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Anotace

Bakalaiska prace pojednava o socialni praci s klienty s mentalnim postizenim
vV Dennim centru Matetfidouska o.p.s. Pozornost je vénovana vymezeni pojmu mentalni
postizeni a klasifikaci mentdlniho postizeni, pfi¢indAm mentalniho postizeni, a také
socialnim sluzbam pro osoby s mentdlnim postizenim. Cilem teoretické casti je
informovat o problematice mentdlniho postizeni a o socidlnich sluzbach pro osoby
s mentdlnim postizenim. Cilem praktické €asti je na praktickych ptikladech kazuistik
objasnit socialni praci s 0sobami s mentalnim postizenim v praxi a uvést individualni
cile stanovené v Dennim centru Matetidouska o.p.s. u jednotlivych respondentti, pribéh
plnéni daného cile a jeho naplnéni ¢i nenaplnéni. Prace mulze piispét budoucim

socialnim pracovnikiim a specidlnim pedagogim.
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Annotation

The bachelor thesis deals with social work with clients with mental disabilities in
the Day Center Matefidouska o.p.s. Attention is paid to the definition of mental
disability and classification of mental disability, the causes of mental disability, as well
as social services for people with mental disabilities. The aim of the theoretical part is to
inform about mental disability and about social services for people with mental
disabilities. The aim of the practical part is on practical examples of case studies to
clarify social work with people with intellectual disabilities in practice and to introduce
individual goals set in the Day center Matetfidouska o. p. s. the course of fulfilling the
given objective and its fulfillment or not fulfilling. Work can contribute future social

workers and special educators.
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UvVOD

Tématem bakalai'ské prace je socialni prace s lidmi s mentalnim postizenim. Ctenaf ziska
vseobecny piehled o problematice mentalniho postizeni. V soucasnosti se pii snaze vymezit
mentalni postizeni uplatiiuje vice pfistupd, které reflektuji rtizné uhly pohledu na
problematiku mentédlniho postizeni. Od téchto pfistupli se déale odviji poslani sluzeb, které

jsou lidem s postizenim poskytovany.

Cilem teoretick¢ casti je informovat o problematice mentdlniho postizeni

a o socialnich sluzbach pro osoby s mentalnim postiZzenim.

Teoretickd cast se sklada z osmi kapitol. Prvni kapitola pojednava o charakteristice
mentalniho postiZzeni. Druhd kapitola vytycuje klasifikaci a typy mentélniho postiZzeni. Tteti
kapitola popisuje poruchy spojené¢ s mentalnim postizenim, mezi které¢ fadime pervazivni
vyvojové poruchy. Ty mizeme d¢lit na détsky a atypicky autismus, Rettiv syndrom, jiné
dezintegracni poruchy v détstvi a Aspergeriiv syndrom. Dal$i poruchou, ktera je zde popsana,
je Downav syndrom. Nasledujici kapitola se zabyva etiologii mentdlniho postizeni
v prenatalnim, perinatalnim a postnatalnim obdobi. Dalsi kapitola se vénuje popisu edukace
osob s mentalnim postizenim. Zde je ptiblizena edukace v matetfskych a zakladnich skolach
pro osoby s mentalnim postizenim. Sesta kapitola se zaméfuje na psychoterapeutické piistupy
k osobam s mentdlnim postizenim. Mezi tyto pfistupy fadime terapii hrou, c¢innostni
a pracovni terapie, psychomotorické terapie, terapie s ucasti zvirete a expresivni terapie, které
jsou dale ¢lenény na muzikoterapii, dramaterapii, teatroterapii a psychodrama, dale sem spada
tanecni terapie, biblioterapie a arteterapie. Pfedmétem sedmé kapitoly je dalsi specializovany
fyzioterapeuticky pfistup, kterym je Snoezelen. Posledni kapitola se v€nuje formam péce
0 lidi s mentalnim postizenim. Do socialnich sluzeb, které mohou osoby S
mentalnim postizenim vyuzit, fadime osobni asistenci, pe¢ovatelskou sluzbu, tisiovou péci,

podporu samostatného bydleni a chranéné bydleni.

V ramci praktické casti byla provedena piipadova studie, ktera byla realizovana
vV Dennim centru Matefidouska o.p.s. v Sokolové u Karlovych Vara. Cilem praktické ¢asti je
na praktickych ptikladech kazuistik objasnit socidlni praci s osobami s mentalnim postizenim

v praxi a uvést individudlni cile stanovené v Dennim centru Matefidouska o.p.s.



U jednotlivych respondentl, pribéh plnéni daného cile a jeho naplnéni ¢i nenaplnéni.
Bakalarska prace poskytne v§eobecné teoretické informace k dané problematice, které mohou
prispét budoucim socialnim pracovnikim a specialnim pedagogtim, ktefi budou pracovat
s lidmi s mentalnim postizenim. Tém mize tato prace obohatit dosavadni zkuSenosti.
Clovéku, ktery se timto tématem nezabyva, prace poskytne dostatek informaci, tykajicich se
mentalniho postizeni. Nejveétsim piinosem bakalarské prace jsou konkrétni kazuistiky osob
S mentalnim postizenim, které navstévuji organizaci Denni centrum Matetidouska o.p.s. Tyto

kazuistiky poukazuji na individudlni praci s témito osobami.
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TEORETICKA CAST

1 VYMEZENI POJMU MENTALNI POSTIZENI

Charakteristika mentalniho postiZeni

Lidé s mentalnim postizenim byli dfive oznacovani jako zaostali, duSevné opozdéni,
abnormalni, defektni, duSevné Uchylni, rozumové vadni atd. Od této terminologie se jiz
v literatuie upustilo a spiSe se pouziva termin ,,0soba s mentalnim postizenim* nebo ,,0soba
s mentalni retardaci®. Toto oznaeni zdiiraziuje, ze mentalne postizeni jsou predevsim lidské
bytosti (na prvnim mist¢) s ur¢itym postizenim, coz by mélo byt uvadéno az na druhém miste.

(Cerna, 2008)

Pojem mentélni postizeni nebo také mentalni retardace vychazi z latinskych slov
,mens®, coz znamend ,mysl“ a ,retardare”, coz znamena ,.zpomalit*. Doslovny pieklad

mentalni retardace zni ,,zpomaleni mysli“. (Slowik, 2007)

Mentélni retardace je vyvojova porucha rozumovych schopnosti, kterd se projevuje
snizenim schopnosti feCovych, pozndvacich, socidlnich a pohybovych. Pfi¢iny se mohou
objevit bud’ v prenatalnim, perinatdlnim nebo postnatadlnim obdobi a oslabuji adaptaci dané¢ho

jedince na bézné zivotni podminky. (Valenta, Michalik, Le¢bych a kolektiv, 2018)

Slowik (2007) definuje mentalni postiZzeni trochu jinak, a to pomoci nasledujicich

pristupti:

e Pristup biologicky — postizeni, které vzniklo na zdklad¢ trvalého organického nebo
funk¢niho poskozeni mozku.

e Pfistup psychologicky — Uibytek rozumovych schopnosti, které se daji zmétit pomoci 1Q
test.

e Piistup socidlni — postizeni, které se projevuje dezorientaci ve spolecnosti, diky které
jedinec nedokaZe fungovat bez pomoci druhé osoby.

e Piistup pedagogicky — sniZend schopnost ucit se i pfes vyuziti didaktickych metod
a postupt,

® Piistup pravni - snizend zplsobilost k pravnim ukontim a rozhodnutim.
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Psychopedie je specidlné pedagogickd disciplina, kterd se =zabyvd osobami
s mentalnim postizenim, ale také osobami s dusevnimi poruchami. Nazev oboru pochazi
z teckého psyché — duse a paideia — vychova). Predmétem psychopediec je predevsim
vzdeélavani osob s mentdlnim postizenim, dale se zamétfuje na prevenci, reedukaci,
diagnostiku, rehabilitaci, socializaci, resocializaci, a také inkluzi jedince s mentalnim ¢i jinym

duSevnim postizenim. (Valenta a kol., 2014)

Jedinci s mentalnim postizenim maji opozdény vyvoj rozumovych schopnosti, odlisuji
se vyvojem urCitych vlastnosti a dochédzi u nich k porucham adaptace. Mentélni retardace je
dasledkem organického poskozeni mozku, které vznika na zakladé strukturalniho poskozeni
mozkovych buné€k nebo abnormalniho vyvoje mozku. Mentalni postizeni, které vznika
Vv obdobi prenatalnim, perinatilnim a cCasné¢ postnatdlnim se oznacuje jako ,o0ligofrenie®.
Mentalni postizeni, ke kterému doSlo v pribéhu Zivota (zpravidla po dovrSeni druhého roku

véku), disledkem poskozeni mozku, nazyvame ,,demence®. (Svarcova, 2006)
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2 KLASIFIKACE A TYPY MENTALNIHO POSTIZENI

2.1 KLASIFIKACE MENTALNIHO POSTIZENI

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

Osoby s lehkou mentalni retardaci jsou schopné komunikovat a vést s nékym dialog, ale
fe¢ je opozdéna. Lidé zvladaji bez pomoci kazdodenni Cinnosti, jako napiiklad ptiprava
stravy, oblékani a hygiena. Hlavni problémy se u jedinct s lehkou mentélni retardaci projevu;ji
ve Skole, kde nejcastéjSim nedostatkem je Cteni a psani. VéEtSinu jedinct je nejvhodnéjsi
zaméstnat nékde, kde jsou vyzadovany spiSe praktické nez teoretické schopnosti, nebo
zaméstnani zaméfené na manualni zrucnost. Disledky lehkého mentdlniho postizeni se
vyrazné¢ mohou projevit v sociokulturnim kontextu v piipad¢, kdy je jedinec zna¢né¢ emocné
a socidlné¢ nezraly - obtize v pfizplisobeni se kulturnim tradicim a normam; pochopit
fungovani manzelstvi a vychovy déti, jedinec nedokaze nezavisle rozhodovat a fesit problémy
bézného zivota, naptiklad ziskani a udrZzeni zaméstnani, hospodatit s finan¢nimi prostiedky,
hledani vhodného bydleni, zdravotni péce. U osob s lehkou mentalni retardaci se mohou
postupné piidruzit rizné chorobné stavy - autismus, epilepsie, poruchy chovani a dalsi.
Organicka etiologie je u mnohych neodhalena. Diagnéza zahrnuje prostoduchost, lehkou

mentalni subnormalitu a lehkou poruchu intelektu (oligofrenii) — diive debilita. (Svarcova,

2006)
Sti‘edné tézka mentalni retardace, 1Q 35-49 (F71)

Jedinci se stiedné téZkou mentélni retardaci maji omezeni, které spoc¢iva v rozvoji chapani
a uzivani fe¢i. Dale je vyrazné omezena jejich zruc¢nost a sobéstacnost — nejsou schopni se
postarat sami o sebe. Déti vyzaduji kvalifikované pedagogické vedeni, diky kterému si mohou
osvojit zaklady Cteni, psani a pocitani. Specidlni vzdé&ldvaci programy pomahaji osobam
ziskat zdkladni védomosti a dovednosti. Pozdéji jsou schopné vykonavat jen jednoduchou
manualni praci, s pfesnymi instrukcemi a odbornym dohledem. V dospélosti je velmi nizka
Sance na samostatny Zivot. Lidé se stfedné té¢Zkou mentélni retardaci byvaji zpravidla mobilni,
fyzicky aktivni a vétSina z nich se postupem Casu pokousi o komunikaci s druhymi a zapojeni
do jednoduchych socidlnich aktivit. V této kategorii jsou vyrazné individualni rozdily. Nekteri

jedinci disponuji vyssi urovni v senzoricko-motorickych dovednostech, jini spise v ¢innostech
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vyzadujicich verbalni schopnosti, zatimco jini neovladaji pohybové dovednosti, ale jsou
schopni socialni interakce a komunikace. Rozvoj feci je také velmi individudlni. Urcitd cast
Z nich je schopna primitivni komunikace, jini nejsou schopni hovofit ani o svych zdkladnich
pottebach. Mnohdy se jedinci nikdy nenau¢i mluvit, i pfesto, Ze rozumi a dokazi komunikovat
pomoci nonverbalni komunikace. VétsSinou je mozné zde zjistit organickou etiologii. Mezi
pri¢iny mizeme fadit détsky autismus, jiné pervazivni vyvojové poruchy, télesna postizeni,
neurologicka onemocnéni (epilepsie), ale i psychiatrickd onemocnéni. Diagndza zahrnuje
sttedn¢ téZzkou mentalni subnormalitu a stfedné téZkou oligofrenii — diive imbecilita.

(Svarcova, 2006)
TéZka mentalni retardace, 1Q 20-35 (F72)

Tato kategorie je velmi podobna té predchozi. SniZzend troven schopnosti uvedena pod
F71 je vSak zde o mnoho vyraznéjSi. Oproti pfedchozi kategorii se osoby potykaji navic
S poruchou motoriky nebo 1 s jinymi pfidruZenymi poruchami, které zapfiCinily urcité
poskozeni nebo vadny vyvoj nervového systému. Edukace je znatné omezena, ale i1 pfesto,
prostiednictvim kvalifikované vychovné a vzdé€lavaci péce, mohou jedinci rozvijet svou
motoriku, rozumové schopnosti, komunika¢ni dovednosti, ale i samostatnost. Diagnoza

zahrnuje tézkou mentalni subnormalitu a t&zkou oligofrenii. (Svarcova, 2006)
Hluboka mentalni retardace, 1Q nizsi nez 20 (F73)

Jedinci s timto postizenim jsou velice omezeni ve schopnosti porozumét druhym nebo
vyhovét jejich narokiim. VétSina z nich je imobilni nebo dosti omezena v pohybu. Postizeni
nejsou schopni udrzet mo¢ nebo stolici, v lepSim ptipadé jsou schopni velmi jednoduché
socialni interakce, a to vétSinou pouze neverbdlni (kyvani hlavou). V mnoha ptipadech
nedokdzi sami pecovat o své zdkladni potieby a potiebuji neptetrzitou pomoc druhé osoby
1 dohled. Edukace je do znacné miry omezena. Inteligenni kvocient neni piesné dan,
odhaduje se, ze je niz$i nez 20. Chapani a komunikace je zpravidla omezena na reagovani na
jednoduché pozadavky. Lze u jedince rozvijet zéklady, tykajici se zrakové prostorovych
orienta¢nich dovednosti a pfi kvalifikovaném vedeni dokéZe jedinec byt alespoii v malé¢ mire
schopny podilet se na praktickych samoobsluznych ¢innostech. U vétSiny lze urcit organickou

etiologii. Obvykle se objevuji nedostatky v oblasti pohybu, epilepsie a poskozeni sluchového

vV
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vyvojovych poruch, zejména atypicky autismus. Diagndza zahrnuje hlubokou mentalni

subnormalitu a hlubokou oligofrenii — diive idiocii. (Svarcova, 2006)
Jina mentalni retardace (F78)

Skupina ,,jind mentalni retardace” se vyuziva v piipadé, ze urceni stupné intelektové
retardace, prostfednictvim obvyklych metod, neni moznd pro pridruzené smyslové, télesné
poskozeni, naptiklad u nevidomych, neslySicich, némych, osob s téZkymi poruchami chovani,

autismem nebo u 0sob s t&zkym t&lesnym postizenim. (Svarcova, 2006)
Nespecifikovana mentalni retardace (F79)

Tato kategorie se pouziva v situacich, kdy se mentalni retardace prokézala, ale pro
nedostatek informaci neni moZné jedince zafadit ani do jedné z ptedchozich kategorii.
Diagn6za zahrnuje mentalni retardaci NS, mentalni subnormalitu NS a oligofrenii NS.

(Svarcova, 2006)

2.2 TYPY MENTALNIHO POSTIZENI

Fischer, Skoda (2008) déli typy mentélniho postizeni z hlediska chovéni jedince na:
1) Typ ereticky

Typické projevy: vysoka hyperaktivita, prchlivost, hlu¢nost, neklidnost, nesoustfedénost,
zvySena drazdivost, agresivita a poruchy feci. U jedinct doslo k poSkozeni centralni
nervové soustavy a diky tomu se u nich miize projevit détskd mozkova obrna nebo

poruchy motoriky.
2) Typ torpidni

Je opak eretického typu — pfiznaky: hypoaktivita, apaticnost, pomalé stereotypni pohyby

a fe¢, dokazi se bez problému adaptovat a jejich chovani odpovid4 norme.
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3 PORUCHY SPOJENE S MENTALNIM POSTIZENIM

3.1 PERVAZIVNI VYVOJOVE PORUCHY

Pervazivni (vSepronikajici) vyvojova porucha (MKN-10: F84) neboli porucha autistického
spektra pronikd osobnosti jedince a zcela pozménuje jeho edukaci, chovani a mozZnosti

socializace.
Détsky a atypicky autismus

Vyznacuje se tzv. diagnostickou triddou — narusSena socidlni interakce, omezend verbalni
i neverbalni komunikace a opakujici se stereotypni chovani spojené s poruchou
predstavivosti. Jedinec ma obtize ve vSech téchto slozkach. Détsky autismus se projevuje do 3
let véku ditéte a cCtyfikrat Castéji postihuje chlapce nez divky. DéEti s détskym autismem
neadekvatné reaguji na emocionalni podnéty, obtizné se adaptuji na ndhl¢ zmény, vzdélani je
mozné vétSinou pouze ve specialnich tifidach a typické jsou pro né stereotypni pohyby —
ritudlni zachazeni s pfedméty. Atypicky autismus se od détského lisi tim, ze se u ditéte
neprojevuje stereotypni chovani a autismus nastupuje az po tfetim roce zivota. (Valenta a kol.,

2014)

Fischer, Skoda (2008. str. 123) ktomu dodavaji, ze détsky autismus je , porucha
charakteristicka nedostatecnou emocni odpovedi vici citum druhych osob a nedostatecnym
prizpiisobenim v socidlnich interakcich. Skolni znalosti si osvojuji obtizné, potiebuji specialni
pristup .

