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Uvod

Ve ¢tvrtém raniku studia na Teologické fak&ldU jsem absolvovala praxi v Domov
Svaté rodiny, coZ je t&eni pro osoby s fyzickym postizenim a s lehkym s&2dnim
stuprtm mentalniho postizeni. Zde jsemélen moznost se seznamit s lidmi, itgsou
upoutani na invalidni vozik. BlizSi poznarthto klienti pii spole&né ¢innosti e natolik
zaujalo, Ze jsem se rozhodla pracovat jako dobrokat Centru Paraple. Centrum Paraple je
poradenské a rehabilitai stedisko, které poméaha lidem po pamahmichy z celéCeské
republiky. Bthem milroéni dobrovolnickécinnosti jsem zjistila, jak je Zivot paraplegik
psychicky a fyzicky narny. Celé jejich Usili sifuje k tomu, aby zvladli své postizeni
fyzicky co nejlépe, a aby vyuzili vSech svychegpoklad k samostatnosti a nezavislosti

v b&Zném Zivot.

Paraplegie je specificky typ postizenitugpbeny poruSsenim michy s nasledkem
casténé nebo Uplné ztraty hybnosti dolnich ketin, pipadré doprovazené&tast&nym
postizenim hybnosti ostatnictésti tla. V naprosté &Sin¢ pripadi se jedna o postizeni
ziskané, tzn. Ze tato 2ma pichazi neodekavar, vyrazré ovliviiuje dosavadni styl Zivota
a jeho kvalitu. Paraplegie ma vyznamny vliv na osxgbcloveéka jako celek, promita se do
vSech Zzivotnich sfér. Z tohoto principu také vydh@x. systém ucelené rehabilitace, jehoz
cilem je poskytnout paraplegikovi nejen adekvagkakkou péi, ale také mu pomoci
piekonat psychicky nasmou situaci, motivovat jej kipkonani problérn zajistit statem
poskytovanou finaini a materialni podporu a pokusit se mu nabidndternativy
k dosavadnimu vzadavani, zamistnani ¢i bydleni. Bohuzel dosud malo pozornosti bylo
vénovano v ramci ucelené rehabilitace i nasledné pgdp pomoci oblasti volnéh&asu,
zejména pak aktivitam, jichz by se mohli¢agtiovat paraplegici spote¢ s ostatni, intaktni
spol&nosti. Tyto tzv. integrované voldasové aktivity vSak maji vyznamny integna
potencial a mohou vyznamnpozitivné ovlivnit subjektivni vnimani kvality Zivota
a omezovat rizika socialni exkluze. Pro mne jakddueciho pedagoga volnéltasu je tato

situace vyzvou.

Cilem diplomové prace je proto teoreticky zpracowatpojmenovat vyznam
volnocasovych aktivit pro dosjpé paraplegiky si@itazem na aktivity integrované. DalSim
souvisejicim cilem je zmapovani $asného stavu a stavajicich moznosti integrace

paraplegik ve volnémcase. K napléni tohoto cile v3ak nejsou k dispozici hod&iméa data,
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na zaklad nichZ bych mohla na jedné stéarymezit rozsah volnéhgasu u této skupiny osob
s postizenim, definovat #poby jeho traveni a zjistit petbu realizace volr@asovych aktivit

v ramci intaktni spokosti. Na druhé str&nzmapovat fipravenost zézeni nabizejicich
organizované voln@asove aktivity pro Sirokou vejnost, integrovat do svého programu
paraplegiky a zjistit, do jaké miry je jejichipadna nabidka akceptovana. Z tohotwadiu
bylo t‘eba pro zachovani celistvosti prace realizovat ugzkjehoz vysledky by alespo

poskytly voditko pro formulaci z&wi a naznéily smér dalSiho pipadného badani.

Diplomova préace je roztena na teoretickou a praktickéast. V prvni z nich se budu
nejprve ¥novat vymezeni 8kejnich pojni, nasleds se budu zabyvat paraplegii, volnym
c¢asem jako takovym, jeho kvalitou a druhy valasovych aktivit se zvlastnintetelem ke

skupire osob postizenych paraplegii.

