péci
opravnéna osoba, u osob nezletilych zakonny zastupce nebo jina fyzicka osoba, které
byla nezletila osoba svéfena do péce na zakladé rozhodnuti pfisludného organu. Dle
§20 zakona o socialnich sluzbach mlze pfislusna pobogka Uradu prace Ceské
republiky ve zietele hodnych pfipadech vydat rozhodnuti o ustanoveni zvlastniho

prijemce (zejména vyzaduje-li to zdravotni stav osoby).

4.2 Urceni stupné zavislosti na péci jiné osoby pro prispévek na péci

Vzhledem k tomu, Ze kazdy jedinec ma v zavislosti na svém zdravotnim stavu jinou
schopnost zvladat péc¢i o svou osobu a byt sobéstaény, urCuje zakon o socialnich
sluzbach ¢tyfi stupné zavislosti na pomoci jiné osoby, od kterych se odviji také vyse
pfiznaného pfispévku na péci. Po podani zadosti o prispévek na péci je provedeno
pracovnikem prislusné krajské poboc¢ky Uradu prace Ceské republiky socialni $etfeni
v misté faktického bydlisté posuzované osoby. Vysledek socialniho Setfeni je
postoupen posudkovému Iékafi pFisludné okresni spravy socialniho zabezpeé&eni. **

§ 25 zdkona o socialnich sluzbach urluje, Ze posudkovy IékaF provede
zhodnoceni funkénich dopadd zdravotniho stavu zadatele na jeho schopnost pe€ovat o
sebe a byt sobéstatnym na zakladé provedeného socialniho Setfeni, zdravotni
dokumentace, z vysledku funkénich vySetfeni a z vysledku pfipadného vySetieni
Zadatele provedeného posudkovym lékafem. Na zakladé tohoto zhodnoceni vypracuje
posudkovy Iékarf pfislusné okresni spravy socialniho zabezpeleni posudek, ve kterém
urCi stupen zavislosti a uvede, které zakladni Zivotni potfeby neni posuzovany jedinec
schopen zvladnout. Tento posudek je zaslan pfislusné krajské poboéce Utadu prace
Ceské republiky jako podklad pro rozhodnuti o pfiznani nebo nepfiznani prispévku na

péci.

31 Camsky P., Sembdner J., Krutilova D. Socidini sluzby v CR v teorii a praxi. Praha: Portal, 2011, str. 18
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4.3 Stupné zavislosti na péci jiné osoby pro prispévek na péci

Pfi posuzovani stupné zavislosti se od 1. 1. 2012 vychazi ze schopnosti zvladat deset
zakladnich zivotnich potieb, které jsou taxativné stanoveny v § 9 zakona o socialnich

sluzbach a to:

a) mobility,

b) orientace,

¢) komunikace,

d) stravovani,

e) oblékani a obouvani,

f) télesné hygieny,

g) vykonu fyziologické potfeby,
h) pé¢e o zdravi,

i) osobni aktivity,

j) péce o domacnost (nehodnoti se u osob do 18 let véku).

Rozhodujici pro ureni stupné zavislosti osoby, ktera potfebuje pomoc pfi zvladani
ukonl kazdodenni péce z divodu svého dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho stavu je
pocet zakladnich Zivotnich potfeb, které neni osoba schopna zvladat a jeji vék. Zpisob
hodnoceni schopnosti zvladat zakladni zivotni potfeby upravuje vyhlaska €. 505/2006
Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona o socialnich sluzbach.
Od stanoveného stupné zavislosti osoby na péci jiné osoby je odvozovana vySe
pfiznaného pfispévku na péci. Stupné zavislosti stanovuje § 8 a vysi pfispévku na pédi

§ 11 zakona o socialnich sluzbach takto:

Stupné zavislosti u osoby do 18 let véku

e |. stupenn — lehka zavislost - osoba neni schopna z duvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zvladat tfi zakladni zivotni potfeby (vyse
pfispévku 3 000,- K&),

e |l. stupen — stfedné t&zka zavislost - osoba neni schopna z diivodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zvladat Ctyfi nebo pét zakladnich Zivotnich

potieb (vySe pFispévku 6 000,- K&),
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e |ll. stupen — tézka zavislost - osoba neni schopna z duvodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zvladat Sest nebo sedm zakladnich Zivotnich
potfeb (vySe pfispévku 9 000,- K&),

e |V. stupen — Uplna zavislost - osoba neni schopna z ddvodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zvladat osm nebo devét zakladnich zivotnich

potfeb (vyse pfispévku 12 000,- K&)

a vyzaduje kazdodenni mimoradnou péci jiné fyzické osoby.

Stupné zavislosti osob starsich 18 let véku

I. stupen — lehka zavislost - osoba neni schopna z divodu dlouhodobé
nepriznivého zdravotniho stavu zvladat tfi nebo &tyfi zakladni Zivotni potieby
(vySe pFispévku 800,- K¢),

e |l. stupen — stfedné tézka zavislost - osoba neni schopna z diivodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zvladat pét nebo Sest zakladnich Zzivotnich
potfeb (vyse pfispévku 4 000,- K&),

e |ll. stupen — tézka zavislost - osoba neni schopna z duvodu dlouhodobé
nepfiznivého zdravotniho stavu zvladat sedm nebo osm zakladnich zivotnich
potieb (vySe pFispévku 8 000,- K&),

o |V. stupefl — Uplna zavislost - osoba neni schopna z ddvodu dlouhodobé

nepfiznivého zdravotniho stavu zvladat devét nebo deset zakladnich Zivotnich

potieb (vySe pFispévku 12 000,- K&)
a vyzaduje kazdodenni pomoc, dohled nebo péci jiné fyzické osoby.

Praxe ukazuje, Ze jednotliva kritéria pro stanoveni miry zavislosti pro pfispévek na péci
neumoznfuji objektivné zhodnotit miru zavislosti u v8ech skupin osob se zdravotnim
postizenim. Soucasny zpusob hodnoceni miry zavislosti umoznuje objektivné zhodnotit
socialni situaci zejména u osob s télesnym postizenim a senior(i, ale neumozriuje
objektivné zhodnotit potfeby osob s mentalnim, psychickym a zrakovym postizenim. >
»nakup“ socialnich sluzeb v takovém rozsahu, jak by potfebovali k podpofe své

samostatnosti.