Rettiiv syndrom

Rettiv syndrom postihuje pouze divky. Tento syndrom se vyznacuje tak, ze pocatecni
vyvoj ditéte je zpocatku naprosto v potadku a zhruba v jednom roce Zivota ditéte, dochazi ke

ztraté (Castecné nebo Uplné) komunikacnich a pohybovych schopnosti. (Raboch, Zvolsky,
2001)

Marie Cerné a kol. (2008) uvadgji, ze mezi typické p¥iznaky syndromu patii zpomaleny
rust hlavy, dyspraxie (neschopnost ucelné¢ pouzivat ruce), problémy se Zzvykanim

a polykanim, obtizné dychdni, opozdény vyvoj feci vedouci k Uplné ztraté, ataxie trupu
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(zejména skoliéza), mimovolni pohyby koncetin a obliCeje, apraxie (ztrata diive naucenych

pohybtl) a epilepsie. Témet vzdy dochdzi k t€zké mentalni retardaci.
Jiné dezintegracni poruchy v détstvi

Charakteristickym znakem poruchy je, Ze po zcela normalnim vyvoji ditéte nastupuje
(zhruba po nékolika mésicich Zzivota) casto Uplnd ztrata diive ziskanych dovednosti
(komunikace, socialni interakce). V pribéhu zivota mize dojit k navratu téchto dovednosti.

(Milan Valenta a kol., 2014)
Aspergeriv syndrom

Aspergertv syndrom postihuje prevazné chlapce. Ptiznaky jsou stejné¢ jako u autismu
(opakujici se stereotypni chovani a ¢innosti) stim, ze zde neni opozdény vyvoj feci

a kognitivnich schopnosti. (Milan Valenta a kol., 2014)
3.2 DOWNUV SYNDROM

V roce 1866 L. Down jako prvni popsal Downliv syndrom. Poji se se stiedné tézkym
a tézkym mentalnim postizenim. Jedna se o nejobvyklejsi vrozenou chromozomalni anomalii
- tzv. trizomii (ztrojeni) 21. chromozomu. To zpiisobuje zmény ve vzhledu a chovani jedince.
Béznéd zdrava lidska bunka obsahuje 46 chromozomii ve 23 parech, zatimco buika ditéte
s Downovym syndromem mé chromozomii dohromady 47. Mezi typické télesné ptiznaky
pati naptiklad kulaty oblicej, Sikmy tvar o¢i, malé bilé nebo nazloutlé tecky na krajich
duhovky, kratky a Siroky krk i ruce, zplos§téla tvar, nize posazené usi, mald Gsta a vétsi jazyk
s hlubokym rozstépem. Sedy zakal se objevuje u poloviny lidi s timto syndromem. Dfive byl
jedinec oznacovan jako mongoloid nebo mongoloidni idiot, dnes se jiz tato terminologie
nepouziva. Clovék s Downovym syndromem je velmi socialné a emociondlné zaloZeny, je
obvykle schopen sebeobsluhy, socidlni interakce a dok4ze vykonavat bézné ru¢ni préce,
zatimco obtiZe se projevuji zejména ve slovni komunikaci a motorickém vyvoji. Osoby, které
se s touto vadou doziji 30 let v€ku, jsou nadchylné ke vzniku Alzheimerovy choroby. (Ruisel,

2000)
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4 ETIOLOGIE MENTALNIHO POSTIZENI

Znalost pri¢in je dilezitd zejména proto, ze vétSina matek, které porodi dité s postizenim
(a nebyly na to pfipravené), chtéji Casto védeét, co zpusobilo to, Zze zrovna jejich dité se
narodilo s postizenim. Dale z Iékaiského hlediska - pro budouci 16¢bu. Clenéni pFicin
mentéalniho postizeni podle doby, ve které se porucha intelektovych funkci objevila - déleni

dle Langera (1996) na pfiCiny vrozené a ziskané.
Vrozené priciny

Vrozené (dédi¢né) pri¢iny vzniku mentalni retardace — k poskozeni doslo béhem prenatalniho,

perinatalniho nebo postnatalniho obdobi, tedy do dvou let v€ku ditéte.
Prenatalni obdobi

Obdobi od poceti po narozeni. Miize se jednat o vlivy dédi¢né, zdédéné nemoci, geneticky
podminéné poruchy (metabolické), dale infekéni onemocnéni matky (zardénky, chiipka,
syfilis), rentgenové zafeni, a také alkohol a drogy. Zde muze dojit ke zméné v poctu

chromozomi a tim méZe vzniknout Downtiv syndrom. (Cerna, 2008)
Perinatalni obdobi

PriCiny, které pusobi tésn¢ pred, béhem a tésné¢ po porodu. Nejcastéjsi priinou je
poskozeni vlivem nedostatku kysliku (asfyxie), komplikace pti porodu - krvaceni do mozku
ditéte, pfed¢asny nebo opozdény porod, nedonosenost, nizka porodni hmotnost ditéte nebo

novorozenecka zloutenka. (Valenta a kol., 2012)
Postnatalni obdobi

Zde jsou faktory pisobici po narozeni - zanéty a nadory mozku, epilepsie, tirazy mozku,

podvyziva, §patné zachazeni &i zanedbavani ditéte. (Svarcova, 2006)
Ziskané priciny

Demence — jedn4 se o mentalni postizeni ziskané kdykoliv po druhém roce véku ditéte.

Patfi sem stafecka demence, demence epileptickd, posstraumaticka a dalsi.
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5 EDUKACE OSOB S MENTALNIM POSTIZENIM

Laicka vefejnost se ob¢as domniva, ze déti s mentalnim postizenim jsou nevzdélatelné.

Proto bychom si méli zde ukézat, ze tomu tak neni.
Matei'ska Skola specialni

V bézné Mateiské $kole se déti ruzného véku déli do tfid. Aktudlni inkluzivni trend

umoziuje do téchto Skol integrovat dité s postizenim, kde jsou pro né vytvofené specidlni

tiidy. (https://cs.wikipedia.org/wiki/Matekola). Existuji také matefské Skoly specialni.
Matetska Skola specidlni plni stejné funkce jako bézna matetska Skola. Témi jsou formativni
a informativni funkce (vychova mravni, télesnd, rozumova, pracovni a estetickd). Navrch plni
funkci diagnostickou (ndsledna ustavni péce o dit¢), reedukacni (rozvoj funkci, které byly
naruseny) a kompenzacéni (rozvoj funkci, které naruSeny nebyly, napt. motorickych), popf.

respitni - neboli odleh¢ovaci. (Valenta a kol., 2018).
Zakladni Skola pro zaky s mentalnim postiZenim

Skola ztizena dle § 16 $kolského zakona. DFivéjsi oznadeni bylo zakladni §kola prakticka
a uplné zpocatku se nazyvala zvlastni $kola. Skola je uréena zaktim s lehkym mentalnim
postizenim. Ve vybaveni Skoly se obvykle objevuji cvicné byty, kuchyné, dilny na praci se
difevem, kovem, keramikou, textilem, vytvarné ateliéry, zahrady atd. OznacCovala se jako
»prakticka®, pravé diky témto ¢innostem, ve kterych probihala zejména prakticka piiprava
zakd. Od béznych zdkladnich Skol se odliSuji tim, Ze zde probiha ,,akademicka ptiprava
zaki. Do Skoly mohou dochazet Zaci s psychickymi poruchami, autismem, vice vadami, Zaci
S mentalnim postizenim nebo zaci se specifickymi poruchami u¢eni nebo chovani. (Valenta

a kol., 2018)
Zakladni Skola specialni

Dftive nazyvéana jako ,,pomocné* §kola. Zakladni $kola specidlni se od béznych zékladnich
Skol vyrazn€ odliSuje. Hlavni diraz je totiz kladen na vy$§i miru vyuZivani specialné-
pedagogickych prostfedkii. V tomto typu Skoly vice dbaji na individudlni ptistup k zadkdm.
Rozdil miizeme nalézt také v organizacni forme vzdelavéani - vyucovaci hodina je rozdélena

do nékolika blokt, nebo ve struktufe ucebniho planu, ktery je zaméfeny spise na kompetence
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komunikativni, socialné-personalni a pracovni. Zakladni skola specidlni ma 10 ro¢nika, které
jsou rozdéleny na prvni a druhy stupent. Do prvniho stupné se zahrnuje 1. — 6. ro¢nik a do
druhého stupné 7. — 10. ro¢nik. Skola je uréena zakim se stiedné tézkym a t&Zkym mentalnim
postizenim nebo zakam s autismem. Zaci zde ziskavaji pouze zaklady vzdélani. (Valenta

a kol., 2018)
Profesni piiprava

., Profesni priprava zZakii s mentalnim postizenim je realizovana bud’ v béznych typech Skol
druhého cyklu (napr. absolvent 9. rocniku zakladni Skoly zrizené pro Zaky s lehkym mentdlnim
postizenim miize navstévovat stredni odborné ucilisté v pripadé uspésného prijimaciho
Fizeni), tradicné vsak na odbornych ucilistich, pripadné praktickych skolach. * (Valenta a kol.,

2018, str. 126) Je tedy mozné vzdélavani na sttednich obornych ucilistich 1 stfednich Skolach.
Prakticka Skola dvouleta

Nejdiive byla Skola ur¢ena pouze pro dévcata (tzv. praktickd rodinna Skola). Dnes uz ji
nav§tévuji i chlapci. Zaci si zde osvojuji ruéni prace, uéi se vatit, pochopit chod rodiny atd.
Z4ci si zde prohlubuji vzdélani, ziskané v pribéhu povinné $kolni dochazky. Skola je zfizena
pro zaky se stiedné téZkym mentalnim postizenim nebo lehkym mentdlnim postizenim
v kombinaci s jingym postizenim. Napli vzdélani spociva zejména v ziskani zakladnich
pracovnich navyka a dovednosti, které ve svém kazdodennim Zivoté mohou vyuzit. (Valenta

a kol., 2018)
Praktické Skola jednoleta

Praktickou Skolu jednoletou navstévuji Zaci, kteti dokoncili zakladni Skolu specidlni.
Jedné se o zéky s tézkym mentdlnim postizenim, s vice vadami a autismem. Napli ¢innosti
spociva pfevazné v ptipravé na praci v chranéném pracovisti nebo piiprava na pomocné
a uklidové prace v socidlnich ¢i zdravotnickych zatfizenich. Odborné predméty se tykaji
hlavné rodiny, ru€nich praci a praktickych cviceni. Ve vSeobecnych vzdélavacich predmétech
si z&ci zdokonaluji své dosavadni vé€domosti a dovednosti, ziskané ze zékladni Skoly

specialni. (Valenta a kol., 2018)
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6 PSYCHOTERAPEUTICKE PRISTUPY K OSOBAM
S MENTALNIM POSTIZENIM

Nasledujici terapie pomahaji lidem s postizenim 1épe vnimat své télo, pracovat s jejich
pocity a prozitky. Skrz nékteré terapie je jedinec schopen se lépe vyjadfit, je pro ngj
jednodussi se projevit. Pomoci terapii je mozné vytesSit urcity problém, u kterého jedinec

nebyl schopny v redlném zivoté najit feSeni.
6.1 TERAPIE HROU

Jedna se o terapii, ktera prostfednictvim hernich prostfedki ma zménit jedincovo chovani,
mysleni a emoce. Na terapii hrou se da nahlizet z uzsiho i SirSiho hlediska. V rameci SirSiho
pojeti se da terapie hrou chéapat jako terapeutické (diagnostické a preventivni) vyuZziti hry
pomoci dramatickych, pohybovych, vytvarnych nebo hudebnich aktivit. Tuto terapii lze
pouzit v riznych oborech (napft. ve specialni pedagogice). Z uzsiho hlediska jde o vyuziti hry
pomoci terapie a diagnostiky v klinické psychologické praxi. Charakteristické pro terapii hrou
je herni prace, kterou vykonava herni specialista (odbornik, ktery je zaméstnan v nemocnici
na détskych oddélenich). Ten vyuziva rtizné specialni prostfedky (loutky, manasky, hracky)
a jeho naplni prace je udrzovat dobry psychicky stav détskych pacientli a jejich rodici.
(Mtiller a kol., 2014)

6.2 CINNOSTNI A PRACOVNI TERAPIE

Jde o dva terapeutické pfistupy, které jsou vzajemné propojené. Pomoci Einnostni
a pracovni terapie terapeut podporuje znevyhodnéné osoby. Oba pfistupy spocivaji
v manipulaci s materialnim okolim (manipulace s pfedméty, surovinami, materialy) a diky
témto ¢innostem pomahaji osobdm zménit jejich chovani, mySleni a emoce. Mezi ¢innostni
a pracovni terapii neni skoro Zadny rozdil, jediné co je odliSuje, je skutecnost, Ze pracovni
terapie smétuje k néjakému konkrétnimu vyrobku/vysledku. U teenagerti a dospélych klientt
se nejvice vyuzivaji rukodéIné Cinnosti (prace se dievem, kovem, papirem, textilem nebo
pfirodnimi materidly) a ndcvik vramci praktického Zivota (samostatné bydleni, chod

domacnosti nebo postupy feSeni konkrétnich zivotnich problémil). U predskoldkti a déti
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mladsiho $kolniho véku se terapie promita do détskych her — imitace sebeobsluhy a hygieny.

Terapie hrou se ¢asto plete s pracovni rehabilitaci. (Miiller a kol., 2014)
6.3 PSYCHOMOTORICKE TERAPIE

Psychomotoricka terapie ovlivituje psychické funkce a osobnost ¢lovéka, prosttednictvim
aktivace jeho motoriky. Jinak feceno se jedna o aplikaci fyzického pohybu, jehoZ smyslem je
zména chovani, mysleni a emoci jedince. Psychomotorickd terapie vyuziva rizné postupy,
napiiklad pantomimu, tanec, relaxaci, hry a improvizaci spojenou s pohybem. V ramci této
terapie se da vyuzit tzv. psychogymnastika. Je to skupinova psychoterapie, pii které, pomoci
hrani roli a pantomimy, klienti vyjadiuji vztahy k lidem, své vnitini konflikty a to pouze
neverbalné. Psychogymnastika ma tfi faze. Prvni faze se zamé&fuje na rozehtati téla, pomoci
ruznych cvikl a nacvik pantomimickych prvki. Druha, hlavni faze je o pfredvedeni zadaného
tématu, prostfednictvim pantomimy. Téma vétSinou souvisi s néjakym problémem klienta. Ve
treti fazi je dilezité navodit pocit klidu (vétSinou relaxacnim cvicenim) a dojit k n¢jakému

rozieSeni daného problému klienta. (Miiller a kol., 2014)
6.4 TERAPIE S UCASTI ZVIRETE

Jinym slovem jde o zooterapii nebo animoterapii. Ve specidlni pedagogice se jedna
o velmi populdrni terapii, jelikoz zde je terapeutickym prostiedkem zvife (vEétSinou psi

a kon¢). Uplatiuji se nasledujici zakladni metody:

e Animal Assisted Activities (AAA — aktivity za asistence zvifat) — Kontakt klienta se
zvifetem motivuje klienta k aktivité a zlepSuje kvalitu jeho Zivota.

e Animal Assisted Therapy (AAT - terapic za asistence zvifat) — Jednd se
o odbornou ndpravu urcitych funkei klienta.

e Animal Assisted Education (AAE — vzdélavani za asistence zvifat) —. Diky zvifatim
klienti ziskdvaji nové poznatky a osvojuji si nové dovednosti.

e Animal Assisted Crisis Response (AACR — krizova intervence za asistence zvifat) —

kontakt klienta se zvifetem pomaha eliminovat jeho stres a zlepSuje jeho psychickou

pohodu. (Miiller a kol., 2014)
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Jednou z metod animoterapie je hipoterapie (k terapii jsou vyuzivani kon¢), mezi dalsi
metody patii canisterapie (k terapii jsou vyuzivani psi), felinoterapie (k terapii jsou vyuzivany
kocky), delfinoterapie (terapie pomoci delfinil), lamaterapie (terapie pomoci lam), dale pak
insektoterapie (terapie pomoci hmyzu) a ornitoterapie, coz je terapie pomoci ptaka. (Jiskrova,
2012).

