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1 Uvod

Bakalafska prace se zameétuje na problematiku zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim.
Prvni Cast této prace, tvorici podklad praktické ¢asti — projektu, ukotvuje téma v teoretickych
konceptech socialni prace, vymezuje zakladni pojmy a propojuje jej se socidlni politikou,
teoriemi a metodami socialni prace, dale je kladen diraz na legislativni ukotveni a zohlednéni

etického hlediska.

Cilem bakalarské prace je predstavit projekt, ktery pojednava o zaclenovani
osob se zdravotnim postiZzenim na trh prace skrze zrizeni pracovniho mista pro OZP
v Socialné terapeutickém centru Radost Hustopece. Z tohoto divodu je druhou casti
predkladaného textu analyza potfebnosti, na jejiz zakladé, ovéfené potiebnosti
a realizovatelnosti bude projekt zpracovan. Analyza popisuje ziskand data, piiklady feSeni
dané problematiky v CR, specifikuje cilovou skupinu projektu (primarni i sekundarni)

a stakeholdery, tedy zainteresované aktéry v realizovaném projektu.

Na zaklad¢ ziskanych dat a ovérené potiebnosti je tedy vystavéna tfeti, projektova Cast.
ZastreSujicim cilem projektu je prostrednictvim tzv. pilotni verze tranzitniho programu
v Socialné terapeutickém centru zapojit uzivatele Socialné terapeutického centra Radost

Hustopece do chranéného ¢i otevireného trhu prace.

Realizace pilotni verze projektu v Socialné terapeutickém centru Radost je postavena
zejména na jednotlivych klicovych aktivitach s tizce vymezenymi cili dle pravidla SMART
vcetné€ vazeb na indikatory a konkrétnich popist vystupti. Aktivity projektu jsou navrzeny tak,
aby smeéfovaly k dosazeni hlavniho cile a pfidané hodnoté projektu, pficemz vyuzivaji
konkrétnich teorii, metod atechnik vyuzitelnych pfi praci suzivateli a dal§imi
zainteresovanymi aktéry. Projekt v podobé pilotni verze tranzitniho programu na trh prace,
bude podrobné zpracovan v Casovém harmonogramu ve formé Ganttova diagramu, ktery
prehledné zobrazuje Casovou navaznost jednotlivych aktivit. Intervencni logika poskytne

uceleny strukturovany ptehled prabéhu projektu s cili i harmonogramem.
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1 Vymezeni pojmi

Bakalarska prace se zabyva problematikou zaclefiovani osob se zdravotnim postizenim na trh
prace, ztohoto divodu jsou vtéto kapitole vzhledem k vymezenému tématu definovany
zakladni pojmy. Text vychéazi zejména z publikaci Prochazkové (2015, 2019), Michalika
akol. (2011), Votoupala, Ewijka a kol. (2022), Novosada (2011), Nadvornikové (2019)
a Matouska (2016) a opira se o statisticka data primarn& z Ceského statistického ufadu (2019),
Vyzkumu vetejného ochrance prav (2021) a Odborné studie tykajici se dopadu pfijimanych
opatfeni na zlepSeni zamestnavani osob se zdravotnim postizenim (Rychtat, Sokolovsky a kol.
2016). V uvodu kapitola definuje zdravotni postizeni jakozto spojity jev a nasledné se zabyva
vyznamem prace pro jedince majici zdravotni postizeni. Dale rozebira integraci a inkluzi
téchto osob, které jsou kliCovymi prvky v procesu jejich pracovniho uplatnéni. V neposledni
fadé shrnuje, sjakymi bariérami, ale ifaktory podporujici integrani proces, se osoby se

zdravotnim postizenim mohou potykat.

1.1 Definice zdravotniho postizeni

Odborna literatura skytd nespocetné mnozstvi definic zdravotniho postizeni, avSak posun
v pojmenovavani osob se zdravotnim postizenim lze s postupujici dobou pozorovat zejména
diky skutecCnosti, ze se do popredi dostava ¢lovék. Nepouziva se jiz pojem postizeny, nybrz
1ze hovotit o jedinci, ¢lovéku s postizenim (Michalik a kol. 2011, Prochazkova 2009). Vse,
co se drfive lisilo od majoritni spolecnosti, ktera piedstavovala ,,normu®, bylo vnimano jako
,,divné“ €1 oznaCovano napiiklad jako , uchylné“ (Prochazkova 2015, s. 22). Podle Michalika
a kol. (2011) je divodem postupného odmitani urcitych oznaceni jak , politicka korektnost™,
tak samotna podstata lidského byti, ktera souvisi s pravem kazdého ¢lovéka na plnohodnotny

zivot, socialni zaclenéni a dustojnost.

Matousek (2016, s. 225) do své definice téz vnasi socidlni dimenzi, uvadi, ze se jedna
o postizeni Cloveka, které nepFiznivym zpuasobem ovliviiuje kvalitu jeho Zivota ve smyslu
schopnosti pracovat &i navazovat a udrzovat vztahy. Dle Umluvy OSN o pravech osob se
zdravotnim postizenim, ktera byla vyhlaSena ve Sbirce mezinarodnich smluv pod ¢. 10/2010
Sb. m. s., se osobami se zdravotnim postizenim, rozumi ,,0s0by majici dlouhodobé télesné,
dusevni, mentalni nebo smyslové postiZeni, které ve spojenti s ruznymi prekdzkami miize branit
Jjejich plnému a ucinnému zapojeni do spolecnosti na rovnoprdavném zdkladé s ostatnimi*

(Sdéleni ¢. 10/2010 Sb. m. s.).
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V Ceské i zahrani¢ni literatufe, Ize pozorovat urcitou nesourodost v uzivani terminu postizeni.
Novosad (2011, s. 90) uvadi, ze se jednd o naruseni somatopsychické, duchovni a socialni
integrity ¢lovéka v souvislosti omezeni schopnosti nebo vykonu ur€ité ¢innosti. Tim se autor
shoduje se Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO, 1980), ktera zdravotni postizeni ve své
Mezinarodni klasifikaci vad, postizeni a znevyhodnéni (ICIDH) definuje jako ,, cdstecné nebo
uplné omezeni schopnosti vykondavat nékterou cinnost ci vice Cinnosti, které je zpiisobeno
poruchou nebo dysfunkci organu . Prochazkova (2015) ve své publikaci piSe, ze ke snizeni
kvality zivota jedince Ci schopnosti pracovat a vzdélavat se nemusi viibec dochazet. Pokud
tomu tak je, je to primarn¢ z divodu nevyuziti mechanizmu podporujici vyrovnavani
prilezitosti a kompenzujici prekazky v zivoté clovéka s postizenim. Dalsi moznosti mize
byt, Ze tyto mechanismy nebyly vibec vytvofeny, coz by dle Prochazkové mélo byt
povinnosti kazdé vyspélé spolecnosti, kterd by tyto jedince méla podporovat a prispivat

k vyrovnavani jejich Sanci (2015, s. 17).

1.2 Pojem prace a jeji vyznam pro osobu se zdravotnim postizenim

Lidskou praci lze chapat jako proces sebeurcovani a seberealizace, tedy rozvijeni
a soustavné vyuzivani schopnosti a nadani jedince k urcité ¢innosti, praci ¢i profesné-socialni
aktivité. V produktu své prace je jednotlivec konfrontovan sam se sebou, poznava vlastni
energii, usili azamér. (Novosad 2011, s. 40-41). Diive slovo ,prace” vyjadfovalo
¢innost, ktera piinasela vydeélek, napiiklad kazdodenni praci na poli. Postupem Casu se tento
pojem rozsifil a zahrnoval také praci femeslniki, teprve mnohem pozdéji se tento termin zacal
pouzivat i pro praci dusSevni. Nakonec se pracovni ¢innost stala zivotni lidskou naplni, ktera je
naplnéna vykonem zaméstnani (Prochazkova 2015, s. 53). Dle Svétové zdravotnické
organizace (WHO 2011, s. 236) je pojem , prace §iroky a zahrnuje Siroké spektrum aktivit
veetné neplacené prace provadéné doma, v rodinném podniku, placené prace poskytované pro
jinou osobu nebo organizaci vramci formalni ¢i neformalni ekonomiky, ataké uvadi

samostatné vydelecnou €innost.

Novosad (2011, s. 41-42) ve své publikaci obecné popisuje vyznam prace z hlediska
piinosu pro Clovéka. Jedna se v prvni fadé zejména o prinos existencidlni a materialni, tedy
vytvafeni produktd nutnych pro ¢lovéka ¢i spoleCnost. Mzda, odména za odvedenou praci
dovoluje jedinci obstarat a zpfistupnit jiné produkty nutné k uspokojeni jeho potieb

a samotnou existenci, v tomto pripadé lze praci chapat jako vydéle¢nou ¢innost. Empiricka
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zkuSenost plynouci z pracovni ¢innosti uci jedince k uvédomeni hodnoty lidské prace, ceny, a

i k lepSimu chapani materialu, prostoru, energie ale i sebe a druhych.

Dal§im uvedenym pfinosem je pfinos rozvojovy a tvorivy, jedna se o rozvoj dusevnich
i té€lesnych schopnosti ¢loveka, které mu umoziiuji tvur¢im zptsobem realizovat predstavy
o svete €1 produktech lidské Cinnosti. Pii praci ¢loveék také navazuje nové kontakty mimo
rodinu, spolupracuje, u¢i se ostatnimi komunikovat a respektovat je, jedinec tak vrusta do
pracovni skupiny a dochézi un¢j k podpotfe socialniho zacleriovani do spole¢nosti. Tento

ptinos Novosad nazyva jako tzv. kooperaéni a socializa¢ni (Novosad 2011, s. 42).

Diky zkuSenostem a informacim ziskanym v pracovnim prostiedi, ¢lovék také ziskava
nova témata pro komunikaci, a to jak v ramci tohoto prostiedi, tak mimo n¢j. (Prochazkova
2019, s. 60). Pracovni Cinnost mize téz osobu se zdravotnim postizenim odvadét od
jednostranné zatéze a snizit tak psychické napéti zpiisobené napt. znevyhodnénim skrze jeho

zdravotni stav. Takovy ptinos Novosad specifikuje jako relaxa¢ni (Novosad 2011, s. 42).

Prace neni tedy jen zdrojem financi, ale pusobi preventivé pied socialnim
vylouc¢enim, posiluje sebevédomi, dava clovéku s postizenim moznost realizovat se
a ukazat své schopnosti a potencial, coZz pozitivné pusobi na vnimani sebe sama, postoje
druhych, ale icelé spole¢nosti (Prochazkova 2019, s. 60). V neposledni fadé nutno uvést
jednoznacny benefit, jenz pracovni Cinnost pfinasi, a to poskytnuti struktury casu, ktera je

pro osobu se zdravotnim postizenim stézejni (Prochazkova 2015, s. 58).

1.3 Pojem integrace a inkluze

Integrace, odvozena z latinského "integrare”, neboli sjednocovani a scelovani je terminem
oznacujici proces zapojeni jedince do béznych aktivit a vztahti v ramci spolecnosti, spolupraci
sjinymi lidmi arovnéz zaclenéni do interakci vjeho obvyklém socialnim prostiedi. Je
zameétena na diskurz, jenz se rozviji ve vzajemném dialogu plném respektu a k problematice
pfistupuje s celostnim pristupem, ktery se zabyva vSemi prekazkami branicimi jednotliveim
v jejich zaclenéni do spolecnosti. (Matousek 2016, Prochazkova 2015, s. 27). Hajkova (2005
in Prochazkova 2015, s. 27) uvadi, Ze cilem integrace je dosazeni vzajemné akceptace mezi
jednotlivci s a bez postiZeni, s dirazem na poskytovani rovnych piilezitosti pro ucast v celém

spektru spolecenského zivota. Klicovym faktorem je téz pfistupnost socialniho prostiedi.

V souvislosti s pojmem integrace je dulezité objasnit také pojem inkluze. Louw,

Kirkpatrick a Leader (2020 in Votoupal, Ewijk a kol. 2022, s. 69) uvadi, ze v prubéhu let byla
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socialni inkluze riznorodé vymezovana pomoci pojmi socialni integrace, sounaleZitost,
socialni sité i zapojeni do komunity. Votoupal, Ewijk akol. (2022, s. 70) nesourodost
v definicich socialni inkluze spojuji s pomérnym rizikem, které muze branit efektivnimu
poskytovani intervenci a sluzeb a vést k jejich neefektivni implementaci. Vyzkumné studie
definice pojimaji zejména jako vicerozmeérné, vztahové a dynamicke, tedy predstavuji pohled,
ktery puasobi v raznych socialnich prostfedich a zahrnuje osobni, politicky, ekonomicky
a kulturni rozmér zivota. MojziSova, Bfizova a kol. (2019, s. 30) popisuji uzivani terminu
inkluze v soucasné dobé nejCastéji stfemi raznymi vyznamy: jako (1) synonymum
integrace, (2) nejvyssi stupern integrace, a jako (3) samostatny koncept. Pouze tieti bod dle
jejich pohledu spravné interpretuje pojem inkluze, ktery je vysledkem rozvoje poznatki
veédnich disciplin studujicich jedince s postizenim a jejich zaclenéni do spolecenskych
struktur. Inkluze je tedy dle autorek a kolektivu samostatnym konceptem s odliSnymi
myslenkovymi vychodisky nezli koncept integrace. Zasadni je zde rozmanitost jednotlivca,

jez je vnimana spoleCnosti jako pfirozena soucast socialnich skupin.

1.4 Bariéry a faktory, podporujici integraci osob se zdravotnim postiZzenim

na trh prace

V Ceské spoleCnosti nebylo po dlouha léta obvyklé setkavat se slidmi se zdravotnim
postizenim, natozpak v pracovnim prostfedi. Absence informovanosti a nedostatek zku§enosti
muze zejména jedince vysSiho véku vést k ukvapenym zavéram (napi. predpoklad, ze lidé se
zdravotnim postizenim nemuzou vykonavat zadnou praci nebo pouze prace pomocného

charakteru apod.), nevhodnym postojum a reakcim (Prochazkova 2019, s. 59).

Z vysledki Vybérového Setieni osob se zdravotnim postizenim v roce 2018, jakozto
nastroje, jenz muze byt pouzit kidentifikaci a odstraiovani bariér, kterym osoby se
zdravotnim postizenim mohou cCelit vyplynulo, ze 41 % pracujicich osob se zdravotnim
postizenim mélo obtize pifi hledani soucasného zaméstnani kvili svému zdravotnimu stavu,
ztoho 13 % uvadi, ze mélo velké potize. Na druhé strané 42 % jedinci se zdravotnim
postizenim nepocitovalo zadné obtize pii hledani pracovniho uplatnéni. Desetina pracujicich
osob se zdravotnim postizenim se vSak dle ziskanych dat nékdy s diskriminaci kvili svému
postizeni na pracovisti nebo na pracovnim trhu setkala, a39 % =z celkového poctu
dotazovanych osob zmeénilo praci kvili svému zdravotnimu stavu (bud’ pracovni pozici nebo

zamé&stnavatele) (Cesky statisticky ufad 2019). Data vykazana Ceskym statistickym ufadem
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poukazuji na problematiku s pfesahujicim vyznamem, na ktery je nutno ve spolecnosti

poukazovat a na zakladé identifikovanych bariér nastavit i ptislu§nou intervenci.

Rychtar, Miler a kol. (in Nadvornikova 2015, s. 52-53) identifikuji tfi spiSe subjektivné
hodnotitelné klicové bariéry v integraci osob se zdravotnim postizenim na pracovni trh. Prvni
skupinou jsou bariéry obecné, zahrnujici nedostatecné spoleCenské povédomi o osobach se
zdravotnim postizenim (srov. Prochazkova 2019, s. 58), predsudky ve spolecnosti, ¢i

negativni rekomandace posudkovych lékara.

1.4.1 Bariéry na strané zaméstnance s postizenim

Druha kategorie, jenz bude popsana v této podkapitole se zamétuje na bariéry plynouci ze
strany zaméstnanci majici zdravotni postizeni. Dle Rychtare, Milera a kol. do ni Ize zatadit
dosavadni Spatné zKkuSenosti se zaméstnavateli, nepripravenost na nové pracovni
prilezitosti, nizka motivace a stimulace nebo prekazky v oblasti mobility (Rychtar, Miler
akol. in Nadvornikova 2015, s. 52-53). V Odborné studii tykajici se dopada piijimanych
opatfeni na zlepSeni zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim v CR, se Rychtaf,
Sokolovsky a kol. (2016, s. 36) téz vyjadiuji k bariéram ze strany zameéstnancu se zdravotnim
postizenim, ak motivacni bariére dodavaji, ze Castym argumentem, ale imytem, proc
nevykonavat pracovni Cinnost, je pobirani invalidniho duchodu, jelikoz neznalost
skute¢nosti mozného pobirani invalidniho dichodu v soub&hu s vykonem pracovni ¢innosti je

stale pomérné Cetna.

Jedna z dalSich moznych bariér je ztrata pracovnich navyku, pokud je osoba se
zdravotnim postizenim dlouhodobé nezameéstnand, ztraci pracovni navyky, coz pfirozené
predstavuje prekazku k jejich opétovného ziskani. Existuji také jednotlivei, jenz po ukonceni
studii nikdy nepracovali, tudiz zadné pracovni navyky nikdy neméli. Kli¢ovou roli zde hraje
irodinné zazemi, které jedince svym pfistupem vice ¢i méne vede k samostatnosti
a sobéstaCnosti. Tato problematika je také uzce spojena s absenci vCasné a koordinované

rehabilitace (Rychtaf, Sokolovsky a kol. 2016, s. 36).

Prochazkova (2015, s. 63) se s Rychtafem, Sokolovskym akol. (2016, s. 36) dale
shoduji na bariéfe ve forme individualniho prizpusobeni pracovnich podminek u nékterych
konkrétnich osob se zdravotnim postizenim. Jedna se zejména o prizpisobeni rezimu prace,
prestavek, vyuzivani technickych prostfedkt kompenzujici postizeni, ¢i respekt ke zménam

aktualniho zdravotniho stavu. Prochazkova (2015) ve své publikaci uvadi, ze pravé neochota
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upravit pracovni podminky na pracovisti je Castym postojem zaméstnavateli v Ceském
prostiedi. Pro vétSinu jednotlivct nejsou individualni apravy pracovnich podminek pii vhodné
zvoleném typu a povaze prace piekazkou, avSak jejich opomenuti muze vést ke snizeni

pohodli, pracovniho vykonu, pfipadné motivace (Rychtar, Sokolovsky a kol. 2016, s. 36).

1.4.2 Bariéry ze strany zaméstnavatelu

Posledni, tfeti skupina bariér se zabyvd obtizné TfeSitelnymi problémy ze strany
zaméstnavateld. Ty dle Rychtafe, Milera a kol. zahrnuji zejména faktory jako je neznalost
specifik zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, nedostatecné ekonomické
i neekonomické ocenéni zaméstnavani téchto jednotlivea ¢i komplikace spojené s jejich

dopravou do zaméstnani (Rychtar, Miler a kol. in Nadvornikova 2015, s. 52-53).

Postoje zaméstnavateltl Casto odrazeji nazory a presvédCeni celé spoleCnosti. Postoj,
ktery je otevieny a vstficny vuci odliSnostem, vnimajici je jako zdroj obohaceni, zaméfujici se
na potencial, nikoliv jen na nedostatky, je néim, co se spolecnost stale uc¢i (Prochazkova
2019, s. 58). Nékteré osoby se zdravotnim postizenim jsou si vSak védomy, Ze za timto jevem
stoji i nedostatek znalosti a zkuSenosti s jednotlivci, ktefi nespadaji do tradi¢nich predstav
personalisti o zaméstnancich, z tohoto divodu se snazi aktivné tuto prekazku prekonat. Napf.
zena s télesnym postizenim ve Vyzkumu vefejného ochrance prav (2021) uvadi: ,,Jd se k tomu
svému postizeni hldsim, protoze uz je to ividét — jak se pohybuju a tak. TakZze mdm to i
v Zivotopise. Ale i kdyZ prijdu na ten pohovor, tak i kdyz ty informace maji v tom Zivotopise
uvedené, tak stejné jsou v takové tenzi — Ze viastné nevédi, jak se zachovat. Kdyz si na mé
zvyknou, tak je to samozirejmé lepsi, ale jsou prosté takovi nesvi.“ (Vefejny ochrance prav,
2021, s. 29). V daném kontextu je klicové, zda je postizeni zjevné na prvni pohled, v pripade
télesného postizeni 1idé Casto predem informuji potencidlni zameéstnavatele, aby piedesli
prekvapeni a minimalizovali mozné nepiijemnosti pii prvnim setkani. Naopak, pokud neni
postizeni patrné, lidé se obvykle snazi tuto skuteCnost tajit, aby zvysili své Sance pfi
vybérovém fizeni. V tamtéz vyzkumu se Zena se sluchovym postizenim zmifuje a popisuje
svoji zkuSenost se snizovanim Sance na piijeti pii uvedeni zdravotniho postizeni: ,, Uvddéla
Jsem do Zivotopisu, Ze jsem osoba se zdravotnim postizenim. Pak jsem doSla k ndzoru, Ze to
nemd cenu to uvddeét, jen tim sniZujete svou Sanci. lakzZe kdyz to uvedete do Zivotopisu,
automaticky se vyradite pred prviim kolem. (...) Kdyz prichdzim na vybérové rizeni tak jim

nerikdam, zZe jsem OZP — tim si sniZuji Sanci zapiisobit na pohovoru. Resim to operativné, kdyz

17



Jjim na pohovoru rozumim dobre, nezmiriuji, ze mdm sluchovy hendikep, aby si nevytvorili

predsudky. “ (Vetejny ochrance prav 2021, s. 29).

Rychtaf, Sokolovsky akol. (2016) téz popisuji mnohdy piezivané mylné nazory
a presvédCeni na stran¢ zameéstnavatelt, které mohou byt i po desitkach let prezivajicimi
predsudky, naptf. presvédceni, ze uzdravotné postizeného je nutné poditat
s nepravidelnym nebo niz§im vykonem nebo dokonce s nizsi flexibilitou ke zméné, je
jednim z nich. Pfi vhodné diagnostice, volbé pracovisté a typu ¢innosti vSak nemusi byt vliv
zadny nebo vyznamny, tudiz nelze generalizovat. V pfipadé¢ flexibility ke zmén€ nebo stresu
je nezbytna prevence, tedy diagnostika ¢i vhodné misto. Dle vyzkumu vefejného ochrance
prav, tykajici se zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim ve verejném sektoru (2021) je
napi. témér polovina budov z hlediska fyzické mobility napf. pro osoby s omezenou
hybnosti Ci orientaci nepristupna, je vsak nutné podotknout, ze se jedna pouze o budovy

vefejného sektoru (Vetejny ochrance prav 2021).

Jeden z dalSich mylnych nazort je spojeni zaméstnavani zdravotné postizenych osob
s vysSi administrativou, na viné¢ je obecné jiz zminénd nizkd informovanost nejen
o ekonomické vyhodnosti zaméstnavani OZP, tak o nastrojich zakona o zaméstnanosti, kdy je
administrativa kompenzovana pausalni Casti pfispévku pro tento ucel (Rychtar, Sokolovsky
akol. 2016, s. 32). Neduvéra zaméstnavateld v moznost vyuziti potencialu osob se
zdravotnim postizenim jako zdroje pracovni sily vede k nepfimym disledkiim, jako je napf.
narustu verejnych vydaju na ploSné pusobici nastroje podpory. Zakonem ¢. 435/2004 Sb.,
o zameéstnanosti liberalné nastavena tprava moznosti plnéni povinného podilu pfi
zamestnavani OZP (jenz bude nize podrobnéji rozebrano), neni pro zaméstnavatele dostate¢né
motivujici k pfimému zaméstnavani téchto osob. Radéji vyuzivaji alternativnich zpusobu
stanovenych zakonem (Utad vlady Ceské republiky 2020). Vyzkum vefejného ochrance prav
(2021) zkoumajici vefejnou spravu, se téz zmifluje o neplnéni sankéni role u odvodu do
statniho rozpoctu slouzici jako nadhrada za zaméstnavani lidi s postizenim. Konstatuje, ze ve
statni spravé dochazi pouze k pfevodu mezi jednotlivymi kapitolami statniho rozpoctu

a motivacni efekt se tak zcela vytraci. (Vefejny ochrance prav 2021).

To, ze jsou osoby se zdravotnim postizenim chranény v pracovné pravnich vztazich
je opét jeden z dalSich mylnych a pomérné€ Castych nazori ze strany zaméstnavatelt. V
ptipadé, ze u takového zaméstnance dojde ke snizeni zbyvajiciho pracovniho potencialu nebo
k zméné pozadavkii na praci, kterou jiz nemuze zvladnout, nastava dle zaméstnavateld

problém, takového zaméstnance propustit. Tento predsudek je vSak zcela neopodstatnény,
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nebot od roku 2006 neexistuji pro osoby sibez postizeni zadné vyjimky (Rychtaf,
Sokolovsky a kol. 2016, s. 33).

Zameéstnavatelé mohou dale nabyvat presvédCeni, ze pritomnost zdravotné
postizeného zaméstnance muze negativné ovliviiovat vztahy na pracovisti. k témto
situacim dochazi v praxi v pfipad€, ze pracovni kolektiv neni pfedem informovan nebo
z jinych divodi osobu se zdravotnim postizenim nepiijme, je tedy nezbytné preventivné
predchazet vzniku negativnich postoju (Rychtar, Sokolovsky akol. 2016, s. 34). Vysledky
vyzkumného Setfeni tykajici se vlivu zkuSenosti slidmi s postizenim na jejich vnimani
v pracovnim prostfedi a jejich pracovni zaflenéni (Prochazkova 2019, s. 65) ukazuji, ze vyssi
mira akceptace lidi se zdravotnim postizenim probiha praveé v pracovnich situacich nebo
prostfedi, ve kterém nedochazi ke kazdodennimu kontaktu ak vzajemné spolupraci.
Respondenti pfijimaji jednotlivce s postizenim 1épe, kdyz jsou v roli poskytovatele sluzby
(napt. €isnik), kdy jejich vykon nema vliv na pracovni nasazeni a vykon. Nicméné vysledky
se lisily, pokud Slo o postoje klidem se zdravotnim postizenim na stejném pracovisti,

napfiklad jako kolega.

Nasledujici schéma 1 shrnuje vySe zminéné bariéry branici uplatnéni osob se

zdravotnim postizenim na trhu prace.