>2 priiga L. Ekonomickd efektivita zajistovdni péce o prijemce pfispévku na péci. Praha: VUPSV, v.v.i., 2013, s. 15
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5 EMPIRICKA CAST

Tato kapitola je vénovana vlastnimu vyzkumnému Setfeni. Jak jiz bylo uvedeno
v teoretické Casti této prace, osoby s mentalnim postizenim maiji stejna prava jako
vSechny ostatni osoby. Jednim z téchto prav je moci si vybrat, kde a s kym budou tyto
osoby bydlet. Rozhodla jsem se proto jako vyzkumny cil této prace zmapovat, jaké
konkrétni moznosti samostatného bydleni maji osoby s mentalnim postizenim
v pfipadé, ze z jakéhokoli divodu nemohou zit v pro nas vSechny nejpfirozenégjSim
prostfedi - vroding, nebo se chtéji od této rodiny osamostatnit stejné, jako jejich
vrstevnici.

Zaméfila jsem se na vyhledani zafizeni poskytujicich socialni sluzbu
chranéného a podporovaného bydleni osobam s mentalnim postiZzenim v Olomouckém
a Zlinském kraji. Tyto konkrétni moznosti kratce popiSi se zaméfenim na to, jaka je
cilova skupina sluzby co do miry postizeni, véku klientll, bezbariérovosti zafizeni,
umisténi v obci a jeho kapacity. Zjisténé informace jsem se rozhodla pro lepSi

prehlednost a snadné vyhledani umistit do samostatné Sesté kapitoly.
K tomuto cili jsem si stanovila dvé podotazky:

1. Jaka je kapacita a vytiZzenost téchto sluzeb?
2. Naplhuji tato zafizeni socialnich sluzeb pozadavky na normalizaci zivota osob

s mentalnim postizenim?*

Prvni podotazku jsem stanovila, protoze je z mého pohledu dullezité zjistit, jakou
maji zajemci o tyto socialni sluzby moznost ziskat v pfipadé zajmu Ci potfeby misto
v zafizenich poskytujicich tyto socialni sluzby. V sou€asné dobé Ziji v populaci zhruba
3 % osob s mentalnim postizenim a z toho zhruba 2,5 % osob s lehkym mentalnim
postizenim, ktefi maji vétSinou dostatek kompetenci pro samostatny Zivot a potfebu;ji
k tomu jen nizkou nebo stfedni miru podpory. Rada t&chto osob stale Zije v Ustavnich
zarizenich, kde je jim zbyte¢né poskytovana nadbyte¢na péce a zavaznymi pravidly
omezovana moznost samostatného rozhodovani a fungovani. Relativné novy typ
socialnich sluzeb chranéné nebo podporované bydleni by pro né byl vhodnéjsi.

Druhou podotazku jsem zvolila na zakladé prav osob se zdravotnim
znevyhodnénim a v souladu s poslanim sluzby podporovaného a chranéného bydleni,
pomoci osobam se zdravotnim znevyhodnénim zit v pfirozeném prostfedi stejné jako

jejich vrstevnici bez postizeni. Jak jiz bylo FfeCeno v teoretické Casti této prace,

29



normalizace Zivota osob s mentalnim postiZzenim se tyka zejména jejich partnerského
(rodinného) Zivota, zaméstnavani a moznosti samostatné rozhodovat o naplni jejich
dne.

DalSim vyzkumnym cilem této bakalarské prace je zmapovat stupen pfiznaného
pfispévku na péci jednotlivych uzivatelld sluzeb v téchto konkrétnich zafizenich
chranéného a podporovaného bydleni pro osoby s mentalnim postiZzenim, protoze
prispévek na péci je statni socialni davkou uréenou Kk posileni kompetenci osob
zavislych na pomoci jiné osoby a pecujiciho prostfedi, umoziuje jim nakup socialnich
sluzeb a posiluje tak jejich samostatnost.

Jednotliva zafizeni budou vyhledana pomoci registru poskytovatelt socialnich
sluzeb. Za socialni sluzbu chranéného a podporovaného bydleni jsou pro ucely této
prace povazovany tyto sluzby tak, jak jsou definovany v zakoné ¢. 108/2006 Sb., o
socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjSich prfedpisi a k popisu vyuziji informace
dostupné na internetovych strankach, pfipadné v informacénich letacich a vyroénich
zpravach zafizeni, poskytujicich tyto sluzby. Olomoucky kraj jsem zvolila jako region,
ve kterém Ziji a je mi proto nejblizSi a Zlinsky kraj jsem zvolila jako sousedni kraj se
srovnatelnym podtem obyvatel, jak jsem si zjistila dle udaju Ceského statistického
ufadu.

K dosazeni cile prace byla pouzita analyza dat a dotaznikové Setfeni ve
vyhledanych zafizenich sluzeb chranéného a podporovaného bydleni. Dotazniky jsem
vytvofila a rozeslala do vSech zafizeni, ktera jsem vyhledala v registru poskytovatell
socialnich sluzeb s platnosti k 31. 12. 2014. Dotaznik ma celkem ¢&trnact otazek.
VétSina otazek sméfuje pfimo k napInéni cile této prace, ale nékteré dalsi skuteCnosti
o téchto socialnich sluzbach a jejich uzivatelich jsou rovnéz jeho soudasti, protoze
pomahaji porozumét kontextu sluzeb chranéného a podporovaného bydleni. V ramci
vyzkumu bylo osloveno celkové patnact pracovist. Z nich se vratilo devét vyplnénych
dotazniku a ty byly v8echny zpracovany k ucelu této prace.

Ke dni 1. 1. 2015 vznikly dalSi dvé sluzby podporovaného bydleni, které jsem
do bakalarské prace také kratce uvedla a zpracovala informace, které se mi podafilo
zjistit v registru poskytovateld socidlnich sluzeb. Jedna se o rozSifeni sluzeb
poskytovatele, ktery stejné sluzby jiz v kraji zajiStuje a jehoz dalSi zafizeni jsou jiz
Vv praci uvedena.