6.5 EXPRESIVNI TERAPIE

Expresivni postupy v psychoterapii chapeme jako takové metody, pii kterych se pacient
vyjadiuje verbaln€¢ 1 neverbalné, prostiednictvim specifického média (uméleckého,
pohybového, vytvarného, hudebniho a divadelniho). Expresivni metody orientuji pacienta na
,zde a nyni“ (na prozivani ptitomnosti). Metody vedou pacienta ke zvySeni schopnosti

uvédomovat si své jednani a prozivani v daném okamziku. (Cizkova, 2005)

Mezi expresivni terapie fadime zejména muzikoterapii, dramaterapii, teatroterapii,
psychodrama, biblioterapii, atreterapii v ramci uzSiho pojeti a taneéné pohybovou terapii.
(Mtiller a kol., 2014)

Muzikoterapie

Muzikoterapie je terapeuticky pfistup, ktery vyuziva zvuk, hudbu a hudebni prvky,
kterymi jsou rytmus a melodie. Muzikoterapii vykonava kvalifikovany odbornik -
muzikoterapeut. Terapie je vhodna pro osoby s télesnymi, psychickymi 1 edukacnimi
obtizemi a v muzikoterapii nezalezi na véku, ani na hudebnich schopnostech. Oblasti, kterym
se muzikoterapie vénuje, jsou napiiklad lécba, rozvoj socidlnich interakci, sebevyjadient,
motivace, zvladani stresu, rozvoj komunikace, zlepSeni psychického stavu jedince a to
pomoci nehudebnich muzikoterapeutickych cili a za tucelem uspokojeni télesnych,
emociondlnich, duSevnich a socidlnich potieb klienta. Existuje muzikoterapie individualni
a skupinova. Tento terapeuticky pfistup ma preventivni funkci, lécebnou funkci a zamétuje se
1 na naslednou rehabilitaci. Muzikoterapii muzikoterapeuti provozuji v riznych zatfizenich
a to v medicinskych, vzdélavacich, psychiatrickych, psychoterapeutickych, gerontologickych

a napravnych. (Kantor, Lipsky a kol., 2009)
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Dramaterapie, teatroterapie, psychodrama

Tyto terapie maji spolecné to, ze vSechny pouzivaji nastroje dramatického umeéni — napf.
hrani roli v improvizacni hie (napodobovani, simulace), symbolicka gesta a dal§i. V néfem se

ale preci jen odlisuji.

Zakladatelem psychodramatu je Jacob Levy Moreno. (rakousko-americky 1ékaf,
psychiatr a sociolog). Psychodrama spociva v dramatické improvizaci, ktera probihd prevazné
na psychiatrickych oddé€lenich, na které se podileji nasledujici Cinitelé: klient (hlavni
predstavitel, ktery reprezentuje hlavné sdm sebe), terapeut jako jeho rezisér, jevisté, pomocni
herci a divaci. Hlavnim Ucelem psychodramatu je tvofit skuteCné Zivotni situace, které
napomahaji klientovi porozumét jeho vlastnim prozitkiim, touhdm a postojim, a také jeho
vnitinim konfliktim, ke kterym se snazi najit néjaké feSeni. Technikami, kterymi terapie
disponuje, jsou naptiklad: hrani vlastni role (ta predstavuje zevni reakce klienta), monolog
(tim klient sd€luje svlij dusevni stav), ,,alter ego (pomocny herec vytvaii ,,druhé ja* klienta),
vyména roli (klient pfedstavuje osobu ze svého okoli, se kterou ma néjaky rozpor) a zrcadlo -

pomocny herec napodobuje klienta. (Miiller a kol., 2014)

Rozdil mezi dramaterapii a psychodramatem je takovy, Ze psychodrama se orientuje na
konkrétni redlné Zivotni problémy klienta, které pienaseji do dramatické improvizace a poté
riznymi metodami hledaji moznosti feSeni. Zatimco dramaterapie je daleko obecnéjsi,
pracuje s abstrakci a vyuziva piedstavivost, tvofivost a symboly. Dramaterapie je neutralni

0w v

a pro klienta mnohdy jednodussi a bezpe¢néjsi. (Hickson, 2000 in Ruzicka, Polinek, 2013)

Prostiedky, které dramaterapie vyuziva jsou katarze (duSevni ocista od negativnich
emoci), abreakce (ventilovani chorobnych emocionalnich zazitkii — vysledkem je katarze),
korektivni emotivni zkuSenost (opravna zkuSenost — proziti né¢jakého okamziku, ktery si klient
predstavoval negativné a tudiz mize vést ke zméné jeho chovani nebo postoje), hra v roli
(klient si vyzkousi riizné socidlni role, které v bézném zivoté nejsou mozné), skupinova
dynamika (pravidla skupiny, jeji soudrznost), distancovani (klient zkousi riizné socidlni role,
ale musi si od nich drzet odstup, aby se do nich uplné nevzil a udrzel si nadhled), ritudly
(terapeuticka lekce je timto zahajovana a ukonCovana) a fenomén ,jako“ — jedna se
o predstirani, kdy klient vstupuje do néjaké role a mize se citit bezpecné, jelikoz to neni on,

ale jen to hraje a nemusi se ohlizet na nasledky svého jednani. Klient se ¢asto diky tomu
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chova Upln¢ jinak, nez by se zachoval v redlném zivoté. (Valenta, 1999 in Rizicka, Polinek,

2013)

Pro teatroterapii je dilezité zejména koneény divadelni tvar jeviStni realizace
dramatického textu a samotné piedstaveni pred divaky. Vefejné umeélecké predstaveni
pozitivné¢ podporuje znevyhodnéné herce - seberealizace, motivace, kreativita. (Miiller
a kol., 2014)

Tane¢ni terapie

Jak uZ z nazvu miizeme vidét, terapie pracuje s tancem. Dle Cizkové (2005) je tanec projevem
neverbalniho charakteru, ktery v lidech vyvolava radost z fyzické aktivity. Pfi tanecni terapii
ucastnik nepotiebuje umeét tancit, nemusi mit vytvofeny vztah k rytmu, melodii a tanci, a neni
potieba ani praxe s tancem. Pro tane¢ni terapii je dilezity vysledek, kterého jedinec dosahne,
pomoci tance. Jinak feceno jedinec sam o sob& néco vypovidd a vyjadfuje to prave tzv.
expresivnim pohybem. Expresivnimi pohyby Clovék sdéluje, jaky je jeho vnitini psychicky
stav. Timto pohybem jedinec vyjadifuje své pocity, dojmy a postoje. Leckdy jde z tohoto

vycCist jedinciiv charakter a temperament.
Biblioterapie

Biblioterapii lze definovat jako terapii, kterd vyuziva literarni text, se zamérem zmeénit
lidem jejich chovani, mysleni a emoce. Terapie je oznacena spise jako doplikova expresivni
terapiec a plni nasledujici funkce: informacni (informace o moZnostech feSeni raznych
zivotnich problémi), vychovnou (formuje osobnost jedince — méni jeho postoje, chovani),
konfrontacni (slouzi pro srovnani — zpétna vazba), estetickd (vyvoj estetické percepce),
katarzni (oCista od negativnich pocitl), identifikacni (ztotoznéni se vzorem), relaxacni (pocit
uvolnéni, odreagovéni), a posledni funkci je funkce prestizni, kterd spoc¢iva v identifikaci
s n€jakou skupinou, na zakladé ¢teni stejné literatury. Biblioterapie neni jen o vlastnim ¢teni
nebo pted¢itani, ale také o vlastnim novém literarnim vytvoru, napt. denik. (Miller a kol.,

2014)
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Arteterapie

Arteterapie je fazena mezi nejrozsitendjsi expresivni terapie a pouziva uméleckou expresi
(vyjadieni). Arteterapie dokaze pomoci kresby odkryt latentni psychické stavy, pocity, dojmy,
nalady, které se vytvorily na zdkladé mnohdy negativni zkuSenosti. Vlastni kresba totiz
o Cloveku muze prozradit kolikrat vice, nez verbalni projev (kresbou muzeme zjistit, jak
Clovék vnima sdm sebe a okoli). K diagnostice se mohou vyuzit bud’ neprojektivni kresebné
techniky (test kresby lidské postavy) nebo projektivni kresebné techniky (nejcastéji kresba
zaCarované rodiny). Terapie vyuziva vSelijaké vytvarné prostfedky (fixy, pastelky, uhly,
hlinu, pisek a mnoho dal§iho), za Gfelem pomoci jedinci zménit jeho chovani, mySleni
a emoce. N¢kdy se terapie kombinuje 1 s jinymi terapiemi. Arteterapie miize byt individualni,
skupinovd nebo rodinnd. Veékové rozhrani klientll neni stanoveno a cilovymi skupinami
mohou byt napiiklad déti, mladistvi, dospé€li, seniofi, nebo také osoby s mentdlnim
postizenim, psychickymi poruchami, poruchami uceni nebo chovani, poruchami autistického
spektra a dalsi. Mezi techniky, které arteterapie vyuziva, fadime volny vytvarny projev (jde
o spontannost klienta — technika ¢marani, volné kresby), tematicky vytvarny projev (kresba na
konfliktni téma — manzelstvi, rodina, vlastni zivot), vytvarny projev pii hudbé (vytvor
vyvolany hudbou), skupinové vytvarné ¢innosti (skupinovd dynamika) a fizeny vytvarny

projev, ve kterém jde o pfimy zasah terapeuta do vytvoru klienta. (Friedlova, Lecbych, 2015)
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7 DALSI SPECIALIZOVANY FYZIOTERAPEUTICKY
PRISTUP

Snoezelen

Snoezelen vznikl zhruba v 70. letech minulého stoleti. Ve stejném obdobi také vznikl
termin ,,multismyslové prostfedi/mistnost, ze kter¢ pojem koncept Snoezelen vychazi. Jedna
se o mistnost, ktera slouzi k rozvoji smyslového vnimani (sluchového, zrakového, hmatového,
chutového 1 Cichového), u osob se specidlnimi potiebami. Koncept Snoezelen vznikl na
zéklad¢ teorii dvou americkych psychologti Clelanda a Clarka (1966), kteti vytvofili mistnost
»Sensory cafeteria®, neboli Smyslovd samoobsluha. Zde realizovali vyzkum, ve kterém
rozvijeli komunikaci a sledovali zmény chovani, pfes smyslové podnéty. V ramci tohoto
vyzkumu se psychologové zaméfili na osoby s vyvojovymi vadami, hyperaktivitou, mentalni
retardaci a autismem. Tém v této mistnosti nabizeli vizudlni, auditivni, pohybové, hmatové
a dalsi podnéty, které mély napomoci k rozvoji jejich osobnosti. Z tohoto vyzkumu vychazel
Ad Verheul a Jan Hulsegge (nizozemci), ktefi ve svém holandském ustavnim zafizeni
rozvijeli smyslovou ¢innost, jako samovolnou volnocasovou aktivitu pro osoby s tézkym
a kombinovanym postizenim. Pravé prace s témito osobami piinesla napad k vytvoieni
prvnich specialnich mistnosti. Termin ,,Snoezelen* vymysleli pravé vyse uvedeni nizozemsti
odbornici. Je to spojeni dvou holandskych slov ,,snuffelen® a ,,doezelen®, ktera se daji prelozit

jako citit (Cichova percepce) a diimat, pospavat nebo relaxovat. (Filatova, Jankt, 2010)

(International Snoezelen Association — ISNA in Filatova, Janku, 2010, s. 18) definuje
Snoezelen takto: , prostredi, které vytvari pocit pohody, uvolnéni, zklidnéni, ale také
aktivizuje, stimuluje a probouzi zdajem, Fidi a klasifikuje podnéty, vyvolava vzpominky,
organizuje komplexni rozvoj, smizuje pocity strachu a uzkosti, vyvolavda pocity jistoty

a bezpeci, podporuje socializaci a rozvoj vztahii, prinasi radost .

Snoezelen vyuZivaji rliznd zatizeni. Mezi né fadime matetfské a zékladni Skoly, domovy
a Ustavy socialni péCe, chranéné dilny a bydleni, rehabilitaéni zatizeni nebo zafizeni pro
seniory. Metodu Snoezelen vyuzivaji specialni pedagogové, terapeuti, psychoterapeuti,
vychovatelé, pedagogové, psychologové, rehabilitacni pracovnici, ergoterapeuti, peCovatelé

nebo socidlni pracovnici. Tito kompetentni pracovnici by méli byt v rdmci konceptu
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Snoezelen trpélivi, empaticti, kreativni, a také mit schopnost motivovat klienty a mit s nimi

urcity vztah.

Snoezelen mistnost vyuzivaji zejména klienti s télesnym, mentalnim, smyslovym
a kombinovanym postizenim, také osoby s duSevnimi poruchami, demenci, poruchami
chovani, se syndromem ADHD a ADD, jedinci s lehkou mozkovou dysfunkci a mnoho
dalsich. Tato metoda je vyuzivana u vSech veékovych kategorii. Je dulezité pracovat
s mySlenkou, ze kazda Snoezelen mistnost je jind. VZdy vychazime z individudlnich potieb
uzivatele a mistnost pfizpiisobime jeho postizeni nebo poruse. Pti stimulaci zrakového
vniméani mizeme mit v mistnosti rtizné svételné valce (s vodou a balonky), reflektory, které
odrazi svételné tvary na zdi, UV svétla, hv€zdné nebe a jiné. V rdmci sluchové percepce mize
byt mistnost vybavena hudebnimi néstroji, zvukovymi pfistroji (zvuk desté, vétru, bouiky,
zpév ptakll), 1ze pouzit rizné zvonkohry nebo audio ptehravace na poslech relaxacni hudby.
Ve Sneozelen prostfedi mohou byt umistény matrace, koberce, sedaci vaky, vodni postel,
trampolina nebo rizné sedaky a polState, slouzici k piijemnému polohovani uzivatele skrz
hmatové vnimani. Stimulace, pomoci ¢ichu, spoc¢iva zejména ve viinich, které¢ maji klientovi
navodit urcitou atmosféru (zazitek), a to prostfednictvim difuzérii, aroma lamp nebo vonnych
svicek. Typickym piikladem je viné skofice, kterd navodi atmosféru Vanoc. Chutova
percepce je ¢asto opomijend. Tu miizeme uspokojovat pomoci napt. sladkosti, jako odménu

pro klienta.

Na Snoezelen se da pohlizet ze tii sméri. Snoezelen jako terapeutickda metoda, Snoezelen
jako podplirna edukacni metoda nebo Snoezelen jako volnoCasova aktivita. Pokud se
zaméfime na Snoezelen jako na terapeutickou metodu, méla by obsahovat piedem
stanoveny jasny cil, terapeut by mél byt sezndmen s diagndézou uzivateli a terapie by méla
vychazet z psychoterapie, coz znamend, ze by mélo u klientdl dochiazet ke zméndm
V prozivani a chovani. Terapeut miiZze metodu Snoezelen obohatit o dalsi terapie, naptiklad
muzikoterapii (terapie pomoci hudby — zpév, hra na hudebni nastroje, poslech hudby),
dramaterapii (zaméefeni na socidlni vztahy, resocializaci, uceni se novym socidlnim rolim,
dramatizaci, hrani divadla), terapii loutkou (pomaha fesit psychiatrické problémy, napomaha
V kognitivnim rozvoji zejména u deti s mentdlnim postizenim), biblioterapii (aktivni ¢i
pasivni — pfedcitani nebo poslech knihy — rozvoj fantazie a predstavivosti), aromaterapii