Obrazek 1: Schéma nejCastéjSich bariér branicich integraci osob se zdravotnim postizenim na trh prace
Pfedstava nepravidelného, nizsiho

vykonu nebo nizsi flexibility ke
zmeéné u OZP

NEJCASTEJSI
bariéry ze strany
zaméstnavatelll a

osob se zdravotnim

postizenim
Osobni motivaéni Mytus ochrany OZP v

bariéra pracovné pravnich vztazich je

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Uvodni prvni kapitola vymezuje zakladni pojmy a v prvni fadé se zaméfuje na definici
zdravotniho postizeni. Vypichuje zejména skuteCnost, kdy se do poptedi dostava clovek, tedy
jedinec, Clovek s postizenim, pro kterého mize mit pracovni ¢innost mnohostranny vyznam.
Vyznam prace pro tyto osoby je tématem nasledyjici podkapitoly, ta stavi na prvni misto
zejména potiebu sebeurCovani a seberealizace, tedy rozvijeni a soustavné vyuzivani
schopnosti a nadani jedince k urcité Cinnosti. Déle je v kapitole vymezen pojem integrace,
kdy bylo Cerpano zejména z publikaci Votoupala, Ewijka a kol. (2022), Matouska (2016)
a Prochazkové (2015). Zavérem kapitola poukazuje na nejcastéjsi bariéry a faktory ovliviyjici
integrani proces béhem vykonu pracovni ¢innosti. Mezi nejcastéjsi bariéry ze strany
zaméstnancu s postizenim lze fadit naptf. dosavadni Spatné zkuSenosti se zaméstnavateli,
nepiipravenost na nové pracovni prilezitosti, prekazky v oblasti mobility, neznalost
problematiky soub&hu pracovni Cinnosti a pobirani invalidniho dichodu a dalsi. Naopak ze
stran zaméstnavatelt se Casto jedna o bariéry a mylné predstavy v podobé neznalosti specifik
zaméstnavani  osob  se  zdravotnim  postizenim, nedostatecného  ekonomického
i neekonomického ocenéni zaméstnavani téchto jednotlivei nebo mylného presvédceni

tykajici se spojeni zaméstnavani zdravotné postizenych osob s vys$si administrativou.
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2 Legislativni ukotveni

V uvodni casti této kapitoly legislativné ukotvujici téma prace jsou shrnuty kliCové pravni
normy upravujici zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim. Nasledné se text druhé casti
zabyva legislativnim vymezenim a postupné se meénicim statusem osoby se zdravotnim
postizenim v kontextu prace. V ramci podkapitoly nasledujici je vénovan prostor stézejnimu
zakonu €. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti a poté konceptu aktivni politiky zameéstnanosti,
pticemz kliCovy duraz je kladen zejména na nastroj pracovni rehabilitace a moznosti Cerpani
finanénich piispévki na ziizeni pracovnich mist pro OZP poskytovanych Utadem prace CR.
V zavéru kapitola definuje metodu ergodiagnostiky (pfedpracovni rehabilitace) a jednu
z kliCovych sluzeb aplikujici socialné pracovni terapii k posileni aupevnéni pracovnich

dovednosti uzivatell, kterou je sluzba socialné terapeutickych dilen.

Stat vénuje zvlastni pozornost oblasti zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
a prostfednictvim rdznych opatfeni se snazi integrovat tyto jednotlivce na trh prace. Do
legislativnich a danovych predpisi proto byly zahrmuty podminky pro jejich zaméstnavani,
bonusy a dal§i formy motivace, ale také sankce za poruseni téchto podminek (Jindfiskova
a kol. 2013, s. 10). Legislativni uprava zaméstnavani OZP je zakotvena v pravnich normach,
jenz jednou z nich je Ustava a Listina zdkladnich lidskych prav a svobod &. 2/1993 Sb.,
ktera konkrétnd v Cl. 29 piimo vymezuje, ze ,(..) Zeny, mladistvi a osoby zdravotné
postizené maji pravo na zvySenou ochranu zdravi pri prdci a na zvlastni pracovni podminky
a pravo na zvlastni ochranu v pracovnich vztazich a na pomoc pri pripravé k povolani.
(Usneseni €. 2/1993 Sb.). V navaznosti na Listinu zakladnich lidskych prav a svobod
a prislusné predpisy EU blize vymezuje pravo a pfistup k zaméstnani, vcetné¢ pomoci
poskytované Utadem prace CR, a zejména zakaz diskriminace v t&chto, ale i jinych oblastech
zakon ¢. 198/2009 Sb., orovném zachazeni a o pravnich prostredcich ochrany
pired diskriminaci a ozméné nékterych zakonu (antidiskrimina¢ni zakon). Dale lze
k neodmyslitelnym a téz vyznamnym dokumentim tykajici se véci zaméstnavani OZP a jejich
prav zafadit Umluvu OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim vyhlasenou ve Sbirce
mezinarodnich smluv pod ¢. 10/2010 Sb. m. s. Ta se zaklada se na zasad¢é rovnopravnosti
a zabezpeCuje plné uplatnéni vSech lidskych prav pro osoby se zdravotnim postizenim, taktéz
podporuje jejich aktivni zaclenéni do spoleCnosti. Predpisem upravujicim ,podminky
poskytovdani pomoci a podpory fvzickym osobam v nepriznivé socidlni situaci prostiednictvim

socidlnich sluzeb a prispévku na péci“ a zaroven se dotykajicim se zaméstnavani OZP je
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zakon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. V kontextu tématu prace je cileno zejména na
socialni sluzby tykajici se vytvareni, podpory a zdokonalovani zakladnich pracovnich navyku
a dovednosti, jedna se napf. o sluzby socidlné terapeutickych dilen nebo sluzby
socialni rehabilitace. V neposledni fadé nutno uvést zakonik prace ¢. 262/2006 Sb., ten v §
103, odst. Suvadi, ze ,zaméstnavatel je povinen pro zaméstnance, ktery je osobou se
zdravotnim postiZenim, zajiStovat na sviij ndklad technickymi a organizacnimi opatienimi,
zejména potiebnou tipravu pracovnich podminek, uipravu pracovist, vyhrazovani pracovnich
mist, zaskoleni nebo zauceni téchto zaméstnancii a zvySovani jejich kvalifikace pri vykonu
Jejich pravidelného zamésmdani“, dale zakon €. 155/1995 Sb., o duchodovém pojisténi,
zakon ¢. 586/1992 Sb., o danich z prijmu, vymezujici motivani nastroje zejména pro
zamestnavatele téchto osob prostfednictvim dafiovych ulev, a stézejni zakon ¢. 435/2004 Sbh.,

o zaméstnanosti, ktery bude nize konkrétnéji rozebran.

Obrazek 2: Schéma zdkladni legislativy ve vztahu k osob¢ se zdravotnim postizenim v kontextu prace

Ustava a Listina
zékladnich lidskych prav
a svobod ¢. 2/1993 Sb.

Umluva OSN o pravech osob se
zdravotnim postizenim €.
10/2010 Sb. m. s.

ZAKLADNI
LEGISLATIVA

ve vztahu k osobé
se zdravotnim
postizenim

Zakon ¢.435/2004 Sb., o
zamestnanosti

Zdroj: Vlastni zpracovani
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2.1 Legislativni vymezeni osoby se zdravotnim postiZenim v kontextu

prace

Vzhledem k ménicim se potfebam osob se zdravotnim postizenim a podminkam na trhu
prace, doslo k nahrazeni kategorie osoby se zménénou pracovni schopnosti (ZPS) (viz
v minulosti, nyni jiz zruSen zakon ¢.1/1991 Sb., § 21, zakon ¢. 121/1975 Sb., § 83, zakon ¢.
101/1964 Sb., § 67-75, zakon ¢. 55/1956 Sb., § 51-60) osobou zdravotné znevyhodnénou
(OZZ) a osobou se zdravotnim postizenim (OZP) (Zvonikova, Wernerova 2017, s. 61). Za
obCana se zméné€nou pracovni schopnosti byla oznaCovana osoba, ktera ma z davodu
dlouhodobého nepiiznivého zdravotniho stavu ,,podstatné omezenou moznost pracovniho
uplatménti, popripadé pripravy k pracovnimu uplatnéni (Zakon ¢.1/1991 Sb., § 21, odst. 1).
Zatimco za osobu se zménénou pracovni schopnosti s téZz§im zdravotnim postizenim (ZPS
s TZP) byl povazovan obcan, ktery mél , mimorddné omezenou moznost pracovniho
uplatméni vcemé pripravy k nému“ (Zakon ¢€.1/1991 Sb., § 21, odst. 3). Aktualni pojmoslovi
ve vztahu k osobam se zdravotnim postizenim bude vCetné aplikacnich nastroji politiky

zamestnanosti popsano v nasledujici podkapitole.

2.2 Zakon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti

Statni politika zaméstnanosti je hlavnim nastrojem statni podpory zaméstnanosti osob se
zdravotnim postizenim a je realizovana prostfednictvim celé fady podptrnych nastroju. Tyto
nastroje zahrnuji napi. podporu specifickych programi, poskytovani informaci
jednotlivcim izaméstnavatelim, podporu rekvalifikace, zrizovani vzdélavacich
a poradenskych center, a pfedevS§im opatfeni uvedena v zdkoné o zaméstnanosti, kterému

z tohoto diivodu bude vénovan prostor v této kapitole (Utad vlady Ceské republiky 2020).

Osobami se zdravotnim postizenim jsou dle zakona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti

(§ 67) povazovany fyzické osoby, které jsou organem socialniho zabezpeceni uznany:

a) invalidnimi ve tietim stupni (,,osoba s tézSim zdravotnim postizenim*),
b) invalidnimi v prvnim nebo druhém stupni, nebo

¢) zdravotné znevyhodnénymi (,,0soba zdravotné znevyhodnéna“). !

! Oblast rozlieni stupiii invalidity upravuje zakon €. 155/1995 Sb., o diichodovém pojisténi, konkrétng
§ 39. Rozlisuje t¥i stupné invalidity dle poklesu pracovni schopnosti ¢lovéka:

a) nejmeéne o 35 %, avsak nejvice 0 49 % - invalidita prvniho stupné,

b) nejméne o 50 %, avsak nejvice o 69 %, - invalidita druhého stupne,

¢) nejméng o 70 % - invalidita tfetiho stupng.
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V § 67 odst. 3 tentyz zakona, je osoba zdravotn€ znevyhodnéna popsana jako fyzickd osoba se
zachovanou schopnosti vykondvat soustavné zaméstndni nebo jinou vydélecnou cinnost, aviak
Jeji schopnosti byt nebo ziistat pracovné zaclenéna, vykondavat dosavadni povoldni, vyuZit
dosavadni kvalifikaci nebo kvalifikaci ziskat, jsou podstatné omezeny z ditvodu jejiho
dlouhodobé nepriznivého zdravotniho stavu. Za dlouhodobé nepfiznivy zdravotni stav (pro
ucely zakona) se povazuje zdravotni stav, ktery podle Iékarskych posudkt ma trvat déle nez
jeden rok a podstatné omezuje télesné, smyslové nebo dusevni schopnosti, a tim i schopnost
pracovniho uplatnéni (Zakon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, § 67). V obdobi od ledna 2012
do prosince 2014, byl v§ak institut osoby zdravotné znevyhodnéné doCasné zrusen. Nasledné,
prostfednictvim novely €. 136/2014 Sb., byla kategorie osob se zdravotnim postizenim
opétovné znovuobnovena s platnosti od 1. ledna 2015. (Zvonikova, Wernerova 2017, s. 61-

62).

Novela zakona krom vymezeni problematiky zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim popisuje rozdéleni na chranény a volny trh prace. Na chranéném trhu prace
vystupuji pouze dva aktéfi, zameéstnavatelé zaméstnavajici vice nez 50 % zaméstnancti se
zdravotnim postizenim z celkového poctu a osoby se zdravotnim postizenim samostatné
vydélené ¢&inné (OSVC) (Chranény trh prace 2023), volny trh prace tvoii ostatni

zameéstnavatelé.

Dle § 78 odst. 1 je ,,chrdnény trh prdce tvoren zaméstnavateli, kteri zaméstnavaji vice
neZ 50 % osob se zdravotnim postiZenim z celkového poctu svych zaméstnancu, a se kterymi
Urad prdce uzaviel pisemnou dohodu o jejich uzndni za zaméstavatele na chranéném trhu
prdce. (Zéakon €. 435/2004 Sb., § 78). Dohoda o uznani zaméstnavatele na chranéném trhu
prace lze se zaméstnavatelem uzavfit za urCitych podminek. Jednou z nich je, ze zaméstnava
(ve ctvrtletnim prepocteném poctu za kalendarni Ctvrtleti predchazejici dni podani zadosti
o uzavfieni této dohody) vice nez 50 % osob se zdravotnim postizenim z celkového poctu
svych zaméstnancii. Dohoda se uzavira na dobu 3 let, pii opétovném podani zadosti do 3

meésict po uplynuti této doby se tato dohoda uzavira na dobu neurcitou (tamtéz).

Chranény trh prace poskytuje prilezitost pro ziskani zaméstnani, finanéni nezavislosti,
budovani socidlnich vazeb a moznost seberealizace. Pro jedince s postizenim, kteti mohou mit
obtize v bézné spoleCnosti navazovat blizsi vztahy, muze prace v chranéném prostiedi pfispét
k navazani osobnich vztahi a pratelstvi. U osob s t€zkym postizenim umoziiuje toto prostiedi
individualni pfizptsobeni pracovnich podminek, coz by si zaméstnavatelé na otevieném trhu

mohli jen zfidka dovolit nebo byt ochotni poskytnout (Prochazkova 2015, s. 71).
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V poslednich letech se bylo mozné setkavat i s kritickymi nazory vici chranénému trhu, které
plynuly zejména z kontroverznosti institutu ,,chranénych dilen*, (s G€innosti od 1. ledna
2012 uz dle zakona €. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti neexistuji, byly nahrazeny institutem
,,chranéné pracovni misto™) z divodu segregace osob s postizenim a nespliovani predpoklada

tzv. ,,inkluzivniho pracovisté “ (Prochazkova 2015, s. 72). Chranéné dilny vSak i pfes zménu

institutu existuji a funguji nadale.

Kromé opatfeni zamétenych na podporu a motivaci obsahuje zédkon o zaméstnanosti
také urcité povinnosti, které zamestnavatelé pii zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
musi dodrzovat (Utad vlady Ceské republiky 2020). Zaméstnavatelé svice nez 25
zaméstnanci v pracovnim poméru jsou dle zidkona o zaméstnanosti (§ 81) , povinni
zaméstndvat osoby se zdravomim postizenim ve VvySi povinného podilu téchto osob na
celkovém poctu zaméstnancii zaméstnavatele. Povinny podil &ini 4 % (...). “ Dle vyhlasky ¢.
518/2004 Sb., § 17, kterou se dany zakon provadi, se pro ucely plnéni povinnosti zaméstnavat
osoby se zdravotnim postizenim kazdy zaméstnanec, ktery je osobou s téz§im zdravotnim
postizenim, zapocitava trikrat. VypoCet prumémého rocniho piepoCteného poctu
zaméstnanci se zjiStuje jako soucet prumérnych prepoctenych pocti zaméstnancu

pracujicich v jednotlivych pracovnich rezimech.

Plnéni povinného podilu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim mohou
zaméstnavatelé splriovat nékolika zptsoby. Prvnim zpliisobem je primé zaméstnavani téchto
osob, druhym zptisobem je odebirani vyrobki nebo sluzeb od zaméstnavatelu, se kterymi
Utad prace uzaviel dohodu ouznani (viz vySe), nebo zaddvani zakazek tdmto
zaméstnavatelim. Alternativné mohou zaméstnavatelé plnit svij podil i prostfednictvim
odebirani vyrobki nebo sluzeb od osob se zdravotnim postizenim, které jsou osobami
samostatné vydéleéné &Ginnymi (OSVC) nebo zadavanim zakazek tdmto osobam (tzv. nahradni
plnéni). Dalsim zptisobem plnéni je odvod do statniho rozpoctu. Zaméstnavatelé a osoby se
zdravotnim postizenim, které jsou OSVC mohou také kombinovat tyto tii zpGisoby, aby splnili

svou povinnost (Zakon ¢. 435/2004 Sb., § 81-82).

Tentyz zédkon konkrétné v § 80 vymezuje povinnost pro zaméstnavatele, kteti jsou dle
svych podminek a ve spolupraci s 1ékafem poskytovatele pracovnélékarskych sluzeb zavazani
rozSifovat moznost zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim prostiednictvim
individualniho prizpusobovani pracovnich mist a vyhrazovani pracovnich mist pro tyto
osoby. Dalsi povinnosti je spoluprace zaméstnavateld s krajskou pobokou Utadu prace pii

zaji§tovani pracovni rehabilitace, jenz bude nize blize specifikovana.
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2.2.1 Nastroje aktivni politiky zaméstnanosti

Cilem aktivni politiky zaméstnanosti je eliminovat piekazky, které brani jednotliveiim, mezi
které se fadi osoby se zdravotnim postizenim, vstoupit na trh prace. Aktivni politika
zaméstnanosti pfispiva k vyvazenosti mezi poptavkou a nabidkou pracovnich sil, véetné
zprostredkovavani kvalifikace, zaméfuje na aktivizaci skupin, které jsou vylouCeny z trhu
prace, a podporuje uskutefiovani rovnovahy mezi pracovnim arodinnym Zivotem (Utad
prace CR 2023b). Pro jeji uskute&iiovani jsou vyuzivany zejména nasledujici nastroje:

a) rekvalifikace,

b) investi¢ni pobidky,

c) vefejné prospesné prace,

d) spolecensky ucelna pracovni mista,

e) preklenovaci prispevek,

f) pfispévek na zapracovani,

g) prispévek pii prechodu na novy podnikatelsky program (Zakon ¢. 435/2004 Sb., § 104,
odst. 2).

Z vySe uvedenych nastroju vyplyva vzhledem k vymezené problematice prace za
nejvice vyuzitelny prostfedek v podobé spolecensky ucelného pracovniho mista, jenz je
urCen pro uchazeCe o zamé&stnani, kterym nelze zajistit pracovni uplatnéni jinym zptisobem.
Jsou zakotveny konkrétnd v § 113 zakona &. 435/2004 Sb. a zfizuji po dohod& s Uradem
prace, ktery na jejich zfizeni poskytuje piispévek, jehoz podminky poskytovani s vysi

piispévku vymezuje tentyz zakon.

Jednim z dalSich prostfedkii a nastroji politiky zameéstnanosti pfispivajici k rozvijeni
pracovnich schopnosti clovéka s postizenim je pracovni rehabilitace. Pracovni rehabilitace
je dulezitym nastrojem v feSeni potieb jednotlivci se zdravotnim postizenim, v § 69 téhoz
zakona je ukotvena jako , souvisld cinnost zamérenda na ziskani a udrZeni vhodného
zaméstndni pro osoby se zdravotnim postizenim (...)“. Dle Jankovského (in MojziSova,
Bfizova a kol. 2019, s. 58) je pracovni rehabilitace Siroky proces smeéfujici k uplatnéni klientt
na trh prace, ktery vSak nezahrnuje ziskavani védomosti, dovednosti a navyku. Zvonikova
a Wernerova (2017, s. 62) uvadi, ze jejim cilem je zaméfeni se na usnadnéni zaclenéni
jednotlivea se zdravotnim postizenim do otevieného pracovniho trhu a na udrzeni zameéstnani
téch, ktefi kvuli zhorSeni svého zdravotniho stavu nejsou schopni vykonavat svou dosavadni
profesi. Realizaci téZ zajidtuje krajska pobo¢ka Utadu prace CR na zakladé individualni

zadosti od jednotliveti ve spolupraci s pracovné rehabilitatnimi stfedisky, zaméstnavateli,
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neziskovymi organizacemi, vzdélavacimi zafizenimi alékafi (Kofdnova, Krinesova a kol.
2015, s. 68). Pracovni rehabilitace mize byt osobam se zdravotnim postizenim poskytovana
riznymi formami, ato poradenskou ¢innosti, volbou zaméstnani nebo jiné vydélecné
cinnosti Ci teoretickou a praktickou pripravou pro dané zaméstnani. Dale zahrnuje
vytvareni vhodnych podminek pro uspésné vykonavani zaméstnani nebo jiné vydélecné
¢innosti a napomahd se zprostredkovanim, udrZenim, pifipadné ise zménou povolani

(Zakon €. 435/2004 Sb., § 69).

S pracovni rehabilitaci souvisi itzv. priprava k praci upravena taktéz v zakoné C.
435/2004 Sb. (§ 72), jedna se o cilenou Cinnost, diky které je osoba se zdravotnim postizenim
zapracovavana na vhodné pracovni misto. Béhem ucasti na tzv. pfipravé na praci ziska
jednotlivec se zdravotnim postizenim potiebné znalosti, dovednosti a navyky pro uspesné
vykonavani zvoleného zaméstnani nebo jiné vydéleCné cinnosti. Osoby se zdravotnim
postizenim muiZzou téz vyuzit specializované rekvalifikaéni kurzy organizovany Ufadem

prace CR, ty jsou blize upraveny v § 74 téhoz zakona.

Krom vyse zmin&nych podptirnych nastroji aktivni politiky zaméstnanosti, Ufad prace
CR podporuje zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim i skrze poskytovani finanénich
prispévku a cili zejména mimo, ale i na chranény trh prace. Jedna se o:
e prispévek na zrizeni pracovniho mista pro OZP
o prispévek na uhradu provoznich nakladi vynaloZenych v souvislosti se

zaméstnavanim OZP

Prispévky urcené na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim na chranéném
trhu prace zahrnuji:

e prispévek na zrizeni pracovniho mista pro OZP

e prispévek na podporu zaméstnavani OZP na chranéném trhu prace (Zéakon ¢.

435/2004 Sb., § 75-78)

2.3 Ergodiagnostika

Ergodiagnostika (predpracovni rehabilitace) jiz neni vzakoné ¢. 435/2004 Sb.,
o zameéstnanosti. ukotvena, ale je klicovou souc¢asti obecného procesu rehabilitace schopnosti
jednotlived  k praci. Cilem ergodiagnostického vySetfeni je objektivni zhodnoceni
psychosenzomotorickych schopnosti a potencialu jednotlivci s postizenim, za ucelem

jejich zaclenéni do zaméstnani. Pfi vySetfeni je nezbytné klast diraz na klientovy predchozi
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pracovni zkuSenosti, z4jmy, volnocasové aktivity, vzdélani a dosavadni zaclenéni v ramci
pracovniho procesu (Sladkova, Vondrova a kol. 2023). Ergodiagnostika je vhodna zejména
pro osoby s fyzickym ¢i kombinovanym postizenim, kterym tato forma rehabilitace pomuze
pii identifikaci vhodnych pracovnich pozic s ohledlem na zdravotni stav jednotlivce.
Pomuze najit vhodné kompenzaéni pomiucky potiebné pro zvladani pracovnich ¢innosti, ¢i
podpofi pii vytvareni navrhiai na dpravy pracovniho prostiredi, aby bylo pro danou osobu

ptistupné a vhodné (Sladkova, Vondrova a kol. 2023).

Na pocatku celého procesu je iniciovana zadost o ergodiagnostiku, ktera je zaslana
ergodiagnostickému zafizeni, nej¢ast&j$im zadatelem je Uiad prace, aviak zadost miize piijit
i ze strany zaméstnavatele, 1ékate, neziskové organizace nebo samotného klienta (Svécena,
Sladkova 2019, s. 67). Vystupem ergodiagnostiky je pak zavérecna zprava, ktera obsahuje
vyhodnoceni zjisténych fakti v kontextu schopnosti pracovniho uplatnéni konkrétniho

jednotlivce (Zvonikova, Wernerova 2017, s. 63).

Ergodiagnostika je provadéna poskytovateli zdravotnickych sluzeb (tzv. EDC -
ergodiagnosticka centra), kterych je v Ceské republice aktualnd 13, ato prostiednictvim
soucinnosti odbornikti zahrnujici 1ékafe, zdravotné-socialni pracovniky, ergoterapeuty,
fyzioterapeuty, psychology a dalsi (Zvonikova, Wenerova 2017, s. 63). V Ceském prostiedi
ma ergodiagnostika a pracovni rehabilitace bohatou historii, presto zde stale pretrvava
nesourodost v uzivané terminologii a ¢asto i v pouzivani hodnoticich metod. B&€hem posledni
dekady doslo v oblasti ergodiagnostiky v Ceské republice k vyraznému rozvoji, véetn& fady
systémovych a proceduralnich zmén, zejména v ramci projektt EQUAL a PREGNET
[HASIM 2019], kdy probéhla snaha o sjednoceni rtznych ergodiagnostickych metodik
(Svécena, Sladkova 2019, s. 67).

2.4 Socialné terapeutické dilny

Ze sluzeb podporujicich zdokonalovani pracovnich navyka i vzhledem k projektu, kterému se
prace bude vénovat v praktické Casti, 1ze uvést sluzbu socialné terapeutickych dilen. Ty jsou
jiz ukotveny v zakoné €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, konkrétné€ v § 67, ktery uvadi,
ze krom zminéné podpory zdokonalovani pracovnich navyka a dovednosti prostiednictvim
socialné pracovni terapie se jedna o ambulantni sluzby ,,(...) poskytované osobam se sniZzenou
sobéstacnosti z ditvodu zdravotniho postizeni, které nejsou z tohoto ditvodu umistitelné na

otevieném ani chranéném trhu prdce “. Socialné terapeutické dilny tvofi zasadni mezistupen
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na cesté k prechodu uzivatele na chranény ¢i otevieny trh prace. Pro klienty, jejichz pracovni
schopnosti nejsou dostate¢né pro uspésné uplatnéni v bézném zaméstnani, sluzba socialné
terapeutickych dilen nabizi prostor k seberealizaci a provozovani smysluplnych pracovnich

¢innosti v ramci maximalni aktivizace jejich pracovniho potencialu (MPSV 2024).

V nasledujicim schématu €. 3 jsou znazornény toky na trhu prace s osobami se
zdravotnim postizenim®. Jednd se o pfechody mezi stavem uplatnéni na otevieném ¢&i
chranéném trhu a stavem nezaméstnani, kdy je osoba ekonomicky neaktivni, v schématu je
uveden piiklad suZivatelem socialn terapeutické dilny. Sedé &erchovana &ara pak
reprezentuje faktory ovliviiujici tyto stavy. Jeden z kliCovych pfechodi pro osoby se
zdravotnim postizenim je prechod zfaze vzdélavani, tedy ziskavani potfebnych znalosti
a dovednosti pres hledani prvniho zaméstnani po nasledny vstup do pracovniho prostfedi. V
Ceské republice, se zvladnuti této roviny prechodu &asto jevi jako velice obtizné, zejména pro
absolventy specialnich $kol. Dusledkem jeho nezvladnuti je pak setrvani v domacim
prostiedi a postupna ztrata dovednosti a schopnosti, které béhem edukacniho procesu
ziskali. V zahraniCi se této oblasti vénuje zvlastni pozornost (Hruska, Foldynova a kol. 2022,

s. 28).

Obrazek 3: Toky na trhu prace s OZP
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Zdroj: ACCENDO (2021 in Hruska, Foldynova a kol. 2022, s. 28)

2 Za jedince v ,,produktivnim*“ v&ku se obecn& povazuji osoby ve vékové kategorii od 15 do 65 let, nékdy se také
bere v uvahu ukonc¢eni formalniho vzdélavani jako kritérium. Osoby se zdravotnim postizenim v post-
produktivni fazi jsou ve veéku 65 let a starsi (viz Hruska, Foldynova a kol. 2022, s. 28).
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Kapitola legislativné ukotvujici téma prace v prvni ¢asti shrnuje nejzasadnéjsi pravni normy
dotykajici se zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim. Krom zakona ¢. 435/2004 Sb.,
o zameéstnanosti, ktery je v kapitole detailn€ji rozebran, patii k dalezitym legislativnim
predpisim Ustava a Listina zakladnich lidskych prav a svobod &. 2/1993 Sb., Umluva OSN

v

o pravech osob se zdravotnim postizenim, zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,
zakonik prace €. 262/2006 Sb. a dalsi. V ramci podkapitoly nasledujici, doslo k vymezeni
aktivni politiky zaméstnanosti a jejich nastroju, zejména pak spoleCensky ucelnych
pracovnich mist, pracovni rehabilitace a moznosti Cerpani financnich pfispévki na zfizeni
pracovnich mist pro OZP poskytovanych Uradem prace CR. V zavéru kapitola definuje
metodu ergodiagnostiky (pfedpracovni rehabilitace) spolu se sluzbou socialné terapeutickych

dilen, zaméfujici se na trénink a upeviovani pracovnich schopnosti a dovednosti uzivatel se

zdravotnim postizenim.
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3 Propojeni tématu se socialni politikou

Tteti kapitola dopliiuje pfedchozi kapitolu legislativné ukotvujici oblast zaméstnavani osob se
zdravotnim postizenim a zaméfuje se zejména na pohled z makro urovné, tedy na definici
zakladnich principt, funkci a nastroji socialni politiky, které nasledné na téma prace aplikuje.
Druha cast kapitoly se sklada z ¢lenéni do dvou podkapitol vénujici se metodé podporovaného
zaméstnavani a subjektim socialniho podnikani jakozto jedné z moznosti pracovniho

uplatnéni osob se zdravotnim postizenim na trhu prace.