Druha c¢ast prace je tiena popisy, vysledky a analyzami dvou realizovanych
vyzkumi pracovie nazvanych ,Integrace paraplegilo voln@asovych aktivit“ a ,Moznosti
integrace paraplegikv rdmci organizovanych voldasovych aktivit‘. S ohledem na to, ze
v danych oblastech nebyly dosud Zadné&ewe piistupné a prezentované vyzkumy
uskut&nény, zvolila jsem formu popisného vyzkumu. Mym cileani ambici tedy neni
suplovat rozsahly reprezentativni vyzkum podavajicéleny obraz o dané problematice.
Smyslem mé vyzkumné prace je jednak ilustrovat plrdio ziskané teoretické poznatky

a zarova vytvorit podklad pro pipadnou dalSi navaznou vyzkumnou praci.

Mira pozornosti, kterd jeémovana oblasti volnéhtasu paraplegik ale i osob se
zdravotnim postizenim obegnse odrazila i $ vybéru informanich zdrofi pro zpracovani
této diplomové prace. V obecnye¢hstech jsem proto mohla vyuZiZne dostupnou tignhou
odbornou literaturu, v textu zateném na volnygas paraplegik jsem pak vyuZivala kroén
monografii a sborniktaké zakony, firemni literaturu a internetové iskrastatni spravy.

Moje dosavadni praxe drutvrdila v tom, Ze volngasové aktivity jsou pro osoby se
zdravotnim postizenim st&miulezité a v gkterych ohledech jeStvyznammjsi, nez je tomu
u osob bez postizeni. Své praktické zkuSenosti jpemio chtla reflektovat v rdamci své

diplomové prace. Pe¥n/iim, Ze se mi ma idea alesptasténe poddi naplnit.



|. Teoreticka €ast
1. Vymezeni pojm U
1.1 Paraplegie

Porarni patée a michy pdt k nejzavazgsSim arazim, kdy reékolik vterin dokaze
natrvalo zm#nit Zzivot dosud zdravéh&dovéka. Dnes uz pacient po miSnim paainneumira
na dive typické komplikace. Diky kvalitnimu o$eni a ucelené rehabilitai p&i je schopen
vratit se do Bzného Zivota.

»Paraplegie je uplné ochrnuti polovingld, obvykle obou dolnich keetin. Vznika pi
porareni michy nebo u nadérmichu stldujicich. Zarové mohou byt porusSeny i nervy
zasobuijici organy malé panve, siamaiové a pohlavni Ustrofft Paraplegik mé&ast&nou
nebo Uplnou neschopnost volniho pohybu, aislatiky spojené s poSkozenim michy maji
trvaly charakterClovék, ktery utr@l misni poskozeni prochazi velkou Zivotni krizi, které

se musi vypitadat s dsledky porasni.

K poSkozeni michy (misni léze) dochazicasgji pii porareéni patée nasledkem
arazu, v dnesni debnegastji pti automobilové nehadnebo padu z vysky. Micha prochazi
jednotlivymi obratli a pi jejich zlomeni, rozisStni nebo vzajemném posunutiiie dojit
k rizré zavaznému posSkozeni michy. To pak vede keéztifitvosti a ochrnuti sval pod
rovni poskozer.Paraplegie vznikatpporuseni nebo poskozeni michy v oblasti hornbneb
dolni ¢asti pateée. Clovék po Grazu ztrattaste&ne nebo Upld hybnost v dolnich karetinach
a miZze mit i¢ast&nou ztratu hybnosti celéhela. S poradnim michy se kvalitativh méni

Zivot lidi s postizenim.

Pfi nahlém a uplnémiprusSeni michy, které vznika testji v dusledku poraéni
obratle, pestava micha zprdastdkovavat penos informaci z mozku na periferii, jakoZ
i opainym snErem, tedy z periferie do centfaV praxi se tyto skutamosti projevuiji jako
ztrata citlivosti aciti pod mistem l|éze a ztratou hybnostiéghto svalech, které jsou

inervovany z misnich segmérmiod mistem léze, tedy pod mistem poSkozeni.