(vyuziti éterickych oleji naptiklad k masdzim, pouziti vonnych lamp a ty¢inek navodi
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atmosféru — je dualezité si zjistit alergie klientll), arteterapii (lé¢eni, prostfednictvim obrazi
a vytvarnych aktivit — vyuziti spiSe u mensich skupin klientli), animoterapii (terapie pomoci
zvifat, které pusobi na emocionalni citovou slozku osobnosti klienta. Snoezelen jako
podpiirna edukacni metoda zahrnuje vychovné vzdélavaci proces a jeho edukacni cile jsou
zaméfené na relaxaci a zklidnéni, snizeni smyslové deprivace (pomoci masdzni terapie),
redukci a zvladani hyperaktivity, rozvoj koncentrace a pozornosti, a to piedev§im u déti. Tato
metoda je pouzivana ve Skolskych zafizenich predevsim pro vytvareni kladnych vztahti mezi
uciteli a zéky se specialnimi potfebami, ale téz se Zaky bez postizeni. Prostfedi Snoezelenu,
kde se Zaci snaze zrelaxuji a uvolni, je ptfijemnéj$i, neZ bézna tfida a je vhodné k divérnym
rozhovorim a feSenim osobnich problémut zakl. Jedna se o zaky naptiklad se syndromem
ADHD nebo se zaky se specifickymi poruchami §kolnich dovednosti. Skolni netispéchy &asto
zpusobuji u 74kl stres, nizké sebevédomi, komplex ménécennosti nebo nedostatek sebetcty
a stim spojené problémy s navazovanim socidlnich kontakti. Pravé prostfednictvim
Snoezelenu je mozné dosdhnout zmirnéni stresu nebo tyto problémy fesit na zéklad€ zazitku
a prozitku, ktery vyvolava zpétny pozitivni vysledek. Cilem podptrné edukacni metody je
piredevsim celkové uvolnéni jedince. Déle rozvoj percepce, poznavani, rozvoj seberegulace,
zlepsSeni soustfedénosti, rozvoj seberealizace (respektovani potteb, pfani a zajml uzivatele
Snoezelen mistnosti), ale také zaClenovani do kolektivu, redukci agresivniho chovani, rozvoj
komunikace a motoriky. Snoezelen jako volno¢asova aktivita hlavné harmonizuje osobnost
jedince. Spliluje nasledujici dvé hlavni zasady: svoboda volby a volnost. V prostiedi
Snoezelen na klienta neptisobi edukator, ale samostatna multismyslova mistnost (pomuicky,
materidly, které uzivatele stimuluji). Klient si sim voli polohu, ve které¢ chce po dobu
Snoezelenu byt, vybira si sdm podnéty, které ho budou stimulovat. Atmosféra Snoezelenu je
zcela vjeho rezii. Snoezelen jako volnoCasova aktivita je vhodnd pro osoby s tézkym
a kombinovanym postizenim. Pravé prostfedi v ném vyvolavé aktivitu. Vyuzivaji se gesta,
doteky a fe¢ téla. Napln volného Casu spociva v tom, ze uzivatel ziskavad nové piijemné
zazitky, prostiedi pfinasi fyzické 1 psychické zklidnéni, vyuziva se vSech jeho smysli a vybér

aktivit je na samotném klientovi. (Filatova, Jankt, 2010)
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8 ZVLASTNOSTI OSOB S MENTALNIM POSTIZENIM

Mezi hlavni znaky mentdlniho postizeni mizeme fadit napf. zvySenou zavislost na

rodic¢ich, nevyzralou osobnost, ovlivnitelnost vii¢i cizim nazortim a postojim, neptizpiisobivé

chovani, nedostatky ve vyvoji vlastni osoby, poruchy psychosexualniho vyvoje, zvySena

potieba uspokojeni a bezpeci, problémy s navazovanim spolec¢enskych kontaktti, komunikaéni

problémy, nizkd adaptace k socidlnim pozadavkiim, sklon k rychlym a unahlenym aktivitdm,

hyperaktivita nebo hypoaktivita, nedostatky v chapani, ulpivani na detailech, problémy

s mechanickou 1 logickou paméti, snizend pozornost a poruchy celkové pohybové koordinace.

Zmény v kognitivnim (poznavacim) procesu u osobnosti ¢loveéka s postizenim mizeme

rozdé€lit na poznani bezprostiedni (smyslové) a zprostiedkované (mysleni a fec). U osob

S mentalnim postizenim je proces vytvareni zkusenosti (oproti zdravému clovéku) pomaly a to

zpusobuji nasledujici odchylky v percepci.

Odchylky ve zrakovém vnimani (zdravy ¢lovék vnimé globalné, zatimco osoba
S mentdlni retardaci postupné, a to zpisobuje zhorSeni orientace v novém
prostiedi).

Odchylky v roz€lefiovani pocitki a vjemu (tvaru, predmétu a barev) — lidé
s mentalnim postizenim nejsou schopni oddélit obrys geometrickych tvart od
pozadi. Je potieba material organizovat tak, aby to bylo pro n¢ uchopitelné
(vyrazné odlisit tvary od pozadi).

Celkova sniZzena aktivita pfi vnimani — osoba s mentalnim postizenim nedokaze
vnimat vSechny detaily pfi prohliZzeni néjakého ptfedmétu. Pokud dany predmét
oto¢ime do jiné polohy, osoba s postizenim si bude myslet, Ze drzi Gplné jiny
pfedmét. Zptsobuje to naruseni prostorového vnimani (porucha hloubky vnimani),

zhorsena citlivost hmatovych vjemu a Spatné orientace v prostoru a Case. (Valenta

a kol., 2014)

MySleni je zprostfedkovand pozndvaci funkce (ptfes slovo), prostiednictvim feci. Mezi

zvlastnosti mySleni u osob s mentalnim postizenim patii neschopnost abstraktniho mySleni

a generalizace, a nedostatky v analyze a syntéze. Mysleni je nedtsledné, nedokazi vytvaret

pojmy a vznikaji u nich nespravné usudky. Pomoci slov (fe¢i) sdélujeme nasSe myslenky.
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U jedinct s mentalnim postizenim je fe¢ Casto narusena. Nachazime u nich nedostatky ve
fonematickém sluchu a artikulaci. Odchylky ve fonematickém sluchu se projevuji predevsim
neschopnosti rozeznavat jednotlivé hlasky — ¢loveék s postizenim hlasky slysi, ale ma
problémy je rozlisit). Nedostatky v artikulaci spocivaji hlavné ve vyslovovani hlasek, slabik
a slov. Obecnymi rozdily jsou neschopnost porozuméni textu, hodnoceni, rozhodovani a nizka

slovni zasoba.

Pamét’ u 0sob s mentalnim postizenim je zna¢né naruSena. Osvojovani probiha velice
pomalu a vyzaduje Casto mnohondsobné opakovani. To, co se nauci, rychle zapomenou.
Vzpominky si vybavuji neptesné. Postizeni maji spiSe mechanickou pamét bez moZnosti
selekce. Je to néasledkem vySsi nervové Cinnosti postizeného jedince. Je potieba klast diiraz

na opakovani nové nauc¢enych informaci.

Pozornost se prolind s vnimanim a poznanim a rozliSujeme pozornost bezdécnou (ktera se
svévolné zamétuje na silné podnéty — hlasity zvuk) a zdmérnou, na kterou je potieba vynalozit
ur¢ité usili, podnét je vniman cilené. Clovék s mentalnim postizenim nedokaZe pozornost
rozdélovat, jeho pozornost je tékava a jedince snadno unavi. Zamérnou pozornost udrzi velmi

kratkou dobu (oproti bézné populaci) a musi si po ni odpocCinout.

U jedinct s mentalnim postizenim se ¢asto objevuji poruchy citového vyvoje. Mezi né
muzeme fadit neurotické problémy (pomocCovani) a psychopatické problémy (napt. kradeze).
U osob s postizenim v oblasti citii pievlada bud’ jednostranné uspokojeni, nebo jednostranné
neuspokojeni. City jsou, svou dynamikou a intenzitou k podnétiim, ¢asto neadekvatni. Jedinec
vnima urcitou situaci bud'to letmo, bez zjevného zajmu, nebo naopak prehnané silng. Neékdy

to vede az k popirani veskerych kladnych vysledki. Casté jsou i poruchy nalad.

Potteby v oblasti sexuality u ¢lovéka s mentalnim postizenim jsou podobné, jako
u zdravé populace. Je uvadéno, Ze osoby s lehkou mentalni retardaci maji pohlavni styk stejné
Casto, jako stejné€ staii jedinci ve zdravé populaci. PfedevSim divky jsou obvykle ob&tmi
incestu nebo znasilnéni. Pachatelem je nejcastéji ¢len rodiny nebo pecujici osoba.

(Rubinstejnova in Valenta a kol., 2014)
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9 FORMY SOCIALNI PECE O OSOBY S MENTALNIM
POSTIZENIM

Rana péce

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach definuje ranou péci takto: ,, Rand péce je
terénni sluzba, popripadé doplnéna ambulantni formou sluzby, poskytovana diteti
a rodicium ditéte ve véku do 7 let, které je zdravotné postizené, nebo jehoz vyvoj je ohroZen
v diisledku nepriznivého zdravotniho stavu. Sluzba je zamérena na podporu rodiny a podporu

vyvoje ditéte s ohledem na jeho specifické potreby *.

Rana péce se snazi o predchazeni postizeni, odstranéni ¢i zmirnéni nasledka postizeni. Tato
socialni sluzba ma preventivni funkci. Snizuje vliv primarniho postizeni a zabranuje vzniku
sekundarniho postizeni. Pomaha rodindm vytvaret vhodné rodinné prostiedi, kde dité S postizenim
muze zit, vyristat a rozvijet se. Nejdulezit¢jsi je laskyplny vztah mezi ditétem s postizenim
a rodi¢em. Pozitivni vztah ma vliv na rozvoj psychickych funkci ditéte. Sluzba poskytuje rodicim
potiebné informace, tykajici se péce o dit¢ s postizenim a fesi problémy spojené s vychovou.

(Spolecnost pro ranou péci [online] 2009).
Osobni asistence

Osobni asistence je dle Zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach charakterizovana
jako terénni sluzba, ktera je poskytovana osobam se sniZenou sobéstacnosti, nasledkem
vysokého ve€ku, onemocnéni chronického charakteru nebo zdravotniho postizeni. Jedinci
potiebuji pomoc druhé osoby. Socialni sluzba neni Casové omezena, poskytuje se
V pfirozeném socidlnim prostiedi klienta a asistent poskytuje pomoc pii Cinnostech, které
klient sdm nezvlada. Jedna se o Cinnosti, tykajici se péce o vlastni osobu, osobni hygienu,
stravu, celkovy béh domacnosti, edukaéni a aktiviza¢ni ¢innosti, pomoc pii kontaktu s okolim

a pomoc pii uplatilovani prav.

Asistent, ktery ma za svého klienta rozhodnout v urCitych zaleZitostech, by mél mit
zakladni povédomi o potiebach osob s postizenim. M¢l by mit ur€itou miru empatie, aby byl

schopny vytusit i nevyslovena pfani, potieby a zajmy svého klienta. Také by mél byt poctivy
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a Cestny, aby mohl rozhodovat v zajmu klienta i pfes to, Ze to pro n¢j v nekterych ptipadech

bude obtizné.
Pecovatelska sluzba

Pecovatelska sluzba ma formu ambulantni a terénni. Poskytuje se zejména osobam, které
maji snizenou sob&sta¢nost, vzhledem k vysokému veéku, dlouhotrvajicimu onemocnéni nebo
zdravotnimu postiZeni. Tato sluZzba je také vyuzivana rodinami s détmi, které potiebuji pomoc
jiné fyzické osoby. Socialni sluzba ma piesné stanoveny Cas poskytovani a mize byt
poskytovana v doméacim prostfedi klienta nebo v zafizenich socidlnich sluzeb. Pomaha
s ukony, tykajici se vlastni osoby, s ochranou zdravi, se stravovanim, s chodem domacnosti
a s navazovanim spolecenskych kontaktl. Pecovatelskd sluzba miize ulehéit rodiné péci napt.

0 0sobu s t€Zkym mentalnim postizenim s omezenou mobilitou.

4 7w

Tisnova péce

Jedna se o 24 hodinovou terénni sluzbu, kterd spociva v hlasové a elektronické
komunikaci s jedinci, ktefi jsou v neustalém ohroZeni zdravi nebo Zivota, pro ptipad nahlé¢ho
zhorSeni jejich zdravotniho stavu. Tisfiova péfe zajistuje lidem pomoc v krizové situaci,
socialn¢ terapeutické Cinnosti, pomoc s navazanim kontaktu s okolim a pomoc pti uplatiovani
jejich prav. Tuto sluzbu mohou vyuzit napiiklad rodiny, které se staraji o jedince s epilepsii

nebo jinym onemocnénim, kde miize dojit k ndhlému zhor$eni zdravotniho stavu.
Odlehcovaci (respitni) sluzby

Tato sluzba obsahuje vSechny formy socidlnich sluzeb, jak terénni a ambulantni, tak
1 pobytovou formu. Poskytuje se osobam se sniZenou sobéstacnosti, zapti¢inénou veékem,
chronickym onemocnénim nebo zdravotnim postizenim, které ziji ve svém ptirozeném
domacim prostfedi. Hlavnim cilem sluzby je poskytnout osobé&, kterd se stard o jedince
S postizenim odpocinek, ktery potfebuje. Mezi Cinnosti, které sluzba zajiStuje, patii napf.
pomoc pii zvladani b&Zné péce o vlastni osobu, pomoc s hygienou, piipravu a poskytnuti
stravy, ubytovani, pokud se jedna o pobytovou sluzbu, spole¢ensky kontakt s okolim, socidlné
terapeutické Cinnosti, vychovné, vzdélavaci a aktiviza¢ni ¢innosti a pomoc pfi uplatiiovani

prav.
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Odleh¢ovaci neboli respitni sluzba se zaklada zejména na pomoci rodinam, které pecuji o dité
nebo dospélého jedince s postizenim. Sluzba dava rodiné (hlavné pecujici osob€) moznost
napt. odjet na dovolenou nebo do l4zni, kde si osoba mize dovolit nezbytny odpocinek.
Sluzba se mize poskytovat na dobu jednoho dne, vice dni nebo i tydnt, bud’ v domacim
prostfedi rodiny, nebo v zatizeni, které sluzbu zajistuje. Poskytovatel sluzby piebira veskerou

odpovédnost za klienta, véetné uspokojovani jeho potieb.
Podpora samostatného bydleni

Podpora samostatného bydleni je terénni sluZzbou, poskytovanou osobam, které maji
snizenou sobéstacnost, kvuli chronickému nebo zdravotnimu postizeni, vcetné duSevniho
onemocnéni a vyzaduji pomoc druhé fyzické osoby. Sluzba zajiStuje ndsledujici ¢innosti:
pomoc v domécnosti, vychovné-vzdélavaci ¢innosti, pomoc se zprosttedkovanim kontaktu se
spolecnosti, terapeutické Cinnosti a pomoc pii uplatiovani prav. Sluzbu mohou vyuzivat
seniofi, lidé s vaznymi zdravotnimi obtizemi, ale také osoby s lehkou mentélni retardaci, kteti
jsou schopni samostatného Zivota, ale potiebuji pomoc v urcitych béznych zalezitostech, nebo

s feSenim krizovych situaci.
Chranéné bydleni

Chranéné bydleni je pobytova sluzba, kterd je poskytovana osobam se snizenou
sobéstacnosti, z diivodu zdravotniho postizeni ¢i onemocnéni chronického charakteru, véetné
dusevniho onemocnéni a tyto osoby vyZzaduji pomoc jiné fyzické osoby. Jednd se
o individudlni nebo skupinové bydleni. Poskytuje pomoc pii poskytnuti stravy, ubytovani,
pomoc S chodem domaécnosti, aktivizaéni Cinnosti, pomoc s navazanim spolecenskych
kontaktti, terapeutické¢ Cinnosti a uplatiovani prav. Chranéné bydleni spocivd v tom, Ze
nékolik klientd s mentdlnim postizenim bydli ve spolecném byté nebo domku. Asistenti
pomahaji klientim ve spole¢né domécnosti s béZnymi vécmi, které nejsou schopni sami
zvladnout. Napf. pomoc s tklidem, vafenim, nakupovanim nebo sebeobsluhou. Asistent je
zde v roli pouze pomocnika/konzultanta. Rozsah poskytovanych sluzeb se odviji od potieb

a miry postizeni klienta. (Svarcova, 2006)
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PRAKTICKA CAST

10 VYZKUM

10.1 CIL VYZKUMU

Cilem praktické casti je na praktickych ptikladech kazuistik objasnit socidlni praci
s 0sobami s mentalnim postizenim v praxi a uvést individualni cile stanovené v Dennim
centru Matefidouska o. p. s. u jednotlivych respondentii, priabéh plnéni daného cile a jeho

naplnéni ¢1 nenaplnéni.
10.2 METODOLOGIE VYZKUMU

Pro praktickou ¢ast byla vybrana kvalitativni vyzkumnd metoda — ptipadova studie
(kazuistiky). Vybér respondentt byl zcela nahodny. Snaha byla, aby se zde objevila kazuistika
ditéte, dospélé osoby, imobilni i mobilni osoby a ob¢ pohlavi. Sbér dat byl realizovan
Vv Dennim centru Matetidouska o.p.s. v Sokolové u Karlovych Varl, kde pracuji. Jedna se
o denni stacionaf pro osoby s lehkym, stiedné tézkym mentadlnim a kombinovanym

postizenim nebo poruchou autistického spektra. Prakticka ¢ast obsahuje 8 kazuistik.

Informace o klientech byly ziskany v prabéhu mé prace s nimi, dale od kolegyn¢, ktera ve
stacionari pracuje mnoho let a zna klienty 1épe nez ja, také od vedouci pracovnice, ktera zde
pracuje od jeho zaloZeni a od samotné feditelky zafizeni. Diky nim jsou kazuistiky uzivateli
proloZeny informacemi, které jsem sama nevédéla. Tudiz mi samotny vyzkum pfinesl nové

poznatky o klientech, se kterymi pracuji.