V nasledujicich podkapitolach jsou zpracovany ziskané informace.
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5.1 Zarizeni chranéného a podporovaného bydleni

Cilem této prace je zmapovat jednotlivé moznosti v oblasti samostatného bydleni osob
s mentalnim postizenim v Olomouckém a Zlinském kraji. Jednotliva zafizeni jsem
vyhledala v registru poskytovateltl socialnich sluzeb, ktery je pfistupny na strankach
Ministerstva prace a socialnich véci Ceské republiky a jak jsem jiz uvedla, uspofadala
jsem je pro lepsi pfehlednost a snadné vyhledani do samostatné kapitoly Cislo 3est.
Zajimalo mne vsak také, kdo je zfizovatelem téchto socialnich sluzeb, z jakého
socialniho prostfedi klienti do sluzeb chranéného a podporovaného bydleni pfisli a zda
se museli za sluzbou stéhovat daleko nebo ji nalezli v misté svého puvodniho bydlisté.

V nasledujicim grafu €. 1 jsou uvedeni jednotlivi zfizovatelé socialnich sluzeb
chranéného a podporovaného bydleni a jak je patrné, jsou zde zastoupeny vSechny
moznosti zfizovatelt od krajskych uradu, pfes niz8i uzemné samospravné celky, cirkev
a nabozenska spoleCenstvi az k jinym pravnickym osobam. Zpracovany zde byly
informace o vSech sedmnacti vyhledanych sluzbach. Z vysledk( je patrné, Zze

v kazdém ze sledovanych kraju jsou jini pfevazujici zfizovatelé.

Graf¢. 1

Zrizovatel

H Olomoucky kraj

M Zlinsky kraj

kraj cirkev obec/mésto jind prav.
osoba

Zdroj: vlastni

V grafu €. 2 jsou uvedeny informace o tom, z jakého plvodniho socidlniho prostifedi
nyné&jsi klienti do chranéného a podporovaného bydleni pfisli, rozdéleno podle kraju.
VétSina klientd plvodné zila v domovech pro osoby s mentalnim postizenim, coz je
zpusobeno tim, Ze vétsi Cast téchto sluzeb vznikla pfi domovech pro osoby

s mentalnim postizenim. Jedna se o projev probihajici transformace socialnich sluzeb.
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Graf ¢. 2

PlUvodni socidlni prostiedi

B Olomoucky kraj

— —-— . M Zlinsky kraj

Zdroj: vlastni

Graf €. 3 znazorfiuje teritorium, z jakého osoby s mentalnim postizenim do sluzeb
chranéného a podporovaného bydleni pfisly. Vysledky znazorfiuji, Zze klienti ve vétsiné
pFipadu zustavaji ve stejné obci ¢i mésté, ve kterych Zili pfed tim, nez zacali vyuzivat
tyto nové socialni sluzby. Ma to stejny duvod jako zjisténi tykajici se puvodniho
socialniho prostfedi klientl, tedy Ze se osoby pfevazné sestéhovaly z blizkych zafizeni

socialnich sluzeb. Zpracovany byly odpovédi z doSlych dotaznikd.

graf¢. 3

Plvodni bydlisté klientt
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mésto

Zdroj: vlastni

V pfiloze €. 2 této prace, grafu a) potom muizete nalézt informace o tom, jaké je

vékoveé slozeni uzivatelu.
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5.2 Kapacita a vytizenost sluzeb CHB a PB

Kapacita sluzeb je jedna z informaci, které je mozno vyhledat v registru poskytovatelt
socialnich sluzeb, pfesto jsem v dotazniku polozila otazku na kapacitu poskytované
sluzby. Ve dvou pfipadech poskytovatell, ktefi na muj dotaznik odpovédeéli, se lisi
kapacita uvedena v registru a zaznamenana v dotazniku, pouziji proto pro tuto praci
v téchto pfipadech udaje uvedené v dotazniku. Pfedpokladam, Ze se kapacita zménila
a nebylo to dosud v registru zaznamenano. Kapacita je uvedena v nasledujicim grafu
€. 4. Z vracenych dotaznik(, které jsem méla moznost zpracovat, vyplyva, Zze vétSina
sluzeb chranéného a podporovaného bydleni byla naplnéna ihned na pocatku zfizeni
sluzby plnou kapacitou a jini zajemci proto nemaji moznost misto ve sluzbé ziskat.
Dotaznikové Setfeni potvrdilo jen jednu vyjimku, a to sluzbu podporovaného bydleni,
kde je jesté volna kapacita. Pfedpokladam, Zze pravdépodobné v dosahu sluzby neni
vice klientd vhodnych pro tuto sluzbu. Zajemci o tuto sluzbu byli, ale ve sledovaném
obdobi let 2012 az 2014 nebyli pfijati a uvadéna kapacita sluzby nebyla naplnéna.

Udaje ziskané z dotaznikového $etfeni jsem uvedla do graft &. 4 a 5.

graf ¢. 4

Kapacita

B chrdnéné bydleni

B podporované bydleni

Olomoucky kraj Zlinsky kraj

Zdroj: vlastni
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graf ¢. 5
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Zdroj: vlastni

Pocty pfijatych klientd souvisi také s tim, jak vznikala jednotliva zafizeni v Casovém
horizontu, vytvofila jsem proto graf s touto informaci a umistila ho jako graf b) do

prilohy €. 2 této prace.

5.3 Normalizace zivota osob s mentalnim postizenim

Normalizaci Zivota osob s mentalnim postiZzenim jsou v dotazniku vénovany otazky:
kdo rozhoduje o naplni dne klienta, kolik klientl Zije v jedné domacnosti, zda mize
klient Zit v zafizeni se svym pfipadnym Zivotnim partnerem a zda je klient u¢asten
pracovniho procesu.

O naplni dne Kklientd rozhoduje v péti prfipadech klient sam, ve c¢tyfech
pfipadech klient s kliCovym pracovnikem, pficemz dvé ze zafizeni, kde se klient
rozhoduje spolu s klicovym pracovnikem, uvedla, Ze klienti maji pfedem stanoveny
program celého dopoledne (od vstavani, pfes naplii dne az po obéd), o odpolednim
programu, vikendech a svatcich pak rozhoduji klienti sami.