Podle Krebse, Durdisové akol. (2015, s. 56) je dulezitou soucasti socialni politiky
vzajemna propojenost a komplexnost funkci, které ovliviiuji na rozdilnych arovnich objekty
svého pusobeni i celou spolecnost jako celek. Socialni politika plni Sirokou skalu funkci, ale
zpusob, jakym se tyto funkce klasifikuji, neni jednoznacny. V odborné literature se lze setkat
s kategorizovanim na funkce ochranné, rozd€lovaci a piferozdélovaci, homogenizacni,

stimulacni a preventivni.

V kontextu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim je kladen diraz zejména na
funkci stimula¢ni a homogenizacni, avSak funkci, které s tématem prace n€jakym zptisobem
koliduji je vice. Stimulacni funkce dle Krebse, Durdisové a kol. (2015) podporuje zadouci
jednani jednotlivcd ¢i skupin, kterymi mohou byt napf. zaméstnavatelé poskytujici pracovni
uplatnéni zdravotné znevyhodnénym osobam. Na ty se vztahuji opatfeni ukotvené v zakoné
¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, jez jsou popsany v kapitole vySe, jedna se zejména o jiz
zminéné plnéni povinného podilu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim ¢i
poskytovani financnich piispévki na podporu zaméstnavani téchto osob na chranéném trhu
prace i mimo néj (viz pfispévek na ziizeni pracovniho mista pro OZP). Se stimulaéni funkci
souvisi funkce homogeniza¢ni, Krebs, Durdisova a kol. (2015, s. 58) ji popisuji jako aktivity
zamertujici se na poskytovani stejnych Sanci v pfiblizné stejném rozsahu a mife a zmirfiovani
socialnich rozdild, které se mohou tykat izdravotné postizenych osob uchazejicich se
o zaméstnani napf. prostfednictvim jiz vySe zminénym poskytovani prispévku na zfizeni
a provoz pracovnich mist. Na tyto jedince, ale nejen je cili aktivni politika zaméstnanosti
ajeji nastroje (téz popsany v kapitole vyse tykajici se legislativniho ukotveni) usilujici

o eliminaci prekazek, které brani jednotlivcim vstoupit na trh prace.

Pracovni rehabilitace, jez mize byt poskytovana riznymi formami, napi. poradenskou

¢innosti ¢i vytvarenim vhodnych podminek pro vykon zaméstnani (Zakon ¢. 435/2004 Sb., §
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69), ale iergodiagnostika ¢i metoda podporovaného zaméstnavani, ktera bude dale nize

popsana, plni jak funkci homogenizacni, tak funkci ochrannou ¢i preventivni.

Nastroje socidlni politiky by dle Krebse, Durdisové akol. (2015, s. 64-69) mély
vychazet z principt socialni politiky a naplinovat funk¢ni efekty a cile. Vzhledem k zaméfeni
prace lze povazovat za kliCovy zejména princip participace, solidarity, ale i princip socialni
spravedlnosti. Krebs, Durdisova akol. (2015) dale pro socialni politiku krom téchto tfi

oznacuji za typické principy socidlni spravedlnosti, ekvivalence a subsidiarity.

Pokud jde ojiz zminéné nastroje, ty Tomes$ (2010, s. 331) definuje jako soubory
opatfeni, které subjekt socialni politiky pouziva k realizaci konkrétniho obsahu své socialni

politiky.

Na zékladé vyse uvedeného i predchozi kapitoly vyplyvaji za nejstézejnéjsi nastroje
pravni povahy (Ustava a Listina zakladnich lidskych prav a svobod & 2/1993 Sb., Umluva
OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim, zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach,
zakon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti a dalSi), které maji pfimy vliv na politiku
zaméstnanosti a konkrétni aplika¢ni nastroje. Ty mohou zahrnovat rizné prostiedky, jako
socialni sluzby, zejména sluzby tykajici se vytvareni, podpory a zdokonalovani zakladnich
pracovnich navykl a dovednosti napf. sluzby socialné terapeutickych dilen nebo sluzby
socialni rehabilitace (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 70). Dale lze jako jeden z nastrojii uvést tlevy
a vyhody, jejiz prikladem je napft. sleva na dani z pfijmu pro zaméstnavatele zaméstnavajici
osoby se zdravotnim postizenim (dle Zakona ¢. 586/1992 Sb., § 35) €i tzv. socidlni prijmy,
do kterych Ize zafadit zminéné piispévky poskytované Uradem prace CR (Krebs, Durdisova
a kol. 2015, s. 64-69). Krebs, Durdisova a kol. (2015) ve své publikaci uvadi a dopliiuji vyse
uvedené jest€ o ekonomické nastroje, socialni dokumenty, natlakové akce, kolektivni
vyjednavani, socialni doktrinu ¢i konkrétni programy napliiujici programovy cile socialni

politiky.

3.1 Podporované zaméstnavani

Jak jiz bylo zminéno v pfedchozi kapitole, metoda podporovaného zaméstnavani, tedy nastroj
zametujici se na podporu dospélych lidi s postizenim v jejich pracovnim uplatnénim
v bézném prostiedi koliduje svice funkcemi socialni politiky, nejvice vSak s funkci

stimulaéni a homogeniza¢ni.
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V Ceské republice existuje mnoho poskytovatelt, ktefi tuto metodu realizuji, jedna se
prevazné o poskytovatele socidlnich sluzeb zapadajici do oblasti socialni rehabilitace (podle
zakona ¢. 108/2006 Sb., § 70), o néco méné jsou zde zastoupeni poskytovatelé sluzeb
zamestnanosti, ktefi touto metodou realizuji pracovni rehabilitaci (podle zakona ¢. 435/2004
Sb., § 69). Poskytovatelé podporovaného zaméstnani jsou sdruzeni pod Ceskou unii pro
podporované zameéstnavani, ktera aktivné participuje v Evropské unii pro podporované
zamestnavani (EUSE) (Vilimkova 2013, s. 18). V Jihomoravském kraji sluzbu poskytuje
napi. organizace AGAPO, o. p. s., Prah jizni Morava, z. 4. nebo Rytmus — od klienta
k obéanovi, z. u. Vitakova (in Vilimkova 2013, s. 18) popisuje podporovaného zaméstnani
jako sluzbu ¢asové omezenou, jenz se zaméfuje na jedince, kteti "vyjadiuji zdjem o ziskani
a udrZeni placeného zaméstnani v bézném pracovnim prostiedi. Aviak jejich schopnost ziskat
a udrZet si zaméstndni je z ruznych ditvodit omezena, vyZaduji tak proto individudlni osobni
podporu pred ndstupem do prdce ipo ném." Dle Prochazkové (2015, s. 77), metoda
podporovaného zaméstnavani vychazi z individualnich potfeb a predstav uchazecu
o praci, podporuje jejich aktivni piistup k pracovnimu uplatnéni a zaclenéni do spolecnosti,
klicovym prvkem je téz aktivni ti€ast samotného uchazece. Pracovni konzultanti mu sice
poskytuji informace o hledani pracovnich nabidek, psani zivotopisu, postupech, jak reagovat
na pracovni inzeraty atd., ale dané Cinnosti uz musi uzivatel vykonavat nasledné sam

s moznosti individualni podpory.

3.2 Socidlni podniky

V nasledném posunu na trh prace napf. iprostfednictvim spoluprace s agenturou
podporovaného zameéstnani, tvofi socialni podniky jednu z moznosti, kde se osoby se

zdravotnim postizenim mohou uplatnit.

Podle webu Ceského socialni socialniho podnikani a konkrétné definice schvalené
narodni Clenskou siti socidlniho podnikéani s regionalnim zastoupenim TESSEA (2011), se
socialnim podnikem rozumi ,,subjekt socidalniho podnikani“, tedy pravnickéa osoba zfizena na
zakladé soukromého prava, jeji soucast, nebo fyzickd osoba, spliiujici principy socialniho
podniku. Socidlni podnik ma v zékladnich dokumentech formulovan vefejné prospesny cil,
ktery napliiuje a je spolu se vznikem a rozvijenim se na konceptu tzv. trojiho prospéchu —
ekonomického, socidlniho, enviromentalniho (a mistniho) kliCovym prvkem jeho samotné
existence. Socialni podniky jsou krom své dulezitosti v mistnim rozvoji zasadni zejména

v Castém vytvareni pracovnich ptilezitosti pro osoby znevyhodnéné na trhu prace, mezi které
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Ize fadit i obGany se zdravotnim postizenim (TESSEA 2011 in Ceské socialni podnikani
2024). Podnikatelska Cinnost prospivajici spole¢nosti a zivotnimu prostiedi, avSak provadéna
za uCelem zisku sjiz zminénym socialnim podtextem, umoziuje spolecenské uplatnéni
znevyhodnénym skupinam obcand, ktefi maji problém uplatnit se na otevieném trhu prace.
Zisk je z vétsi Casti investovan do dalSiho rozvoje lidskych zdroji pracujicich v socialnim
podniku a dalSich podnikatelskych aktivit. Zpravidla se jedna o specifické vyrobni Cinnosti
anebo poskytované sluzby s prevazné mistnim, tedy komunalnim charakterem. V Ceské
republice se fenomén socialniho podnikani objevil teprve v pribéhu minulého stoleti zejména
diky podpurnym dotacnim programim EU, které v zasadé pomohly tomuto nastartovani

(Venclik, Burger a kol. 2016).

Z vysledkd dotaznikového Setfeni socialnich podnikd CR realizované Ministerstvem
prace a socialnich véci (MPSV) vroce 2019 (do analyzy bylo zafazeno 167 organizaci
s celkem 303 provozovnami) bylo zji§téno, ze v cilové skupin€¢ zaméstnanci dominuji osoby
se zdravotnim postizenim (84 %) a co se tyCe oblasti podnikani, vede oblast obchodu s 31
%. Po obchodu nasleduje dalSich 6 oblasti stéméf srovnatelnym podilem, jedna se
o potravinarskou vyrobu, stravovani (kavarny, restaurace apod.), uklidové ¢i technické sluzby
a dal§i (Dotaznikové Setfeni socialnich podnikd 2019 in Ceské socialni podnikani 2024).
kroku 2024 je v CR evidovano 241 registrovanych podnikl a418 provozoven (Ceské
socialni podnikani 2024), z toho na jizni Moravé lze uvést napt. Socialni podnik Jasan s. r.
0., enviromentalni socialni podnik, Levandulova farma Klentnice s. r. o., Prah jizni

Morava, z. u., Teamium, s. r. 0. a dalsi.

Tato kapitola rozsifuje a dopliiyje informace uvedené v kapitole predchozi, ktera se zabyvala
legislativnim ramcem. Popisuje zakladni funkce a nastroje vychazejici z principi socialni
politiky a aplikuje je na danou problematiku predkladané prace. Prestoze se zaméfenim na
zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim koliduje vice principd, jako nejzasadnéjsi se jevi
zejména princip participace a princip socialni spravedlnosti. Z funkci pak funkce stimulacni,
ale iochranna ¢i preventivni. Mezi nejdulezit€j§i nastroje patii zejména nastroje pravni
povahy, tedy pravni normy a socio-pravni legislativa a konkrétni aplikacni nastroje (financni
ptispevky, daflové ulevy, poskytovani socialnich sluzeb aj.). V ramci podkapitol v druhé ¢asti
textu je definovan konkrétni nastroj v oblasti zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim,
ato metoda podporovaného zameéstnavani, které v Jihomoravském kraji poskytuji napf.

organizace jako AGAPO, o.p.s., Prahjizni Morava, z. u. nebo Rytmus — od klienta
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k obCanovi, z. 0. V zavéru kapitoly jsou na obecné roviné rozebrany socialni podniky, jakozto
klicové subjekty umoziujici pracovni uplatnéni zdravotné znevyhodnénym ob¢antim na trhu

prace.
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4 Propojeni tématu s teoriemi a metodami socialni prace

Ctvrta kapitola pii propojovani tématu zaméstnavani osob se zdravotnim postiZzenim
s teoriemi a metodami socialni prace postupuje od nejsirSiho ramce, tedy vymezeni koncepce
(modellt) zdravotniho postizeni, kdy vychazi zejména z publikaci Krhutové (2013a, 2013b),
Novosada (2011), Pan¢ochy (2013) a Votoupala, Ewijka a kol. (2022) a nasledn€ vymezuje tfi
diskurzivni pohledy (dle Payna 2021) stfemi souvisejicimi urovnémi socidlni prace. Do
téchto trovni, tedy mikro, mezzo a makro roviny pak zasazuje teorie, metody (zejména pak
praci s jednotlivcem) a konkrétni techniky vyuzitelné pfi zaCleriovani osob se zdravotnim

postizenim na trh prace.

4.1 Modely a koncepce zdravotniho postizeni

Zdravotni postizeni je multiparadigmatickym fenoménem. Béhem vyvoje vznikla cela rada
teorii a perspektiv, ato diky védecké fragmentaci, ktera vedla k riznorodosti pfistupt
jednotlivych védnich disciplin. Krom pohledu socialni prace, 1ze na postizeni nahlizet optikou

sociologie, antropologie, pedagogiky ¢i politologie (Krhutova 2013b, s. 15).

Sociologicka perspektiva dle Krhutové Cleni teorie a modely zdravotniho postizeni
nasledovné:
e Fenomenologické teorie disability
e Postmodernistické teorie disability
e Ekologické teorie disability,
e Sociopolitické modely disability
e Sociokulturni model aj. (Krhutova 2013b, s. 16)

V soucasné odborné literatufe se nejCastéji autofi shoduji na Ctyfech zdkladni modelech, které
se vztahuji k pojeti autonomie Cloveéka se zdravotnim postizenim (srov. PanCocha 2013,
Krhutova 2013a, Krhutova 2013b, Novosad 2011). Kazdy z modelG nabizi jiné moznosti
pohledu a feSeni pragmatickych situaci spojenych s zivotem se zdravotnim postizenim,
a zaroven nachazi uplatnéni v riznych oblastech teoretického badani ¢i intervencich socialni

prace (Krhutova 2013a, s. 29).

Prvni z modelt, ktery lze uvést atadi se svym pojetim spiSe mezi ty tradini a je
zakladem tzv. starého paradigmatu, je model medicinsky (individualni). Je zalozen primarné

na télesné patologii, funkénim limitu a orientuje se na posuzovani a zkoumani odli§nosti.

36



Zduraznuje to, ¢eho Clovek s postizenim neni schopen a stavi jedince do pozice zavislého na
rozhodnuti druhych bez moznosti pfimé ucCasti na rozhodovani (Krhutova 2010, Novosad
2011). Jak uvadi Pancocha (2013), duraz se v pojeti dle medicinského modelu klade na
individualni (ne)schopnost zatfadit se do majoritni spole¢nosti. Pfiklad medicinského modelu
v praxi se zaméfenim na zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim muze byt napf.,
neumoznéni Clovéku s postizenim pracovat ze strany zaméstnavatelu, z davodu
presvédceni, ze by takovou praci nemohl/a vykonavat (Disability Wales/Anabledd Cymru,
2023).

Z medicinského modelu vychazi model osobni tragédie, kdy je Clovék s postizenim
vnimam jako ,,obét* aje na né nahlizeno optikou socidlni patologie. Mit postizeni je brano
jako ,.zivotni tragédie”. Podle Novosada (2011) je typickym znakem pausalizujici predpoklad,
ze Cloveék s postizenim bude zavisly na pomoci druhych, bude vice méné neschopny a jeho
skuteCné schopnosti, moznosti aprava jsou popieny. Jedna se o predsudeCny postoj

oznacovany jako disabilismus (Novosad 2001, s. 95).

Funkéni model zdravotniho postizeni jiz preferuje ndhled zachovanych funkénich
schopnosti ¢lovéka a zachovaného potencialu zdravi, ¢imz se 1is$i od modela ptredchozich
(Krhutova 2013a, s. 29-30). Je odvozen z Mezinarodni klasifikace funkénich schopnosti,
disability a zdravi (WHO, 2008), ktera je urCena pro popis funkcnich (tzn. fungujicich)
schopnosti kazdého ¢loveka pii ur€ité zdravotni kondici a tyka se vSech lidi, tj. nejen osob
s postizenim. Dle Pancochy (2013) je snahou tohoto modelu podpotit jedince v kazdodennich
aktivitach a samostatném fungovani, napt. prostiednictvim 1é¢by nemoci ¢i korekei vad, ktera
je prfic¢inou snizené funkcénosti. Jak piSe Krhutova (2013a), model propojuje teoretické
a empirické pohledy na zdravotni postizeni a dava diraz na souvislost externich a internich

faktord, jenz se podili na vzniku, prib&hu a charakteru ,,postizeni* (Krhutova 2013a, s. 30).

Socialni model dle Mojzisové, Bfizové a kol. (2019), ptesouva pozornost na prostiedi
a spoleCnost, kdy zdravotni postizeni prestava byt vnimano jako odchylka od normy.
Votoupal, Ewijk a kol. uvadi, ze socialni model se lisi od biopsychosocialniho, jenz bude
popsan nize zejména tim, ze klade duraz, na disledek znevyhodnéni osob se zdravotnim
postizenim, kterym je opresivni pfistup a znevyhodiujici praktiky spolecnosti a jejich instituci
(Votoupal, Ewijk a kol. 2022, s. 35). V praxi se socialni model se zaméfenim na zaméstnavani
osob se zdravotnim postizenim muze projevovat napi. ve form€ snahy zaméstnavatela
vzdélavat se avnimat znalosti a dovednosti lidi s postizenim, spiSe nez vyhledavat

problémy, pro¢ zaméstnani mozné neni (Disability Wales/Anabledd Cymru 2023). Mnoha
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odborna literatura uvadi, ze socialni model patii k aktualné preferovanym, posun Ize
s postupujici dobou vnimat zejména v nahlizeni na ¢lovéka v prvni fadé se zamérenim na jeho
schopnosti a dovednosti, nikoliv pfedné¢ vzhledem kjeho omezeni ¢i postizeni. Dle
Prochazkové se tedy jedna oposun ztzv. deficitné zaméreného pfistupu k pfistupu
zaméreného na potencial (srov. Prochazkova 2015, s. 14, Novosad 2011, s. 95). Ta ve své
publikaci dale piSe, ze postizeni by vSak nemélo byt vnimano Cisté ani z jednoho pohledu

a postoj by mél byt vyvazeny.

Votoupal, Ewijk a kol. naopak vnimaji stale prevladajici kulturni a socialni ideologie
spojené s medicinskym modelem zdravotniho postizeni navzdory uznani socialniho modelu,
ktery dle nich nejde dostatecné daleko v dekonstrukci medicinsky chapaného zdravotniho
postizeni. A pokud jde o praxi zakotvenou v individualnich, rodinnych ¢i spoleCenskych
zménach, nenabizi odbornikim alidem se zdravotnim postizenim, jak se posunout vpied
(Votoupal, Ewijk a kol. 2022, s. 71). Ve své publikaci popisuji tzv. biopsychosocialni model,
ktery bere v uvahu vicerozmérné propojeni okolnosti a faktorti a predstavuje kompromisni
pfistup, kdy propojuje model socialni a medicinsky. Biopsychosocialni model klade diraz na
autentické chapani hendikepu jako zivotni zkuSenosti jedince ve spoleCnosti a zabyva se
otazkami, jak vziajemné interakce mezi jednotlivcem a spoleCnosti maji dopad na jeho
schopnost fungovani a udrzeni si co nejvyssi urovné zdravi a pohody (Votoupal, Ewijk a kol.

2022, s. 72-73).

4.2 Teorie a metody socidlni prace

Socialni prace jakozto profese predstavuje vyznamny, nikoli vSak jediny nastroj podpory
a pomoci lidem se zdravotnim postizenim i co se zaClefiovani na trh prace ty¢e. Dobra praxe
socialni prace vychazi ze socialniho modelu zdravotniho postizeni (viz kapitola vyse), kde je
stézejnim prvkem pohled na jednotlivce jako na jedine¢nou bytost, teprve poté je zohlediiovan
stupen nebo druh zdravotniho postizeni (Kolackova a Kodymova in MojziSova, Bfizova a kol.
2019, s. 11). V modernim rozvoji socialni prace s lidmi se zdravotnim postizenim (uchazejici
se 0 zamé&stnani) jsou podle Krhutové (in Mojzisova, Bfizova a kol. 2019, s. 11) klicovymi
idealy zplnomocnéni, rovné prilezitosti a podpora nezavislého zplisobu zivota, tyto principy

uzce souviseji i s pojetim socialni prace jako profese lidskych prav.

Podle Matouska (2012) nachazi socialni prace oporu jak vramci spolecenské

solidarity, tak v idealu napliovani individualniho lidského potencialu. V piipadé klients,
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ktefi se jiz nemohou spoleCensky uplatnit, se zasazuje o podporu co nejdustojné€jsiho zptisobu
zivota. MojziSova, Bfizova a kol. (2019, s. 12) vymezuje cil socialni prace jiz se zaméfenim
na osoby se zdravotnim postizenim spocivajici v podpotre rovnocenného zachazeni a rovnych
prilezitosti ve vSech sférach spoleCenského zivota (at' uz se jedna o praci, zakladni zdravotni
péci, bydleni nebo vzdé€lani), a timto zptisobem tak pfispivat k vé€t§im moznostem zaclenit se
do spolecnosti a zlepsit kvalitu svého zivota. Aby bylo zaclenéni tispésné, je potieba rozvijet
schopnosti a dovednosti téchto jednotlivei. Kazdy jedinec ma totiz potencial ucit se
a zdokonalovat své dovednosti, je vsak dilezit¢ mu ktomu vytvofit vhodné prilezitosti
(MojziSova, Brizova a kol. 2019, s. 12). S tim souvisi definice Navratila (2001) a podstata
konceptu ,, socidlni fungovani“ (pivodné vymezeno Barlettovou, ktera tento pojem pouzila ve
své publikaci The common base of social work practice (1970)), jenz je zaroven u nékterych
autorti vyuzivano k vymezeni cile socialni prace. To je postaveno na existenci permanentni
interakce mezi jednotlivcem a jeho prostiedim, kdy prostiedi klade na Clovéka specifické
pozadavky, na néz je nasledné clovek nucen reagovat. V situacich, kdy jednotlivec nedokaze
adekvatné reagovat na pozadavky svého prostiedi, je predmétem intervence socialniho
pracovnika. Nezalezi vSak, zda je pficinou nedostatek dovednosti na strané klienta, ¢i zda
problém vychazi ze socidlniho prostredi, které generuje obtize. V pfipadé zaméstnavani lze
mluvit o tzv. bariérach napf. ze strany zamé&stnavatell ¢i spolecnosti (viz 1. kapitola) (Navratil
2001, s. 11). Tento ve své podstaté systémovy pristup prispél k vytvoreni profesni
i akademické identity socialni prace, odliSujici ji od jinych pomahajicich profesi.
Navrétil, Punova a kol. (2014, s. 52-53) popisuji moderni pojeti socialniho fungovani
v kontextu reflexivniho posouzeni zivotni situace klienta v zaméfeni se na dynamicky
aspekt zivotni situace, ktery vyjadruje napéti mezi jednotlivcem a prostfedim v daném case
a prostoru. Dulezitost v popisu Zzivotni situace vnimaji zejména nevynechani jeji statické
stranky, kterou tvoii prvky a systémy, kterymi muze byt krom véku, pohlavi, rodinné
struktury pravé izaméstnani, postaveni vzaméstnani ¢i jeho charakter. Hodnoceni
klientovych potieb a jeho situace se stalo pozadavkem, bez n€hoz si dnes nelze predstavit
poskytovani kvalitni socialni sluzby (Matousek, Kodymova a Kolackova 2010, s. 18-19).
Navratil, Punova a kol. (2014, s. 52-53) ve své publikaci uvadi otazky, které lze klast pii
posuzovani zivotni situace i se zamefenim na zaméstnavani osoby se zdravotnim postizenim.
Jedna se o otazky typu:
e Jakou podporu poskytuje prostiredi jednotlivci se zdravotnim postizenim v hledani

zaméstnani, poskytuje mu vhodné podminky a pfilezitosti?
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e Jakd je schopnost dané osoby se zdravotnim postizenim nebo skupiny osob
s postizenim zvladat problémy spojené s uplatnénim na pracovnim trhu, ¢i hledanim
pracovnich nabidek?

e Jaké jsou priciny, okolnosti ¢i bariéry v hledani zaméstnani ze strany osob se
zdravotnim postizenim?

e Co by mélo byt predmétem intervence socialniho pracovnika v kontextu
zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim?

e Je pfiCina problémi v hledani zaméstnani nebo jejich nezvladani zpusobena
nedostatkem zdroju nebo podpory ze strany klienta se zdravotnim postizenim, nebo
jeho prostredi, jako jsou napfiklad nevhodné pracovni podminky ¢&i pfistup
spole¢nosti/zaméstnavatelti?

e Jaké konkrétni teorie, metody atechniky muze socialni pracovnik uplatnit pfi
pomoci hledat praci osobé se zdravotnim postizenim ¢i pii jeho vykonu pracovni
¢innosti? *

K ,,socialnimu fungovani* a ,,zZivotni situaci klienta”, ale itustfednim konceptim socialni
prace lze pristupovat v ramci zakladnich paradigmat, tedy pfistupt, které napt. Kuhn (1996, in
Matousek, Tomes a kol. 2011) oznacuje jako ,, soustavu presvédceni, hodnot a technik, kterou
sdili prislusna védeckda obec“. Matousek, Tome§ akol. (2011, s. 59) vSak povazuji za
srozumiteln&j§i uzivat vyraz , pristupy k teorii a praxi socidlni prdce”, diky nimz lze pak

spiSe volit z adekvatnich teorii a metod v pfimém vykonu praxe.

Payne (2021) jiz téz od uzivani pojmu paradigma upousti, namisto toho ve své
nejnovejsi publikaci popisuje tri pohledy na socidlni praci vychazejici z Globalni definice
socialni prace (International Federation od Social Workers [IFSW] 2014), které stavi do
pomyslnych vrcholti trojuhelniku. Prostor uvnitf predstavuje diskurz mezi nimi, tedy
interakce poukazujici na vyznamné rozdily v interpretacich a hodnocenich mezi jednotlivei ¢i
skupinami (Payne 2021 s. 22-23). Kazdy z pohledd zaroven v obecné roviné reprezentuje
politicko-filosoficky smér (socialné demokraticky, liberalni/neoliberalni, socialisticky), ktery
jistym zpusobem ovliviiuje politickou pozici socialni prace (Payne 2006 in Payne 2021, s.