Kazuistiky obsahuji informace o klientech od narozeni po soucasnost. Déle jsou
u respondentli vyty€eny jejich individudlni cile a popsan prubeh jejich plnéni. Také je zde
poukédzano na individualni dovednosti klientd a u nckterych respondenti i na vyznamné
udalosti, které probehly béhem plnéni jejich individudlnich planh. V kazuistikach se objevuji
vSechny oblasti potfeb dle regionalni karty Denniho stacionafe. PouZita jména respondentii
i jejich rodiny a néktera socialni zafizeni, neodpovidaji realité. Tim dodrzuji ochranu

osobnich udaji respondentti, zdkonem danou.
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10.3 INTERPRETACE VYZKUMU

Kazuistika ¢. 1

Lenka se narodila matce Helené¢ a otci Michalovi pfed osmnacti lety. Tchotenstvi
probihalo bez komplikaci. Porod byl pfed¢asny, porodni vaha ditéte byla 2 kg a porodni délka
42 cm. Byla umisténa na tyden do inkubatoru. Poté si rodice dit¢ odvezli domu. Prvni ptil rok
jejiho zivota probihal naprosto v potfadku. Pozdéji u ni rodie zacali pozorovat opozdény
vyvoj, ktery se tykal pohybu dolnich koncetin, a také uchopu hornich koncetin. Rodice
navstivili odborniky. Po celé fadé riznych vySetfeni 1ékafi oznamili rodi¢im, ze Lenka trpi
détskou mozkovou obrnou. Diky tomuto onemocnéni byla zhruba v prvnim roce Zivota
upoutana na invalidni vozik. Rodice se s touto skute¢nosti nemohli srovnat. Matka nakonec
zacCala chodit k psychiatrovi. S vychovou pomahala tchyné. Ve 2 letech 1ékati zjistili Lence
ocni vadu. Od té doby musi nosit dioptrické bryle. Ve 3 letech nastoupila do specialni

mateiské Skoly. Poté travila volny ¢as pouze v domacim prostiedi, zejména se svou matkou.

V soucasnosti je Lence 18 let a ma kombinované postizeni. Zije se svymi rodi¢i
V panelovém byté na vesnici. Spolu s nimi Ziji v rodiné jesté jeji bratfi. Lenka ma s bratry
velmi hezky vztah. Casto snimi travi ¢as. Star$i bratr David ji vnékteré dny vozi do
stacionafe a nasledné ji i vyzvedava. Cas ji vénuje i mladsi bratr Jakub. Nejvice Casu, jiz
nékolik let, travi s matkou. Matka s ni jezdi cvicit, plavat a na rehabilitace. S vrstevniky se

setkava bud’ v praktické Skole, kam dochazi kazdy ctvrtek a patek, nebo ve stacionaii

v Sokolové.

Vzhledem ktomu, ze plni posledni rok povinné skolni dochazky, zacali ji rodiCe
pravidelné vozit do stacionafe v Sokolové. PredevSim kvili tomu, aby si zde zvykla, protoze
chtéli predejit faktu, ze po dokonceni Skoly by pfiSla o veSkery kontakt s vrstevniky

a hrozila by socialni izolace.

Lenka navstévuje stacionat od fijna 2018 kazdé pondéli a stiedu od 8:00 do 12:00 hod.

Jeji dochazka neni ptili§ pravidelnd. Je velmi ¢asto omlouvéana pro nemoc.

Ma rada spole¢nost lidi, moc radda se sméje a je velmi pozitivni. Zapojuje se do vSech
aktivit s nadsenim a velkym zajmem. Rada zkousi nové véci a vyhledava nové podnéty. Mezi

jeji oblibené Cinnosti patii vytvarnd a pracovni vychova, a také Snoezelen. Rada posloucha,
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kdyz n¢kdo vypravi ptibéhy a pohadky. Nemd rada hlasitou hudbu a vonné svicky. Ma

pozitivni vztah ke psiim, a proto s nimi pravidelné polohuje pfi canisterapii.

Individualni cil
V prostiedi domova vyuziva béznou toaletu, avsak ve staciondri odmita na toaletu chodit.
Ditvodem je predevsim to, ze odmita vykonavat potiebu v blizkosti cizi osoby. Cilem je ziskat

klientky duveéru, aby zacala vyuzivat toaletu i ve stacionari.

~

Oblibila si koupele a masdze. Ve stacionafi je pravidelné¢ koupédna, vyuziva masazi
1 rehabilitacniho cviceni. Nosi bryle, proto je zde zvySena potieba pée o oci, kterou zajistuje
druh4 osoba. Bryle nenosi rada, doma je velmi Casto odmita. Ve stacionati jsou ji nasazovany

thned po jejim ptichodu.

Bez pomoci druhé osoby se sama neoblece ani neobuje. Ptfi oblékani a svliékani se snazi

pomahat, avSak jeji pomoc je vyrazné omezena jejim télesnym postizenim.

Pouziva na pohyb v domacim prostiedi 1 ve stacionafi invalidni vozik. Ve stacionafi je
pravideln¢ vertikalizovana a polohovdna na vodnim izku. Hruba i jemna motorika je
vyvinuta omezené. V pravé ruce je schopna udrzet piredméty denni potieby

a v omezené mife s nimi manipuluje.

Klientka udélala v samostatnosti pii stravovani obrovské pokroky. Ve stacionaii, bez
pomoci jiné osoby svaci. Ke sva¢indm ma nejcastéji suSenku, kterou ji nékterd ze
zaméstnankyn pouze rozbali. Pii konzumaci stravy vyzaduje vétSi dopomoc, predevsim
u polévky. U tekuté stravy totiz nemd jeSté potfebny grif, aby dopravila polévku k tstim.
Polévka ji ze lzice vzdy vyteCe. Pi1 obéd€ vyuzivd specialni piibor, ktery ji usnadiuje
manipulaci s jidlem. Dokaze se tak s mirnou fyzickou dopomoci sama naobédvat. Jidlo je ji
podévano v hlubokém talifi, coz ji usnadniuje nabirani. I pies vyrazné zlepSeni v této oblasti je
nutné, aby nacviky nadale pokracovaly. I u piti se vice osamostatnila a hrne€ek si pfibliZzuje

Kk Gstiim pouze s mirnou pomoci.
Komunikace
Komunikuje v omezené mife verbaln€. Umi nékolik slov, kterymi vyjadiuje své potieby.

Mezi osvojena slova patfi naptiklad ,,chci®, ,,diky*, “dobie®, ,,jo a jina. Libost dava najevo
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hlasitym smichem a spokojenym vyrazem. Nelibost dava najevo jen vyjimecné, predevSim
prostfednictvim vyrazu obliceje. Je rada stfedem pozornosti. Zapojuje se do zdbavnych

aktivit, u kterych se hlasité sméje.

Lenka travi sviij ¢as doma, v prostoru stacionafe a ve Skole. Pracovni uplatnéni neni
vzhledem Kk zavaznosti postizeni mozné. O naplni volného ¢asu rozhoduji jeji rodice. Casto

spolu podnikaji rizné vylety a aktivity v ptirodé, coz ma klientka moc rada.

V oblasti péce o zdravi a bezpeci je zcela zavisla na péci druhé osoby. Diky jeji pratelské
a daveétivé povaze by se tak mohla snadno stat terem zneuziti. Uplatiiovani prav a zajmu
V prostordch stacionatfe zabezpecuji vychovatelky denniho stacionafe. Mimo stacionaf se

0 opravnéné zajmy a prava stara jeji rodina.
Dovednosti

Lenka v omezené miie verbalné komunikuje. Diky tomu je schopna vyjadfit své zakladni
potieby a zajmy. Ma rada veskeré aktivity, které se ve stacionafi délaji, a do vSech se aktivné
zapojuje. Zvlada uchopovat a manipulovat s nékterymi predméty denni potireby. Ud¢lala
obrovsky pokrok v sebeobsluze, v oblasti jidla a piti. Sama svaéi a pii ob&éd¢ si nabira jidlo
specialnim ptiborem. Druhd osoba ji pomaha jen velmi malo. Pti oblékani a svlékani se snazi

spolupracovat.
Vyznamné udalosti

Klientka se vyrazné zlepsila ptedevsim v oblasti sebeobsluhy a samostatnosti v jidle a piti.
Je schopné se s mirnou dopomoci sama najist a napit. Bézny ptibor byl nahrazen specidlnim
zahnutym piiborem, ktery ji usnadiiuje manipulaci a néaslednou konzumaci jidla. Béhem
loniského roku navstivila dvakrat 14zné, kde se pfedevsim rozvijela v oblasti télesné zdatnosti.
Pro vétsi pohodli pii sezeni dostala novy invalidni vozik, ktery Iépe vyhovuje jejim potiebam.
Vyrazné se tak zmirnily casté bolesti zad, kterymi Lenka trpéla kviili sezeni v nevhodné

,,Arisce*.
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Kazuistika ¢. 2

V roce 1999 se matce Jané a otci Milanovi narodil syn Honza. T&hotenstvi probihalo bez
problémi, porod také. Jeho porodni vdha cinila okolo 3 kg a porodni délka cca 45 cm.
V prvnich mésicich Zivota byl jeho zdravotni stav naprosto v pofadku. Rodi¢e si nevs§imli
zadnych odchylek. Az v bézné Mateiské Skole pracovnice zaznamenaly zvlaStni chovani.
Honzovi poté lékafi diagnostikovali poruchu autistického spektra. Honza je mobilni.
Navstévoval specidlni Matetskou Skolu, a poté praktickou Zéakladni Skolu v misté svého
bydlisteé, kterou uspésné dokonéil. Chtél se vyucit v oboru cukrafstvi, ale vzhledem k jeho
ritudlim mival problémy se spoluzaky, které specifickym chovanim obtézoval, a proto
nakonec dochéazku ukoncil. Je to ptatelsky, zvidavy a nejisty mlady muz. Dochazku do
stacionare zapocal roku 2018, pouze na 4 hodiny (do 13:00 hod.), na zaklad¢ jeho Zadosti.
Zaroven navstévuje i Centrum pro klienty s poruchou autistického spektra — Farni Charita

Karlovy Vary, kam dochdzi kazdé utery a ctvrtek.

Ve stacionafi se citi byt spokojen, zde ma svou oblibenou kamaradku (klientku), se kterou
rad travi ¢as o svacing, ¢i po obéd¢ a béhem odpoledni relaxace. Od ledna 2020 prodlouzil
svou dochazku v pondéli do 15:00 hod. (na zaklad¢ delsi dochazky oblibené klientky ve
stacionafi). Verbaln¢ komunikuje velmi dobie, na vSe se nékolikrat pta. Neustale se ujistuje
i ve v€cech, na které zna odpovéd’. Ma rad své stereotypy. VSe dé¢la étyrikrat — dle jeho slov
musi byt vSe ,sudosudé“. Doma aktivné hraje na klavir. Rad hraje hry na pocitaci
a diva se s otcem na serialy. Veskery volny ¢as travi s rodinou. V zim¢ naptiklad jezdi s rodici
na bézky. Zije pouze s matkou a otcem. Neméa zadné sourozence. Uzky vztah ma se svou
babickou, kterou nazyva ,,Oma‘“. Maji doma c¢tyii ko¢ky. Diive méli 3 kocky, ale Honza mél
velky problém se spokojit s tim, zZe nejsou Ctyfi, a proto nakonec rodi¢e potidili i ¢tvrtou
kocku. Pottebuje mit vSe v sudych Eislech a délat vSe 4x. Nemad rad, pokud nema dostatek
Casu na sv¢ ritualy. DEla mu problém samostatné rozhodovani se, pokud dostane na vybér.
Klient se zajima o vafeni/peceni, a proto od ledna 2020 se ve stacionaii zapojuje do
odpolednich ¢innosti, pfi kterych mize svij zdjem rozvijet. Od Nového roku zacal ve
stacionafi hrat na klavesy své oblibené skladby. VZzdy si je nejprve 4x natrénuje a zahraje pro

sebe, a poté zahraje dvé skladby pro personal a klienty.
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Zplsob zivota mu neumoznuje zaclenéni se do pfirozenych socialnich skupin. Po
skon¢eni povinné skolni dochazky se spolu s vrstevniky témét nepotkava. Vzhledem k traveni
veskerého volného casu srodinou je izolovan od pratel a kontaktu s vrstevniky. Rodina
upiednostiiuje jeho psychickou pohodu pied dovednostmi. Miva sklony k depresivnim

naladam. Nejcastéji, kdyz je mu branéno v jeho ritualech.

BéZnou denni hygienu 1 toaletu zcela zvladl, jiz pted nastupem do stacionare. Rad vSe d¢la
Styfikrat, ruce si myje dlouho a diikladng. Casto se citi byt nejisty a neustale potiebuje byt
ujistovan, Ze na vSe ma dost Casu. Jiz nema tak silné obavy kvili Casu, kolik na danou
pottebu ma. Je dopfedu informovan, jaky je ¢asovy harmonogram a kolik ma ¢asu pro sebe.
Zpocatku mél napsany harmonogram dne na papiie. Nyni ho jiz nevyzaduje, umi se Iépe

piizpisobit zménam. Nadale je dalezité jej v této oblasti ujisStovat a netlacit na n¢;j.
Individualni cil

Honza si vidy umyva ruce 4x po kazdé toalete, cinnostech a pred jidly. Cilem je snizeni

poctu myti rukou pouze na dvé opakovani.

Pti vybéru stravy je odkazan na druhou osobu. Neumi se rozhodovat. S ptipravou stravy

potiebuje plnou fyzickou pomoc. Stravu umi pokrajet, ji ptiborem.

Navazovani kontaktu mu necini obtize. K navazovani pratelskych vztahti ob¢as potiebuje
slovni instruktdz. Voli totiz nevhodna slova nebo netimysIné zranuje okoli (kdo je hezky
a kdo ne, na koho se t¢si a na koho ne, koho ma rad a koho ne...). Vzdy je nutné jej uvédomit,
co je vhodné fikat nahlas pted danou osobou, o které pravé mluvi. Pokud se citi nejisty,
uzavira se do sebe. Své obavy vétSinou nefekne vychovatelkam, ale doma rodic¢tim, kteti po té

informuji o dané situaci personal stacionafte.
Dovednosti

Diky ¢teni a komunikaci s rodi€i ma dobrou slovni zdsobu a umi zcela vyjadfit své
potteby. Hraje na klavesy a velkym uspéchem je to, ze hraje pro vychovatelky a klienty ve

stacionati. Diive toho nebyl schopny a radéji ptinesl vychovatelkdm videonahravku, jak hraje.

Individualni cil pro rok 2018 byl ¢isténi zubl ve stacionafi. Honza je zvykly vSe délat

V sudém poctu. Dle jeho vysvétleni - kdyby si zde vycistil zuby, bylo by to za ten den tiikrat
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a nezapadalo by to do jeho zvykl. Tento cil, se v prubéhu jednoho roku nepodafilo naplnit,

a po domluvé s klientem v ném nepokracujeme.
Vyznamné udalosti

Honza se na podzim sptatelil s jinou klientkou stejné vékové kategorie, se kterou travi
vétsinu volného &asu ve stacionati. Casto spolu sedavaji u obéda a travi spolu vétsinu volného
Casu. DO nedavna mu nebyla pfijemna komunikace béhem obé&da. Nyni jiz sam zahajuje
rozhovor s personalem ¢i danou oblibenou klientkou i béhem obé&dové pauzy. Od zaatku
ledna 2020 také hraje na klavesy v muzikoterapeutické mistnosti. Doma si pfipravi dveé
skladby, které nam chce zde zahrat. V mistnosti si je v klidu o samoté 4x zahraje, a poté
piredvede pied persondlem a klienty. V tomto pfipadé mu neni dovoleno ndm ob¢ skladby
piehrat 4x, ale pouze 2x s tim, ze chodime po skupinkdch. Mimo jiné se aktivné ucastni akci
mimo stacionai — napiiklad vylet do ekocentra Ostrov. Ugastnil se zpévem na Vanoéni
besidce v prosinci 2019. Honza ztratil obavy z nedostatku ¢asu na své ritualy v zafizeni
a doma se jiz opakovan¢ nevyptava, zda vse stihne a zda bude mit k dispozici dostatek Casu

pro své potieby.
Kazuistika ¢. 3

Lukas se narodil roku 1982 matce Iloné. T¢hotenstvi i porod prob¢hl bez komplikaci. Jeho
porodni vaha byla 3 kg a porodni délka 48 cm. Do 2 let probihal jeho vyvoj normalné. Poté si
matka Ilona vSimla, ze Lukas$ si s hraCkami hraje jinak, nez jiné déti. Ve 3 letech stale
nechodil. Prvni slovo fekl az v 5 letech a to slovo ,,Mama“. Lukasovi lékaii diagnostikovali
kombinované postizeni. Stfedné t€Zkou mentdlni retardaci spojenou S télesnym postizenim.
Byl upoutan na invalidni vozik ve svych 4 letech. Nikdy nenavstévoval Skolni zatizeni. Matka
pfestala pracovat a starala se o n¢j v domacim prostiedi. V jeho 18-ti letech ho matka zbavila
svépravnosti a umistila do Domova pro osoby se zdravotnim postiZenim. Matka totiZ po Case
zjistila, Ze uz péci nezvlada a vyhledala socidlni pomoc. Dnes uz je LukaSovi 38 let.
V soucasnosti stale Zije v DOZP. Jeho opatrovnikem je jeho matka, se kterou udrzuje
pravidelny kontakt. Svou matku ma velmi rad, ¢asto o ni mluvi a na navstévy k ni se vzdy

vvvvv

néco dobrého k snédku. Kromé stfedy se s matkou vida nékteré vikendy a svatky, kdy si ho
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bere domil. Kromé ¢asu stravené¢ho s matkou piebyva vétsinu roku v DOZP a sdili pokoj

s jinym klientem.