Na otazku kolik klientl Zije v jedné domacnosti, jsou odpovédi riznorodé od
jednoho az dvou klientl v jedné domacnosti, po domacnosti, ve kterych spolu Zzije Sest,
osm i dvanact klientd. V téchto pfipadech se jedna o skupinové domacnosti. Jedno
zafizeni chranéného bydleni uvadi, ze se v jejich pfipadé jedna o komunitni typ
bydleni, zde tedy Ziji vSichni obyvatelé spoletné jiZ z podstaty sluzby. Vyhodnoceni

vysledkl z vracenych dotaznik( uvadim v grafu €. 6.
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graf¢. 6

Pocet klientd v jedné domacnosti
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Zdroj: vlastni

Na otazku zda mohou klienti Zit v zafizeni se svym Zivotnim partnerem,
odpovédéla pouze dvé zafizeni ne. V obou pfipadech se jedna o chranéné bydleni,
pficemz jedno v Olomouckém a jedno ve Zlinském kraji. V podporovaném bydleni by
toto mélo byt samoziejmosti, protoZze by se meélo jednat o sluzbu poskytovanou
v domacnosti klienta, ale jak bylo zjisténo, nékteré sluzby podporovaného bydleni jsou
poskytovany v bytech, které jsou ve vlastnictvi nebo pronajmu poskytovatele sluzby.
Neni pak uplné zfejmy rozdil mezi sluzbou chranéného a podporovaného bydleni.

Odpovédi na otazku, zda jsou klienti zafazeni do pracovniho procesu, jsem
zpracovala za jednotlivé kraje nejen podle pracovniho zafazeni, ale také jsem uvedla
pfipadny zajem klientu pracovat tam, kde klienti moznost pracovat nemaji a znazornila

v grafu €. 7.
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graf ¢. 7
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Z vySe uvedenych ziskanych vysledkd vyplyva, Ze Zzivot osob s mentalnim
postizenim se ve sluzbach chranéného a podporovaného bydleni podoba Zivotu
vrstevnikl. Ve vétsiné pfipadu si sami rozhoduji o naplni dne, mohou v pfipadé zajmu
bydlet se svym Zivotnim partnerem a fada z nich je zapojena do pracovniho procesu,
at uz u bézného zaméstnavatele nebo v chranénych nebo terapeutickych dilnach. Co
do poctu osob Zijicich vjedné domacnosti, ziji néktefi klienti ve vétS§im poctu
spolubydlicich nez je obvyklé pro béZnou populaci, ale jedna se o mensi pocet osob
nez je bézné v domovech pro osoby s mentalnim postizenim, kde ziji desitky osob

v jednom domé.

5.4 Prispévek na péci

Socialni sluzby chranéného a podporovaného bydleni pro osoby s mentalnim
postizenim v Olomouckém a Zlinském kraji jsou primarné uréeny osobam, které maji
dostatek kompetenci a potfebuji jen nizSi nebo stfedni miru dopomoci jiné osoby, jak
jsem si ovéfila pfi sbéru dat o jednotlivych zafizenich téchto sluZzeb. Pfedpokladala
jsem proto, Ze uZivatelé v téchto sledovanych zafizenich budou pobirat pfispévek na
péci v niZSich stupnich, tedy I. a Il. stupné.

Vyhodnocenim odpovédi na otazku dotazujici se na jednotlivé stupné prispévku
na péci u klientd, jsem tuto hypotézu ovéfila s tim, ze ¢ast klientd dokonce zadny

pfispévek na péci nepobira. Vysledky jsem znazornila v grafu €. 8.
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graf ¢. 8
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Ze ziskanych dat vyplyva, Ze v Olomouckém kraji pfevazuje jako zfizovatel sluzeb
chranéného a podporovaného bydleni kraj. Ve Zlinském kraji na rozdil od toho jsou
nejCast&jSim zfizovatelem jiné pravnické osoby a cirkev. V obou krajich pfevazuje jako
puvodni bydlisté uzivatell téchto sluzeb stejna obec, ve které klient bydlel i pred
stéhovanim do chranéného nebo podporovaného bydleni, pfesto v Olomouckém kraji
je vice osob, které piesli zjiného okresu a dokonce i zjiného kraje, pficemz ve
Zlinském kraji jsou pouze osoby z tohoto kraje. Tato skuteCnost souvisi s tim, ze v
obou krajich je pldvodnim socialnim prostfedim klientl pfevazné domov pro osoby se
zdravotnim postizenim a sluzby chranéného a podporovaného bydleni vznikly pfi
téchto domovech, takZe se zajemci o tyto sluzby vétSinou nemuseli st€hovat mimo
obec, ve které dfive zili. Kapacita sluzeb chranéného a podporovaného bydleni byla
naplnéna jiz pfi zfizovani téchto sluzeb, protoze vznikaly vramci probihajici
transformace socialnich sluzeb a uzivateli se stali obyvatelé domovu pro osoby se
zdravotnim postizenim. ReSenim je vznik dalSich zafizeni chranéného a
podporovaného bydleni a to nejen pfi domovech pro osoby s mentalnim postizenim,
ale také samostatné v obcich, kde tyto domovy nejsou.

Setfenim bylo dale potvrzeno, Ze sluzby podporovaného a chrané&ného bydleni
normalizuji Zivot osob s mentalnim postizenim. Jedté vétdiho pfiblizeni k béznému
zivotu by doSlo pravé umisténim zafizeni mimo obce s domovy. V Olomouckém kraji je
vétsi kapacita sluzeb chranéného bydleni, naopak ve Zlinském kraji je vétsi kapacita
sluzeb podporovaného bydleni. Ve Zlinském kraji je vice uzivatell sluzeb chranéného

a podporovaného bydleni zaméstnanych, at uz v chranénych dilnach nebo u béznych
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zaméstnavateli. Moznost UCastnit se pracovniho procesu ma pozitivni vliv na Zivot
osob s mentalnim postizenim, pracovnich mist je ale nedostatek. ReSenim by bylo
vyrazné zvyhodnéni zaméstnavatell zfizujicich a dlouhodobé provozujicich pracovni
mista pro osoby s mentalnim a jinym zdravotnim znevyhodnénim. Vzhledem k tomu,
Ze osoby s mentalnim postizenim dosahuji jen na niz8i nebo viibec Zadné prispévky na
péci, pomohlo by jim zaméstnani i k uhradé pravé sluzeb chranéného a

podporovaného bydleni.
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6 CHRANENE A PODPOROVANE BYDLENI