23).

3 “Vztahni otazky posouzeni situace klienta k tématu zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim a uved’ ptiklady” prompt. Chat GPT 3.5,
OpenAl 3. 2. 2024, chat.openai.com/chat.
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Téma zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim lze zasadit do kazdého ze tii jednotlivych
pohledd, které na cile a aktivity socialni prace nahlizi specifickym zptsobem a kladou diraz
na zasadni soubor faktorti ovliviiyjicich zvladani Zivotni situace klienta. Prvni je dle Payna
(2021) na Spicce trojuhelniku umistén tzv. ,, empowerment a liberation view “, ten lze ptelozit
jako pohled zaméfujici se na zplnomocnéni a osvobozeni jednotlivei. Klade duiraz na
dosahovani blahobytu pro jednotlivce, skupiny ¢i komunity tim, ze podporuje jejich osobni
rast, seberealizaci a v neposledni fadé dava za ukol socialnim pracovnikiim pomahat klientim
ziskat moc nad svymi pocity a zpusobem zivota. Podporuje klienty ve sméfovani k posileni
jejich dovednosti a osobnich vztaht, coz je dulezité pro jejich plnohodnotny Zivot.
Konkrétnim piikladem tohoto pohledu jsou napfiklad humanistické a existencionalni teorie
(Rogersuv pristup zaméreny na klienta) ¢i socialni prace inspirovana narativni psychologii
(pfistup zaméfeny na feSeni). Druhy pohled ,,social cohesion jak uz dle ndzvu napovida,
chape socialni praci jako aspekt socialniho zabezpeCeni scilem vytvofeni socidlni
soudrznosti audrzovani struktury spolecnosti. Podpora jednotlivei sméfuje k pomoci
s adaptaci na zpusob organizace a podminky spolecnosti, preklenuti obtiznych fazi a zajisténi
stability v jejich zivotech. Piikladem je kongnitivné behavioralni teorie ¢i tukolové
orientovany pfistup dle Reida a Epsteinové. Posledni tfeti pohled vychazejici z Globalni
definice socialni prace Payne (2021, s. 24) nazyva jako ,,social change and development “, ten
vnima za cil prostfednictvim vzajemné spoluprace podporovat utlacované ¢i znevyhodnéné
jednotlivce. Na socidlni zménu orientovana socialni prace aktivné podporuje lidi v ucasti do
procesu vytvareni instituci ¢i socialnich sluzeb, umoziuje jim pfimy vliv na tyto instituce

a podporuje jejich participativni pristup.

Model tfi pristupt (dfive koncepce tzv. ,malych paradigmat™), bariéry v zivotnim
zvladani situace klientti, ¢i konkrétni teorie a pristupy lze téz radit do tfi zakladnich urovni
socialni prace. Na povahu feSeného problému je mozné v tomto piipade nahlizet z (1) mikro,
(2) mezzo a (3) makro trovné. Navratil a MatouSek (in MatousSek, Musil a kol. 2013, s. 191)
povazuji ono rozdéleni za velmi uziteCné, zejména v kontextu povahy feSené¢ho problému
aurovné intervence. Navratil, Punova akol. (2014, s. 221) spatiuji za zasadni, zejména
béhem analytické faze posouzeni Zzivotni situace, zvazit, do jaké urovné socidlni prace
podstata problému pievazné spada, anasledné pak hledat piislusnou specifickou teorii
a konkrétni metody a techniky, které adekvatné odpovidaji bariéram v zivotni situaci

jednotlivce.
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V kontextu mikro urovné se intervence dle Miley, O'Melia a Dubois (2016, s. 8-9) zamétuje
na individualni praci s jednotlivci, v rodiné nebo mensi skupiné a usiluje o podporu zmeén
v individualnim puasobeni, socialnich vztazich a zpisobech interakce lidi se socialnimi
a institucionalnimi zdroji. Zakladni otazka, kterou si socialni pracovnik v ramci mikro trovné
problému klade, spociva v tom: "Jak klientitv intrapsychicky stav ovliviiuje jeho obtize?", tedy
v pfeneseném vyznamu ve vztahu k tématu prace napt.: ,,Co proZiva ¢lovék se zdravotnim
postizenim, hledajici zamésmani? . Jako konkrétni ilustrace tohoto pojeti miize v navaznosti
k zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim slouzit Rogersiv pristup zaméreny na
klienta (PCA — Person-Centered Approach) (1998, in Navratil, Punova a kol. 2014, s. 218).
Tento nedirektivni pfistup vychazi z optimistického ptredpokladu existence tzv. tendence
k sebeaktualizaci v kazdém jedinci, kterou muze vyuzit k preklenuti t€zkych situaci, ale také
k uspokojeni zakladnich potfeb ¢i seberozvoji. Rogers klade diraz zejména na empatii,
autenti¢nost, porozumeéni a akceptanci, diky nimz sili u klienta zajem o vlastni prozitky,
postupné si sebe sama vice vazi a méni své sebepojeti, které bylo predtim obvykle negativni
(Matousek, Musil a kol. 2013, s. 20). V piipad¢ klienta se zdravotnim postizenim uchézejici
se 0 zamé&stnani, lze pomoci vyuziti pfistupu zaméreného na klienta pozitivné ovlivnit jeho
sebehodnotu, uvédomeéni si svych dovednosti aznalosti, jenz mize v pracovnim vztahu

uplatnit a téz se v ném realizovat.

Jedna z dalSich moznych teorii a pfistupt vyuzitelnych pfi feSeni zaméstnavani osob se
zdravotnim postizenim, je kognitivné-bahavioralni teorie, ta se pohybuje jiz na mezzo
urovni socialni prace. Mezzo rovina (téz rovina tzv. ,,social cohesion‘) vnima za zasadni
nedostatek informaci sluzeb a dovednosti v kontextu bariér v zivotnim zvladani, pracuje
s prostfedim, organizacemi a formalnimi skupinami a zaméfuje se na jejich struktury, cile,
popt funkce (srov. Miley, O'Melia a Dubois 2016, s. 8-9, Navratil, Punova a kol. 2014, s.
221). Kognitivné-behavioralni teorie jakozto koncept uplatnitelny zejm. v oblasti
psychoterapeutické péce o duSevni zdravi je zaroven inspirativni a aplikovatelny i v praxi
socialniho pracovnika (v oblasti zaclenovani na trh prace nevyjimaje), zejména pro Siroké
spektrum nejriznéjsich metod a technik Cerpajicich z konceptualizovanych poznatkt tykajici
se chovani klienta (MatouSek, Musil a kol. 2013, s. 18). Navratil (in MatouSek, Kodymova
akol. 2012, s. 227) popisuje jako jedno z vychodisek kognitivné-behavioralni teorie
behavioralni teorii, jejimz cilem je zména chovani, branici klientovi uspésné a samostatné
fungovat, muze se tak stat napf. diky vytvoreni novych dovednosti nebo zvySeni frekvence

(¢i trvani) chovani, které pfii jehoz absenci zptisobuje klientovi potize.
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Pti uchazeni o pracovni pozici by mél ¢lovek dokéazat prezentovat sebe sama, zhodnotit své
znalosti a dovednosti, ale v prvopocatku vibec o praci pozadat. K tomu muze poslouzit
technika nacviku asertivity, ktera krom vysSe zminéného, klienta uci dasledné odmitat,
navozovat samotny rozhovor ¢i vyjadfovat svoje pocity (srov. Matousek, Musil a kol. 2013,
Kratochvil 2017). k vytvoreni a dostani klientova rezimu dne pod kontrolu mize poslouzit
jedna z dalSich technik, ato technika pldnovani ¢innosti a sebeodménovani. Ta spociva
v detailnim plédnovani kazdé hodiny dne s cilem zvySit miru potéSeni klienta z vykonavané
¢innosti, ale ijeho celkové aktivity (Vybiral, Roubal a kol. 2010, s. 222). Tato technika je
Casto vyuzivana u klientd trpicich depresi jako dalsi krok po sledovani Cinnosti, nicméné
muze byt uziteCna i pro osoby se zdravotnim postizenim uchazejici se o zaméstnani Ci pfi
jejim samotném vykonu. Mozny a Prasko (1999, s. 117) vnimaji za dilezité, aby plan Cinnosti
odpovidal aktualnimu stavu klienta a byl realisticky. Za nezbytnou soucast této techniky dale
povazuji jiz vySe zminéné systematické sebeodménovani, které nasleduje okamzité po

splnéni kazdého naplanovaného ukolu.

Z pohledu socialniho pracovnika je zejména a v neposledni fadé dulezité pomahat
klientim pfevzit kontrolu nad svymi Zzivoty, podporovat u nich ty schopnosti, diky nimz
mohou ovlivilovat organizace, lidi a prostiedi, a které pisobi na jejich Zivot, i co se kontextu
zaméstnavani Ci  postizeni tyCe (Janebova 2014, s. 66). Tento pfistup se nazyva
»Zplnomocnujici (empowerment) a spada pod antiopresivni piistupy, které se pohybuji na
makro roviné socialni prace, tedy rovin€ ,,social change and development®. Thompson
(1992, in Navratil 2001, s. 140) poukazuje na rozdily mezi "uschopnénim"
a "zplnomocnénim", zatimco "uschopnéni", poméha lidem vytvaret strategie k vyporadavani
se s jejich zivotnimi podminkami, "empowerment" znamena nejen piizpusobovani se, ale také
uceni se prevzit kontrolu nad vlastnimi zivoty a podminkami snim spojenymi. Socidlni
pracovnici v tomto pifipadé mohou poukazovat na téma zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim, napf. prostfednictvim kampani, osveétové Cinnosti a vzbuzovat v klientech chut
dokazat S§iroké vetejnosti, ze jsou téz se svymi schopnostmi a dovednostmi schopni
plnohodnotné vykonavat pracovni Cinnost. Prikladem muze byt Narodni rada osob se
zdravotnim postizenim CR, kterd se zasazuje o zastupovani a hajeni zAjmd osob se
zdravotnim postizenim napf. pfi jednani se statnimi ¢i vefejnymi institucemi a zarovefi
piispiva k jejich integraci do spole¢nosti (Narodni rada osob se zdravotnim postizenim CR

2024).
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Kapitola vénujici se propojeni tématu s teoriemi a metodami socialni prace na zacatku shrnuje
zakladni modely a teorie zdravotniho postizeni, kdy dava diraz zejména na biopsychosocialni
perspektivu, jenz chape hendikep jako zivotni zkuSenost jedince a zabyva se otazkami, jak
vzajemné interakce mezi jednotlivcem a jeho prostiedim ovliviiyji jeho fungovani vné dané
spolecnosti. V podkapitole nasledné vymezuje tfi diskurzivni pohledy (dle Payna 2021)
s tfemi souvisejicimi urovnémi socidlni prace, do kterych jsou dale zakotveny konkrétni
metody a techniky vyuzitelné v praxi pii zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim.
V mikro roviné vnima za aplikovatelny piistup zaméteny na klienta dle Rogerse, v mezzo
rovin¢ kognitivné¢ behavioralni teorii az makro pohledu voli , zplnomoctniovaci“ pfistup

(empowerment). Nasledujici schéma €. 4 vybrané teorie graficky znazornuyje.

Obrazek 4: Schéma vyuzitelnych teorii v kontextu tii diskurzivnich pohledu a Girovni socialni prace

Kognitivhé-bahavioralni terapie

“empowerment a
liberation”

“social change and
development”

»~Zplnomocnujici* pfistup

Pristup zaméreny na klienta
; (empowerment)

(PCA - Person-Ce
Approach)

Zdroj: Vlastni zpracovani
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5 Etické hledisko

Diskuze o etickych otazkach pomaha socialnim pracovnikiim orientovat se pfi rozhodovani
v ptipadech, které zahrnuji moralni dilemata ¢i slozité problémy, jelikoz se Casto stava, ze se
ocitaji v nejednoznacnych situacich, kde se pohybuji na hrané naptf. mezi rozhodnutim
jednostranné pusobit na klienta nebo symetrické spoluprace s nim. Matousek a kol. (2013, s.
23) uvadi, ze vétSina rozhodnuti v oblasti socidlni prace zahrnuje komplex etickych,
technickych a politickych faktord, které jsou navzajem provazany. Banksova (1995 in
Matousek 2013, s. 24) rozliSuje a vymezuje pojem eticky problém a etické dilema. U
etického problému, je evidentni, jak by se mél socidlni pracovnik rozhodnout, ale toto
rozhodnuti se mu osobné prici. Naopak fesi-1i pracovnik etické dilema, stoji pfed dvéma nebo
vice nevhodnymi variantami jednani pfedstavujici konflikt moralnich hodnot. Neni pfitom

jednoznacné, které z rozhodnuti bude vice piijatelné.

Eticky kodex SSP CR (2006) piedstavuje soubor principt a etickych hodnot, které
slouzi jako normativni ramec pro vykon profese socialni prace. Jedna se o jeden z klicovych
dokumentd relevantnich pro praxi socialniho pracovnika, jenz vymezuje zasadni hodnoty jako
je socialni spravedlnost, ochrana lidskych prav, respekt jedine¢nosti kazdého ¢loveka, jeho
pravo na seberealizaci, ochrana distojnosti a integrity danych klientt ¢i potirani diskriminace
a zneuzivani moci (Eticky kodex SSP 2006). Tim, ze absolventska prace zaroveti plni funkci
podkladu pro bakalarsky projekt tykajici se ,,zrizeni pracovniho mista pro OZP v Socialné
terapeutickém centru Radost Hustopefe®, Ize z kapitoly 2.1 Etického kodexu SSP CR
(2006) se zaméfenim na etické chovani socidlniho pracovnika ke klientovi ve vztahu k praci
a jejimu vymezenému tématu vypichnout zejména pravidla: ,, Socidlni pracovnik se zaméruje
na silné stranky jednotlivcii, skupin a komunit, a tak podporuje jejich zmocnéni. “ Poruseni
této zasady by mohlo nastat, pokud pracovnik nedba na klientovy pfedchozi pracovni navyky
napf. pokud nevhodné hodnoti odvedenou praci, bagatelizuje uzivatelovo rozhodnuti stat se
zaméstnancem, nebo piedpoklada, ze se uzivatel zauci a pochyti pracovni navyky béhem
krat$i doby, nez jaka muze byt realita. Dale maze porusSeni nastat v piipadé, ze pracovnik
poukazuje na uzivateliv hendikep namisto jeho schopnosti a dovednosti, které by pfi
zameéstnaneckém pomeéru mohl vyuzit nebo ¢i jej naopak nuti do zaméstnaneckého poméru

i ptes jeho opakované odmitnuti.

Pti uvedeni kontextu eventualniho pripadu Ize definovat tfi eticka dilemata rozdélena do

Ctyf rovin: z pohledu uzivatele, socidlniho pracovnika, rodiny a zaméstnavatele.
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KONTEXT: Organizace provozuje socialné terapeutické dilny a zfidi pracovni misto pro

OZP s kapacitou 20 uzivatell, ktefi se zde souvisle pfipravuji na povolani. Jeden z uzivatela

sluzby se stane zaméstnancem na pozici uklidového pracovnika.

UZIVATEL

Pokud se uzivatel zaméstna, bude v kolektivu vniman jako privilegovany a jeho
,,rast v ramci sluzby a zména statusu bude narusovat vztahy v kolektivu uzivateld.
Zaméstnanim uZzivatele muze dojit ke zméné jeho osobni identity, ktera mize nasledné
ovlivnit vnimani sebe sama a interakce jak s kolektivem uzivatel, tak pracovnik,
avSak v negativnim slova smyslu.

Prechod z role uzivatele na pozici zaméstnance bude pro klienta stresujici, zejména
pokud trpi obavami z neznamého pracovniho prostfedi nebo zvySenych pracovnich

naroku.

ZAMESTNANEC/SOCIALNI PRACOVNIK

Vedouci/socialni pracovnik musi vybrat ze tii adept uchazejici se o tuto pozici. Jeden
z vybranych uzivateli ma jiz z minulosti zkusSenost s praci v uklidové sluzbé, avsak
majitel spoleCnosti nebyl piili§ spokojeny sjeho efektivitou prace a priliSnou
nedochvilnosti, od té doby u néj doslo ke zhorSeni zdravotniho stavu, které vnima jako
nejvetsi bariéru k vykonu pracovni Cinnosti. Uzivatel je silny kufak. Druhy adept od
dokonceni Skoly nikdy nepracoval alze to pozorovat pravé na absenci pracovnich
navykl, které se odrazeji ina motivaci k ziskani pracovni pozice v Socialné
terapeutické dilné. Treti uchazeC a zaroven dlouholety uzivatel sluzby si je naopak az
ptilis jisty svym pfijetim na tuto pozici, a dava to ostatnim koleglim uzivatelim kazdy

den nevhodné az nevybiravé najevo, prestoze jeho zamestnani neni zatim jisté.

RODINA/OPATROVNIK

Uzivatel je omezen ve svépravnosti aje velice motivovany k vykonu pracovni
¢innosti, je to jeho svobodné rozhodnuti, avSak opatrovnik mu k jeho seberealizaci

v podobé pracovni ¢innosti nechce dat souhlas.

ZAMESTNAVATEL X UZIVATEL

Pokud dojde k zaméstnani uzivatele, hrozi zde riziko snizeni stupné invalidity (z
divodu vykonu Cinnosti vzhledem k jeho zdravotnimu stavu), coz muze ovliviiovat
jak motivaci uzivatele, tak motivaci zaméstnavatele takového uzivatele zaméstnat,
jelikoz riziko nésledného snizeni stupné invalidity ovliviluje zapocteni do povinného

podilu a moznosti ziskat eventualni podporu pracovniho mista zdravotné postizeného
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zameéstnance, v pripadé Ze je organizace uznanym zameéstnavatelem na chranéném trhu

prace 4

K rozboru se prace zaméfi na prvni vySe zminéné dilema, tedy: ,,Pokud se uzivatel
zaméstna, bude v kolektivu vniman jako privilegovany a jeho ,rust“ v ramci sluzby
azména statusu bude naruSovat vztahy v kolektivu uzivatelu.” Nabizi se zde nékolik
moznosti feSent:
— Zaméstnat uzivatele a nebrat v potaz kolektiv ostatnich uzivateld.
— Zaméstnat uzivatele a aktivné zapojit ostatni uzivatele do rozhodovaciho procesu,
zohlednit jejich nazory a vést s nimi dialog v ptipadé nesouhlasu.

— Uzvatele nezaméstnat z duvodu mozného rozkolu v kolektivu.

Na vybrané etické dilema lze nahlizet optikou nejriznéjsich teorii a kodext. Jednim z nich je
jiz vy$e uvedeny Eticky kodex SSP CR (2006), ktery uvadi jako jeden z principti pravo
kazdého jedince na seberealizaci a s tim spojeny i princip podpory vlastni odpovédnosti. Dle
téchto zasad ma kazdy uzivatel pravo urcit si jeho cil, rozvijet jeho schopnosti a dovednosti
a zapojovat se napf. diky vykonu pracovni Cinnosti do spolenosti. S etickym dilematem
souvisi i princip dustojnosti, pro uzivatele by dle etického kodexu bylo nedistojné podiidit
svyj cil a motivaci k nému kolektivu ostatnich uzivatelt, ktefi by ho nasledné mohli vnimat

jako privilegovaného.

Optikou utilitaristické etiky, ktera klade duraz na nasledky jednani, predpoklada, ze
zadné jednani neni z principu dobré ani Spatné, a hledd maximalizaci celkového dobra pro
osoby, jenz se dané jednani tyka (Matousek 2013, s. 29), by bylo vhodné posoudit, zda
zaméstnani uzivatele prinese vétSi miru Stésti nez neStésti v ramci celého kolektivu.
Konzultace s celym kolektivem ¢i jejich opatrovniky o moznych obavach a hledani dohody

a kompromisu miize byt zaroven klicem k minimalizaci konfliktu.

Kantova etika se fidi pravidlem ,jednej s ostatnimi tak, jak momentalné dokdazes
uprimné ve svém svédomi pripustit, aby oni jednali s tebou, kdybys byl v jejich situaci*
(Anzenbacher 1995 in Matousek 2013, s. 28). Je dilezité zminit, ze dle Kanta je podstatné
vyvarovat se rozhodnuti, ktera by mohla vytvofit dojem privilegia nebo narusit rovnost mezi
jednotlivei, vtomto pfipadé uzivateli sluzby. Predstava stdt se zaméstnancem organizace

ziizujici socialné terapeutickou dilnu =z pivodniho postu uzivatele by pro mnohé

4 “Uved’ priklady etickych dilemat v kontextu zavedeni pracovniho mista v socidlné terapeutické dilng z pohledu uZivatele, socialniho
pracovnika a rodiny a zaméstnavatele” prompt. Chat GPT 3.5, OpenAl, 4. 3. 2024, chat.openai.com/chat.
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predstavovala zna¢ny posun a piinos v jejich zivoté. Zaroven vize zmény kolektivniho statusu
v negativnim smyslu by na druhou stranu nékteré jedince mohla odradit. V tomto piipadé
hraje stézejni roli socialni pracovnik atym zaméstnanci, ktefi maji moznost ostatnim
uzivatelim vice priblizit pfinosy a divody zavedeni nového pracovniho mista, coz muze vést

k vétsi akceptaci rozhodnuti.

Kapitola zohlednujici etické hledisko vzhledem k tématu prace v uvodu zdiraziiuje vyznam
etiky v praxi socialniho pracovnika, nebot se Casto potykaji s fenoménem nejednoznacnych
situaci, které musi feSit. Nasledné¢ vysvétluje rozdil mezi etickym problémem a etickym
dilematem, kdy v navaznosti na vymezeny cil prace, definuje tfi eticka dilemata rozdélena do
Ctyt rovin: z pohledu uzivatele, socialniho pracovnika a rodiny a zaméstnavatele. K jednomu
vybranému dilematu, nabizi moZnosti feSeni a rozebira jej dle Etického kodexu SSP CR

(2006) aetickych  teorii, konkrétn¢ z pohledu utilitarismu a Kantovy etiky.
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6 Analyza potrebnosti projektu

Pro potfeby navazujiciho projektu bude provedena analyza potfebnosti s cilem identifikovat
konkrétni obrysy zakladniho problému, na jehoz zakladé bude vytvoren podklad pro realizaci
feSeni dané problematiky. Jelikoz je cilem analyzy potiebnosti projektu, zmapovat potfebnost
amoznosti zfizeni pracovniho mista pro OZP v Socialné terapeutickém centru Radost
Hustopece, budou za ucelem ziskani relevantnich dat pro tuto analyzu pouzity, jak
kvantitativni metody s cilem dosahnout kontextualniho (makro) zakotveni tématu, tak
i metody kvalitativni. Z kvantitativnich metod tedy makro perspektivy se jedna zejména
o vefejné statisticka data, ktera byla pouzita i v ramci teoretické Casti, jde napf. o Prizkum
zam&stnavani osob se zdravotnim postizenim ve vybranych Gfadech statni spravy (Utad vlady
Ceské republiky 2019), Vyb&rové Setfeni osob se zdravotnim postizenim realizované Ceskym
statistickym ufadem (2019) nebo Dotaznikové Setieni socialnich podnikt realizované MPSV

(2019) a dalsi.

Potfebnost a moznosti ziizeni pracovniho mista pro OZP budou dale ovéfeny
prostfednictvim metody kvalitativni, ato na zakladé individualnich rozhovort
s vedouci/socialni pracovnici Socialné terapeutického centra Radost v Hustopecich, jeho
uzivateli, a s pfedstaviteli socialnich sluzeb, zejména socialné terapeutickych dilen v oblasti
ORP Hustopecsko ajeho okoli. Kromé specifikace cilové skupiné projektu, analyza na
zakladé ziskanych informaci identifikuje stakeholdery, tedy zainteresované tieti strany, které
budou zapojeny do prubéhu projektu. V zavéru shrne vysledky z analyzovanych dat a klicové

kroky pro ¢ast projektovou.

6.1 Priklady reseni dané problematiky v CR

Problematika zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim je v poslednich letech na poli
Ceské republiky, jak uz je dle teoretického zakotveni prace patrné, stale vice aktualnim
a cilenym fenoménem. Lze to pozorovat na opatienich a strategiich statu nebo Ufadu prace
CR, pomoci nichZ k zamé&stnavani osob se zdravotnim postizenim motivuje a podporuje jej
(viz kapitola Cislo 2 tykajici se legislativniho ukotveni tématu) ¢€i na existenci socialnich
sluzeb a organizaci angazujicich se na vytvafeni moznosti pracovniho uplatnéni a podpote

zakladnich pracovnich navyku a dovednosti (tamtéz).

Krom organizaci, agentur a aktérd angazujici se v oblasti pracovniho uplatnéni osob se

zdravotnim postizenim, mezi které se fadi isubjekty socialniho podnikani nebo
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zaméstnavatelé na otevieném Ci chrianéném trhu prace lze uvést napt. tzv. Pracovni
trzisté ziizované Nadacnim fondem pro podporu zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim (NFOP), které predstavuje pracovni komunitu osob se zdravotnim postizenim,
v ramci niz poskytuje odborné konzultace jak pro jednotlivce ztad osob se zdravotnim
postizenim, tak pro potencionalni zaméstnavatele, ato napii¢ celou Ceskou republikou
(Pracovni trzi§té¢ 2024). Dalsi uziteCnou platformou je webové rozhrani Chranéné Dilny
OZP, prostor zjednodusuyjici orientaci v existujicich chranénych dilnach uvetejtiujici nabidky
prace (Chranéné Dilny OZP 2024). Portal Vozejkov, projekt CZEPA — Ceské asociace
paraplegikll, z. s., naopak reprezentuje aktivni komunitu vozickari, jejich blizkych, odbornikti

a dalSich, a téz nabizi inzerci zaméstnani pro tyto osoby (Vozejkov 2024).

Aktualnost problematiky potvrzuji idata Ceského statistického ufadu (2019), dle
kterych Zije v Ceské republice 1 151 tisic osob se zdravotnim postizenim, tedy 13 % osob
celkové v podilu na populaci. Vétsina téchto jedinci jsou osoby ve starobnim dichodu
a témer tfetina z nich pobira invalidni dichod. Z osob pobirajici invalidni dichod pracuje asi
jedna tfetina z nich, zatimco mezi osobami se zdravotnim postizenim pobirajici dichod
starobni, je to spiSe vyjimkou. Zasadni informaci je, ze pracuje pouze 19 % vsSech osob se
zdravotnim postizenim, tedy 215 000. Dvé tretiny pracyjicich se zdravotnim postizenim
vykonavaji zaméstnani na plny uvazek, pfi¢emz tento podil je vy§si mezi muzi (76 %) nez
mezi Zzenami (55 %), Gast&ji téz na plny uvazek pracuji lidé mladsi 50 let (Cesky statisticky

urad 2019).

Pocty zaméstnanych osob se zdravotnim postizenim lze také rozdélit podle trhu prace
adruhu pracovniho mista. Na mistech zfizenych zaméstnavateli pro osoby suznanou
invaliditou nebo zdravotnim znevyhodnénim pracovalo 12 % znich. Na chranéném trhu
prace, tedy u zamé&stnavatel®l uznanych Ufadem prace za zamé&stnavatele na chranéném trhu
prace, zameéstnavajici vice nez 50 % osob se zdravotnim postizenim z celkového poctu svych
zam&stnanct, pracovalo 8 % se zdravotnim postizenim (Cesky statisticky Gfad 2019). Na
volném trhu prace dle internich dokumenti MPSV (2022 in Hruska, Foldynova a kol. 2022, s.
31) dostupnych pro roky 2017 az 2019 bylo zamé&stnanych k roku 2019 konkrétné 104 000
osob se zdravotnim postizenim (invalidnich v 1., 2., a3. stupni, bez osob zdravotné

znevyhodnénych).