Stacionai v Sokolové navstévuje od roku 2018 od 8:00 do 11:30 hod., kazdou stfedu
a ctvrtek. Ptichod do nového prostiedi zvladl bez problémii. Ve stacionafi se dobie adaptoval
a dobie se snasi s ostatnimi klienty. Kdyz mé& dobrou naladu, tak se zapojuje do vsech
spole¢nych aktivit a ¢innosti, ale ¢asto upozornuje na fakt, Ze by si chtél kreslit. V batohu si
vozi sesity, do kterych sam kresli, nebo mu do nich kresli zaméstnanci DOZP, maminka, nebo
zameéstnanci stacionafe. Aby se vice zapojoval do aktivit a nemyslel neustéle na kresleni, jsou
mu sesity na zacatku dne poloZeny na stil, u kterého sedava. K seSitim tak ma ptistup

o prestavce na svainu a dale i pti vertikalizaci, kde seSity slouzi jako motivacéni Cinitel.

Ma rad jiz zminované kresleni, prohliZzeni knih a Casopisti. Z €asopisli mu zaméstnanci
DOZP casto vystiihuji obrazky a lepi mu je do jeho seSith. Nejrad€ji ma obrazky vlaki,
vecernicka a méd’u Pusika. Pti kresleni nejcastéji zobrazuje vlaky vezouci riizna zviratka nebo
kresli mamu sedici ve vlaku. Déale mé& radd prochazky venku i po obchodech. Bavi ho

prohlizeni vyloh a nakup Casopist.

V osobni hygiené je zcela zavisly na pomoci jiné osoby. Je inkontinentni, a proto nosi
béhem dne 1 noci jednorazové pleny. Ve stacionari dlouho odmital koupele, nyni se 2x

podatilo koupel realizovat, v hydroterapiich bude pokracovano.

Vyzaduje pomoc druhé osoby, jak pii oblékani/svlékani, tak pfi obouvani/zouvani. Pii
téchto ¢innostech pomaha druhé osobé podle nalady. Pii dobré naladé je schopen zvedat ruce,
predklanét a zaklanét se na vozicku. KdyZz dobrou naladu nemd, nepomédha vibec. Vybér
obleceni 1 obuvi je zcela v rezii pracovnikit DOZP, poptipadé¢ matky. Na nohou nosi teplé

pletené ponozky, nebo teplé backory.

Po cely sviij zivot je odkazan na invalidni vozik. Horni koncetiny ma vSak pohyblivé -
umi si 1 popojet vozikem na krat§i vzdalenost. Na voziku je schopen sdm ménit polohy (opét
je to zéavislé na jeho nalad€). Dokdze se zapfit o ruce, nadzvednout se a posunout se. Pii
Spatné naladé¢ zdmérné¢ odmitd spolupracovat a klouZze doli po sedatku voziku. Hruba
1 jemna motorika je vyvinuta jen omezené. Dokdze uchopovat i drobnéjsi predméty, jako je

naptiklad tuzka a sdm kresli.
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Zajisténi, ptipravu i vybér stravy za n¢j vykonava druhd osoba. Klient je schopny se sam
najist i napit z hrnku. DodrZovéni pitného rezimu je u néj velky problém, protoze ¢asto odmita

jakykoli ptijem tekutin.

Neni schopen verbalni komunikace. Ovlada pouze nékolik slov, jako je ,,Mama®, ,ja“
a ,auto“. Komunikuje pouze neverbalné, a to ve velmi omezené mite. Libost dava najevo
spokojenym vyrazem tvaie a smichem. Nelibost vyjadiuje odmitanim, odklanénim se od

nabizené ¢innosti. V nékterych ptipadech dokonce z mista ¢innosti odjizdi.
Dovednosti

Lukas umi sdm hezky kreslit a dokaze neverbaln¢ vyjadrit, ze chce kreslit (kresli prstem
kolecka na stehno). V omezené mife ovlada horni koncetiny. DokaZe pomahat pii oblékani,
zveda ruce a umi se zapfit o ruce a nadzvednout se. Klient dokdze sdm ptijimat stravu a napit

se. Je rovnéz schopny na kratkou vzdalenost odjet vozikem.
Individualni cil

Ve staciondri odmital veskeré cinnosti a chtél si pouze kreslit. Cilem bylo upoutat jeho

pozornost rozmanitymi ¢innostmi, do kterych by se aktivné zapojoval.
Vyznamné udalosti

Lukéas byl v prubéhu plnéni planu hospitalizovan v nemocnici a prerusil tak svou
dochazku do stacionare. Dlivodem hospitalizace byl praskly vied a byl tak vazné ohrozen na
zivoté. Po navratu z nemocnice se velmi snadno opét zaclenil do kolektivu a do veSkerého
déni ve staciondfi. Z pocatku byl omezen v nékterych cinnostech, jako je cviceni,
vertikalizace a polohovani (z divodu pooperacniho hojeni), pozdéji se ale zapojil v plné mifte.
V poslednich mésicich se stdle méné a méné dotazuje na oblibené kresleni. Thned po pfichodu

do stacionafe pomérné bez problémi odklada sesity a zapojuje se do ¢innosti.
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Kazuistika ¢. 4

Petrovi je pouze 6 let. Hned po porodu bylo zjisténo, ze trpi epilepsii. Byl na n¢kolik dni
umistén do inkubatoru, jelikoz byl pfed¢asné narozen a vazil zhruba 2 kg a méfil 44 cm. Kdyz
mu byl 1 rok, matka si v§imla, ze viibec neudrzuje o¢ni kontakt a neudrzi zadny predmét sam
Vv dlani. Po navstéveé 1ékafe matka zjistila, Ze ma hlubokou mentalni retardaci a ze bude muset
mit invalidni vozik, z diivodu télesného postizeni. Petr Zije v Gpln€ rodin¢ s matkou a otcem.
Matetskou Skolu nenavstévuje. Matka nepracuje a je s nim v domacim prostiedi. Od zaii 2019
zacala jeho matka opét chodit do Skoly a snazi si dod¢€lat obor kuchat/¢iSnik s vidinou lepsiho
uplatnéni na trhu prace, jelikoz by rada chodila do zaméstnani. Mimo studium mu vénuje
matka svlij veSkery €as. Jezdi s nim cvicit a plavat. Krom¢ matky se o néj stara ¢asto mat¢ina
sestra a obcas ji s péc¢i vypomaha i matka (Petrova babicka). Ta se ho vSak az donedavna bala
i pochovat. Klient navstévuje stacionat od fijna 2018 kazdy patek od 8:00 do 12:00 hodin.
V Cervnu 2019 byla jeho dochazka navySena o pond¢li a stfedu. Petr jiz nevyzaduje tak Casty
individualni ptistup, jako tomu bylo v prvnich mésicich, co navstévoval stacionaf. Naopak,
muze byt stale castéji zapojovan do skupinovych aktivit, jako je Snoezelen, vytvarna

a hudebni vychova.
Individualni cil

Plicem si vynucoval pozornost a permanentni chovani v ndruci. Ve staciondri byl
stanoven cil, Ze ho pracovnice pri placi nebudou chovat a budou ho polohovat na ruznych

mistech, aby nebyl stale jen ve svem détskem kocarku.

Od matky dostava k jidlu kojenecké zeleninové a masové piesnidavky, které jsou nesolené
a neochucené. Matka se obcas snazi tyto presnidavky nahradit domaci stravou, tu vSak Petr
odmita uz od nastupu do stacionafe. Proto mu stale chybi poznavani novych chuti. Strava je
podavana détskou 1Zickou. Neni schopen potravu rozkousat, proto je mu v§e mixovano. Piti je

podavano z lahvicky. Pije velmi malo. Mnozstvi vypitych tekutin je okolo 120-150 ml za den.

Ma rad perlickové koupele, pii kterych se usmiva a neplace, dale také vibracni pomicky,
proto je Casto pokladdn na vibracni ¢abraku. Ma rad psy, proto si matka peclivé hlida, kdy
bude ve stacionafi canisterapie. Nema rad hlasité zvuky, je hodn¢ lekavy, také nesnese détské

pohadky a klasické hlazeni. Matka ho ,,Stipe* po téle a to ho uklidni a rozesméje.
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Dovednosti

Klient umi dat velmi dobfe najevo libost a nelibost. Rad se koupe. Tuto ¢innost si umi
vychutnat a hezky se pii koupeli uvolni. Dokaze uchopovat a manipulovat s drobnéjSimi

pfedmety. Velmi dobfe vnima hudbu a dokéze na ni reagovat.

Je inkontinentni, proto pouzivd béhem dne i noci jednorazové pleny. Ma rad koupele,
proto je ve stacionafi pravidelné¢ koupan v masazni vané. Je velmi spasticky a nedokaze

védomé ovladat své télo. Proto se sam neoblece ani neobuje.

Je premistovan v détském kocarku. Neni schopen samostatné chiize ani stoje. Ve
stacionafi je vertikalizovan, ale ani pii vertikalizaci sam nechodi. Hrub4 i jemna motorika je
vyvinuta jen v malé miie. Je schopen pohybovat hornimi i dolnimi koncetinami, zveda a otaci
hlavu. Hlava mu vSak velmi Casto pada. Ruce ma neustale seviené v pést. Sevieni je
uvoliiovano prostiednictvim masazi, bazalni stimulace a uchopovani vétSich predméti

valcového tvaru. Sam je schopen uchopit jen mensi predméty.
Kazuistika €. 5

Alena je 39 leta Zena s mentalnim postizenim, omezena na svépravnosti. Jeji rodice se ji
vzdali hned po porodu. Nema Zadné sourozence. Je klientkou neziskové organizace, ktera
poskytuje svym klientim chranéné bydleni. Zije sama v bytd 1+1. Asistentka se o ni stard
nakupovani nebo péCe o nehty, vlasy a podobné. Jezdi zcela samostatné do socialné
terapeutickych dilen v Sokolové, kam dojizdi jednou tydné, vzdy v pondéli od 9:00 do 13:00
hodin. Stejné tak do stacionate chodi jiz sama. Pti cesté z autobusového nadrazi do stacionaie
se zajima o mnoho véci. Velmi Casto sbird ze zem¢ odpadky a hazi je do popelnice. Obdivuje
ruzné plakaty a Casto vybira letdky z postovnich schranek panelovych domi. Kwviili tomu se
jeji ptichody do stacionare vyrazné opozdily. KdyZ ji do stacionaie doprovazela asistentka,
chodila pravidelné¢ kolem devaté hodiny. Od doby, co chodi sama (z dlivodu samostatnosti),
chodi pozdé. Casy pFichodu se pohybuji mezi 10:00 - 10:30 hod. Ve vyjime&nych ptipadech
ptisla i pozdé&ji. V téchto piipadech volaly pracovnice stacionafe do neziskové organizace

a informovaly sluzbu, Ze Alena do stacionaie nedorazila.
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S asistentkou chodi nakupovat, k I€kati a travi s ni ¢tyfi hodiny denné. Ve zbytku Casu se
pohybuje po mésté¢ zcela samostatné. Velmi rdda navstévuje dalsi klientky z chranéného
bydleni. Za nimi chodi vét§inou na kavu. Cas od ¢asu jezdi s témito klientkami na rozné
vylety, na diskotéky nebo jiné akce. Kromé klientd chranéného bydleni, dilen a stacionare, se
klientka styka pouze se zaméstnanci téchto sluzeb. Nema rodi¢e a nenavstévuje ji nikdo
z SirStho kruhu rodiny. Kontakt s klienty a zaméstnanci je proto pro ni velmi dilezity.

Stacionaf je jeji jedina ptilezitost, kdy se setkava se svymi vrstevniky.

Stacionat navstévuje od roku 2018 v pond¢li a ve stfedu od 9:00 do 13:00 hod. Kvili
Castym pozdnim piichodim ji byla dne 2. 12. 2019 zménéna smlouva a momentalné ma

nasmlouvané hodiny od 9:30 do 13:30 hod.

Alena je vesela, ptatelskd a komunikativni mlada zena. Velmi rada sklada puzzle, pije
kavu, prohliZi si fotografie a obrazky. Vénuje tomu €as nejen ve stacionafi, ale také v dilnach.
Také je velmi vSimava. Pokazdé, kdyz se ve stacionafi objevi na ndsténce nové fotografie,
nebo nova informace, tak si toho vzdy, ihned po ptichodu, vS§imne. Rada si v§e prohliZi a pta
se na osoby, které jsou na fotografiich. Nejrad¢ji ma fotografie, na kterych je ona sama.
Vnima 1 klienty okolo sebe — na fotografiich je poznava a ukazuje na né. Kromé fotek
a obrazkti ma rada medvidky, at’ uz na obrazku, jako pfivésky na klice nebo plySové. Jeji
nejoblibenéjsi barvou je oranzova. Témet pokazdé mé na oranzovo nalakované nehty, barvi si
vlasy na zrzavo a pifi vybarvovani si vybira pfevazné oranzovou. M4 velice rada kavu, kterou
si umi sama uvafit. Kadvu si dava nékolikrat denné¢. Nema rada, kdyz je do néceho nucena.
V ptipadé€, ze se ji néco nelibi, tak zacne telefonovat imaginarnim telefonem. Pokud je ji
situace opravdu nepfijemnd, je schopnd odejit z mistnosti, v extrémnich ptipadech i opusti
budovu. V piipadé, ze za¢ne ,.telefonovat®, nebo odchazi, tak pottebuje prostor a cas, aby se

se vzniklou situaci vyrovnala, a poté se znovu zapojila do predesl¢ ¢innosti.

Hodné se navéazala na svou klicovou pracovnici. Thned po pfichodu do stacionafe se na ni
pta. Byva rozrusend, pokud neni pracovnice ve stejné mistnosti, jako ona, nebo pokud v praci
neni vibec. Jeji oblibu klicové pracovnice vSak lze vyuzit i jako motivacni Cinitel. Velmi

Casto se diky tomu dokéze klientka naldkat na ¢innosti, které by jinak ned¢lala.

Zvlada osobni hygienu, je téméf samostatnd. Pomoc druhé osoby vyzaduje pouze pii

naro¢néjSich ukonech, jako je myti vlasii. Bézné tikony, jako je toaleta, myti rukou, koupani
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a hygienu obliceje, zvlada sama. Nevyzaduje pfi tom ani dozor. S Cesanim vlasi ji Casto
pomaha asistentka, kterd ji rizn€ zapléta copy a také ji barvi vlasy. Ucesat si vlasy hiebenem
vsak zvlada sama. Od listopadu jsou klientce pravidelné dé€lany perlickové koupele nohou,

které si velmi oblibila a sama se na né pta.

Sama se obléka, svléka, obouva i zouva. Samostatné si vybira obleceni, které si na sebe
vezme. Obcas potiebuje dohled a ptipadnou radu, aby jeji obleceni odpovidalo aktudlnimu

pocasi. Na celkovou upravu vzhledu si dba sama.

Alena je mobilni. Je samostatna i v pohybu mimo stacionaf. Ve mésté, které zna, se
pohybuje sama. Do stacionafe 1 dilen jezdi sama autobusem. Zvlada vyuzivat 1 MHD. Pii
cesté na nezndmé misto klientku doprovazi asistentka. Ta ji vSak pouze sméfuje spravnym

smérem a dohliZi na jeji bezpecnost.

Stravuje se zcela samostatné. Kvili udrzeni jeji vahy jsou ji redukovany porce jidel, které
dostava. To znamena, ze nedostava celé porce priloh (misto 6 knedlikti — 4). Pije sama, sama
si 1 fekne o piti, pokud ma zizen. Ma velmi rada kavu, kterou si vafi ve stacionaii dvakrat
denné¢. Pti vatfeni kavy potiebuje pouze dohled. Kava slouzi pro klientku jako odména a velky
motivacni Cinitel. V posledni dobé vaii po obédé kavu 1 své kliCové pracovnici a obcas

1jinym pracovnicim stacionare.

Casten¢ verbalné komunikuje. Jeji fe€¢ vSak neni moc srozumitelna. Po urcitém
straveném Case s ni, lze pochytit nékteré jeji vyrazy a popovidat si s ni. Nékolikrat denné

pfipomind a upozoriiuje vychovatelky, Ze si po obéd¢ uvaii kavu.
Individualni cil

Na prani klientky byl stanoven cil, aby dokdzala sama, bez pomoci jiné osoby, napsat své

Jjméno.