! Swtova zdravotnicka organizacganline]. c2002, [cit. 2007-03-08].
URL<http://www.who.int/classifications/icd/ICD10Uptes_2002.pdf>.

2 Srov.Cesta k nezavislosti po poskozeni miéhmgha: Svaz paraplegikCentrum Paraple, 2004. s. 6.
% Srov.Paraplegie, tetraplegiePraha: Svaz paraplegikCentrum paraple, s. 6.
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Anatomicky a funkné je micha roz&lena na segmenty. MiSni segmentifvdva
piedni a dva zadni keny a pisluSnacast Sedé miSni hmoty. Micha ma 31 segfhent
pojmenovanych podleiasti, se kterymi souvisi svymi #eny? Misni segmenty vedou
motorické a vegetativni vzruchy &iyadji vzruchy z periferie k zakladnim orgém a do

centrélniho nervového systému.

Jaké jsou néasledky poSkozeni michy zalezi na w&rpného segmentu a na tom,
jako na. vék, osobnost, konstitucéla, pohlavi, rodinné zazemi, socialni postaverd¢hamni

a finartni zabezp#eni.

Misni léze se podle mista vznikuiaauje dodtyt oblast® Je to misni poskozeni
obratii krénich, hrudnich, bedernichfikovych. Ri poSkozeni michy v knim segmentu
vznika tetraplegie. K vysoké paraplegii dochaiigmskozeni michy v segmentu hotsdisti
zad
a nizka paraplegie vznik&ipgpoSkozeni segmentu dolsésti zad. Vzdy se jedna o Uplnou

nebocast&nou ztratu hybnosti a citlivosti.

1.2 Ucelena rehabilitace

O ucelené rehabilitaci tteme mluvit tehdy, jestlizeidledky nemoci a postizeni
nemohou bytieSeny ¢ist¢ zdravotnickymi prosedky a stav pacienta je trvaly nebo

dlouhodoby, tedy nemo¢i postizeni neni moznédgou plré odstranit.

»Rehabilitace (lat. habilis = schopny, re = znovua&pvani) pedstavuje procesy
znovu uschovani pi nerozvinuti, ztr& nebo poskozeni ditych schopnostfloveka.“® Je
to specificky nediferencovany jev, kteryepstavuje snahy o obnoveriznych schopnosti

a da seici, Ze rehabilitace doprovazi snad cely vygloyéka.

“ Srov. MALY,J. MIRON, P Poranenie miechy a rehabilitacl. vydani. Bratislava: Bonus, 1999. s. 193.
° Srov. tamtéZ s. 197.
® JESENSKY, JUvedeni do rehabilitace zdravatpostizenychl. vydani. Praha: Karolinum, 1995. s. 20.
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Nazev ucelené rehabilitace pochazi z anglickéhamiter ,comprehenshive
rehabilitation“. Vyraz ,comprehensive* s@égklada jako Gplny, uceleny, celko{yAby byla
rehabilitace ucelena, musi se skladatkoika slozek, jejichz provaei musi byt vzajemn
propojeno. Dochazi zde k vzajemné spolupraci medngtlivymi obory i odborniky, ki@
peiuji 0 pacienta a zabyvaji se minimalizaci vzniklgmastiZzeni a 0s§$nou integraci do
spole&nosti.

Pojem ucelena rehabilitace vyjage skuténost, Ze rehabilitace zasahuje keom
zdravotni pé&e i do dalSich oblasti, a tedy do oblasti socigiricovni a pedagogické. Podle
definice S¥tové zdravotnické organizace 1994, kterou uvadikasky, je rehabilitace
.proces, ktery osobam s distabilitou pomaha rozuinmebo posilit fyzické, mentalni
a socialni dovednost? Oznaeni rehabilitace samo o sotby n¥lo byt brano jako

rehabilitace ucelena.