Podil nezamé&stnanych osob se zdravotnim postizenim v evidenci Utadu prace CR byl

k 31.12. 2023 v Ceské republice celkem 37 322, z toho 5087 v Jihomoravském kraji, coz
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predstavuje druhy nejvy$si podil na obyvatele po kraji Moravskoslezském (Cesky statisticky
uiad 2023).

Vyse zminéna data poukazuji na relativné nizkou zaméstnanost osob se zdravotnim
postizenim atvoii dal§i divod krealizaci projektu tykajici se ziizeni pracovnich mist
v Socialné terapeutickém centru Radost. Na rozdil od plosnych dat mapujici problematiku na
poli CR byla dostupnost konkrétnich informaci o soub&hu sociilné terapeutickych dilen
a vykonu pracovni ¢innosti napt. ve formé metodik obtizna. Z tohoto divodu budou data
ziskana prostfednictvim pruzkumu, skrze individualni rozhovory, jenz budou i s jejich

vyhodnocenim popsany po identifikaci vychoziho stavu problematiky nize.

6.2 Vychozi stav problematiky — Sociilné terapeutické centrum Radost
Hustopece

Budouci projekt tykajici se zfizeni pracovniho mista pro OZP bude, jak uz je dle informaci
vy§ patrné, realizovan v Socialné terapeutickém centru (STC) Radost, registrované
ambulantni socidlni sluzbé socialné terapeutické dilny (dle § 67, zakona ¢. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach), aktualné sidlici v Hustopecich uBrna (okres Bfeclav) na adrese
Safatikova 1017/40 vbudové Polyfunkéniho komunitniho centra PAVUCINA. Nyni zde
sluzba vyuziva pronajatych prostor, kde uzivatelé, pracovnici i vedeni sluzby sdili jednu tzv.
denni mistnosti o velikosti 35 m?. Z tohoto dlouhodob& neudrZitelného diivodu se rozhodla
Diakonie CCE — stiedisko BETLEM, kter4 je ziizovatelem centra, zakoupit objekt byvalé
ubytovny v jeho bezprostfedni blizkosti a centrum po rozsahlé rekonstrukci presunout tam.
Oficialni otevieni nové budovy sluzby by meélo probéhnout 13. ¢ervma 2024. S novymi
prostory souvisi i nové prilezitosti a samotny vybér tématu prace s namétem k projektu, ke
kterému mé vedla osobni zkuSenost z praxe, jelikoz jiz nékolikatym rokem v Socidlné
terapeutickém centru pracuji. Ve velkém mnozstvi klienti dlouhodobé vnimam potencial
plnohodnotné vykonadvat pracovni ¢innost, diky niz by se posunul i jejich status uzivatele
na dalsi, tedy zaméstnaneckou urovenl. Jelikoz je poslanim sluzby: ,,umoznit lidem se
zdravotnim postiZenim Zit aktivni Zivot, v némz mohou rozvijet svou jedinecnost. Podporovat
Jje pri rozvoji socidlnich a pracovnich dovednosti, manudini zrucnosti a kreativité. Pomdhat
Jjim vnimat okolni svét, uvédomovat si viasmi osobnost a emoce, nalézat motivaci a zazivat
pocit bezpeci.” a cilem dlouhodobym: ,, UdrZovat, rozvijet své pracovni dovednosti a navyky,
mit moznost poznat vysledky své prdce, zazit pocit uzitecnosti, smyslupiné travit svij volny cas

a mit moznost potkavat se se svymi vrstevniky “ (Diakonie BETLEM 2024), vyplyva moznost
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zaméstnani jako kliCovy prostiedek vedouci jak k dosazeni, tak posunuti téchto cila. Cil
socialniho zaclenéni skrze posunu statust schopnych uzivatelti potvrzuje i Ministerstvo prace
a socialnich véci (MPSV), které na svych webovych strankach uvadi, ze , socidlné
terapeutické dilny jsou mistem, kde miize clovék bezpecné rozvijet sviij potencial v pracovni
oblasti a soucasné predstavuji dal$i stuperi v prechodu clovéka smérem k ndaslednym
urovnim, a to na chranény nebo oteviceny trh prace“ (MPSV 2024). Samotny vycet ¢innosti
socialné terapeutické dilny dle § 67, zakona €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, kterymi
jsou ,.ndcvik dovednosti pro zvldadani péce o viastni osobu, sobéstacnosti a dalSich cCinnosti
vedoucich k socidlnimu zaclenéni, a podpora vytvdreni a zdokonalovdni zdkladnich
pracovnich navyku a dovednosti® stanoveny zamér s posunutim na naslednou urovenl téz

potvrzuje.

Souhlas se zamérem realizace projektu byl vprvé fadé ovéfen prostifednictvim
rozhovoru s vedouci/socialni pracovnici Socialné terapeutického centra Radost Hustopece,
ktera je jednim ze stézejnich aktéri analyzy. Béhem konzultace doslo na zakladé
dlouhodobého pozorovani pracovnich schopnosti uzivateli ke konsenzu s vybérem 2 adeptd
z aktualni kapacity 10 uzivatelt, ktera se vSak bude skrze nové prostory navysovat (na 20). Na
zakladé ocekavané pottebnosti budoucich prostor s pfihlédnutim na schopnosti a dovednosti
uzivateli vySly za nejvhodnéjsi pracovni pozice uklidového pracovnika a pracovnika
udrzby zelené v okoli sluzby. S 2 vybranymi adepty (misto jmen respondentti bude pouzito

pismeno ,,A* jako adept) na planované pracovni pozice byl téz proveden rozhovor.

Stru¢na charakteristika adeptu (,A“):

e Al: Zena, 39 let, diagnostikovana slehkym mentalnim postizenim, dlouhodobé
evidovana na Utadu prace CR jakozto zdjemce o praci. Po vystudovani praktické
Skoly pracovala jen kratce, ato na pozici vypomocné sily ve vinohrad€, Socialné
terapeutické centrum ¢i podobné typy sluzeb navstévuje od ukonceni Skolni dochazky.
Dobu pobytu ve sluzbé ma nastavenou na 7 hodin denng.

e A2: Muz, 30 let, diagnostikovan s lehkym mentalnim a télesnym postizenim. Do 26
let studoval na nekolika odbornych ucilistich a praktickych skolach v oboru kuchar —
¢iSnik a zahradnik. Nyni jiz ¢tvrtym rokem dochéazi do Socialné terapeutického centra.
Je samostatny, velice zruény, orientuje se v Case. S orientaci v mist€¢ ma problém,
pokud se nachéazi v pro n€j neznamém prostredi, v misté bydliste, tedy i okoli centra,
do kterého dochazi sam se orientuje bez problému. Dobu pobytu ve sluzbé ma

nastavenou na 5 hodin denné.
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Rozhovor byl veden podle struktury formulace otdzek viz ptiloha 1. Mezi nejzasadné)si
zjisténé informace patii oveéfeny zajem o pracovni pozici obou z adeptt, kdy Al na otazku
,Jak se citi§ pfi predstave, ze by ses mohl(a) stat zaméstnancem v Socidlné terapeutickém
centru? odpovédéla: ,, Dobre, vSechny uz tady znam, a to Ze chodim do prace by byla nardz
pravda.“ (vysvétleni: uzivatelé Casto pro Socialn€ terapeutické centrum pouzivaji vyraz
prace). A2 na tutéz otazku reagoval ponekud zdrahavé, je evidentni, Ze si pii predstavé sebe

sama na pozici zaméstnance prilis nevéfi, ale zajem na druhou stranu projevil.

A2 pfi dotazu na piinos prace zminil i finanéni stranku véci, praci vnima nejen jako
zdroj piijmu, ale také jako prostfedek k osobnimu rozvoji. Pro Al i A2 by pracovat v Socialné
terapeutickém centru znamenalo zejména citit se lépe a mit vétsi sebevédomi tim tedy
potvrzuji vyrok Prochazkové (2019, s. 60) z prvni kapitoly veénujici se vyznamu prace, ktery
uvadi, ze prace Clovéku s postizenim posiluje jeho sebevédomi a sebehodnoceni, dava mu
moznost realizovat se, uplatnit a ukazat své schopnosti a potencial, coz pozitivné pusobi

na vnimani sebe sama, postoje druhych ale i celé spolecnosti.

Co se obav, o¢ekavani, prani ¢i specifickych potieb ohledné nové role tyce, Al uvadela
obavu z odebrani invalidniho duchodu, ktery pobira, prani Ci specifické potteby ji v dany
moment zadné nenapadaly. Jedna se o Casty mytus zaméstnanci se zdravotnim postizenim,
ktery ve spoleCnosti stale pretrvava idle Odborné studie Rychtare, Sokolovského a kol.
(2016) tykajici se dopadt pfijimanych opatieni na zlepSeni zameéstnavani osob se zdravotnim
postizenim v CR. Castka pifivydélku ani limit arozsah vykonavané prace soulasné
s pobiranim invalidniho diichodu vSak neni zakonem nijak omezen, ovSem pracovni vykon by
mél odpovidat zdravotnimu stavu &i postizeni jedince. Ceska sprava socialniho zabezpeeni
(CSSZ) mbize invalidni dichod odebrat pouze v piipadg, jestlize zjisti, Ze jedinec pracuje nad
ramec stanoveného poklesu pracovni schopnosti (Simplea 2024). A2 naopak vyjadioval
obavu ohledn¢ zvladani a peclivosti vykonu pracovni ¢innosti, pokud by se jednalo

o zminénou upravu zelené v okoli sluzby zvlasté co se fyzické stranky tyce.

Na otazku ,, Bude mit podle tebe zavedeni pracovniho mista vliv na kolektiv ostatnich
uzivateli“ Al odpovédéla: ,,Myslim si zZe ne, myslim, Ze mé budou brat stejné.” A2 téz
konstatuje, ze se dle jeho nazoru vnimani ostatnich jako doposud nezméni. Zasadni informace
pro nasledné uplatnéni mimo pole socialni sluzby v rameci tranzitniho programu zaznéla od
Al, ktera uvedla, Ze si zatim nedokaze predstavit pracovat mimo centrum, z divodu ztraty

kontaktu se svymi prateli, kolegy uzivateli, s nimiz se nyni setkavaji kazdy den. Druhy adept
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(A2) se k tématu nasledného uplatnéni na trh prace vyjadioval neutralné, ale nezajem jako

takovy neprojevil.

Na zakladé¢ vySe ovéfeného zajmu jak ze strany uzivateld, tak vedouci/socialni
pracovnice Socidln¢ terapeutického centra a vyslovenych obav ¢i prani je ziejmé, Zze
nasledujicim zamérem bude po vymezeni cilové skupiny zjistit potfebné informace tykajici
se samotného zrizeni, a to zejména prostrednictvim zkusenosti jinych organizaci s touto

problematikou.

6.3 Zakladni informace o velikosti a pripadnych specifikach cilové
skupiny

Vzhledem k vytyCenému okruhu problému bude nize specifikovana cilova skupina
potencionalniho projektu. Cilova skupina zahrnuje jedince ¢i subjekty, kterych se pfimo ¢i
nepiimo dany projekt dotyka nebo maji z jeho realizacnich efekti prospéch, i pfesto Ze se na

jeho realizaci zasadné€ nepodili (Slovnik pojma 2005).

6.3.1 Zakladni informace o cilové skupiné

Skrze zjisténé informace lze konstatovat, ze primarni cilovou skupinou jsou dva vybrani
uzivatelé Socialné terapeutického centra ucastnici se tzv. tranzitniho programu ze socialni
sluzby na trh prace. Cilovou skupinou sekundarni jsou pak zejména ostatni uzivatelé
Socialné terapeutického centra (aktualné 8 osob, z divodu rozsifovani sluzby se bude
kapacita navySovat na 20, to znamena 18 nepiimych pfijemct z fad uzivateld sluzby), které
ma jakozto registrovand socialni sluzba cilovou skupinu téz tUzce vymezenou. Jedna se
0 osoby se zdravotnim postizenim (s mentalnim, s mentalnim postizenim kombinovanym
s poruchami autistického spektra (PAS), s mentalnim postizenim kombinovanym, s télesnym
postizenim, s télesnym postizenim a se zdravotnim postizenim, které umoziuje pfiméfené
zapojeni do spolecnych aktivit a neni piekazkou souziti v kolektivu) s riznou mirou zavislosti
na pomoci jiné osoby, jenz vyzaduji dlouhodobou a pravidelnou podporu pii zdokonalovani
pracovnich dovednosti, navyki a smysluplného vyuzivani volného Casu. Sluzba Socialné
konkrétné ve spadové oblasti ORP Hustopecsko, kterym je v dob& nastupu méné nez 60 let

(Diakonie BETLEM 2024).
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Krom ostatnich uzivatelt sluzby, na které muaze zfizeni pracovnich mist ptsobit motivac¢nim
efektem, lze do sekundarni cilové skupiny zafadit téz jejich rodinné prisluSniky, verejnost
¢i samotné zajemce o socidlni sluzbu. Ti budou mit moznost vidét naplnéni konecného
zadouciho cile socialné terapeutické dilny, kterym je socialni zaclenéni a presun na naslednou
uroveni, tedy trh prace, vtomto pfipadé prostfednictvim moznosti pracovniho uplatnéni

nejprve ve sluzbé a poté u spolupracujiciho zaméstnavatele ¢i socialniho podniku.

6.4 Popis metod ziskani a vyhodnoceni predlozenych dat

6.4.1 Prehled dat a popis metody jejich ziskavani

V ramci analyzy bylo vyuzito riznych relevantnich dat a metod jejich ziskani k mapovani
a zpusobu feSeni dané problematiky. Z kontextualniho (makro) urovné problematiky bylo
krom cerpani dat z webovych rozhrani, vyuzito reSerse vyzkumu a jejich sekundarni

analyza. Z mikro a mezzo Urovné pak bylo vyuzito zejména individualnich rozhovoru.

¢ Reserse a sekundarni analyza vyzkumu v dané oblasti

Jednim ze zdroju vyuzitelnych ke kontextualniho mapovani zaméstnavani osob se
zdravotnim postizenim je Cesky statisticky tfad (CSU) a jeho realizované Vybérové Setfeni
osob se zdravotnim postizenim (2018) z néhoz prace i v pribéhu Cerpala. Dal§im zdrojem,
z néhoz prace Cerpala potfebnd data je Vyzkum vefejného ochrance prav (2021), nejvice
vyuzity v 1. kapitole vénujici se vymezeni pojmi, zejména pak bariéram a faktorim,
podporujici integraci osob se zdravotnim postizenim na trh prace. Vyhodnoceny a sekundarné
analyzovany byly vtéto praci dale data z Prizkumu zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim ve vybranych ufadech statni spravy (Utad vlady Ceské republiky 2019),
Dotaznikového Setieni socialnich podnika realizované MPSV (2019), Odborné studie tykajici
se dopadu pfijimanych opatfeni na zlepSeni zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
(Rychtat, Sokolovsky a kol. 2016), Komparativni analyzy zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim v Evropé (2022) a dalsi. K oblasti zaméfené na soub&h sluzby typu socialné

terapeutické dilny a zaméstnavani nebyly zadné relevantni vefejné dostupna data dohledana.

e Rozhovory
Druhou metodou vyuzitou kziskdni dat pro potieby analyzy potiebnosti byly
individualni rozhovory. K mapovani vychoziho stavu a ovéfeni zajmu samotného zfizeni

pracovnich pozic byly uskuteCnény rozhovory suzivateli a vedouci/socialni pracovnici
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Socialn€ terapeutického centra. Dale se realizovatelnost ovéfovala prostfednictvim
individualnich rozhovort se zastupci socialnich sluzeb zabyvajici se problematikou
zamestnavani osob se zdravotnim postizenim, které maji se zfizovanim pracovnich mist
a realizaci tranzitniho programu s cilem uplatnit uzivatele na trhu prace zkusenosti. Jednalo se
zejména sluzby socialné terapeutickych dilen v oblasti ORP Hustopecsko a jeho okoli.
K ziskani detailnich informaci o podminkach poskytovani pfispévka na zfizeni pracovnich
mist pro OZP byl provedeny rozhovory s pracovniky Ufadu prace, ktery je jednim ze
stakeholderti, jehoz soucinnost by pfi realizaci projektu byla podstatna. Proveditelnost
amoznosti feSeni téz byly individualné konzultovany s ekonomickym usekem Diakonie
BETLEM (zfizovatel Socialné terapeutického centra Radost) a konzultantem MPSV v oblasti

socialniho podnikani.

Prvni z rozhovora byl uskute¢nén s vedouci sluzby Socialné terapeutické dilny Centrum
Kocianka v Brné, kdy hned v uvodu konverzace byla zjiSténa zasadni informace ato, ze
soubéh zaméstnavani a poskytovani sluzby socialné terapeutické dilny neni ze zdkona mozny
nebo neni tak snadny. Jelikoz socialné pracovni terapie v socialné terapeutické dilné musi byt
provozovana bez naroku na pravidelnou odménu a nelze, aby uzivatel socialni sluzby,
poskytované na zikladé smlouvy o poskytnuti socialni sluzby, mél uzavienou pracovni
smlouvu a byl soucasné zaméstnancem. Vedouci mé odkazovala na Doporuceny postup
MPSV na podporu realizace prostupného systému socialni a pracovni rehabilitace osob se
zdravotnim postizenim (2016), kde je tato skutecnost opravdu vyslovné napsana. Béhem
rozhovoru zaznél ze strany vedouci nékolikrat nesouhlas a nepochopeni s pro ni nelogickym
nastavenim legislativy, které povazuje za fenomén, s niz né¢jakym zptsobem bojuje vétSina
socialné terapeutickych dilen. ,,Kdokoliv z uzZivateli chce pracovat a chodit napr. jednou
tydné vypomdhat do cukrdrny k ndm uz bohuzel nemiize, to je ten problém, “ zminovala béhem
rozhovoru. Pfitom trénink a upeviiovani pracovnich dovednosti, jenz je cilem socialné
terapeutické dilny, v postupném prechodu na at uz volny nebo chranény trh prace je
bezpochyby zadouci. ,,Setkala jsem se ise situaci, kdy si rodice c¢i opatrovnici zjistili Ze
soubéh socialné terapeutické dilny a zaméstndni nelze, a to Ze, uZivatel ba i jednou dvakrdt do
mésice chodil vypomdhat do kavarny, ndm pro jistotu zatajili,” uvadéla vedouci Socialné
terapeutické dilny Centrum Kocidnka. Dale zmifnuje spolupraci s neziskovou organizaci
Rytmus — od klienta k ob¢anovi, z. 0., poskytujici sluzbu podporovaného zaméstnavani,
ktera pomaha uzivatelim, jenz dosahli potiebnych pracovnich dovednosti, uplatnit se na

otevieném trhu prace.
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Organizace realizujici program podporovaného zaméstnavani jako je napf. zminéna
organizace Rytmus — od klienta k obCanovi, z. u. nebo AGAPO, o. p. s., mize byt pfi tranzitu
ze socialni sluzby na trh prace dilezitym spolupracujicim subjektem. Pro ucely projektu byly
zjistovany potrebné informace o fungovani a podminkach programu, konkrétné ze strany

zastupce organizace AGAPO, o.p.s., kdy z rozhovoru vyplynula i teoreticka spoluprace.

Dalsi rozhovor byl telefonickou formou veden se socidlni pracovnici Socialné
terapeutické dilny Kotva pusobici v ramci Charity Straznice. Z rozhovoru vyplynulo, Ze
tranzitni proces z uzivatele do pracovnépravniho vztahu maji vyfeSeny zptsobem piechodu
uzivatell do chranéné dilny. , Uzivateli se ukonci smlouva o poskytovani socidlni sluzby
a stane se pracovnikem chranéné dilny. Nové to mame oSetrené podminkou, kdy uZivatel
nemiize pracovat v chrdanéné dilné v ramci organizace a soucasné navstévovat STD. Mdme
zkuSenost i napr. s jednou uzivatelkou, ktera md unas v STD stanovenou dochazku, plus
nékteré dny dochdzi pracovat do chranéné dilny, ovSem ne v rdmci nasi organizace, ale
v jiném mésté, v tomto pripade, je to dle kontrol mozné,“ popisovala socialni pracovnice, tim

v podstaté mirné rozporovala vyrok popsany vyse.

Podobné informace mi byly poskytnuty i socialni pracovnici organizace Prah jizni
Morava, z. u., ktera diive téz provozovala socialné terapeutické dilny, z divodu skonceni
projektu, z néhoz byla sluzba financovana byl vSak provoz ukoncen. Na zaklad€ zkuSenosti
s jejim poskytovanim mi socidlni pracovnice sdélila moznosti feSeni a osvétlila idajné hojné
fesenou problematiku: "Tento problém se v ramci Ceské republice resil spoustu let a hodné se
to hlidalo. Dilna ma primdrné slouZit k rozvoji pracovnich dovednosti, a zaméstndavdani
vrdmci sluzby je nelegdlni, pokud tedy neni s klientem ukoncena smlouva. Jedina legalni
cesta je bud ukonceni smlouvy, anebo zrizeni chrdanénych pracovnich mist, ale v jiném
rezimu, oddélené, nejlépe i v jiné mistnosti ¢i budové, “ ukoncila vétu s tim, Ze uz je to jiz tfi
roky od ukonceni sluzby, ale tyto informace by mély byt stale aktualni.

Dalsi provedeny rozhovor byl sfeditelem organizace téz provozujici socidlné
terapeutické dilny, avSak si nepfal organizaci v praci uvadét abyt néjakym zpusobem
jmenovan. Zafizeni je krom provozovatele socidlné terapeutické dilny uznanym
zaméstnavatelem na chranéném trhu prace zaméstnavajici vice nez 50 % osob se
zdravotnim postizenim z celkového poctu svych zaméstnanci (podle § 78, zakona C.
435/2004 Sb. o zamé&stnanosti). ,,My mdme s klienty uzavienou smlouvu o socidlni sluzbé,
a kromé této smlouvy ti, co pracuji maji uzavicenou pracovni smlouvu, takze maji smlouvy dve.

NesméSujeme to dohromady, ndklady a dalsi zdleZitosti mdme oSetieny vnitinimi predpisy.
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Vykazovat pracovni cinnost primo v socidlné terapeutické dilné mozné neni, pokud se tedy
dilna neoddéli a nedd se ji pravni subjektivita, “ odpovédeél teditel zafizeni na dotaz tykajici se
soubéhu zaméstnavani uzivatelt a socialné terapeutické dilny. Tim predstavil moznost i jiné

realizace, kterd v tomto rezimu funguje jiz od roku 2003.

V ramci analyzy potiebnosti projektu byla mySlenka zfizeni pracovnich mist pro OZP
a jejich realizovatelnost v socidlné terapeutickém centru dale projednana s konzultantem
MPSV v oblasti socidlniho podnikani. Na zakladé videohovoru vyplynula jedna z dalSich
moznosti, jak danou problematiku vyfeSit, ato zrizenim socidlniho podniku. Dle slov
poradce pro socialni podnikani: ,,Se pohybujeme na dvou rovindch, na poli zaméstnanosti
a poli sluzeb, které maji ve svém popisu prdce terapeutickou cinnosti, popripadé tréninkovou
My miiZeme dostat uZivatele do prdace inapr. pomoci tréninku jako je to v pripadé
tréninkovych kavdren, ale dle mého ndzoru je srozumitelnou, zakonnou a legislativné
oSetenou cestou vytvoreni socidalniho podniku, jehoz predmétem miize byt urcitd sluzba ve

¢

vasem pripadé treba pak uklidové prdce.

Posledni provedeny rozhovor byl uskutecnén s vedouci Socialné terapeutické dilny
Rolnicka, jejiz zfizovatelem je stejné jako v pfipadé Socialné terapeutického centra Radost,
Diakonie CCE. Diakonie Rolni¢ka jakozto rozsahla organizace ma se zaméstnavanim
uzivatelli bohatou zkusenost. Prostfednictvim rozhovoru bylo zjisténo, ze néktefi z uzivatelt
v ramci organizace pracuji napt. na uklidovych pozicich nebo jako pomocna sila v kuchyni,
pfiCemz v tomto pripadé prestavaji byti uzivateli a prechdzi do pracovnépravniho vztahu.
Zatizeni s uzivateli postupuje dle stanoveného ramce, kde klient, ktery prokaze potiebné
dovednosti a schopnosti, pracuje samostatné¢ a dochdzi do dilen pravidelné, se pracovné
uplatni nejprve vramci organizace, a pokud se po néjakou dobu osvédci, je mu nasledné
pomahano hledat si zaméstnani napt. na chranéném trhu prace. ,,Pokud je klient zaméstndn
treba jen na dvé hodiny denné a chodi nékam pomahat, napriklad uklizet, tak to samozrejmé
na pokryti cinnosti, kterou mél v dilndch nestaci. Jestlize ma klient néjaky cil, kterého chce
dosdahnout, napriklad zvysit pracovni nasazeni nebo najit jinou prdci, stdle mu poskytujeme
podporu a moznost ristu unds,” odpovédéla na otazku tykajici se soubéhu vykonu
zamestnani a poskytovani sluzby vedouci Socialné terapeutické dilny, stim ze zalezi na
konkrétnim Krajském urad€, jak se k situaci postavi. Stejn€ jako z predchozich rozhovora
vyplynulo, ze organizace téz bojuje s aktualné nastavenou legislativou avnima ji jako
prekazku ve snaze o pracovni uplatnéni svych uzivateld. Konkrétné€ se jedna o ustanoveni

zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ktery dle § 67 uvadi, ze sluzba socialné
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terapeutickych dilen je urCena pro osoby, které ,,(...) nejsou z duvodu zdravotniho postiZeni
a sniZené sobéstac¢nosti umistitelné na otevieném ani chranéném trhu prdce.“ Pro uzivatele
je tim padem demotivacni, kdyz na ukor préace, ba ikratkého uvazku, musi ukoncovat

smlouvu o poskytované socialni sluzbé, jelikoz se na trhu prace uplatnil.

6.5 Specifikace stakeholderu

Tranzitni proces uzivatelt do pracovnépravniho vztahu zavisi na ucasti vice zainteresovanych
stran, které budou zapojeny do jeho pribéhu. Tyto zucastnéné subjekty neboli stakeholdery, je

pro ucely projektu tieba specifikovat:

1. Uzivatelé

Pfimymi ucastniky tranzitniho procesu budou uzivatelé Socialné terapeutického centra
Radost, ktefi se na zakladé prokazanych schopnosti a dovednosti a se svym souhlasem stanou
soucasti pfechodu ze statusu uzivatele socialni sluzby do pracovnépravniho vztahu na trhu

prace. Tim ovéfi pilotni model druhu tranzitniho programu v dané sluzbé.

2. Socialni pracovnice/vedouci sluzby

Klicovou roli bude béhem prechodu uzivateli do zaméstnanecké pozice hrat socialni
pracovnice/vedouci sluzby (obé pozice zastupuje jedna osoba), jejiz ukolem bude nejen
vybrat vhodné adepty, v nichz vidi potencial, schopnosti a zejména zajem posunou jejich

dosavadni status, ale také motivovat, podporovat a vést uzivatele skrze tento proces.