Realizuje se ptedev§im v chranéném bydleni, kde se vice méné stard sama o sebe. Je
samostatnd ve vetSiné Cinnosti. Dohled mad pouze pii narocnéjSich cinnostech. Kromé
stacionafe navstévuje socialné terapeutické dilny, kde se u¢i riznym manualnim ¢innostem,

pracovnim navyklm, discipliné a vytrvalosti. B&Zné pracovni uplatnéni neni mozné, ale
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neziskova organizace Alenu zaméstnala na dvé hodiny v tydnu, za bézny plat a zde provadi

kancelatské prace (skartuje dokumenty).
Dovednosti

Pé¢i o vlastni 0sobu zvlada bez problému. Je samostatna v hygiené, piijimani stravy
a pohybu. Je manualné zru¢nd. V socialné terapeutickych dilndch vyrabi rizné vyrobky,
stejné tak ve stacionafi se zapojuje do pracovnich Cinnosti. Velmi rada sklada puzzle. V této
¢innosti je velmi Sikovna a ma pokazdé radost, kdyz je celé sestavi. Klientka je velmi
pozornd. Nikdy ji neunikne, kdyZ se ve staciondfi na nasténce objevi néco nového.

U fotografii se dotazuje na osoby, které jsou zde zachyceny.
Kazuistika ¢. 6

Pavel je 5-ti lety chlapec, kterému bylo ve 2 letech diagnostikovano lehké mentalni
postizeni, porucha autistického spektra a porucha pozornosti, spojena s hyperaktivitou. Jeho
matka Helena Zije alternativnim zptisobem Zivota a takto vede i svého syna. Pravé proto ho
nedala o¢kovat a on tak nemtiZe nastoupit do Mateiské skoly. Zije se svou matkou, bratrem
a sestrou nedaleko stacionare, ktery zacal navstévovat, aby se trochu osamostatnil a vice se
stykal se svymi vrstevniky. Matka od dochazky do stacionafe ocekdva pomoc se zachvaty
vzteku, které Pavel obCas zaziva. Jeho zachvaty byvaji ¢asto doprovazeny kiikem a fyzickymi
utoky. Pti ¢innostech ma tento klient problémy se soustfedénim. Velmi rychle stiida ¢innosti
a u zadné nestravi delsi dobu. To je problematické jak ve stacionafi, tak i pro matku. Matka
s nim zkousi logopedickd cviceni, ale nikam se neposunuli, jelikoZ od stolu odejde uz po

chvili.

Do stacionafe zacal dochazet zacatkem roku 2019 trikrat tydné, kazdé pondéli, stfedu
a patek. V pond¢li a ve stfedu je ptitomen od 7:30 do 14:00 hod. a v patek od 7:00 do 12:00
hodin, z divodu rehabilitaci. Na zacatku jeho dochazky se vychovatelky potykaly s tim, ze
Spatné snasel to, kdyz jeho matka odchéazela. To se projevovalo placem a kiikem. Dokonce
byly dny, kdy ho vychovatelky musely z auta vynaset v naru¢i, aby ho vibec dostaly do
stacionafe. Poté delSi dobu plakal a nebyl k utiSeni. Toto chovéani bylo ziejmé zplsobené

novym prostfedim ve stacionafi, a také st€hovanim rodiny do Domu na pil cesty. Nyni uz si
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ve stacionaii zvykl, té§i se na své vrstevniky a prichody uz jsou bezproblémové. Pii praci

S nim je lepsi raznéjsi ptistup.

Kromé staciondfe chodi s matkou pravideln€¢ rehabilitovat. Z divodu zlepSeni verbalni
komunikace dochazi k logopedovi. Jeho vyslovnost je totiz u vétSiny slov velmi $patna.
Pokud neni schopen néco vyjadtit verbaln¢, dokdze na pozadovanou véc upozornit jinak
(kresbou). M4 rad zvitatka, knihy o autech, tablet, dinosaury a dal$i. Boji se pavoukd, zizal
a vody. Velmi problematické je pro n¢j cestovani v MHD. Velké mnoZstvi cizich lidi je pro
néj stresujici a Casto reaguje kiitkem a agresi. Vzhledem k jeho strachu z vody neni ve

stacionati koupan v rehabilitacni vane.
Individualni cil
Se souhlasem matky bylo jeho cilem prestat uzivat jednorazové pleny.

Sam se neoblece, ani neobuje. KdyZ jej oblékaji/obouvaji pracovnice stacionaie, aktivné
pomaha a zveda ruce i nohy. Kdyz ho obléka matka (pfi odchodu ze stacionaie), déla Casto

problémy — odhazuje obleceni, odchazi z mistnosti.

Pavel chodi sam. Hruba a jemna motorika je vyvinuta dobfe. Je to Sikovny a zruény

chlapec. Sam drzi tuzku a dokaze kreslit. Dobfe manipuluje i s drobnymi predméty.

Stravuje se samostatné, ale obcas potfebuje pomoc, (s polévkou nebo masem). VétSinu
jidel ji 1zici, ktera bude pozd¢ji nahrazena vidlickou. Piti je mu podavano z plastové lahve.
Pije sam a casto. Je nutné dohlizet na dostatecné mnozstvi tekutin, které béhem dne vypije,

jelikoz pti nedostatku tekutin trpi bolestmi hlavy.
Dovednosti

Pohybuje se samostatné a castecné verbalné¢ komunikuje. Pokud nedokéze néco slovné
vyjadiit, je schopen si poradit a véc vyjadfit jinym zplsobem. Je u€enlivy a zvidavy. Zvlada

Jjist sam vSechna jidla. Jiz ¢astecné pouziva WC.
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Vyznamné udalosti

Zaroven s novym prostiedim stacionafe zapocalo stéhovani rodiny do Domu na pil cesty.
Klient to velmi Spatné snasel. Zivotnich zmén na né¢j bylo pftili§ hodné. Prozival no¢ni désy
a do stacionare prichazel s plaCem a vztekem. Nyni si uz na nové bydleni zvykl a ptfichody

jsou bezproblémoveé.
Kazuistika ¢. 7

Eliska je 17 leta divka se stfedné tézkou mentalni retardaci. Narodila se matce Elené.
Tehotenstvi 1 porod probéhl v potfadku. Na svét byla piivedena cisaiskym fezem, z divodu
epilepsie, kterou matka trpi. Vazila necelé 3 kg a méla 56 cm. Ve 2 letech ji dala matka
oCkovat a prakticky lékat posoudil, Ze jeji vyvoj je opozdény a poslal matku s EliSkou
k odbornikovi. Po delsi dob¢ ji 1ékafi diagnostikovali pravé stfedné tézkou mentalni retardaci.
Momentélné bydli nedaleko staciondie v fadovém domku v tplné rodiné. Ma 4 sourozence,
ale uz s nimi bydli jen mladsi sestra. Otec Miroslav je zaméstnan jako skladnik, matka déla
domaci prace. Starsi sestra Nikola bydli v Némecku a mé psa, o kterém EliSka Casto mluvi.
Bratr Honza bydli v tésné blizkosti jejich domu. Do stacionaie chodi od listopadu 2018.
Piedtim navitévovala Denni centrum Zirafa, kam dochazela i v ramci $kolni dochazky.
Stacionaf rodice zvolili kvili blizkosti od bydlisté a klientka ho navstévuje kazdy den od

7:30- 15:00 hod.

VétSinu Casu je doma s rodinou, kromé stacionare tedy nema kontakt s vrstevniky. Svij
volny €as travi hlavné u tabletu, rada kouka na seridly, v domacnosti poméaha kazdodennim
vyklizenim myc¢ky a stlanim své postele. Ma rada kresleni, vySivani, vyrabéni a ¢innosti na
tabletu. Také ma velmi rdda superhrdiny (Hulk, Spider Man, Iron Man...), o kterych ale ve
stacionafi nemluvime, protoZze si pak klientka mysli, ze ma stejnou silu jako oni a miize ji také

pouZzivat.

Probihaji ¢asté navstévy s ostatnimi ¢leny rodiny (star$i sestra, babiCka, sestienice), ale
jinak se mimo stacionaf nestyka s Zadnymi vrstevniky. Obcas jezdi se sestrou ke konim, ale
nejradéji je doma, nema rada prochazky. Ma problém s uzaviranim se do sebe, kdy ji rozzlobi
néco, co ndm casto neni jasné, a poté nasleduje urazeni. Obcas mluvi o jejich ,,broucich®

v hlavé, coz znazoriuje jeji Spatné nalady a pocity. Pokud se urazi, je dobré ji nechat
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,vychladnout, a poté to zkusit pfes humor. Od zimy 2018 ma klientka kolostomii,

a od srpna 2019 ma zménénou medikaci.

V osobni hygiené¢ se pomérné zlepsila, oproti poc¢atkliim dochézky do stacionafe. Jelikoz
ma od zimy 2018 kolostomii, tak jiz nehrozi uSpinéni toalet pii velké potfebé. Proto vsak
nemuze ve stacionafi vyuzivat hydroterapii. Dokonce se odbouraly pleny (na pfani klientky),
dochazi si na WC dle potieby, vzdy to ohlasuje. Hlida si 1 stav vyvodu. Pokud je potieba ho
vyménit, ihned to hlasi a pokud je vSe v potadku, tak to také oznamuje. Sama si vycisti bryle,

pfipomenuti je jiz nutné jen obcas.

Sama si voli, co si vezme na sebe. Umi se upravit, uCesat a zaCala na svij vzhled

i vice dbat. Svlékani, oblékani, obouvani i zouvani zvlada bez pomoci.

Je trochu nemotornd, proto je nutné ji hlidat napt. na prochézkach, protoze chodi moc
blizko silnice nebo mimo chodnik. Celkové pohyb nema rada - kdyz se ma jit do knihovny

nebo divadla pésky, tak radéji nejde.

Stravovani je bez problémul. Obcas potiebuje pomoci napt. s nakrajenim masa, jinak je

rrrrr

Komunikuje dobfe, obfas zapomina nebo ji vypadnou slova - nesmi se na ni moc tlacit,
poté je nervozni a hrozi, ze prestane mluvit a urazi se. Rada se bavi se vSemi klienty
1 s vychovatelkami. Rada poslouchd a nasledné se zapojuje do cizich rozhovort (musi byt
upozoriovana, aby neposlouchala). Dokaze se bavit na rtzna témata, ale rada stac¢i hovor
k superhrdiniim, o kterych se snazime nebavit a nezmifiovat je (potom si mysli, Ze mé stejnou

silu jako superhrdinové a chce ji pouzivat).

Vede si denik, do kterého si zapisuje vSe, co délala predchozi den, aby ndm to mohla

sdélit pfi ranni komunité, jelikoZ si véci z pfedchoziho dne spiSe nepamatuje.

Klientka si rada povida, rada se ucastni skupinovych aktivit, pokud tam neni klient, ktery

by byl moc hluény — pla¢, fev. Mimo stacionatf moc vrstevnikll nevida.

V mistnostech stacionafe a v jeho okoli (kde bydli), v tetach ¢i blizké rodin€ se orientuje

dobfe, pojem o Case ale nemd. Vi, kdy ma ve stacionafi ,,dlouhou* a , kratkou®, ale pokud ji
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fekneme, ze odchdzi za 30 min., a zeptame se, v kolik tedy jde domu, odpovi napt. za

3 hodiny.

Vzdélavala se v zafizeni Zirafa v Karlovych Varech, kde se naudila pocitat do

10 a abecedu, a proto se snazime tyto znalosti zachovat.

Moc rada vymalovava omalovanky. Doma maluje velmi Casto a ve stacionafi by nejradéji
také vymalovavala kazdy den, ale ma to omezené pouze na pauzu po obed¢, protoze kdyz si
malovala o svacin€ o malé piestavce, nechtéla pak odchazet na Cinnosti. Dale je moc rada na
tabletu, na kterém je také doma vétSinu svého Casu, a pravé kvili tomu tablet ve stacionaf
dostava jen ziidka, jen ve vyjimecnych ptipadech (ani ho zde moc nevyhledava). Rada se

koukd na televizi, hlavné na akéni a detektivni filmy.

Klientka ve stacionafi bere 1éky pred obédem, na které si ve vétSin€ piipadi vzpomene.
Déle se ji méni vyvod, ktery si hlida sama. Pokud je potfeba ho vyménit, vzdy to nahlasi

proskolené pracovnici.
Individualni cil
Z duvodu jeji nesoustredenosti pri cinnostech (kvuli Spinavym brylim) byl dan individualni

cil, aby si klientka své bryle Cistila pri kazdem zaspineni, a to bez upominani od vychovatelek.

V oblasti spolecenskych kontakti se mnohé zménilo, kviili zméné¢ medikace. Klientka jiz
neni agresivni a vulgarni (na pocatku dochazky), ale uz se ,,jen* urazi. Proto se v plnéni cile
pokracuje, jelikoz skoro ve vSech ptipadech vychovatelky nevi diivod, pro¢ se urazi

a nasledné odejde z mistnosti (nezapojuje se do ¢innosti).

ZlepSeni se projevilo i ve zdraveni. Dfive nepozdravila pti pfichodu do stacionafe, ani pii
odchodu z néj. Nyni kazdé rano pozdravi bez problému, ale loufeni se ji musi obcas

pfipominat.
Dovednosti

Oblibenou ¢innosti je kresleni. To opravdu ovladd a travi u této Cinnosti mnoho casu.
Velmi dobfe komunikuje verbalné. Rada si s vychovatelkami povida. Pfi ¢innostech je velmi

peclivé a disledna.
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Vyznamné udalosti

Eliska ma od zimy 2018 kolostomii (vyvod tlustého stteva). Od srpna 2019 ma klientka
zménénou medikaci, stravila 4 tydny v psychiatrické nemocnici, kvili zhorSenému stavu

(agrese).
Kazuistika ¢. 8

Roman zije v uplné rodin€ s mladsi sestrou v batolecim vé&ku, se kterou je matka na
mateiské dovolené. Ve 2 letech mu byla diagnostikovana porucha autistického spektra.
Logoped zjistil opozdény vyvoj feci a matku poslal ke specialistim. Vzdélava se ve specialni
Skole (nedaleko svého bydlisté), a pravé po ni navstévuje staciondi kazdé pondé¢li a stiedu od
11:30 do 15 hodin. D¥ive navitdvoval zafizeni Zirafa, ale kvilli jeho nespokojenosti rodice

zvolili stacionafr.

Mimo Skolu, stacionar a rodinu se nestyka se svymi vrstevniky. Nerad se totiz déli
o jakoukoli véc, a ani si nechce s ostatnimi détmi hrat. S klientem byly vychovatelky i na
vychazce venku, kde si s nim zahraly fotbal (jeho oblibena ¢innost), ale nebyl poté ochotny se
vratit zpét do staciondie a chtél odchdzet domu. Jelikoz mu bude 14 let, je uz velmi fyzicky
zdatny a silny - ma tedy skoro stejnou silu jako vychovatelky. Z toho divodu s nim
vychovatelky nechodi ven, protoZe by jim mohl velice lehce utéct nebo odmitnout kamkoli jit.
Matka doporucila, ze pokud s nim chceme realizovat vychazky, musi piichod do stacionare

okamzité navazovat na nasledny odchod domi s matkou.

Jelikoz je klient po navstévé skoly unaveny, stane se, Ze ithned po obédé€ vyzaduje tablet
(jeho oblibena ¢innost). Jeho nespokojenost a afekty zacaly ve stacionafi nartstat. Z toho
divodu se vychovatelky seSly s jeho matkou i ucitelkou ze Skoly a dohodly se na urcitych
opattenich. Aby se piedeslo zbyte¢nym konfliktiim, mé pfi pfichodu do stacionare na svém
stole vzdy ptipraveny program dne (fotky aktivit), kdy pfi splnéni vSech aktivit dostane tablet
(za odménu). Po celou dobu navstévy stacionafe ma pro sebe vyhrazeného jednoho

zaméstnance, ktery se mu miZe intenzivné vénovat.

V osobni hygien¢ je pomérné sobéstacny. Pokud potiebuje na WC, pouze to oznami a jde

sam. Pokud vykonava velkou potiebu, kde potfebuje pomoci, zavola si.
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Obléka se cisté, moderné a primétené svému veéku. Sam se oblékne i sviékne, ale obleceni
po sob€ neuklidi. Problém mu délaji také tkanicky u bot. Pii ptichodu se vzdy sam ptevlékne

do pohodlngjsiho obleceni, pieziivky ale nechce nosit.

S pohybem nema zadny problém. Fyzicky je velmi zdatny, ma i velkou silu. Rychle b&ha,
rad hraje fotbal nebo jezdi na détské motorce. V pohybu je zcela samostatny, nékdy musi byt

upozoriovan, aby tolik neb¢hal.

Stravuje se thned po ptichodu (v 11:30 hod.) - ma vlastni jidlo z domova, jelikoz je velmi

vybiravy.

Nejdiive si dava polévku, obvykle pouze dvanact 1zic (musi se s nim pocitat). Poté ma
druhé, hlavni jidlo (obzvlasté rad ma pizzu). Pokud mé néco, co mu nejde nakrajet, fekne si

nebo ukaze. Pije pravideln¢€, sam si fekne, pokud mu piti dojde.