6.1 Chranéné bydleni Olomoucky kraj

6.1.1 Domov Daliborka Prostéjov

Provoz Domova Daliborka byl zahajen na konci fijna roku 2012. Jedna se o zafizeni,
které poskytuje dvé pobytové socialni sluzby, a to chranéné bydleni a odlehéovaci
sluzbu. Domov Daliborka vznikl rekonstrukci dvou domU na ulici Daliborka a jedna se o
moderné vybaveny objekt s bezbariérovym vstupem se zahradou blizko centra mésta
Prostéjova, ktery se prfesto nachazi v klidném prostfedi. Toto zafizeni umozriuje
bydleni rodi€l spoleéné se svymi blizkymi s postizenim, o néz se starali vdomacim
prostiedi a z rlznych divodd uz o né nemohou déle samostatné pecCovat. Sluzba
chranéné bydleni je uréena pro osoby od 18 let do 64 let s lehkym a stfednim
mentalnim postiZzenim v pfipadné kombinaci s télesnym postizenim a seniory od 65 let
véku se snizenou sobéstagnosti, jejichz dospélé dité zaroven wvyuziva stejnou
pobytovou sluzbu. Pfednostné jsou zafazovani pravé dospéli Zadatelé, ktefi chtéji
vyuzit sluzeb zafizeni spolu se svymi pfibuznymi v seniorském véku. V Domové jsou
jednopokojové bytove jednotky a jednotky vicepokojové, které slouzi k
postupnému osamostatnéni déti od rodi€u. Kapacita sluzby je 25 osob bydlicich ve
dvanacti jednoltzkovych pokojich a Sesti dvoupokojovych bytech, kde je moznost
ubytovani rodinného pfislusnika. Z celkového poctu bytovych jednotek je pét feSeno

bezbariérové.>

6.1.2 Domov u rybnika Vicemérice

Domov u rybnika ve Viceméficich je umistén v byvalém Metternichové zamecku, ktery
byl vystavén na misté puvodni tvrzi pfipominané jiz ve 14. stoleti. Sluzba je urcena
dospélym muzim mezi 18 let az 64 lety véku slehkym a stfednim mentainim
postizenim, pfipadné i v kombinaci s télesnym postizenim, pokud toto nevyzaduje

bezbariérové prostfedi a jejichz situace vyzaduje pravidelnou podporu jiné osoby. **

>3 Domov Daliborka dostupné z http://www.prostejov.charita.cz/o-nas-chranene-bydleni.html [cit. 3. 1. 2015]

>* Domov u rybnika dostupné z http://www.domovurybnika.cz/ [cit. 3. 1. 2015]
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6.1.3 Chranéné bydleni Domov Olomouc

Chranéné bydleni Domov je socialni sluzba uréena dospélym osobam s lehkym a
stfedné tézkym stupném mentalniho postizeni, pfipadné s pfidruzenym sluchovym
nebo télesnym postizenim. Kapacita sluzby je 16 uzivatell a je provozovana v budové

byvalych jesli, ve které byl provoz zahajen po celkové rekonstrukci v roce 1998.>°

6.1.4 Chranéné bydleni Pomnénka Sumperk

Sluzba chranéné bydleni Pomnénka je urCena dospélym osobam se stfedné
téZkym mentalnim postizenim nebo s postizenim kombinovanym a je poskytovana od
roku 2012 v nové zrekonstruované bezbariérové budové, kde se nachazi 8 pokoju pro
8 uzivatell, pficemz kazdy pokoj ma vlastni socialni zafizeni. V domé je dale
spolecenska mistnost, kuchyné a koupelna se zazemim pro prani pradla. Sluzba je

uréena klienttim ve véku od 18 do 64 let.*®

6.1.5 Chranéné bydleni Vincentinum Sternberk

Socialni sluzba chranéné bydleni je ve Sternberku provozovana od éervence 2013 a je
uréena dospélym osobam s mentalnim nebo kombinovanym postizenim bez vyraznych
pohybovych obtizi, jak pro muze, tak pro Zeny. Kapacita sluzby je 8 osob a je
realizovana ve dvou samostatnych tfipokojovych bytech, pfiCemz v kazdém byté Zziji 4

obyvatelé. >’
6.1.6 Chranéné bydleni Vincentinum Sumperk

V Sumperku byla socialni sluzba chranéného bydleni uréend osobam s mentalnim
postizenim oteviena v Cervenci 2014 ve vilce v klidné méstské zastavbé. Klienti maji

k dispozici jednoldZkové a dvoulizkové pokoje a kapacita sluzby je 6 osob.>®

> Domov Olomouc dostupné z http://www.klic-css.cz/domov/ [cit. 3. 1. 2015]

%8 Chranéné bydleni Pomnénka dostupné z http://www.spmp-sumperk.cz/chranene-bydleni-pomnenka/ [cit. 3. 1.
2015]
>’ Vincentinum Sternberk dostupné z http://www.vincentinum.cz/ [cit. 3. 1. 2015]

*8 Vincentinum Sumperk dostupné z http://www.vincentinum.cz/ [cit. 3. 1. 2015]
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6.2 Podporované bydleni Olomoucky kraj

6.2.1 Podporované bydleni Sance Olomouc

Sluzba podporovaného bydleni Sance je poskytovana na Gzemi mésta Olomouce a je
ur€ena dospélym lidem s lehkym az stfedné téZkym stupném mentalniho postiZeni.
Sluzba je také urCena osoby s mentalnim postizenim s pfidruzenym sluchovym
postizenim, které jsou schopny efektivhi komunikace prostfednictvim znakového
jazyka nebo alternativni formy dorozumivani a osoby s pfidruzenym télesnym

postizenim. Kapacita sluzby jsou 4 osoby.*®

6.2.2 Podporované bydleni Pomnénka Sumperk

Socialni sluzba podporovaného bydleni je ur€ena osobam s lehkym az stfedné tézkym
mentalnim postizenim, pfipadné v kombinaci s télesnym postizenim nebo lehkou
smyslovou vadou od 18 let do raného seniorského véku. Sluzba je realizovana od r.
2005 v prostorach podporovaného bydleni, které se nachazi varealu s 8
bezbariérovymi byty o velikosti 1+kk. Budova je vybavena vytahem s ploSinou pro
invalidni voziky a kapacita je 8 uzivatelt.