3. Rodinni prislusnici/opatrovnici

Zasadni  ulohu, predevsim jako podpurny  systém, predstavuji  rodinni
pfislusnici/opatrovnici uzivatelt, ktefi maji na rozhodnuti a motivaci klienta svym pusobenim,
nehledé€ na svépravnost klientd, ohromny vliv. Dilezita je zde fungujici spoluprace se socialni
pracovnici/vedouci sluzby a samotné vedeni uzivateli k pracovni cinnosti v domacim

prostiedi.

4. Diakonie CCE - stiedisko BETLEM

Z hlediska financovani atechnické stranky véci, prostfednictvim ekonomického
a personalniho useku, bude v této problematice dulezitym zacCastnénym stakeholderem
Diakonie CCE, konkrétné stfedisko BETLEM, jen je ziizovatelem Socialn& terapeutického

centra Radost.

5. Ufad prace CR
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Urad prace CR jakozto podporovatel zaméstnavani OZP pomoci nastroji podpory
pracovniho uplatnéni a spoluprace se subjekty ovliviiujici zaméstnanost OZP (zejména
zaméstnavatelé na otevieném trhu prace), muze byt kliCovym aktérem, ucastnici se na

Castecném pokryti financovani provozu pracovnich mist pro vybrané uzivatele.

6. Agentury podporovaného zaméstnavani

Na zakladé analyzy potfebnosti vysla metoda podporovaného zaméstnavani jako ucinny
prostfedek k nalezeni a udrzeni si pracovniho mista na trhu prace. Podporované zaméstnavani
by tvotilo nasledny stupeii po uspésné realizaci placené Cinnosti v ramci organizace. Na
zakladé individualniho rozhovoru vyplynula teoreticka spoluprace se sluzbou AGAPO, o. p. s.

v Bme€.

7. Zaméstnavatelé a socialni podniky

Zamgéstnavatelé zaméstnavajici osoby se zdravotnim postizenim a subjekty socialniho
podnikani jsou klicovymi stakeholdery projektu. Lze je povazovat za potencialni partnery pro
nasledné zaméstnani ti¢astnikli po skonceni tranzitniho programu na poli sluzby, jedna se tedy

o kone¢né stadium projektu.

6.6 Zavér analyzy potiebnosti projektu

Analyza potiebnosti projektu se zameéfovala na mapovani konkrétnich obrysi zakladniho
problému, tedy zejména potfebnost a zajem o zavedeni pracovnich mist pro OZP v Socialné

terapeutickém centru Radost, a jejich moznosti zfizeni.

V uvodu analyzy doslo ke shrnuti feseni dané problematiky v Ceské republice, kdy
z divodu nedostupnych vefejné dostupnych dat k zjisténi informaci tykajici soubé&hu
poskytovani socialné terapeutické dilny, vykonu pracovni Ccinnosti ajeho provedeni,
vyplynula zejména moznost ziskat data prostiednictvim rozhovorii se zastupci vybranych
socialné terapeutickych dilen a dal§imi zainteresovanymi aktéry v oblasti ORP Hustopecsko

a jeho okoli.

V ramci identifikace vychoziho stavu problematiky byla potifebnost nejprve ovérena
a potvrzena na zakladé rozhovord s vedouci/socialni pracovnici Socialné terapeutického
centra Radost a jeho uzivateli. Oba vybrani adepti béhem individualniho rozhovoru vedeného
podle pfedem pfipravené struktury formulace otazek vyslovily sva prani, obavy a nazory co se
zfizeni pracovnich mist tyCe, a vyjadrili zajem o Gcast v pilotni verzi tranzitniho programu na

trh prace, ktery by organizace nabizela. Pouze Al ve své vypoveédi konstatovala, ze si
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prozatim nedovede pfedstavit pracovat mimo centrum, z divodu ztraty kontaktu se svymi

kolegy uzivateli, s nimiz se nyni setkava kazdy den.

Vysledky pruzkumu prostfednictvim rozhovori se stéZejnimi aktéry, predevsim se
zastupci socialnich sluzeb zabyvajicich se zaméstnavanim osob se zdravotnim postizenim
a realizaci tranzitniho programu v ramci sluzby, téz poukazaly na nékolik klicovych poznatkd.
Nejcasteji zmiiovanym faktorem branicim implementaci tranzitniho programu do sluzeb
socialné terapeutickych dilen je nepriznivé nastavena legislativa, ktera je pro uzivatele se
snahou posunout se ze statusu uzivatele, dle slov nékterych respondent z fad socialnich
pracovniki ¢i vedoucich demotivacéni. Ackoliv ktéto problematice pfistupuje kazda
organizace z prizkumu v podstaté odliSnym zpusobem (napf. je =zaroven uznanym
zaméstnavatelem na chranéném trhu préace, spolupracuje s chranénymi dilnami,
zameéstnavateli nebo v nékterych pfipadech tranzitni program ve sluzbé realizuje), legislativa
k realizaci tohoto cile pomérné brani. Jednd se o ustanoveni zakona ¢ 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbach, konkrétné § 67, ktery uvadi, ze socialné terapeutické dilny jsou uréeny
osobam, které ,,nejsou z diuvodu zdravotniho postiZeni a sniZené sobéstacnosti umistitelné

na otevireném ani chranéném trhu prdace.

Z ustanoveni tedy vyplyva, ze soucasti sluzby
jako takové, jak bylo zjisténo i prostfednictvim provedeného prizkumu, nemize byt
zameéstnani klienta, jelikoz by svoji sobéstacnosti a schopnosti pracovné se uplatnit nezapadal
do cilové skupiny sluzby. Tento vyplynuly problém, ktery je zaroven paradoxem, se tedy tyka
predevsim uzivatelu, s majici snahou uplatnit se na chranéném ¢i otevireném trhu prace,

avSak kteri stale vyzaduji podporu v podobé socidlné pracovni terapie v socialné

terapeutické dilné.

Na =zakladé zjisténych informaci, zplisobu feSeni dané problematiky a ovéfené
potiebnosti tykajici se zfizeni pracovniho mista pro vybrané uzivatele vzesla moznost
pilotniho ovéFeni tranzitniho programu na trh price v ramci stfediska BETLEM, jen je
ziizovatelem Socialné terapeutického centra Radost. Okolnosti jako jsou dostatecné
schopnosti a dovednosti vybranych adeptd se zajmem ukoncit status uzivatele a uplatnit se na

nabizenych pracovnich pozicich nahravaji k planu realizace samotného projektu.
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7 Projektova cast

Projektova Cast bakalarské prace reaguje na zmapovanou problematiku zaméstnavani osob se
zdravotnim postizenim a zejména na provedou analyzu potiebnosti, zniz vyplynulo
vychodisko pilotniho ovéfeni tranzitniho programu na trh prace v ramci Diakonie CCE —
sttediska BETLEM, které je ziizovatelem Socialné terapeutického centra Radost. Tento krok
je podpofen odpovidajicimi schopnostmi a dovednostmi vybranych adeptt, ktefi projevili
zajem o ukonceni statusu uzivatele a uplatnéni se na nabizenych pracovnich pozicich. Dalsim
motivem realizace projektu je nedostateCna pracovni uplatnitelnost uzivateld Socialné

terapeutického centra, tedy jejich pfechod ze sluzby na trh prace.

V prvni Casti projektové c¢asti bude definovan zastfeSujici cil projektu, splnitelné
nastaveny a realizovatelny prostfednictvim kli¢ovych aktivit. Dale budou predstaveny
oc¢ekavané piinosy a pridand potencionalni hodnota projektu, ajednotlivé kliCové aktivity
s uzce specifikovanymi cili dle metody SMART, vCetné vazeb na indikatory a popisy vystupt
danych aktivit. V zavéru budou shrnuty predpokladané vysledky pilotni verze tranzitniho
programu, managament potencionalnich rizik projektu, Casovy harmonogram v podobé

Ganttova diagramu, rozpocet a strukturované predstaveni interven¢ni logiky projektu.

7.1 Cil projektu

ZastreSujicim cilem projektu je prostirednictvim tzv. pilotni verze tranzitniho programu
v Socialné terapeutickém centru zapojit uzivatele Socidlné terapeutického centra Radost
Hustopece do chranéného ¢i otevireného trhu prace. Postupné socialni zaclenéni primarni
cilové skupiny projektu, tedy uzivateld sluzby, skrze pfilezitost se pracovné uplatnit nejprve
vramci organizace anasledné na chranéném c¢i otevieném trhu prace bude realizovano
prostfednictvim kliCovych aktivit (KA), které budou popsany nize. Stézejni roli zde hraje téz
aktivni spoluprace se stakeholdery, tedy zainteresovanymi stranami, zejména se
zaméstnavateli, socialnimi podniky aUtadem prace CR. U€ast vybranjch uZivateld
v tranzitnim programu bude prinosem jak pro né samotné, tak pro ostatni uzivatele
sluzby, spadajici do sekundarni cilové skupiny (aktualné zbyvajicich 8 osob, ale
s rozSifenim sluzby se kapacita navysi na 20, coz znamena 18 nepiimych piijemca z fad
uzivatell). Z tohoto duvodu je projektovy zamér nazyvan pilotnim, ovéfovacim z hlediska
uspésnosti uplatnitelnosti mimo sektor socialni sluzby. Kolektiv uzivateld, vCetné noveé

pfijatych uvidi pro né teoreticky nasledovatelny vzorec s mnoha benefity.
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7.2 Ocekavané prinosy a pridana hodnota projektu

Zminénymi benefity, tedy pfinosy lze rozumét ofekavané zmény, které se béhem ¢i po
realizaci projektu at’ uz na primarni ¢i sekundarni cilové skupiné projevi. Klicové aktivity
(,KA*) projektu budou téz nastaveny tak, aby pomohly vyfesit a naplnit identifikovanou

problematiku s pfidanou hodnotou. Jedna se zejména o:

1. Zodpovédnost

Projekt umozni nyné&jSim uzivatelim/potencionalnim zameéstnancim ztad uZzivateld
prevzit kontrolu nad svymi dosavadnimi zivoty arozhodnutimi. Aktivni Gc€ast v procesu
planovani a pracovnich aktivit v prostfedi, kde pusobili pivodné jako uzivatelé sluzby,
podpoii jejich schopnost prevzit zodpovédnost nejen za své pracovni ukoly a plnéni Casového

e, ee

dlouhodoby vztah.

2. Time management
Se zodpovédnosti souvisi i struktura a rezim dne, ktery se muze zdat, ze vybrani uzivatelu jiz
dle dlouhodobého samostatného navstévovani sluzby maji, ale pracovnépravni vztah je
povede jesté k efektivnéj§imu vyuziti jejich volného Casu a planovani ¢i plnéni pracovnich
ukond.

3. Financni nezavislost

Pilotni veze tranzitniho programu na trh prace v Socialné terapeutickém centru Radost
bude podporovat jeho ucastniky v dosahovani financ¢ni stability a samostatnosti. Z divodu
soucasti tréninku finan¢ni gramotnosti a uplatiiovani prav v ramci socialn€ pracovni terapie ve
sluzbé, kterou navstévovali budou potencionalni zaméstnanci pfipraveni do praxe. Pracovni
uplatnéni se stane prostiedkem, které je nauci, jak lépe hospodafit s vlastnimi financnimi
prostfedky a ziskat nad nimi kontrolu. Diky zndmému prostiedi a vztahu s vedouci/socialni
pracovnici sluzby maji UCastnici tranzitniho programu prubézné piistup k odbornému

poradenstvi a podpofe pii feSeni piipadnych nejasnosti nebo problému.

4. Participace

Ugastnici tranzitniho programu na trh prace v ramci sluzby socialné terapeutické dilny se
skrze moznost pracovné se uplatnit stavaji plnohodnotnym participujicimi Cleny spolecnosti.
Presunou se z vyhradné pasivni role pfijemct penéz do role aktivnich prispévatelti do narodni
ekonomiky a tim nejenze ziskaji ekonomickou a spolecenskou sobé&stacnost, ale také budou

pfispivat k ristu ekonomiky.
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5. Posileni sebehodnoty

Prostfednictvim analyzy potiebnosti byl dle vypoveédi vybranych adeptd ovéfen zajem
o pracovni uplatnéni ve sluzbé, kterou jako uzivatelé navstévovali. Na zakladé ovéreného
zajmu byla zjisténa i motivace adepti vedouci k zapojeni do pilotniho ovéfeni tranzitniho
programu na trh prace, kterd souvisi zejména srozvojem jejich sebehodnoty a vnimani

vlastnich schopnosti skrze provadénou pracovni ¢innost s bonusem finan¢niho ohodnoceni.

6. Nasledovatelnost pro dalsi uzivatele

Pilotni ovéfeni tranzitniho programu ze sluzby na trh prace bude slouzit jako inspirace
amodel pro dal§i uzivatele Socialné terapeutické dilny Radost. Skrze mapovani tranzitniho
procesu a sdileni ziskanych zkuSenosti se bude mozné diky osvédéenym postupim inspirovat
a podporovat dalsi iniciativy zaméfené na podporu pracovniho uplatnéni cilové skupiny

sluzby.

7. Posileni dobrého jména a spole¢enské odpovédnosti Diakonie BETLEM

Projektovy zamér neni jen o poskytovani pracovnich pfilezitosti vramci sluzby
a nasledném zapojeni uzivatelti do otevieného ¢i chranéného trhu prace, ale také o posilovani
divéry vefejnosti v organizaci jako instituci, ktera je aktivnim aktérem v socialnim
zaClenovani a podpofe zaméstnanosti. Skrze zavedeni tranzitniho programu, organizace
potvrdi svou schopnost inovace a pfizptisobeni se aktualnim potfebam spolecnosti, coz

zvySuje jeji prestiz a atraktivitu pro potencialni uzivatele, partnery a vetrejnost jako celek.

Vyse uvedené ocekavané prinosy, které se projevi prostiednictvim napliiovani
klicovych aktivit smétuji k hlavni pfidané hodnoté a vysledku projektu, kterym je socialni
zaClenéni mimo pole socialni sluzby, tedy vytvofeni strategii a partnerstvi zejména
s externimi zaméstnavateli, ktefi by umoznili klientim po absolvovani programu v ramci

organizace ziskat zaméstnani na otevieném ¢i chranéném trhu prace.

7.3 Klicové aktivity, jejich indikatory splnéni a vystupy

K naplnéni vytyCenych cili a realizace projektu 1ze dosahnout pomoci pfedem stanovenych
klicovych aktivit (,KA*). Tyto aktivity budou definovany spolu s indikatory jejich splnéni
a vystupy. Casovy harmonogram danych aktivit je rozvrzen tak, aby maximalizoval efektivitu

a uspéch projektového zameru.
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7.3.1 KA ¢ 1—Prace s uzivatelem pred vstupem do pracovnépravniho vztahu

Néacvik pracovni Cinnosti pro pozici uklidového pracovnika bude realizovan skrze tyto dilci
aktivity:
- Diléi aktivita ¢. 1.1: Osvojeni rozeznavani druhti uklidovych prostfedkt a jejich
pouzivani
- Dil¢i aktivita ¢. 1.2: Osvojeni pracovnich postupt pii utklidu budovy Socialné
terapeutického centra Radost
- Dil¢i aktivita ¢. 1.3: Osvojeni systému pii uklidu budovy Socidlné terapeutického

centra Radost (napt. oznacovani uklizenych mistnosti)

Nacvik pracovni Cinnosti pro pozici pracovnika udrzby zelené v okoli sluzby bude
realizovan skrze tyto dil¢i aktivity:
- Dil¢i aktivita ¢. 1.4: Prakticky nacvik manipulace s pomickami na udrzbu zelené
(hrabé, sekacka, nizky na vétve, smetak, kiovinofez atd.)
- Dil¢i aktivita €. 1.5: Osvojeni pracovnich postupti pii tdrzbé€ zelené v okoli sluzby
- Dilci aktivita €. 1.6: Osvojeni znalosti o vegetacnim obdobi a optimalnich ¢asech pro

udrzbu zelené

Dil¢i aktivity spoleCné pro oba uzivatele (adepty na ucastniky tranzitniho programu):
- Dil¢i aktivita ¢ 1.1.1: Nacvik orientace v prostfedi nové budovy Socialné
terapeutického centra Radost
- Dil¢i aktivita ¢. 1.1.2: Prace s time managementem v kontextu pifichodu do sluzby,

vykonu pracovni ¢innosti a odchodu ze sluzby

Cilem KA ¢. 1 je do 1. 10. 2024 zaucit 2 vybrané uzivatele (adepty na ucastniky

tranzitniho programu) v ¢innostech potrebnych pro dané pracovni pozice.

Predmétem prvni, ivodni aktivity vCetné aktivit dilCich je zajistit pfipravenost vybranych
adepti na efektivni vykon piidé€lenych pracovnich Cinnosti a integraci do pracovniho prostiedi

v nové budové Socialné terapeutického centra Radost.

V kontextu mikro urovné intervence v individualni praci s klientem lze z konkrétnich
teorii a metod socialni prace vyuzit napi. Rogersiv pristup zaméreny na klienta (PCA —
Person-Centered Approach), pomoci kterého vedouci/socialni pracovnice ¢i kliCovy
pracovnik skrze porozumeéni jak na emocni, tak kognitivni urovni, podporu klientovi
individuality a autenti¢nosti dokdze uuzivatele pozitivné ovlivnit jeho sebehodnotu

(Matousek, Musil akol. 2013, s. 20). ZvysSeni sebehodnoty prostiednictvim uvédoméni
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vlastnich schopnosti a dovednosti souvisejici s vystupem z komfortni zony stat se ucastnikem
tranzitniho programu, se poji i scelkovou motivaci dosahnout cile, kterym je stat se
zamestnancem Socialné terapeutického centra Radost a nasledné se zapojit do otevieného ci

chranéného trhu prace.

K vytvoreni novych dovednosti a nacviku pracovnich Cinnosti muze poslouzit vyuziti
technik kognitivné-behavioralni terapie. Jednim z jejich vychodisek je teorie behavioralni
zametujici se na zménu chovani klienta smérem k ispéSnému a samostatnému fungovani
Navratil (Navratil in Matousek, Kodymova a kol. 2012, s. 227) Podchytit klientiv rezim dne
a osvojit si potfebny time managemet lze docilit prostfednictvim techniky planovani ¢innosti
¢i technika sebeodménovani, ktera nasleduje bezprosttedné po splnéni kazdého
naplanovaného ukolu (Vybiral, Roubal akol. 2010, s. 222). Techniky lze aplikovat az do
vyzadovaného stadia klientova zvladani samostatného fungovani, tedy i béhem KA ¢&. 2 jiz

v pracovnépravnim vztahu.

Nacvik pracovnich ¢innosti bude provadén v ramci socialné pracovni terapie v dobé
navstévovani sluzby dle stanoveného harmonogramu. Casovy ramec je nastaven s ohledem na
individualni schopnosti vybranych adepti a jejich predpokladany casovy horizont zauceni.
Koordinatory v procesu nacviku danych ¢innosti budou kli¢ovi pracovnici uzivateld, ktefi je

provadéli v plnéni stanovenych cilti doposud.

e Indikator splnéni: 2 vybrani uzivatelé (adepti na ucastniky tranzitniho programu)
s osvojenymi postupy, znalostmi a dovednostmi potifebnymi pro vykon pracovni
cinnosti

o Vystup zKA ¢ 1: Zauceni samostatné fungujici uzivatelé, plnohodnotné
vykonavajici prisluSnou ¢innost pro danou pracovni pozici

e Harmonogram: 13. 6. 2024 — 1. 10. 2024 (13. 6. 2024 probéhne oficialni otevieni nové

budovy Socialné terapeutického centra Radost)

7.3.2 KA ¢. 2 — Zaméstnani ucastniku tranzitniho programu ve sluzbé

- Dil¢i aktivita €. 2.1: Podpis 2 pracovnich smluv
- Dilci aktivita €. 2.2: Ukonceni 2 smluv o poskytovani socialni sluzby
- Dil¢i aktivita ¢. 2.3: Obeznameni ucastnikii tranzitniho programu s popisem prace

veetné stanovené pracovni doby
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- Dil¢i aktivita ¢. 2.4: Seznameni Gcastnikt tranzitniho programu s etickym kodexem
Diakonie BETLEM

- Dil¢i aktivita ¢. 2.5: Seznameni uCastnikl tranzitniho programu s diakonickymi
hodnotami

- Dilci aktivita ¢. 2.6: Proskoleni ucastnikti tranzitniho programu v bezpecnosti

a ochrany zdravi pfi praci (BOZP)

Cilem KA ¢. 2 je od 1. 10. 2024 zavést pilotni verzi tranzitniho programu v Socidlné
terapeutickém centru Radost Hustopece, vramci kterého, se prijmou do

pracovnépravniho poméru 2 uzivatelé sluzby.

Prostiednictvim druhé klicové aktivity dojde k ukonceni smluv o poskytovani socialni
sluzby aucastnici tranzitniho programu se stanou oficidlnimi zaméstnanci Diakonie
BETLEM, organizace ziizujici Socialné terapeutické centrum Radost. Vzhledem k aktualnd
nastavenému rezimu dochazky uzivateld do Socialné terapeutického centra bude pracovni
pomeér nastaven u Al na plny pracovni pomér (tedy 8 hodin denné) a u A2 na 0,5 Gvazku.
Soucasti uzavieni pracovnépravniho vztahu s vybranymi uzivateli bude povinné proskoleni
v bezpecnosti a ochrany zdravi pii praci (BOZP), seznameni s etickym kodexem organizace

a diakonickymi hodnotami.

Popisem prace zameéstnance na pozici uklidového pracovnika bude:

- Uklid adezinfekce podlah v mistnostech budovy, véetnd kancelaii, spoleénych
prostor, chodeb a WC

- Vysavani mistnosti s koberci

- Prani a zehleni textilii (utérky, ubrusy, zavésy atd.)

- Uklid a dezinfekce WC

- Odstranovani prachu z povrchu nabytku a parapett

- Likvidace odpadka a udrzba odpadkovych kost

- Cisténi oken a zrcadel

- Dopliiovani spotfebniho materialu (sacky do kose, toaletni papir, papirové utérky

apod.)

Popisem prace zaméstnance na pozici udrzby zelené v okoli sluzby bude:
- Udrzba zahont a kvétin (zalévani, odstratiovani plevele, hnojeni atd.)
- Stiihani a Gprava ket
- Udrzba okoli sluzby (zametani chodniku, piijezdové cesty atd.)

- Udrzba travniku v okoli sluzby (sekani, zavlaZovani atd.)
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- Skartovani nepotebnych dokumenta

e Indikator splnéni: 2 zaméstnani ucastnici tranzitniho programu po dobu 1 roku
o Vystup zKA ¢ 2: UspéSné navazani pracovnépravniho vztahu s ucastniky
tranzitniho programu

e Harmonogram: 1. 10. 2024 - 1. 12. 2025

7.3.3 KA ¢. 3 — Spoluprace s agenturou podporovaného zaméstnavani, popripadé
s UFadem prace CR

- Dil¢i aktivita €. 3.1: Kontaktovani agentury podporovaného zaméstnavani
- Dil¢i aktivita ¢ 3.2: Navazani spoluprace mezi agenturou podporovaného

zaméstnavani a uc€astniky tranzitniho programu

Cilem KA C. 3 je od 1. 4. 2025 navazat spolupraci s agenturou podporovaného

zameéstnavani.

Treti klicova aktivita spociva pripravé ucastnikt tranzitniho programu na odpoutani od
socialni sluzby smérem k socidlnimu zaclenéni prostfednictvim spoluprace s agenturou

podporovaného zaméstnavani.

Pokud pracovni konzultant agentury posoudi, ze sluzba podporovaného zaméstnavani
neni vhodnym nastrojem k naplnéni preferenci uzivatele, tedy zdjemce kuptikladu k ziskéani
a udrzeni si nového pracovniho mista nepotifebuje dlouhodobou odbornou pomoc, ato i po
uzavieni pracovnépravniho vztahu, doporuci uzivateli méné intenzivni podporu a to napf.
vpodobé sluzby personalni agentury nebo Utradu prace CR (Vitdkova 2005).
Schizka s pracovnim konzultantem a jeho vysledné stanovisko je kliové pro potvrzeni této
skuteCnosti. Pro ucCely projektu je vSak jako indikatorem splnéni pocitana spoluprace
s agenturou podporovaného zameéstnavani. Kooperace s externimi konzultanty at uz
z agentury podporovaného zaméstnavani &i Utadu prace je zvolena zamérné s cilem postupné

adaptace ucastnikl na externi osoby a cizi prostiedi mimo socialni sluzbu.

V tranzitnim procesu na trh prace lze stejn€ jako u KA ¢. 1 a KA ¢. 2 vyuzit technik
kognitivn&-behavioralni terapie. UGastnici tranzitniho programu se diky spolupraci se
zminénymi aktéry nauci hovofit ovlastnich schopnostech a nedostatcich v oblasti
predpokladt pro pracovni uplatnéni, dale prohloubi dovednost piipravy na pracovni pohovor
¢i si osvoji dovednost sepsat strukturovany zivotopis. k tomu muize dopomoci napf. i technika

nacviku asertivity, kterd klienta u¢i sebevédomeé komunikovat, naucit se odmitat a aktivné
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vyjadrovat své mySlenky a pocity (srov. Matousek, Musil a kol. 2013, Kratochvil 2017). Tyto
schopnosti a dovednosti budou zasadni pro uspé€Sné hledani zaméstnani aintegraci do

pracovniho prostfedi mimo socialni sluzbu.

e Indikator splnéni: 2 wuzaviené dohody o poskytovani/Cerpani sluzeb
podporovaného zaméstnavani s 2 ucastniky tranzitniho programu

e Vystup z KA ¢. 3: Ustanovena spoluprace mezi ucastniky tranzitniho programu
a agenturou podporovaného zaméstnavani

e Harmonogram: 1. 4. 2025 - 1. 4. 2026

7.3.4 KA ¢. 4 — Spoluprace s vybranymi zaméstnavateli ¢i socialnimi podniky

- Dil¢i aktivita €. 4.1: V kooperaci s agenturou podporovaného zaméstnavani, poptipadé
s Utadem prace CR kontaktovani potencionalnich zaméstnavateld & socialnich
podnikt

- Dilci aktivita ¢ 4.2: Setkani zaméstnavateld i zastupct socialniho podniku

s uastniky tranzitniho programu

Cilem KA ¢. 4 je od 1. 4. 2026 navazat spolupraci (minimalné) se 2 zaméstnavateli nebo
socialnimi podniky v kooperaci s agenturou podporovaného zaméstnavani & s Uradem

prace CR a dohodnout se na potencidlnim zaméstnani ucastnika programu.

Ctvrta aktivita je kli¢ova pro naplnéni zastiesujiciho cile projektu, a to uplatnéni uéastnikd
tranzitniho programu mimo sektor sluzby, at uz na chranéném ¢i otevieném trhu prace.
V tomto bodé je zasadni uzka spoluprice mezi agenturou podporovaného zaméstnavani,
piipadng Utadem prace, potencionalnimi zaméstnavateli & socialni podniky se zajmem
zamestnat UCastniky tranzitniho programu a s vedouci/socialni pracovnici Socialné
terapeutického centra. Uastnici tranzitniho programu diky pracovnim zkuSenostem v ramci
organizace Diakonie BETLEM prokazou potiebné dovednosti a zodpovédnost, které jsou

klicové pro uspésné pracovni uplatnéni.