Ucelena rehabilitace je z&bmena na osoby se smyslovynglesnym, psychickym,
internim a jinym postizenim. Tyto osoby nemohou paiekonat dlouhodobé nebo trvalé
postiZzeni vlastnimi silami. Ucelena rehabilitace ss&Zi pomoci souboru rehabititdch
opafteni a metod zdravoinsocialni pée pomahatémto osobam a to tak, abycka vedla

k normalizaci a interakci lidi se zdravotnim paostiin do Bzného Zivota.

Rehabilitace by ®a byt wasna, plynula a koordinovaidgde zde pedevsim o co
nejrychlejSi zapojeni @anm se zdravotnim postizenim do vSech obvyklych akthiwota

spole&nosti s vyuzitim |éebnych, socialnich, pedagogickych a pracovnichtfeoii.

Rehabilitace pohybem vede ke znovuobnoveni nebo zlepSeni postizenych
pohybovych funkci. Diky pravidelnému ¢eni se pacienti udrZuji v lepSi fyzické i psychické

kondici, mivaji mén komplikaci.

V odborné literatie mizeme nalézt&kolik raznych rozdleni ucelené rehabilitace.

Rozdleni podle Jiho Votavy ucelené rehabilitacef2:

"Srov. VOTAVA, J. et alUcelené rehabilitace osob se zdravotnim postizehimydani. Praha: Karolinum,
2005. s. 14.

8 JANKOVSKY, J.Ucelena rehabilitace di s ©7kym kombinovanym postizenfinvydani. Praha: Triton, 2006.
s. 20.

° Srov. VOTAVA, J. et alUcelena rehabilitace osob se zdravotnim postizedinvydani. Praha: Karolinum,
2005. s. 13.

% Srov. tamtéz s. 14.
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R/
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lécebna rehabilitace,

R/
°e

socialni rehabilitace,

«+ pracovni rehabilitace,

L)

7
L X4

pedagogicka rehabilitace.

Z tohoto rozdleni v podkapitole Ucelena rehabilitace vychazim.
Dal&i mozné roz#leni ucelené rehabilitace podle Libora Novosdda:
+ lécebna-zdravotni rehabilitace,
% psychologicka rehabilitace,
% socialni rehabilitace,
+ pedagogicka rehabilitace,

¢+ pracovni rehabilitace.

1.3 Integrace a inkluze

Integrace je pojimana jako vzajemny proces, veektese ob strany k sob vzajemr
priblizuji a meni se, takze roste vzajemna soudrznost a propdjendlovnopravné
spole&enské z&enovani paraplegik do vzdlavaciho a pracovniho procesu v majoritni

spole&nosti se stdva kazdodennim problémem.

Pojmu integrace fitzeme rozurét jako ,prirozené a nenasilné Zieiiovani lidi se
zdravotnim postizenim do spétesti vtom smyslu, aby b integrativni soudést dané
spole‘nosti“*? Integrace souvisi s vyrovnavanintilgzitosti ve spoknosti. Je to tedy
integrace Vv oblasti vzajemného souziti jako je fikdgd volny ¢as, sport, zasstnani,

vzklani, politika. V pojmu integraceimeme rozliSit pedagogickou a socialni integraci.

Pedagogickou integraci se ozug také integrace Skolska nebo integrace athika
Snahou v této oblasti je adekvatni integrace oslzdsavotnim postizenim do Skolského
zarizeni. Pedagogicka integracéegstavuje &kolik stupiu zalereéni zaka ve Skole, a to
podle miry Upravy vz#lavaciho prosedi®® Skolni integrace sgtva v Usili doséahnout stavu,
ktery se povaZzuje za idedlni. Neni to samotny sibermusi se pod timto pojmem roziim

1 Srov. NOVOSAD, LZasady specialniho poradenst®i.vydani. Praha: Portal, 2000. s. 14.

12 JANKOVSKY, J.Ucelena rehabilitace di s #7kym kombinovanym postizenfinvydani. Praha: Triton,
2006. s. 87.

13 Srov. tamtéZ s. 88.
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dynamicky proces. Vychazi se ze specifickych &lenhcich pateb, pro které se ma
poskytnout nejvyssi individualni nabidka podpory.