%% $ance Olomouc dostupné z http://www.klic-css.cz/sance/ [cit. 3. 1. 2015]

% podporované bydleni Pomnénka dostupné z http://www.spmp-sumperk.cz/podporovane-bydleni-pomnenka/
[cit. 3. 1. 2015]
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6.3 Chranéné bydleni Zlinsky kraj

6.3.1 Dim Nadéje Otrokovice

Chranéné bydleni Domu Nadéje je pobytovou sluZbou socialni péce, ktera je urCena
zejmeéna lidem se stfednim aleh&im mentalnim nebo kombinovanym postizenim.
Uzivateli této sluzby jsou jak muzi, tak Zeny, ktefi Ziji v bytech v béZném panelovém
domé& a kam za nimi denné dochazeji pracovnici v socialnich sluzbach a socialni
pracovnici, ktefi je podporuji v jejich aktivitaich a vedou je k vétdi samostatnosti,
postupné jsou zapojovani do ruznych oblasti bézného Zivota s ohledem na jejich
individualni moznosti a schopnosti. Cilem je podpofit kompetence uzivatell, které
povedou k celkové integraci do spole¢nosti nebo alespon k vyraznému osamostatnéni

a minimalizaci zavislosti na sluzbé.®*

6.3.2 DUm Nadéje Zlin

Socialni sluzba chranéného bydleni je poskytovana ve vilce se zahradou, kde klienti
obyvaji 5 dvoullizkovych pokojl, ostatni obytnou plochu zaujima kuchyrika, 4 koupelny
s WC a spoleCenska mistnost. Dale je zde jedna mistnost, kterou maji k dispozici
pracovnici v socialnich sluzbach a také jednopokojovy byt se samostatnym vchodem,
ktery obyvaji dva klienti sluzby. Tento chranény byt tvofi kuchyn, pokoj, sprchovaci
kout a samostatné WC. Ddle je sluzba poskytovana v dalSich chranénych bytech, které
se nachazi v bézné zastavbé mésta Zlina. Celkova kapacita sluzby je 15 uzivatell a je

uréena osobam s mentalnim postiZzenim ve véku od 19 do 64 let.®?

6.3.3 Chranéné bydleni Rostislavova Uherské Hradisté

Sluzba chranéné bydleni Rostislavova je urena pro osoby s mentalnim nebo
kombinovanym postiZzenim od 19 do 64 let, které vyZaduji nizkou nebo stfedni miru
podpory. Celkova kapacita sluzby je 12 osob. Sluzba je poskytovana formou
skupinového bydleni a zahrnuje pét bytl pro dva uzivatele a dva byty pro jednoho
uzivatele. Byty se nachazeji v bytovém domé nedaleko centra mésta Uherskeé
Hradisté v blizkosti sluzeb a obchodl. V bytovém domé je kromé sedmi bytl pro
uZivatele sluzby také jeden byt pro personal. Bytovy dim neni bezbariérovy, ale je

vybaven schodolezem. %

* Dam Nadéje Otrokovice dostupné z http://www.nadeje.cz/otrokovice/chranene bydleni [cit. 3. 1. 2015]
%2 Diim Nadéje Zlin dostupné z http://www.nadeje.cz/zlin/dum nadeje chranene bydleni [cit. 3. 1. 2015 ]

% Chranéné bydleni Rostislavova dostupné z http://www.ouss-uh.cz/chranene-bydleni [cit. 3. 1. 2015 ]
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6.3.4 Chranéné bydleni sv. Cyrila a Metodéje Velehrad

Poskytovani sluzby chranéného bydleni bylo v obci Velehrad zahdjeno 1. 2. 2012 v
samostatné stojicim dvoupodlaznim rodinném domé& se zahradou, ktery je
bezbariérovy a nachazi se v klidné zastavbé mezi dalSimi rodinnymi domky. Dum
chranéného bydleni vybudovala Kongregace sester sv. Cyrila a Metodéje a novy
domov zde naslo 8 klientek s mentalnim, pfipadné kombinovanym postizenim. V horni,
vstupni Casti domu jsou umistény obsluzné mistnosti, spodni ¢ast domu je obytna.
Ubytovani maiji uzivatelky zajisténo ve dvou jednoluzkovych pokojich a tfech
dvoultzkovych pokojich. Spole¢na je potom kuchyné s obyvaci jidelnou, ze které je
vstup na prostornou terasu. Stravovani si uzivatelé zajiStuji za podpory pracovniki
sami, pouze v pracovnich dnech odebiraji obéd z domova pro feholni sestry, ktery je

v sousedstvi. Sluzba je uréena osobam od 19 do 64 let.®*

6.3.5 Ulita Uherské Hradisté

Sluzba chranéného bydleni Ulita vznikla 1. 9. 2014 a je poskytovana muzdm i zenam
s lehkym az stfednim mentalnim postizenim nebo s kombinovanym postizenim a
celkova kapacita sluzby je 12 osob ve véku od 18-ti do 64 let. Chranéné bydleni se
nachazi v bezbariérovém tfipodlaznim bytovém domé v blizkosti centra mésta Uherské
Hradisté v bézné zastavbé. Pracovni tym se sklada z jednoho socialniho pracovnika a
Ctyf asistentd. Uzivatelé sluzby bydli ve 12 jednollzkovych pokojich s vilastnim
socialnim zafizenim, dva pokoje jsou urCeny pro osobu pohybujici se na invalidnim
voziku. Byty jsou umistény ve dvou patrech po Sesti a v kazdém patfe je spolecna

kuchyrika s jidelnim koutem. ®°

% Chranéné bydleni Velehrad dostupné z http://chbvelehrad.cz/ [cit. 3. 1. 2015 ]
8 Chranéné bydleni Ulita dostupné z http://uhradiste.charita.cz/hlavni-strana/chranene-bydleni-ulita [cit. 3. 1.
2015]
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6.4 Podporované bydleni Zlinsky kraj