I pfes prokédzani potiebnych dovednosti zalezi na danych zaméstnavatelich, jak se
k zaméstnani osoby se zdravotnim znevyhodnénim postavi. Tomuto tématu tykajici se
obhajobé prav a boji proti tzv. opresi — ttlaku €1 ponizovani ur¢itych skupin ve spole¢nosti se
vénuji antiopresivni pristupy, pohybujici se jiz na makro roviné socialni prace, tedy roviné
,.social change and development dle Payne (2021, s. 24). Pod pfistupy antiopesivni spada

pfistup ,,zplnomocinujici* (empowerment), ten uci klienty prevzit kontrolu nad svymi zivoty
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a podminkami s nim spojenymi (Thompson 1992, in Navratil 2001, s. 140). Vedouci/socialni
pracovnice provazejici ucastniky tranzitniho programu tranzitnim procesem na otevieny Ci
chranény trh prace tak muze Gcastniky ucit hajit své zajmy v oblasti zaméstnavani a zaroven

na né poukazovat.

e Indikator splnéni: Uzaviené 2 pracovnépravni vztahy s vybranymi zaméstnavateli
¢i socialnimi podniky v kooperaci s agenturou podporovaného zaméstnavani,
popiipadé s Ufadem price CR

e Vystup z KA ¢. 4: Odpoutani ucastnika tranzitniho programu od socialni sluzby,
uplna faze socialniho zaclenéni

e Harmonogram: 1. 4. 2026 - 1. 6. 2027 (harmonogram plnéni je nastaven s casovou

rezervou 1 roku, z divodu predejiti obtiznému odpojeni od sluzby kvili poutu, které si

uzivatelé za roky navstévovani sluzby vybudovali)

7.3.5 KA ¢. 5 — Evaluace uspésnosti pilotni verze tranzitniho programu

- Dil¢ci aktivita ¢. 5.1: Zpétna vazba od ucastnikt tranzitniho programu (zkuSenosti,
zhodnoceni programu, moznosti zlepseni)

- Dil¢i aktivita ¢. 5.2: Hodnoceni uspésnosti a pruibéhu zaméstnani tiCastnikl tranzitniho
programu v ramci organizace Diakonie BETLEM

- Dil¢i aktivita ¢. 5.3: Hodnoceni GspésSnosti pracovniho uplatnéni mimo sektor socialni
sluzby

- Dil¢i aktivita €. 5.4: Hodnoceni nastaveni casového rozvrzeni harmonogramu realizace

Cilem KA ¢. S je do 1. 8. 2027 uskutecnit evalua¢nich setkani s 2 acastniky tranzitniho
programu, agenturou podporovaného zaméstniavani avybranymi zaméstnavateli c¢i

socialnimi podniky.

Posledni, pata klicova aktivita se zaméfuje na evaluaci pilotni verze projektu, tedy
zhodnoceni Uspésnosti, zhodnoceni spoluprace se stakeholdery, tedy se zainteresovanymi
aktéry a nastaveni Casového rozvrzeni realizace. Monitoring uspesnosti bude provadén
v prubéhu realizace tranzitniho programu. V pfipadé nedostatecné Casové dotace v ramci
klicovych aktivit bude Casové okno dle potieb prodlouzeno nebo naopak zkraceno. Aktualni
nastaveni harmonogramu je rozvrzeno na zakladé osobnostnich profili danych uzivateld,

kterym se oveéfi, zda je dostateCné ipro ostatni uzivatele se zajmem se do tranzitniho
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programu téz zapojit. Prostfednictvim tabulky a kapitoly nize budou pozd¢ji predstavena

mozna rizika, ktera mohou prabéh projektu néjakym zptisobem narusit.

e Indikator splnéni: Zaznamy zevaluacnich setkdni s2 wucastniky tranzitniho
programu, agenturou podporovaného zaméstniavani a vybranymi zaméstnavateli
¢i socidlnimi podniky

e Vystup z KA €. 5: Evaluaéni zprava uspésnosti projektu

e Harmonogram: 1. 6. 2027 - 1. 8. 2027

Nasledujici schéma €. 5 shrnuje vySe specifikovany projektovy management v péti krocich

splnitelny prostfednictvim klicovych aktivit s indikatory splnéni a vystupy.

Obrazek 5: Projekt management

(" PRACE S UZIVATELEM | ZAMESTNANI SPOLUPRACE S SPOLUPRACE S ( EVALUACE USPESNOSTI |
PRED VSTUPEM DO UCASTNIKU AGENTUROU VYBRANYMI PILOTNi VERZE
PRACOVNEPRAVNIHO TRANZITNIHO PODPOROVANEHO ZAMESTNAVATELI €I TRANZITNIHO
VZTAHU PROGRAMU VE SLUZBE ZAMESTNAVANI, SOCIALNIMI PODNIKY PROGRAMU
POPRIPADE S URADEM
PRACE CR

2 vybrani uzivatelé (adepti na
uéastniky tranzitniho
programu) s osvojenymi
postupy, znalostmi a
dovednostmi potfebnymi pro
vykon pracovni €innosti

2 zaméstnani Géastnici
tranzitniho programu po dobu
1roku

!

VYSTUP
Zauéeni samostatné
funguijici uzivatelé,
plnohodnotné
vykondvaijicl pfislusnou
&innost pro danou
pracovni pozici

VYSTUP
Uspééné navazani
pracovnépravniho vztahu
s U¢astniky tranzitniho
programu

2 uzaviené dohody o
poskytovani/Eerpani sluzeb
podporovaného zaméstnavani
s 2 déastniky tranzitniho
programu

VYSTUP
Ustanovena spoluprace
mezi GCastniky
tranzitniho programu a
agenturou
podporovaného
zaméstnavanl

Uzavfené 2 pracovnépravni
vztahy s vybranymi
zaméstnavateli &i socidlnimi
podniky v kooperaci s
agenturou podporovaného
zaméstnavani, popfipadé s
Ufadem prace CR

VYSTUP
Odpoutani GEastnikd
tranzitniho programu od
socialnf sluzby, uplna
faze socidlniho zaélenéni

Zaznamy z evaluaénich
setkanl s 2 uCastniky
tranzitniho programu,

agenturou podporovaného
zaméstnavani a vybranymi
zaméstnavateli &i socidlnimi
podniky

!

VYSTUP
*Evaluaéni zprava
uspésnosti projektu

Zdroj: Vlastni zpracovani

7.4 Vysledky pilotniho verze tranzitniho programu

Tato kapitola se zameéfi na shrnuti predpokladanych vysledki implementace pilotni verze
tranzitniho programu do sluzby Socialn€ terapeutického centra Radost scilem ovefit

uspésnost této iniciativy a jeji potencial pro zapojeni dalSich uzivateld.

Vysledkem projektu budou 2 samostatné fungujici ucastnici tranzitniho
programu, puvodni uzivatelé a nasledné zaméstnanci Socialné terapeutického centra
radost, vybaveni potfebnymi dovednostmi, znalostmi a kompetencemi uplatnit se na

otevieném ¢i chranéném trhu prace. Ucastnici budou prostfednictvim zkuSenostem
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pracovniho uplatnéni se v ramci organizace, kterou dlouhodobé navstévovali a zejména diky
spolupraci s externimi pracovnimi konzultanty at' uz agentury podporovaného zaméstnavani
nebo Utadu prace CR, schopni obh4jit si na pracovnim pohovoru své dovednosti a potiebné
kompetence. Nabyti t€chto dovednosti, jako je zodpovédnost v efektivnim a kvalitnim vykonu
prace, zvladani time managementu, sepsani zivotopisu ¢i jiz zminénad schopnost obhgjit se na
pracovnim pohovoru mohou mit zasadni vliv na zvySeni sebevédomi uzivatelt a jejich

sebereflexi.

Finalni zaméstnani ucastniki tranzitniho programu mimo sektor socialni sluzby
jakozto cilovy vysledek nasledovatelny pro jejich kolegy ovéri skutecnou uspéSnost
projektového zaméru. Spokojenost zameéstnavateli ¢i subjekti socialniho podnikani se

zamestnanci, jenz absolvovali tranzitni program téz ovéti jeho kvalitu.

Projektovy zadmér tak presahuje poslani v pouhém poskytovani pracovnich pfilezitosti
v ramci sluzby, ale jelikoz bude zacleniovat uzivatele do pracovniho trhu, buduje si tak divéru
vefejnosti ale i potencionalnich uZivateli se zajmem o poskytovani sluzby socialné

terapeutické dilny.

7.5 Management rizik

V této kapitole budou v predlozené tabulce specifikovana potencialni rizika (vztahujici se
k jednotlivym klicovym aktivitam), ktera mohou ovlivnit pribéh a samotnou realizaci
projektu. Tabulka 1 definujici identifikovana rizika, je nasledné hodnoti dle pravdépodobnosti
(nizka, stfedni, vysoka) a dopadu (nizky, stfedni, vysoky) na realizaci projektového zaméru.
Na zéakladé¢ identifikovanych rizik budou navrzena opatieni s cilem minimalizovat nezadouci
dopady téchto rizik, ktera jsou roz¢lenéna dle kli¢ovych aktivit, v jejichz prabéhu riziko mize

nastat.
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Tabulka 1: Management rizik

Identifikované riziko Hodnoceni rizika

Popis dopadu rizika

Navrh opatfeni k oSetieni rizika

Nizk4 pravdépodobnost
vzhledem k vybranym

Nedostate¢na doba na upevnéni
postupt pro danou pracovni
pozici
(KAE 1)

adeptiim a jejich
dovednostem, stfedni dopad

Nedostacujici kvalita odvedené
prace
(KA. 2)

Stiedni pravdépodobnost,
stfedni dopad

Stiedni pravdépodobnost,
nizky dopad

Finan¢ni riziko
(KAC.2)

Stiedni pravdépodobnost,
stfedni dopad

Personalni riziko
(KAC.2)

Nizka pravdépodobnost (na
zdklad¢ analyzy potfebnosti,
bylo riziko vyvraceno),
stfedni dopad

Naruseni vztahu s kolektivem
stavajicich uzivatehi
(KA. 2)

Nefungujici spoluprace

s agenturou podporovaného Stiedni pravdépodobnost,

zamestnavani stfedni dopad
(KA. 3)
Nezdjem uzaviit
pracovnépravni vztah ze strany ) .
Mala pravdépodobnost,

zam&stnavatel ¢i socialnich
podniki
(KA. 4)

vysoky dopad

Utastnikiim bude doba na
osvojeni pozadovanych
postupu piekazkou
v plnohodnotném vykonu
prace.

Ztrata duveéryhodnosti
projektového zaméru u jeho
stakeholdert, jako jsou
potencionalni zaméstnavatelé
v nasledném piechodu ze
sluzby. Ztrata efektivity
z divodu nadmémé asistence
a korekce prace. Snizeni
hodnoty pozadovanych
vystupu.

Jedna se predevsim o pfiznani
piispévki od Utadu prace
CR.

Cast4 nepfitomnost u&astniki
muze negativné ovlivnit
prubeh a uspésnost projektu.

Utastnici tranzitniho
programu by se citili
nedostatené podpofeni ve
svém procesu pfechodu na trh
prace ze strany stavajicich
uzivatelu.
Utastnici tranzitniho
programu se ve spolupraci
s agenturou podporovaného
zamestnavani nenauci nové
a zaroveii potfebné
dovednosti pro zapojeni se do
oteviené¢ho ¢i chranéného
trhu prace.

Problém s nalezenim
potencionalniho
zamg&stnavatele ¢i socidlniho
podniku, nebo jejich nezdjem
uzivatele uplatnit, mize
vyrazng€ ovlivnit cil projektu
tykajici se socialniho
zaClenéni.

Monitorovat a reflektovat, zda je
nastaveny ¢asovy ramec na zauceni
ucastniku dostate¢ny. V piipadé
nedostatecnosti prodlouzit interval
zauceni a oddalit finalni nastup na
pracovni pozici.

Poskytnout ucastnikiim dostatecnou
podporu, zpétnou vazbu, popiipadé
s asistenci zopakovat nacvik dané
¢innosti k dosazeni pozadované
kvality prace.

Vzhledem k tomu, Ze organizace by
v kazdém piipad¢ zfidila pracovni
pozice, finanéni dotace od Utadu
prace CR nejsou nezbytné.
Organizace disponuje finanénimi
zdroji na provoz téchto pozic.
Mit pfipraveny pldn na piipadné
nepfedvidané absence castniku
a zabezpecCit nahradu
prostfednictvim ndhradniho
personalu.
Kladeni diirazu na poskytovani
individualni podpory a komunikaci
mezi Gcastniky a uzivateli, aby se
minimalizovalo riziko vzniku
konflikti a udrzovala pozitivni
a podpurna atmosféra v kolektivu.

Zjistit divod vzniku nefungujici
kooperace a v pfipad¢ oveéteného
nevyhovujiciho pfistupu navazat

spoluprci s jinou agenturou.

Mit rozjednano vice spolupraci, nez
je pozadovany pocet uzavienych
pracovnépravnich vztahi.

Zdroj: Vlastni zpracovani
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7.6 Rozpocet

Sestavené rocni rozpocty byly vytvoreny za spoluprace s ekonomickym usekem Diakonie

BETLEM a odbornym pracovnikem Ufadu prace CR — kontaktniho pracovisté Bieclav.

Tabulky prestavuji zdroje kryti nakladi na dvé zfizena mista v ramci tranzitniho
programu v Socialné terapeutickém centru Radost. Prvni pracovni misto na pozici uklidového
pracovnika s rozsahem 1,0 Gvazku bude &asteéné pokryto dotaci Uradu prace, konkrétnd
ptispévkem na vyhrazeni pracovniho mista v ramci SpoleCensky ucelného pracovniho mista
(dle § 113, zakona €. 435/2004 Sb.). Kalkulace vySe dotace vychazi z podminek sdélenych
pracovnikem Utadu, kdy uzivatelka, zvolena adeptka na pracovni pozici, dlouhodobé
evidovana na UP, OZP a pobirajici invalidni diichod, kritéria pro &erpani dotace napliiuje. Za
predpokladu, ze délka podpory muze byt maximalné 6 mésici a vySe dotace 13-18 000
mesicne, je dotace odhadnuta na cca 16 056 mésicné (resp. 12.000 dotace hrubé mzdy +

socialni a zdravotni pojisténi) po dobu 6 mésict Cerpani.

Tabulka 2: Rozpocet na vznik 1,0 tvazku — tklidovy pracovnik

Zdroje kryti nikladu na vznik mista 1

Niklady : Dotace na Zdroje
celkem Ur'a . Nadace A Ylastm poskytovani celkem
prace ¢innost X
sluzeb

Osobni ndklady celkem 345 840,00 96 336,00 0,00 24 720,00 224 784,00 0,00 345 840,00
Mzdové naklady 240 000,00 72 000,00 168 000,00 240 000,00
Socialni pojisténi 59 520,00 17 856,00 41 664,00 59 520,00
Zdravotni pojisténi 21 600,00 6 430,00 15 120,00 21 600,00
Kalkulované benefity 4 650,00 4 650,00 4 650,00
Kalkulovan rocni 20 070,00 20 070,00 20 070,00
a mésicni odmény
Niklady provozni 28 309,00 0,00 11 050,00 17 259,00 0,00 0,00 28 309,00
Nakupy celkem 23 059,00 0,00 5 800,00 17 259,00 0,00 0,00 23 059,00

Materialové vybaveni
(Satni skiifika, mop, jiné 5 800,00 5 800,00 5 800,00
tklidové pomicky)

Spotiebni material
(aklidové a dezinfek¢ni 12 000,00 12 000,00 12 000,00
materidl a pomucky)

Osobni ochranné
pomiucky (pracovnik

o . o 5259,00 5259,00 5 259,00
odév, obuv, rukavice,
myci prostiredky
Ndkup sluZeb celkem 5250,00 5250,00 5 250,00
Skoleni a seminafe 4 500,00 4500,00 4 500,00
Cestovné 750,00 750,00 750,00
NAKLADY CELKEM 374 149,00 96 336,00 11 050,00 41 979,00 224 784,00 0,00 374 149,00

Zdroj: Vlastni zpracovani
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Nasleduji tabulka 3 znazomuje kalkulace zdroji na kryti nakladt pro vznik pracovniho mista
na pozici pracovnika udrzby zelené v rozsahu 0,5 Gvazku. Jedna se o pracovni misto urcené
pro druhého vybraného uzivatele na ucastnika pilotni verze tranzitniho programu ve sluzbé
Socialné terapeutického centra. Rozpocet je postaven na principu vicezdrojového financovani,
kdy bude Cerpano jak z vlastni Cinnosti, vécnych dart, dotaci na poskytovani sluzeb, tak
z nadaci. Nadaci B uvedena v predlozené tabulce je mysSlena eventualni podpora napt. od
Nadace VINCI v Ceské republice, ktera podporuje organizace zajitujici piistup

k pracovnimu uplatnéni.

Tabulka 3: Rozpocet na vznik 0,5 tvazku — pracovnik udrzby zelené

Zdroje kryti nikladu na vznik mista 2

Naiklady Do Zdroje
celkem Nadace B Ylastm poskytovini Ve da'r cellian
¢innost - vybaveni
sluzeb

Osobni ndklady celkem 194 110,80 53 520,00 17 494,80 123 096,00 0,00 194 110,80
Mzdové naklady 132 000,00 40 000,00 92 000,00 132 000,00
Socialni pojisténi 32 736,00 9 920,00 22 816,00 32 736,00
Zdravotni pojisténi 11 880,00 3 600,00 8280,00 11 880,00
Kalkulované benefity 4 650,00 4 650,00 4 650,00
Kalkvulovane ro¢ni a mésicni 12 844.80 12 844.80 12 844,80
odmény
Niklady provozni 53 184,00 11 050,00 19 134,00 0,00 23 000,00 53 184,00
Nakupy celkem 47 934,00 5 800,00 19 134,00 0,00 23 000,00 47 934,00
Materialové vybaveni (Satni
skrinka, sekac¢ka a nafadi pro 28 800,00 5 800,00 23 000,00 28 800,00
venkovni uklid)
Spoti‘ebni material (benzin 15 000,00 15 000,00 15 000,00

a provozni material)

Osobni ochranné pomicky
(pracovnik odév, obuv, 4 134,00 4 134,00 4 134,00
rukavice, myci prostredky

Nikup sluzeb celkem 5250,00 5250,00 0,00 0,00 0,00 5250,00
Skoleni a seminsie 4500,00 4500,00 4 500,00
Cestovné 750,00 750,00 750,00
NAKLADY CELKEM 247 294,80 64 570,00 36 628,80 123 096,00 23 000,00 247 294,80

Zdroj: Vlastni zpracovani

7.7 Harmonogram

Realizace projektu je dle klicovych aktivit rozdélena do 5 krokl s riznou délkou trvani.
Nasledujici obrazek 6 v podobé Ganttova diagramu znazoriluje C¢asovy harmonogram

rozlozeny do 4 let (projekt je oficialné ukonceny vroce 2027), kdy nékteré kroky plnéni
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probihaji soucasné. Jedna se zejména o KA ¢. 2 aKA ¢. 3 vramci niz klienti vstoupi do
pracovnépravniho vztahu, vykonavaji pfislu§nou ¢innost a po 7 mésicich v zaméstnaneckém
poméru navazou spolupraci s agenturou podporovaného zaméstnavani, popiipadé Uradem
prace CR. Uzce nastavena Gasova navaznost mezi jednotlivymi kliovymi aktivitami je
zamérem z davodu predejiti vytvoreni vztahu k praci vykonavané v socialni sluzbé, jelikoz

cilem projektového zaméru je uplné socialni zaclenéni na otevieném ¢i chranéném trhu prace.

Obrazek 6: Ganttliiv diagram

Harmonogram plnéni

Ganttlv diagram

Prabéh Rok 2024 2025 2026 2027
projekiu  gyvrees

Klicova aktivita ¢. 1

Klicova aktivita &

3
N

o
w

Klicova aktivita ¢

o
I

Klicova aktivita ¢

Klicovéa aktivita €. 5

Zdroj: Vlastni zpracovani

7.8 Intervencni logika projektu

Tato kapitola predstavi strukturovanou intervencni logiku projektového zaméru
prostfednictvim nasledujici tabulky 4. Logicky ramec obsahuje 4 sloupce shrnujici zastesujici
cil, jednotlivé cile klicovych aktivit, jejich indikatory splnéni, vystupy a Casovy
harmonogram. Tabulka usporadava projekt ve vzajemnych souvislostech a shrnuje jeho kroky

vedouci k naplnéni hlavniho zdméru.
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Tabulka 4: Interven¢ni logika projektu

Cile

Indikdtory

Vystupy

Harmonogram

projektu

icil

Hlavn

Prostfednictvim tzv. pilotni
verze tranzitniho programu
v Socidln¢ terapeutickém
centru zapojit uzivatele
Socialn¢ terapeutického
centra Radost Hustopece do
chranéného ¢i otevieného trhu
préce.

(fesi KA ¢. 4)

Do 1. 10. 2024 zaucit 2
vybrané uzivatele (adepty na
ucastniky tranzitniho
programu) v ¢innostech
potiebnych pro dané pracovni
pozice.

Od 1. 10. 2024 zavést pilotni
verzi tranzitniho programu
v Socidln¢ terapeutickém
centru Radost Hustopece,

v ramci kterého, se pfijmou
do pracovnépravniho poméru

2 uzivatel€ sluzby.

CilemKA C.3jeod 1. 4.
2025 navazat spolupraci
s agenturou podporovaného
zamestnavani.

Od 1. 4. 2026 navazat
spolupraci (minimaln¢) se 2
zamgéstnavateli nebo
socidlnimi podniky
v kooperaci s agenturou
podporovaného zaméstnavani
&i s Utadem prace CR
a dohodnout se na
potencidlnim zaméstnani
ucastniku programu.

Do 1. 8. 2027 uskute¢nit
evaluacnich setkdni s 2
ucastniky tranzitniho
programu, agenturou
podporovaného zaméstnavani
a vybranymi zaméstnavateli
¢i socidlnimi podniky.

Uzavfené 2 pracovnépravni
vztahy s vybranymi
zam&stnavateli ¢i socidlnimi
podniky v kooperaci
s agenturou podporovaného
zamestnavani, popiipadé
s Utadem prace CR

2 vybrani uzivatelé (adepti na
ucastniky tranzitniho
programu) s 0svojenymi
postupy, znalostmi
a dovednostmi potfebnymi
pro vykon pracovni ¢innosti

2 zaméstnani ucastnici
tranzitniho programu po dobu

1 roku

2 uzaviené dohody
o poskytovani/Cerpani sluzeb
podporovaného zaméstnavani
s 2 ucastniky tranzitniho

programu

Uzaviené 2 pracovnépravni
vztahy s vybranymi
zamg&stnavateli ¢i socidlnimi
podniky v kooperaci
s agenturou podporovaného
zamestnavani, popiipadé
s Utadem prace CR

Zaznamy z evalua¢nich
setkdni s 2 uCastniky
tranzitniho programu,

agenturou podporovaného
zam&stndvani a vybranymi
zamg&stnavateli ¢i socidlnimi

podniky

Odpoutani ucastniki
tranzitniho programu od
socidlni sluzby, uplna faze
socidlniho zaclenéni.

Zauceni samostatné fungujici
uzivatelé, plnohodnotné
vykonavajici pfisluSnou

¢innost pro danou pracovni

pozici

Uspésné navazani
pracovnépravniho vztahu
s ucastniky tranzitniho

programu

Ustanovena spoluprace mezi
ucastniky tranzitniho
programu a agenturou

podporovaného zaméstnavani

Odpoutani ucastniki
tranzitniho programu od
socidlni sluzby, uplna faze
socidlniho zaclen¢ni

-Evaluacni zprava Gispé$nosti
projektu

do 1. 6.2027

13.6.2024 — 1. 10. 2024 (13.
6. 2024 prob¢hne oficialni
otevieni noveé budovy
Socialn¢ terapeutického
centra Radost)

1.10.2024 - 1. 12.2025

1.4.2025- 1. 4. 2026

1.4.2026 - 1. 6. 2027

1.6.2027 - 1. 8. 2027

Zdroj:

Vlastni zpracovani
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ZAavér

Vykonavani pracovni ¢innosti tvoifi pro osoby se zdravotnim postizenim zasadni roli
v n¢kolika oblastech. Nejenze prispiva k prevenci socialniho vylouCeni, posiluje pocit
smysluplnosti a dulezitosti, ale také slouzi jako dulezity nastroj pro inkluzi téchto osob do
spoleCnosti. Nicméng, i pres tyto benefity, byl skrze zji§téné poznatky, identifikovan fakt
pomérné nizké miry zaméstnanosti osob se zdravotnim postizenim na poli CR (konkrétné se
jedna 019 % dle Ceského statistického Gfadu 2019) pojici se s existenci bariér branicich
jejich uspéSnému uplatnéni na trhu prace, které prace téz specifikovala (viz prvni kapitola).
Nastroje politiky zaméstnanosti podpturného charakteru ¢i existence socialnich sluzeb a metod

jako je podporované zaméstnavani, dokazuji aktualnost této problematiky.

Cilem bakalarské prace bylo predstavit projekt, ktery pojedniava o zacleniovani
osob se zdravotnim postiZzenim na trh prace skrze zrizeni pracovniho mista pro OZP
v Socialné terapeutickém centru Radost Hustopece. Z divodu oveéfeni potiebnosti
a realizovatelnosti zfizeni pracovniho mista ve sluzbé Socidlné terapeutického centra proto
byla provedena analyza potiebnosti, v ramci niz, byla vyuzita zejména metoda sekundarni
analyzy dat a metoda individualnich rozhovora, které byly provedené s vedouci/socialni
pracovnici Socialné terapeutického centra, jeho uzivateli a se zastupci vybranych socialné
terapeutickych dilen v oblasti ORP Hustopecsko ajeho okoli. Z provedené analyzy téz
vyplynul €asto zmifiovany faktor branici implementaci tranzitniho programu na trh prace do
sluzeb socialn¢ terapeutickych dilen, kterym je nepfiznivé nastavena legislativa, jenz je pro
uzivatele se snahou posunout se ze statusu uzivatele, dle slov nékterych respondentd z rad

socialnich pracovniki ¢i vedoucich demotivacni.

Na zaklade zjiSténych zpusobu feSeni dané problematiky a identifikované potiebnosti
prostfednictvim analyzy vzesla moznost pilotniho ovéreni tranzitniho programu na trh
priace vramci Diakonie CCE — stiediska BETLEM, jenz je ziizovatelem Socialng
terapeutického centra Radost. Pilotni verze tranzitniho programu by zapojila dva vybrané
uzivatele nejprve skrze pracovni uplatnéni ve sluzbé (na pracovnich pozicich uklidového
pracovnika a pracovnika udrzby zelen€) anasledné by je skrze spolupraci s agenturou
podporovaného zaméstnavani, popiipadé Uradem prace CR zapojila do otevieného &i
chranéného trhu prace, ¢imz naplni a zdroven posune stanoveny cil. Projektovy zamér resi
identifikovany problém spojeny s nizkou uplatnitelnosti uzivateld Socialn¢ terapeutického

centra na trhu prace a nastavuje tak i opatfeni (klicové aktivity), v ramci kterych jsou popsany
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jednotlivé kroky k naplnéni zastreSujiciho cile projektu. Klicové aktivity vyuzivaji k jejich
uskutecnéni jednotlivych teorii, metod a technik socialni prace, konkrétnéji specifikované ve

ctvrté kapitole teoretické Casti.