Roman se krom¢ Skoly a stacionafe s vrstevniky témeét viibec nestykd. Ve stacionafi na
ostatni klienty spiSe nereaguje. Nema rad konkurenci a obzvlasté nema rad, pokud je jiny

klient moc blizko u né;.

Verbaln¢ komunikuje, ale velmi Spatné artikuluje. Pokud mu nejde rozumét, je schopny to
napsat na papir nebo ukézat. Jeho matka mu vétSinu slov rozumi. Posledni dobou zacal

zameéstnance oslovovat ,teto“, coz doposud nedélal.
Dovednosti

Nejrad&ji ze vSeho ma tablet, na kterém hraje hry nebo se diva na Youtube. Dale ma moc
rad fotbal a micové hry, ale musi se pomérné hodné mirnit, protoze se velmi rychle rozdovadi.
Pti spole¢nych hrach nedodrzuje pravidla, podvadi, aby vyhral. Velmi dobie se orientuje ve
vlajkdch a ma rad 1 aktivity spojené s vlajkami nebo mapami (puzzle, pexeso, skladani,
pfifazovani...). Bavi ho také vafeni nebo peceni, koupel, stavéni z kostek. V oblibé ma také
Mr. Beana, kterého zna uz témeét nazpamét', ale sleduje ho v anglickém jazyce (i ostatni videa

jsou malokdy v ¢eském jazyce).
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Individualni cil

Roman travil doma i ve stacionari sviij veskery cas na tabletu nebo PC. Klicova
pracovnice pro néj stanovila cil, Ze pomoci karticek s ruznymi aktivitami, upouta jeho

pozornost natolik, ze se snizi ¢as, ktery travi na tabletu.

Vyznamné udalosti

Kwvtli jeho nespokojenosti, vzristajici agresi a zachvatim vzteku se nedavno sjednala
schiizka s rodi¢i, a poté i s pani ucitelkou ze Skoly, které se spoluprace s Romanem dafi.
Nasledné byla sjednana opatieni, kvili maximalni spokojenosti vSech stran a od té doby se

konflikty vyrazné snizily (cca od listopadu 2019).
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11 DISKUZE

Vyzkumné Setfeni probihalo v organizaci Denni centrum Matetidouska o.p.s. v Sokolové,
u Karlovych Vart. Jednd se o zafizeni pro osoby s lehé¢im a stfedné tézkym mentalnim
a kombinovanym postizenim ¢i poruchou autistického spektra. Tato instituce podporuje
zejména rodiCe v péCi o jejich dité s postizenim, ale také klienta samotného, Vv oblasti

individualniho rozvoje, pracovnich dovednosti a navyki.

Cilem praktické casti je na praktickych ptikladech kazuistik objasnit socidlni praci
s 0sobami s mentalnim postizenim v praxi a uvést individualni cile stanovené v Dennim
centru MatefidouSka o. p. s. u jednotlivych respondentti, pribéh plnéni daného cile a jeho

naplnéni ¢i nenaplnéni.
Zde jsou popsany individudlni cile respondentti a jejich vyhodnoceni.

Respondent ¢. 1 - Lenka. Jeji individualni cil je vyuZivani béZzné toalety ve stacionafi.
V prostiedi domova Lenka vyuziva béznou toaletu, avSak ve stacionafi odmitd na toaletu
chodit. Diivodem je pfedevSim to, ze odmitd vykonavat potiebu v blizkosti cizi osoby.
Vybudovani divéry mezi klientkou a jeji klicovou pracovnici je ve zvladnuti toalety ve
stacionafi zcela primarni a bude vyzadovat cas. Po konzultaci s rodinou bylo dohodnuto, Ze se
budou pracovnice pokouset o vysazeni Lenky na toaletu pouze v ptipad¢, ze sama fekne, ze
na toaletu chce. V piipadé, Ze by byly provedeny pokusy o vysazeni i v situaci, kdy Lenka
toaletu vyslovné¢ odmitne, mohlo by dojit k dlouhodobému naruseni divéry mezi
pracovnicemi staciondife a klientkou. Proto je nutné dodrZzovat v této oblasti trpélivost
a poskytnout ji tak ¢as a prostor, ktery potiebuje. Vychovatelky ve stacionafi se ji budou
snazit vSemoznymi prostiedky motivovat a budou se snazit ziskat si u ni takovou divéru, aby
ztratila ostych a nechala se na toaletu vysazovat. V prostoru staciondfe tedy Lenka vyuziva

jednorazové pleny.

Tento cil byl Lence stanoven v roce 2019. I pfes velkou snahu se ji zatim nepodafilo
presvédcit, aby toaletu vyuzivala i ve stacionafi. Lenka ziejmé stale nenalezla v pracovnicich
takovou dlvéru, aby se od nich nechala na toaletu vysazovat. V této snaze budou pracovnice
déale pokracovat, ale nebudou na ni nijak spéchat, nebo na ni tlacit. Tento cil je tedy

prozatim nenaplnén.
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Respondent ¢. 2 — Honza. Honza déla vSe vsudych Ccislech, nejcastéji 4x. Jeho
individualnim cilem je snizeni po¢tu opakovani myti rukou ze ¢tyf na dvé. S Honzou casto
mluvime o oblasti sebekontroly myti rukou a pfilisné hygieny. Honza ma ve zvyku si ruce
myt v pravidelném intervalu po toaleté, po ¢innostech i pred jidly. A zde 4x opakuje tento
postup myti rukou. Nechava dlouze pusténou vodu na plny proud, kterd caka po zemi. Honzu
se snazime ujistovat, ze i krat$i myti (opakovani maximalné v poctu 2x) je stejn¢ efektivni
a upozoriujeme Na zeslabeni toku vody. Tento cil, je dle né¢j samotného, redlny, ale pottebuje

na to jesté ¢as. Aktualné neni schopny tento cil naplnit.

Respondent ¢. 3 - Lukas. Jeho nejoblibenéjsi ¢innosti je kresleni. Cilem je zaujmout
klienta ¢innostmi, do kterych se bude aktivné zapojovat a nebude vyzadovat pouze kresleni.
Lukéas vzdy od svého ptichodu do stacionafe kreslil prstem kolecka na stehno, aby dal
vychovatelkam najevo, Ze si chce kreslit. To dé€lal po celou dobu pfitomnosti ve stacionari.
Nechtél se zapojovat do Zadnych Cinnosti, kromé kresleni. Opatfeni vychovatelek bylo, Ze
vzdy pfi prichodu, Lukas musel odlozit seSity na stll, aby je nemél stale u sebe a nemyslel
stale jen na kresleni. Aktudln¢ se béhem Cinnosti na kresleni dotazuje mnohem mén¢, nez na

zacatku jeho dochazky do stacionare.

Pti dobré naladé se zapojuje do vSech nabizenych Cinnosti. Na Snoezelenu si osahava
predméty, které jsou mu nabizeny. Ochutndva rizné potraviny a poznava nové chuté. Je
vnimavy na audiovizualni podnéty. Na vytvarné vychové kresli a vyrabi nejriznéjsi vyrobky.
Ugastni se hudebni vychovy, smyslové vychovy, muzikoterapie, rehabilitace a masazi. Tento

cil byl naplnén.

Respondent ¢. 4 — Petr. Petr se neustale, prostfednictvim place, dozadoval pozornosti
a fyzického kontaktu. Cilem bylo nechovat klienta pokazdé, kdyZ se rozplace a nabizet mu
jiné polohy, nez je sed v jeho kocarku. Petr byl na matku hodné fixovany. Vyzadoval casty
fyzicky kontakt, mazleni a pusinkovéani. VétSinu dne byl tedy chovan v naruci, pusinkovan
a rozmazlovan. Kdyz matka pottebovala ud€lat néco, u ceho nemohla Petra chovat, polozila
ho a ihned mu poustéla jeho dveé oblibené pisné, které hraly stale dokola. Petr byl pti poslechu
téchto pisni klidny a neplakal. V ptipad¢, Ze se mu pisni¢ky vypnuly, zacal po chvili plakat

a dozadoval se pozornosti.

S7



Kdyz zacal ve stacionafi plakat, vychovatelky ho nechaly chvili vyplakat nebo mu udélaly
bazalni stimulaci. Petr travil vétSinu dne ve svém kocarku. Pracovnice ve stacionaii ho proto
zaCaly polohovat ve vaku, na vodni posteli, nebo na vibra¢ni ¢abrace. Potfeba neustalého
fyzického kontaktu se u Petra vyrazné snizila. Ve stacionafi vydrzi v riznych polohach (leh
na posteli, ve vaku, na vibra¢ni ¢abrace atd.) bez fyzického kontaktu s pracovnici, téméf celou
dobu. Doma vydrzi sdm mnohem déle, nez tomu bylo v dobé, kdy zacal do stacionare
pravideln€ dochazet. Stejné jako Petr, tak 1 jeho matka ziskala ke stacionati divéru. Prvnich
nékolik tydnl bylo pro ni ndro¢nych a odlouceni od syna snaSela velmi tézko. Obcas se
1 stavalo, Ze neodjela z parkoviste stacionafe a ¢ekala do dvanacti hodin, nez si pro syna opét
pujde. Diky pokroktim, které pracovnice s Petrem dokazaly, vSak rostla jeji divéra v zatizeni
a navysila Petrovi poCet dni z jednoho dne v tydnu na tfi. Pokud by se ji podafilo sehnat
zaméstnani, rada by, aby jeji syn dochdzel do stacionare kazdy den. Individualni cil byl

naplnén.

Respondent ¢. 5 - Alena méla stanoven cil na zaklad¢ jeji Zadosti. Chtéla se naucit
samostatné¢ napsat své jméno. Po porozuméni jeji verbalni feCi se od ni vychovatelky
dozveédely, ze by se rada naucila napsat své jméno upln€ sama bez pomoci. Vychovatelky
nacvi¢ovaly s Alenou tak, ze ji ho po pismenech diktovaly. Po urc¢ité dob¢ nechaly Alenu, aby
jméno napsala zcela samostatné. Vzdy se nasly néjaké nedostatky. Kromé psani jejiho jména
nacviCovala psani i jinych pismen. Nejprve opisovanim pismen podle predlohy a poté formou

ustniho diktovani.

Alena své jméno piSe rada. VSak ani po opakovaném nacviku ho nedokédze samostatné
napsat spravné. Ve jméné €asto vynechava pismena, nebo zaménuje jejich potadi. Své jméno
dokaze napsat celé spravné jen v piipadé, pokud je ji pismeno po pismenu diktovano. Pokusy
o nacvik psani dalSich pismen se nesetkaly vzdy s uspéchem. Vysledek prace je velmi

ovlivnén jeji ndladou. Tento cil je prozatim nenaplnén.

Respondent ¢. 6 - Pavel. V dobg, kdy Pavel nastoupil do stacionafe, byl zcela
inkontinentni a pouZzival jednorazové pleny. Po domluvé s matkou byl stanoven cil o postupné
zbaveni se jednorazovych plen. Matka ho ale do ni¢eho nechtéla tlacit. V domacim prostredi
se totiz pii1 zkouSeni tohoto objevily zachvaty vzteku. Matka proto radéji snazeni ukoncila. Ve

staciondfi se vychovatelky pfece jen o to pokousely dél (se souhlasem matky). Dosly jsme
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ktomu, ze Pavel si o to, ze potiebuje vykonat potfebu, nefekne (pleny jsou pro n¢j
pohodInéjsi). Proto ho vychovatelky braly na WC pravidelné. Nékdy uspély, nékdy ne. Dnes
je situace takova, Ze po dobu rana malo kdy usp&jeme. Pavel si v prubéhu dni s matkou
v domacim prostiedi zvykne na jednorazové pleny, a poté mu to ve stacionafi ¢ini problémy.

Od dopoledne jiz vyuziva ve stacionafi pouze toaletu. Tento cil byl naplnén ¢asteéné.

Respondent ¢. 7 — EliSka V ramci osobni hygieny ji byl stanoven cil, aby si Cistila své
bryle pokazdé, kdyz jsou znecistén€, a to bez upozoriovani od vychovatelek. Vychovatelky
nejdiive klientce vysvétlily, ze ptes bryle 1épe uvidi, kdyz budou vzdy Cisté. Ze zacatku ji
musely pracovnice staciondie pokazdé vybizet k ¢iSténi bryli (nebyla na to zvykla). Tim, Ze
stacionar navstévuje kazdy den, tak opakovani bylo dostatecné a po urcitém case si je zacala
Cistit sama od sebe a vzdy se nam s tim pfisla pochlubit. Cisténi bryli probihalo &asté&ji i bez

upozornéni, které je nyni nutné jen vyjimecné. Cil byl naplnén.

Respondent ¢. 8 — Roman. Jeho individudlnim cilem bylo vykondvani jinych
rozmanitych ¢innosti s cilem omezit Cas, ktery travi na tabletu nebo pocitaci. Vyrazné
pomohly karticky aktivit, které byly pro klienta vytvofeny jeho kliCovou pracovnici. Tyto
karticky byly pro klienta jasné dané, a pokud je vSechny splnil, jeho odménou byl pravé
tablet. Pokud byl klient ve vyrazné nepohod¢, tablet mu byl dan diive (i na doporuceni
rodiclt). Mimo jiné ma velmi radd kostky a lego, vatfeni/peceni, pohybové aktivity a sporty,
koupel, spolecenské hry, stolni hry, hry tykajici se vlajek a zemépisu. Aktivity na kartickach
byly zaméfené praveé na tyto ¢innosti. Pro Romana byl vzdy urcen jeden zaméstnanec, ktery
se mu intenzivnh¢ veénoval, a spole¢né¢ s nim délal vSechny nabizené aktivity. Klient
S nabizenymi ¢innostmi byl spokojen, na tablet viibec nemyslel a neptal se na néj. Po splnéni

ho dostal jako odménu. Tento cil byl naplnén.
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ZAVER

Cilem teoretické ¢asti bylo informovat o problematice mentalniho postizeni a o socialnich
sluzbach pro osoby s mentdlnim postizenim. Teoretickd cast obsahuje zékladni informace
o mentalnim postizeni. Popisuje druhy a typy mentalniho postizeni, pfi¢iny mentélniho
postizeni, vzdélavani osob s mentdlnim postizenim a mnoho dal$iho. Mimo jiné jsou zde také
zminény socialni sluzby, které lidé s mentalnim postizenim mohou vyuzivat. Tento cil byl

v ramci teoretické Casti naplnén.

Cilem praktické ¢asti bylo na praktickych ptikladech kazuistik objasnit socialni préaci
s osobami s mentalnim postizenim v praxi a uvést individudlni cile stanovené v Dennim
centru MatefidouSka o. p. s. u jednotlivych respondentti, pribéh plnéni daného cile a jeho
naplnéni ¢i nenaplnéni. Prostfednictvim kazuistik se mi podafilo nastinit socialni praci s touto

cilovou skupinou.

Individualni cile respondentt byly stanoveny jejich klicovymi pracovnicemi v organizaci
Denni centrum Matefidouska o.p.s. Vyzkumnym Setienim jsem chtéla zjistit, jestli byly cile
spravné stanoveny (jestli jsou redlné¢ pro dan¢ho klienta), také jestli byly v naSem zatizeni
naplnény ¢i ne. Z osmi ndhodné vybranych respondentt jich naplnila cil pfesné polovina.
Tedy 4 respondenti. Jeden respondent cil splnil jen casteéné. U dalSich tfi respondentl se
jejich individualni cil zatim nepodatilo naplnit. Vychovatelky naSi organizace budou dale
pokracovat ve snaze jednotlivé cile napliiovat. Miizu tedy konstatovat, Ze jsem stanoveny cil
praktické ¢asti naplnila. Data do vyzkumné ¢asti jsem ziskala z mé praxe, od své kolegyné

(vychovatelka), od vedouci pracovnice, a také od feditelky, kterd tuto organizaci zalozila.

Vyzkum mi pomohl poodhalit rizné informace o klientech, které jsem dosud neznala.

Diky tomu by mohla byt mé prace s nimi mnohem efektivnéjsi, nez doposud.

M¢ doporuceni pro ndsledujici vyzkum je problematika ucelného traveni volné¢ho casu
0sob s mentalnim postizenim. Vyznam volno¢asovych aktivit a zajmové ¢innosti je u téchto
jedinci mnohdy mnohem vétsi, nez u zdravé populace. Myslim, ze by zpracovani tohoto
problému velmi obohatilo organizaci Denni centrum Matefidouska o.p.s., ale i dalsi

organizace zamétfené na jedince s mentalnim postizenim.
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Bakalaiska prace je urCena laické vefejnosti, kterd ziskd vSeobecné informace o dané
problematice, a dale socidlnim pracovnikiim a specidlnim pedagogiim, ktefi budou pracovat
s touto cilovou skupinou. Tato prace vede k zamysleni nad touto problematikou a jejimu
pochopeni. Kazuistiky objasiiuji informace o respondentech, a také demonstruji konkrétni praci

s klienty v organizaci Denni centrum Matefidouska o.p.s.
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DOZP — Domov pro osoby se zdravotnim postizenim

MHD — Mé¢&stska hromadné doprava
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