6.4.1 Barborka Kromeériz

ktefi maji snizenou sobéstacnost z divodu lehkého nebo stfedné tézkého mentéalniho
postizeni, které mlze byt provazeno télesnym handicapem. Socialni sluzba je
poskytovana v bytech uzivateld v ramci mésta Kroméfize a kapacita této sluzby jsou
Ctyfi uzivatelé. Kancelaf pracovniki podpory samostatného bydleni je umisténa
v arealu Domova pro osoby se zdravotnim postizenim Barborka. Zajemce o tuto
socialni sluzbu by mél zvladat zakladni ukony péce o svou osobu a komunikaci s
ostatnimi lidmi, mél by mit schopnost zvladnout alespon zakladni orientaci v novém
prostfedi a byt schopen a ochoten ucit se novym vécem, protoze Cilem sluzby je nejen
napf. zvladnuti samostatného menSiho nakupu potravin, ziskavani navykad
souvisejicich s chodem domacnosti, obsluha mobilniho telefonu, psani dopist a
dodrZzovani medikace, ale také hledani a udrZeni pracovniho uplatnéni a podpora

vztaht s rodinami a prateli jednotlivych uzivateld.®®

6.4.2 Podporované bydleni Valasské Meziri€i

Socialni sluzbu podpory samostatného bydleni poskytuje také stfedisko Diakonie CCE
postizenim, ktefi jsou schopni samostatného bydleni s podporou, jsou schopni Zit ve
svém pfirozeném prostfedi béznym zplsobem Zivota. Sluzba je poskytovana v
Mikroregionu ValaSskomezificsko — Kele€sko a probiha v bytech klientl, za kterymi

tam podle domluvy dochazi terénni nebo socialni pracovnik. ®

6.4.3 Podporované bydleni Otrokovice

Tato socialni sluzba podporovaného bydleni vznikla nové od 1. 1. 2015 a je urCena
osobam s mentalnim postizenim ve véku 19 — 64 let. Kapacita této terénni sluzby jsou

&tyfi klienti. ®

% Domov Barborka Krom&fiz dostupné z http://www.barborka-km.cz/default.asp?oddeleniid=4 [cit. 3. 1. 2015]

samostatneho-bydleni/ [cit. 3. 1. 2015]
68 Registr poskytovatell socidlnich sluzeb [online] dostupny z http://iregistr.mpsv.cz [cit. 15. 2. 2015]
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6.4.4 Podporované bydleni Rokytnice

Tato socialni sluzba podporovaného bydleni vznikla nové od 1. 1. 2015 a je urena
osobam s mentalnim postizenim ve véku 19 — 64 let. Kapacita této terénni sluzby jsou

&tyfi klienti. ®°

69 Registr poskytovatell socidlnich sluzeb [online] dostupny z http://iregistr.mpsv.cz [cit. 15. 2. 2015]
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ZAVER

Bakalafska prace popisuje moznosti samostatného bydleni osob s mentalnim
postizenim, sluzby chranéného a podporovaného bydleni. Prace nejprve ve své
teoretické Casti seznamuje s cilovou skupinou této prace — s osobami s mentalnim
postizenim, se zaméfenim na jejich specifika a prava. Dale v teoretické ¢&asti
seznamuje se specifiky a pravy téchto osob a socialnimi sluzbami v oblasti bydleni a
s pfispévkem na pédi jako statni socialni davkou, jejimz ucelem je pomoci osobam se
zdravotnim znevyhodnénim uhradit potfebné socialni sluzby.

Empiricka Cast této prace sleduje dva cile. Prvnim cilem je vyhledat konkrétni
moznosti samostatného bydleni pro osoby s mentalnim postizenim v Olomouckém a
Zlinském kraji a popsat je. Druhym cilem je zmapovat stupef pfispévku na péci
uzivatell téchto sluzeb. K dosazeni téchto cild bylo pouzito dotaznikové Setfeni a
analyza dat.

V Olomouckém kraji je sluzba chranéného bydleni poskytovana v Sesti
zafizenich a sluzba podporovaného bydleni je poskytovana ve dvou zafizenich. Ve
Zlinském kraji je sluzba chranéného bydleni poskytovana péti zafizenimi a sluzba
podporovaného bydleni Ctyfmi. Kapacita sluzby chranéného bydleni v Olomouckém
kraji je Sedesat osm osob, ve Zlinském kraji je to padesat devét osob. Kapacita sluzby
podporované bydleni je v Olomouckém kraji ¢trnact osob a ve Zlinském kraji je to
dvacet dva osob. Setfenim bylo zji§téno, Ze kapacity t&chto sluZeb jsou v obou krajich
v podstaté naplnény a soucasni zajemci tak nemaji moznost misto ve sluzbé ziskat.
Prispévek na péci pobiraji klienti téchto sluzeb prevazné v I. a Il. stupni a bylo zjisténo,
Ze jsou zde také klienti bez pfiznaného pFispévku na péci.

Setfenim bylo dale zjisténo, e pomoci sluzeb chranéného a podporovaného
zivotem vice podobnym Zivotu jejich vrstevnik(. Je jim poskytovana podpora pfi
zvladani nastrah kazdodenniho zivota, pfesto jsou podporovani v samostatném Zzivoté,
v rozhodovani. Mohou také v pfipadé zajmu Zit spoleéné se svym pfipadnym Zivotnim
partnerem. Je potéSujici zjistit, Ze existuje i zafizeni, které umoznuje rodi€¢im nebo
pfibuznym, ktefi cely Zzivot peCovali o své dit¢ nebo pfibuzného s mentalnim
postizenim a ktefi jiz nadale o tohoto jedince pe€ovat nemohou, zit s nim spole¢né
v jednom zafizeni, pomoc jim bude poskytovana spolecné a jedinec s mentalnim
postizenim bude postupné pfipravovan na samostatny Zivot. Pozitivni je zjisténi, Ze
osoby s mentalnim postizenim jsou také Casto u€astny pracovniho procesu, at uz pro
bézné zaméstnavatele nebo v chranénych Ci terapeutickych dilnach. Jejich zivot tak

dostava dalSi rozmér a dalsi smysl.
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Na zakladé uvedenych informaci bakalarska prace naplnila svij cil. Tato
zakladni mapovaci studie mize byt vyuzita pfipadnymi zajemci o tyto socialni sluzby
v Olomouckém a Zlinském kraji. Dale by mohla byt pouzita také jako informace pro
zajemce z fad laické vefejnosti, protoze informovanost o téchto moznostech pomaoci
osobam s mentalnim postizenim z mého pohledu neni dostatecna. Znamy laické
vefejnosti jsou pfevazné jen domovy pro osoby se zdravotnim postizenim.