V zavéru projektu bude provedeno evaluacni zhodnoceni realizace, pficemz jeho hlavni
pfidanou hodnotou a vysledkem bude vznik nésledovatelného modelu pro ostatni uzivatele
sluzby, pfinos pro organizaci, jenz program do sluzby implementuje a zejména pak osobni
rozvoj zapojenych wuzivateld (posileni sebehodnoty, docileni finan¢ni nezavislosti,
zodpovédnosti ¢i zvladani time managementu). Projekt je téz vramci prace zpracovan
v ¢asovém harmonogramu ve formé Ganttova diagramu, ktery zobrazuje casovou navaznost
jednotlivych klicovych aktivit a intervencni logika pak strukturované predstavuje a shrnuje

celkovy prubéh projektu.

PrekroCeni stanoveného limitu bakalarské prace povazuji za opodstatnéné
z divodu dikladného teoretického zakotveni tématu k vypracovani kvalitniho podkladu pro

pilotni verzi projektového zaméru.

79



Bibliografie

Cesky statisticky urad (CSU), 2019. Vybérové Setieni osob se zdravotnim postizenim v roce 2018.
Online. Odbor statistik rozvoje spoleCnosti. Dostupné z: https://www.c-m-t.cz/wp-
content/uploads/2020/12/V%C3%9DB %C4%9AROV % C3%89-

%C5%A0ET % C5%98EN%C3%8D-OSOB-SE-ZDRAVOTN%C3%8DM-
POSTI%C5%BDEN%C3%8DM.pdf. [citovano 2024-02-17].

Cesky statisticky ufad (CSU), 2023. Nezaméstnanost v Jihomoravském kraji k 31. prosinci 2023.
Online. Krajska sprava CSU v Brné. Dostupné z: https://www.czso.cz/csu/xb/nezamestnanost-
v-jihomoravskem-kraji-k-31-prosinci-2023. [citovano 2024-02-17].

Diakonie BETLEM, 2024. Socidlné terapeutické  dilny. Online. Dostupné z
https://www.betlem.org/nase-sluzby/socialne-terapeuticke-dilny/. [citovano 2024-03-06].

Disability Wales/Anabledd Cymru, 2023. The Social Model of Disability. Online. Disability
Wales. Dostupné z: https://www.disabilitywales.org/social-model/. [citovano 2023-11-21].

European Commission, 2016. United Nations Convention on the Rights of Persons. Online.
European Commission. Dostupné
z: https://ec.europa.eu/social/main.jsp?catld=1138&langld=en. [citovano 2023-11-22].

HRUSKA, Lubor, Ivana, FOLDYNOVA, Andrea, AHRUSKOVA, Eva, POLEDNIKOVA,
2022. Komparativni analyza zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim v Evropé. Online.
ACCENDO - Centrum pro védu avyzkum. Dostupné z: http://www.trass.cz/wp-
content/uploads/2022/12/Komparace_zamestnavani_OZP_final.pdf. [citovano 2024-04-06].

Chranéné Dilny OZP, 2024. Chrdnéné Dilny OZP. Online. Dostupné z:
https://chranenedilnyozp.cz/. [citovano 2024-03-06].

Chranény trh prace, 2023. Online. Chrdnény trh prdce. Dostupné z: http://chranenytrhprace.cz/.
[citovano 2023-12-04].

JANEBOVA, Radka, 2014. Kritickd socidlni prace. Gaudeamus. ISBN 978-80-7435-413-7.

JINDRISKOVA, Bronislava akol. 2013. Zaméstndavini osob se zdravomim postizenim —
Diverzita a integrace jako soucdst odpovédné firmy. Online. Svaz pramyslu a dopravy CR.
Dostupné z: https://www.socialnidialog.cz/images/stories/Zamestnavani_OZP.pdf. [citovano
2023-11-15].

KORANOVA, Marie, Lenka, KRINESOVA, Vitézslavaa, MAGERSKA, Mirjam,
SUCHOMELOVA, Katarina, SVEHLOVA akol. 2015. Vécné a pravni vymezeni statusu

osoby se zdravotmim postiZenim v systému zaméstnanosti a podpora zaméstnavani osob se


https://www.c-m-t.cz/wp-
https://www.czso.cz/csu/xb/nezamestnanost-
https://www.betlem.org/nase-sluzby/socialne-terapeuticke-dilny/
https://www.disabilitywales.org/social-model/
https://ec.europa.eu/social/main.jsp
http://www.trass.cz/wp-
https://chranenedilnyozp.cz/
http://chranenytrhprace.cz/
https://www.socialnidialog.cz/images/stories/Zamestnavani_OZP.pdf

zdravomim postizenim ve vybranych evropskych zemich. 1. vyd. VUPS, v. v. i. ISBN 978-80-
7416-236-7.

KRATOCHVIL, Stanislav, 2017. Zdklady psychoterapie. 7. vyd. Portal. ISBN 978-80-262-1227-
0.

KREBS, Vojtéch, Jaroslava, DURDISOVA, Magdalena, KOTYNKOVA, Olga, POLAKOVA
a kol. 2015. Socidilni politika. 6. vyd. Wolters Kluwer. ISBN 978-80-7478-921-2.

KRHUTOVA, Lenka, 2010. Teorie a modely zdravotniho postizeni. Socialni prace / Socialna
praca. 10(4). ISSN 1213-6204.

KRHUTOVA, Lenka, 2013a. Autonomie v kontextu zdravotmniho postizeni. Ostravska univerzita
v nakladatelstvi Albert. ISBN 978-80-7326-232-7.

KRHUTOVA, Lenka, 2013b. Uvod do disability studies. 2. vyd. Ostravska univerzita. ISBN 978-
80-7464-288-3.

MATOUSEK, Oldfich (ed.), 2021. Profesni zpiisobilost a vzdélavani v socidlni prdci. Univerzita
Karlova, nakladatelstvi Karolinum. ISBN 978-80-246-4904-7.

MATOUSEK, Oldfich a kol. 2013. Metody a Fizeni socidini prace. 3. vyd. Portal. ISBN 978-80-
262-0213-4.

MATOUSEK, Oldfich, 2016. Slovnik socidlni prdce. 3. vyd. Portal. ISBN 978-80-262-1154-9.

MATOUSEK, Oldich, Igor, TOMES, Vojtéch, TKAC, Blahoslav, KRAUS akol. 2011. Politiky
a paradigmata socialni prdace. Co jsme zdédili aco stim udélame? Online. Sbornik
z konference. Univerzita Tomase Bati ve Zlin€, Fakulta humanitnich studii. ISBN: 978-80-
7318-994-5. Dostupné z
https://prohuman.sk/files/Politiky_a_paradigmata_soci%C3%A11ni_prace_2010.pdf#pa
ge=22. [citovano 2023-12-04].

MATOUSEK, Oldfich, Libor, MUSIL, Pavel, NAVRATIL, Igor, TOMES, Martin, SMUTEK
a kol. 2013. Encyklopedie socidini prdce. Portal. ISBN 978-80-262-0366-7.

MATOUSEK, Oldiich, Pavla, KODYMOVA a Jana KOLACKOVA (ed.), 2010. Socidini préce
v praxi: specifika ruznych cilovych skupin a prace s nimi. 2 vyd. Portal. ISBN 978-80-7367-
818-0.

MATOUSEK, Oldfich, Pavla, KODYMOVA, Jiti, KOVARIK, Zden¢k, MACEK a kol.
2012. Zdklady socidini prdace. 3 vyd. Portal. ISBN 978-80-262-0211-0.

MICHALIK, Jan akol. 2011. Zdravotni postizeni a pomdhajici profese. Portal. ISBN 978-80-
7367-859-3.

MILEY, Karla Krogsrud, Michael W. OMELIA a Brenda DUBOIS, 2016. Generalist Social
Work Practice: An Empowering Approach. 8 vyd. Pearson. ISBN 978-0-13-394827-1.


https://prohuman.Sk/files/Politiky_a_paradigmata_soci%C3%A11ni_prace_2010.pdf%23pa

Ministerstvo prace a socialnich véci (MPSV), 2024. Socidalni rehabilitace (§ 70) a socidlné
terapeutické dilny (§ 67). Online. MPSV. Dostupné z: https://www.mpsv.cz/socialni-
rehabilitace-70-a-socialne-terapeuticke-dilny-67-. [citovano 2024-03-06].

MOJZISOVA, Adéla, Bohdana, BRIZOVA, Magdalena, DRABOVA, Jana, JICINSKA, Aneta,
MARKOVA akol. 2019. Socidlni prdce sosobami se zdravotnim postizenim. ZSF JU
v Ceskych Budgjovicich. ISBN 978-80-7394-738-5.

MOZNY, Petr a Jan PRASKO, 1999. Kognitivné-behaviordlni terapie: 1vod do teorie a praxe. 1.
vyd. Triton. ISBN 80-7254-0389-6.

NADVORNIKOVA, Lenka, 2014. Bariéry v pristupu osob se zdravotnim postizenim na trh
prdce. Socialni prace / Socialna praca, 14(1), 51-64. ISSN 12136204.

NADVORNIKOVA, Lenka, 2014. Bariéry v pristupu osob se zdravotnim postizenim na trh
prace. Online. Socidlni prace / Socidlna praca, 14(1), 51-64. Dostupné z:
https://socialniprace.cz/wp-content/uploads/2020/11/2014-1.pdf. [citovano 2023-11-15].

Narodni rada osob se zdravotnim postizenim CR (NRZP CR), 2024. Ndrodni rada osob se
zdravotnim postizenim CR. Online. Dostupné z: https:/nrzp.cz/. [citovano 2024-02-20].

NAVRATIL, Pavel, Monika, PUNOVA, Pavel, BAJER alJitka NAVRATILOVA, 2014.
Reflexivni posouzeni v socidlni prdaci s rodinami. Masarykova univerzita. ISBN 978-80-210-
7504-7.

NOVOSAD, Libor, 2009. Poradenstvi pro osoby se zdravotnim a socidalnim znevyhodnénim:
zaklady a predpoklady dobré poradenské praxe. Portal. ISBN 978-80-7367-509-7.

NOVOSAD, Libor, 2011. T¢élesné postizeni jako fenomén i Zivomi realita: diskurzivni pohledy na
télo, telesnost, pohyb, clovéka a télesné postizeni. Portal. ISBN 978-80-7367-873-9

PANCOCHA, Karel, 2013. Postizeni jako axiologickd kategorie socidlni participace. 1. vyd.
Masarykova univerzita. ISBN 978-80-210-6344-0

PAYNE, Malcolm, 2021. Modern social work theory. 5. vyd. Macmillan International Higher
Education, Red Globe Press. ISBN 978-1-352-01108-1.

Pracovni trzist€, 2024. Jak najit vhodné pracovni uplatnéni pro OZP. Pracovni trzi§t€. Online.
Dostupné z: https://www.pracovnitrziste.cz/clanky/jak-najit-vhodne-pracovni-uplatneni-pro-
ozp. [citovano 2024-03-11].

PRASKO, Jan, GRAMBAL, Ales, SLEPECKY, Milos, MOZNY, Petr a Jana VYSKOCILOVA,
2019. Skupinovd kognitivné-behaviordlni terapie. Psyché. Grada Publishing, ISBN 978-80-
271-0496-3.


https://www.mpsv.cz/socialni-
https://socialniprace.ez/wp-content/uploads/2020/l
https://nrzp.cz/
https://www.pracovnitrziste.cz/clanky/jak-najit-vhodne-pracovni-uplatneni-pro-

PROCHAZKOVA, Lucie, 2015. Moznosti pracovniho uplatnéni lidi s postizenim — soucasné
trendy v Ceské republice a v zahranmici. 1. vyd. Masarykova univerzita. ISBN 978-80-210-
8135-2.

PROCHAZKOVA, Lucie, 2019. Postoje k lidem s postizenim v pracovnim kontextu ve vztahu ke
zkuSenosti s nimi. Online. Social Education / Socidlni Pedagogika, 7(2), 57-68. ISSN
18058825. Dostupné z: https://doi.org/10.7441/soced.2019.07.02.04. [citovano 2023-12-04].

RYCHTAR, Karel, Tomas, SOKOLOVSKY akol. 2016. Osoby se zdravotnim postizenim na
trhu préace v CR. Dopad prijimanych opatieni na zlepSeni zaméstndavani osob se zdravotnim
postizenim. Online. Centrum vizualizace ainteraktivity vzdélavani. Dostupné z:
https://ipodpora.odbory.info/soubory/dms/wysiwyg_uploads/013c67c033b59c8c/uploads/Odb
orn%C3%A1_studie_OZP_na_trhu_pr%C3%A1.pdf. [citovano 2023-11-15].

Sdéleni Ministerstva zahranicnich véci & 10/2010 Sb. m. s., o sjedndni Umluvy o prévech osob se
zdravomim  postizenim.  In.  Zakony  pro  lidi.  Online.  Dostupné  z:
https://www.zakonyprolidi.cz/ms/2010-10. [citovano 2024-02-17].

Simplea — zivotni pojisténi, 2024. Pracovni uvazky v invalidnim diichodu. Online. Simplea.
Dostupné z: https://www.simplea.cz/pracovni-uvazky/. [citovano 2024-03-06].

SLADKOVA P, K. VONDROVA, K. SVECENA, J. BUBA akol. 2023. Proces
ergodiagnostiky ajeho vyvoj v kontextu aktudlnich spolecenskych zmén. Rehabilitace
a Fyzikalni lékarstvi, 30(2), 79-83. ISSN 12112658.

SLOVNIK POIMU, 2005, Operacni program rozvoj lidskych zdrojii. Online. Dostupné z:
http://web.archive.org/web/20100325200400/http:/oprlzjmk.cz/page.php?action=podkategorie
&id=14. [citovano 2024-02-17].

SSP CR, 2006. Eticky kodex socidlnich pracovnikii. Online. Asociace socialnich pracovniki
Dostupné z: https://www.socialnipracovnici.cz/file-share. [citovano 2024-02-17].

SVECENA, K. aP., SLADKOVA, 2019. Ergodiagnostika jako soucdst pracovni a socidlni
rehabilitace. Revizni a posudkové Iékarstvi, 22(3), 64-70. ISSN 12143170.

Svétova zdravotnicka organizace (WHO), 2008. Mezindrodni klasifikace funkcnich schopnosti,
disability a zdravi. © Narodni rada osob se zdravotnim postizenim CR. Grada. ISBN 978-80-
247-1587-2.

Svétova zdravotnicka organizace (WHO), 2011. World Report on Disability. Online. ISBN 978-
92-4-068521-5. Dostupné z: http://www.who.int/disabilities/world report/2011/en/. [citovano
2023-11-29].

TOMES, Igor, 2010. Uvod do teorie a metodologie socidlni politiky. 1. vyd. Portal. ISBN 978-80-
7367-680-3.


https://doi.org/10.7441/soced.2019.07.02.04
https://ipodpora.odbory.info/soubory/dms/wysiwyg_uploads/013c67c033b59c8c/uploads/Odb
https://www.zakonyprohdi.cz/ms/2010-10
https://www.simplea.cz/pracovni-uvazky/
http://web.archive.org/web/20100325200400/http
https://www.socialnipracovnici.cz/file-share
http://www.who.in�disabilities/world_report/2011/en/

Utad prace CR, 2023a. Zaméstndavani osob se zdravomim postizenim. Online. Dostupné
z: https://www.uradprace.cz/documents/37855/2426902/UP-Zamestnavani-OZP-bez-castek-
2021-09.pdf/4£f42b308-7d6¢-3647-6a64-Tacf14360a31. [citovano 2023-11-29].

Utad prace CR, 2023b. Strategie a kritéria realizace aktivni politiky zaméstnanosti Uradu prdce
CR —  Krajské  pobocky ~ vBrné  vroce 2023,  Online.  Dostupné
z: https://www.uradprace.cz/aktivni-politika-zamestnanosti-1 [citovano 2023-11-29].

Utad vlady Ceské republiky — Oddéleni sekretariatu Vladniho vyboru pro osoby se zdravotnim
postizenim, 2020. Priizkum zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim ve vybranych
uradech stani spravy Vv roce 2019. Online. Dostupné VA
https://www.vlada.cz/assets/ppov/vvozp/aktuality/Pruzkum-zamestnavani-OZP-ve-statni-
sprave-2019.pdf. [citovano 2023-11-29].

Usneseni predsednictva Ceské ndrodni rady ¢ 2/1993 Sb., o vyhldaseni Listiny zdkladnich prav
a svobod jako soucdasti tistavniho pordadku Ceské republiky. In: Zakony pro lidi. Online.
Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1993-2. [citovano 2024-02-17].

VENCLIK, Milan, Josef, BURGER, Véra, VOJACKOVA, Mirka, WILDMANNOVA, Jan,
MOTAK akol. 2016. Socidlni podnikéni v praxi. 1. vyd. Komora socialnich podnikd ve
spolupraci s Jihomoravskym krajem. ISBN 978-80-905683-4-1.

Vetejny ochrance prav, 2021. Zaméstavani lidi s postizenim ve verejném sektoru — pohled lidi
s postizenim. ~ Vyzkum  vefejného  ochrance  prav.  Online.  Dostupné  z:
https://www.ochrance.cz/dokument/vyzkum_crpd/zamestnavani_ozp_-_vyzkum_-
_pohled_lidi_s_postizenim.pdf. [citovano 2023-12-10].

VILIMKOVA, Lucie, 2013. Podporované zaméstmdvani je cestou k pracovaimu uplatnéni
v bézném prostiredi. Socialni prace / Socialna praca. 13(1), 18-20. ISSN 12136204.

VITAKOVA, Petra, 2005. Souhrnnd metodika podporovaného zaméstndavani. Rytmus. ISBN 80-
903598-0-9

VOTOUPAL, Milo§, Hans VAN EWIJK aLibor MUSIL, 2022. Podpora prileZitosti lidi
s mentdalnim handicapem. 1. vyd. Univerzita Karlova, Karolinum; Masarykova univerzita.
ISBN 978-80-246-5451-5.

Vozejkov, 2024.  Nabidka  zamésmdani. Online. Vozejkov. Dostupné  z:
https://vozejkov.cz/cz/inzerce/zamestnani. [citovano 2024-03-06].

VYBIRAL, Zbyn&k a Jan, ROUBAL (ed.) 2010. Soucasnd psychoterapie. 1. vyd. Portal. ISBN
978-80-7367-682-7.


https://www.uradprace.cz/documents/37855/2426902/UP-Zamestnavani-OZP-bez-castek-
https://www.uradprace.cz/aktivni-pohtika-zamestnanosti-l
https://www.vlada.cz/assets/ppov/vvozp/aktuality/Pruzkum-zamestnavani-OZP-ve-statni-
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1993-2
https://www.ochrance.cz/dokument/vyzkum_crpd/zamestnavani_ozp_-_vyzkum_-
https://vozejkov.cz/cz/inzerce/zamestnani

Vyhlaska ¢. 518/2004 Sb., kterou se provadi zdkon ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti. In: Zakony
pro lidi. Online. Dostupné z: https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2004-518. [citovano 2024-02-
17].

Zdkon ¢ 1/1991 Sb., o zaméstnanosti - a piisobnosti orgamii Ceské republiky na iiseku
zaméstnanosti. In: ASPL Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/38990/1/2/zakon-c-9-1991-sb-o-zamestnanosti-a-
pusobnosti-organu-ceske-republiky-na-useku-
zamestnanosti?vtextu=Z%C3%A1kon%20%C4%8D.1/1991%20Sb.%2C%200#lema0.
[citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 101/1964 Sb., o socidlnim zabezpeceni. In: ASPIL. Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/30508/1/2. [citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach. In: ASPI. Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/62334/1/2/zakon-c-108-2006-sb-o-socialnich-
sluzbach?vtextu=z%C3% A 1kon%20%C4%8D.%20108/2006%2C%200%20soci%C3%A1ln
%C3%ADch%20slu%C5%BEb%C3%A1ch#lema0. [citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 121/1975 Sb., o socidlnim zabezpeceni. In: Zakony pro lidi. Online. Dostupné z:
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1975-121. [citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 155/1995 Sb. o diichodovém pojisténi. In: ASPL. Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/43085/1/2/zakon-c-155-1995-sb-o-duchodovem-
pojisteni. [citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 262/2006 Sb., zdkonik prdace. In: ASPL Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/62694/1/2/zakon-c-262-2006-sb-zakonik-
prace?vtextu=Z%C3 %A 1kon%C3% ADk%20pr%C3%A1ce %20%C4%8D.%20262/2006%?2
0Sb.#lemaO. [citovano 2024-02-17].

Zadkon ¢. 435/2004 Sb., o zamésmanosti. In: ASPI. Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/58235/1/2/zakon-c-435-2004-sb-o-
zamestnanosti?vtextu=Z%C3% A 1kon%20%C4%8D.%20435/2004%20Sb.%2C%200%20za
m%C4%9Bstnanosti#lema0. [citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 55/1956 Sb., o socialnim zabezpeceni. In: ASPL. Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/28398/1/2. [citovano 2024-02-17].

Zdkon ¢. 586/1992 Sb., odanich zprijmi. In: ASPIL. Online. Wolter Kluwer. Dostupné
z: https://www.aspi.cz/products/lawText/1/40374/1/2/zakon-c-586-1992-sb-o-danich-z-
prijmu?vtextu=z%C3%A 1kona%20%C4%8D.%20586/1992%20Sb#lema0l. [citovano 2024-
02-17].


https://www.zakonyprolidi.cz/cs/2004-518
https://www.aspi.cz/products/lawText/l/38990/l/2/zakon-c-9-1991-sb-o-zamestnanosti-a-
https://www.aspi
https://www.aspi.cz/products/lawText/l/62334/l/2/zakon-c-108-2006-sb-o-socialnich-
https://www.zakonyprolidi.cz/cs/1975-121
https://www.aspi.cz/products/lawText/l/43085/l/2/zakon-c-155-1995-sb-o-duchodovem-
https://www.aspi.cz/products/lawText/l/62694/l/2/zakon-c-262-2006-sb-zakonik-
https://www.aspi.cz/products/lawText/l/58235/l/2/zakon-c-435-2004-sb-o-
https://ww.aspi.ez/products/lawText/l/28398/l/2
https://www.aspi.cz/products/lawText/l/40374/l/2/zakon-c-586-1992-sb-o-danich-z-

ZVONIKOVA, A. al. WERNEROVA, 2017. Zaméstnivini osob se zdravotnim
postizenim. Online. Ceska spoleCnost posudkového 1ékarstvi, CLS JEP,20(2), 60-64.
Dostupné z: https://eds.s.ebscohost.com/eds/pdfviewer/pdfviewer?vid=0&sid=4a2ff2fc-0074-
4586-b50c-0618b19652d8%40redis. [citovano 2023-11-29].


https://eds.s.ebscohost.com/eds/pdfviewer/pdfviewer?vid=0&sid=4a2ff2fc-0074-

Piilohy

Ptiloha 1: Struktura otazek pro ucely analyzy potfebnosti projektu

Struktura otazek cilenych na vedouci/socidlni pracovnici Socialné terapeutického centra

Radost Hustopece:

1)

2)

3)

4)

5)

6)

Vnimate v kolektivu Socialné terapeutického centra Radost nékterého z uZzivatelq,
ktery by byl diky svym schopnostem, dovednostem ¢i predchozi pracovni zkusenosti
vhodnym adeptem na nové otevienou pracovni pozici?

Jaka napln prace by byla podle vas pro nové zavedené pracovni misto nejvhodnéjsi
(jak z pohledu piinosu pro klienta, tak z hlediska pfinosu pro sluzbu)?

Jakd mozna rizika by se zavedenim pracovniho mista pro OZP, mohly dle vaseho
usudku vzniknout?

Jaka vidite pozitiva anegativa zavedeni pracovniho mista pro OZP v Socidlné
terapeutickém centru Radost?

Myslite si, ze by byla nova pracovni pozice pro osobu se zdravotnim postizenim pro
potencialniho zaméstnance (momentalniho uzivatele) ptinosem?

Jaky ocekavate dopad na kolektiv ostatnich klientd v Socialné terapeutickém centru

Radost po zavedeni pracovniho mista pro OZP?

Struktura otazek cilenych na uzivatele (potencionalni zaméstnance):

1)

2)
3)

4)
5)

6)

Jak se citiS pfi predstavé, ze by ses mohl(a) stait zaméstnancem v Socialné
terapeutickém centru?

Co by pro tebe znamenalo pracovat v socialné terapeutickém centru?

Mas néjaké obavy ¢i otazky ohledné moznosti stdit se zameéstnancem Socialné
terapeutického centra?

Mas od nové role (stat se zamestnancem) n€jaké ocekavani/prani/potieby?

Myslis, ze se tvoje vnimani sebe sama a okoli zméni, kdyz si predstavi§, ze bys
presel(a) z pozice uzivatele na zaméstnance?

Bude mit podle tebe zavedeni pracovniho mista pro OZP vliv na kolektiv uzivatelt?



Anotace

Bakalafska prace se zabyva problematikou zaclefiovani osob se zdravotnim postizenim a na
trh prace skrze projekt tykajici se zfizeni pilotni verze tranzitniho programu v Socialné
terapeutickém centru Radost Hustopece. V praci jsou predstaveny zakladni pojmy souvisejici
s problematikou a teoretické koncepty socialni prace, do kterych je téma ukotveno. Jedna se
o socialni politiku, legislativni ramec a duraz je kladen ina etické hledisko. Dale prace
propojuje problematiku s teoriemi, metodami a technikami socialni prace, vyuzitelnymi
v kontextu zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim. Na zakladé analyzy potiebnosti byly
mapovany zpusoby realizace projektu a ovéfena potiebnost samotného zfizeni tranzitniho
programu. Cilem projektu je zaméstnat uzivatele Socialn€ terapeutického centra Radost
nejprve v ramci sluzby a nasledné je skrze tranzitni program a spolupraci s ostatnimi aktéry
uplatnit na otevieném ¢i chranéném trhu prace. ZastieSujicim cilem je tedy uplné socialni

zaClenéni uzivatelt a rozvoj jejich kompetenci.

Klicova slova: zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, zdravotni postizeni, politika
zamestnanosti, otevieny a chranény trh prace, integrace, socialné terapeutické dilny, teorie

a metody socialni prace, participace, kognitivné-behavioralni terapie, socialni politika

Annotation

The bachelor thesis deals with the issue of inclusion of people with disabilities into the labour
market through a project concerning the establishment of a transit programme at the Social
Therapeutic Centre Radost in Hustopece. The thesis introduces the basic concepts related to
the topic and the theoretical concepts of social work in which the topic is anchored. It
concerns social policy, legislative framework, and an emphasis is also placed on the ethical
aspect. Furthermore, the thesis links the issue with theories, methods and techniques of social
work applicable in the context of employment of people with disabilities. On the basis of
a needs analysis, the ways of implementing the project were mapped and the need for the
establishment of the transit programme itself was verified. The aim of the project is to employ
the users of the Social Therapeutic Centre Radost first within the Centre and then to place
them in the open or the sheltered labour market with the help of the transit programme and
through the cooperation with other actors. The overarching goal is therefore the full social

inclusion of the users and the development of their competences.



Keywords: employment of persons with disabilities, disability, employment policy, open and
sheltered labour market, labour market, integration, social therapeutic workshops, social work
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