V sou€asné dobé vznikaji sluzby chranéného a podporovaného bydleni ve
vétSiné pfipadd pfi domovech pro osoby s mentalnim postizenim a slouzi prevazné
byvalym klientdim téchto zafizeni, ktefi se pomoci téchto sluzeb dostavaji do bézného
Zivota. Zivot v domovech pro osoby s jakymkoli zdravotnim postizenim se vyrazné
osob se stejnym postizenim v jednom misté, v jednom domé, tak jak je to v domovech
pro osoby se zdravotnim znevyhodnénim obvyklé, vS§ak neumoznuje, aby tito jedinci zili
obvyklym zpuUsobem zivota. Zfizovani téchto sluzeb pfi domovech je vyhodné pro
stavajici klienty, ktefi ¢asto nemusi opoustét prostfedi, na které jsou zvykli nebo se
nestéhuji daleko. V podstaté ale neumozriuje jedincim s mentalnim postizenim Zijicim
mimo Ustavni zafizeni, ktefi by méli o tyto sluzby zajem, tuto socialni sluzbu ziskat.

Vysledky tohoto Setifeni by proto mohly slouzit také jako podklad pro komunitni
planovani téchto sluzeb. Bylo by vhodné, aby tyto sluzby byly zfizovany vice i v obcich
a méstech, kde domovy pro osoby s mentalnim postiZzenim nejsou. Téchto sluzeb jesté
stale neni dostatek, vétSi Sanci ziskat pomoc by mély i jedinci Zijici s pFfibuznymi.
Snizila by se koncentrace osob se stejnym postizenim v jedné obci, coz by jesté vice
pfibliZilo Zivot osob s postizenim béznému Zivotu. Pfibuzné pecujici osoby by zastoupili
vySkoleni profesionalové, coz by z mého pohledu také normalizovalo vztah mezi rodi€i
a dospélymi ,détmi“ s mentalnim postizenim, ale to uz by mohlo byt tématem dalSi

bakalafské prace.
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PRILOHY

Pfiloha ¢. 1 DEKLARACE O PRAVECH MENTALNE POSTIZENYCH OSOB

vyhlaSena na Valném shromazdéni OSN dne 20. prosince 1971

Valné shromazdéni vyhlasuje tuto deklaraci o mentalné retardovanych a soucasné
Zada narodni a mezinarodni organizace, aby zabezpedily, Ze tato deklarace bude

slouzit na ochranu téchto prav:

1. Mentalné postizeny ma mit v nejvy88i mozné mife stejna prava jako ostatni lidské
bytosti.

2. Mentalné postizeny ma pravo na zdravotni péci a vhodnou fyzikalni terapii, jakoz i
na takovou vychovu, readaptaci a vedeni, které mu umozni rozvinout v maximalni
mozné mife jeho mozZnosti a schopnosti.

3. Mentalné postizeny ma pravo na ekonomické zabezpeceni a sludnou Zivotni uroven.
Ma plné pravo podle svych moznosti produktivné pracovat nebo se zabyvat jinou
uzite€nou cinnosti.

4. Pokud je to mozné, ma mentalné postizeny Zit v kruhu své vlastni rodiny nebo v
rodiné opatrovnika a ucastnit se riznych forem spoleCenského Zivota. Proto ma byt
rodiné, ve které Zije, poskytovana pomoc. Je-li jeho umisténi do specializovaného
zarizeni potfebné, maji byt prostfedi a podminky Zivota v ném tak blizké normalnim
podminkam Zivota, jak je to jen mozné.

5. Mentalné postizeny ma pravo na kvalifikovaného opatrovnika, pokud to vyzaduje
ochrana jeho dobra a zajmu.

6. Mentdlné postizeny ma pravo na ochranu pfed jakymkoli vykofistovanim,
zneuZzivanim nebo ponizujicim zachazenim. Je-li pfedmétem soudniho stihani, ma mit
pravo na zakonny proces s plnym uznanim svého stupné odpovédnosti, ktery vyplyva z
jeho mentalniho stavu.

7. Jestlize néktefi postiZzeni nejsou schopni G€inné vyuzivat souhrnu svych prav v
disledku hloubky svého postizeni a jestlize se ukaze potfeba omezit tato prava bud
CasteCné, nebo uplné, pak musi postup pouzivany za ucelem omezeni nebo zruSeni
téchto prav chranit postizeného zakonné proti jakékoli formé& zneuziti. Tento postup by
meél byt zaloZzen na hodnoceni kvalifikovanych znalcl, ktefi by posoudili socialni
zpusobilost postizeného. Omezeni nebo zruSeni prav ma byt podrobeno periodickym

revizim a musi byt odvolatelné u vysSich instituci.
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Priloha €. 2

graf a) Vékova struktura uzivatell sluzeb chranéného a podporovaného bydleni
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graf b) Casova posloupnost vzniku sluzeb chranéného a podporovaného bydleni
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Rok obhajoby: 2015

Nazev prace: Samostatné bydleni osob s mentalnim postizenim a pfispévek na péci

jako podpora samostatnosti

Nazev v anglic¢tiné: Self-contained housing of people with mental disabilites and

care contributions tu sopport their independency

Bakalafska prace se zabyva moznostmi samostatného bydleni osob s mentalnim
postizenim v Olomouckém a Zlinském kraji a pfispévkem na péci uzivatell socialnich
sluzeb samostatného bydleni. Teoreticka ¢ast je v Gvodu zaméfena na charakteristiku
0sob s mentalnim postizenim a jejich prava. Déale popisuje moznosti samostatného
bydleni osob s mentalnim postiZzenim a statni davku prispévek na péci.

V praktické Casti jsou analyzou dokumentl a dotaznikovym Setfenim zmapovany
konkrétni moznosti samostatného bydleni osob s mentalnim znevyhodnénim
v Olomouckém a Zlinském kraji a stupné pfispévku na péci. Dale je ovéfovana mira

normalizace zivota osob s mentalnim postizenim.

Klicova slova: bydleni, chranéné bydleni, pfispévek na péci, mentalni postizeni,

socialni sluzby

Anotation:

The bachelor thesis deals with alternatives of self-contained housing of people with
mental disability in Olomouc region and Zlin region and with care contribution for users
of this social services of self-contained housing. The introduction of the theoretical part
focused on characteristics of people with mental disability and their rights. Further,
there are described alternatives of self-contained housing and a care contribution
as the social benefit.

In the practical part by way of the document analysis and a questionnaire disquisition

are examined specific alternatives of self-contained housing of people with mental
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disability in Olomouc region and Zlin region and degrees of care contribution. Further
the rate of a life normalisation of people with mental disability is checked.
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