Socialni integrace ozdtaje ,proces rovnopravného spdknského zdeneni
specifickych minoritnich skupin do vHlaciho a pracovniho procesu, do Zivota
spole’nosti.“** V socialni integraci setpdpoklada samostatnost a nezavislost jedince ve
spolenosti, jez nevyzaduje zvlastni ohledy ze stranjropeného prosedi. Clovek
s postizenim musi byt schopefizpisobit se socialnimu prasdi, komuni, spol&enskym

podminkam.

V nejobecwjsi rovirg integraci chapeme jako danovanici spojovani witych ¢asti
v jeden celeR® Integrace se najxlad vyskytuje ieSeni probléi souZiti majorit, tedy
intaktnich jedin@ a minorit, tedy lidi se socialnim a zdravotnim gtedrénim. Integrace
piislusnilki minorit je v kontextu p& o ¢lovéka a jeho vSestranného rozvoje nevyssim
stuprém socializace jedince. #eme hovt o schopnosti jedince zapojit se do spolesti.
Integrovany jedinec musi byt schopen akceptovaimgora pravidla spotaosti, vytv&et

a formovat k ni pozitivni vztahy a postoje.

Inkluze znamenarpvnopravny vztah (vyrovnavaniifgzitosti) majority a minority,
tedy Gplné zdereéni, aniz by ovdem existovaly bariéry v nas samyfHrikluze se tedy
rozumi plné, rovnopravné a @S§pmé zalenéni osoby se zdravotnim postizenim do
spol&nosti. Je to plné a rovnopravnécteseni ve Skole a v zadéstnéani, kam paraplegik

dochazi.

Jankovsky uvadi definici inkluze od Richarda Villdnkluze je pedevSim postoj,
pristup, hodnota, f@swdceni, akce. Ajmeme-li inkluzi, pak onaidi veSker4 dalSi naSe
rozhodovanf!’ Inkluze se chape jako pravo a ne jako vyhodapktsi osoba s postiZzenim
musi zaslouzit. Upl#tje piistup zaloZzeny na tom, Ze nejprve j&dipostizenim zazeno do
bézné Skoly mezi intaktni spoluzaky bez ohledu na jgho postizeni. Neni ippom

rozhodujici, zda dits postizenim zvladnec¢ivo prislusného réniku, ale jestli v inkluzi

Y NOVOSAD, L.Zasady specialniho poradenst®i.vydani. Praha: Portal, 2000. s. 18.

!> Srov. tamtéz s. 20.

16 JANKOVSKY, J.Ucelena rehabilitace i s #7kym kombinovanym postizenfinvydani. Praha: Triton,
2006. s. 87.

" Tamtéz s. 88.
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pievladaji pozitiva nad negativy. Mezi pozitivaibeme z#adit socialni a entmi zisk pro
dit¢ a jeho spoluzaky.

K dobré inkluzi gispiva bezbariérové prdsti, kvalitni kompenzmi a edukéni
pomicky, postoje viejnosti, individualni pedagogickd a psychologické&epa gipadré
i pomoc osobniho asistentd,asistenta &itele. Dale mohou podporovat inkluzi nizSi¢pp

zaka ve tidach.

Pokud budeme na stejnyildad uplatiovat integraci, odhali se jiné metody
a postupy. Nejprve je dise zdravotnim postizenimiazeno do programu rannépéUz od
atlého ¥ku je integrace za#iiena na spravny rozvoj die. V predskolnim ¥ku mize byt
dit¢ s postizenim integrovano do miated Skolky. Za pomoci odborrikse pro dit s
postizenim hled4 vhodna $kola i#da, do které bude #zend'® Integrace probiha jako
dynamicky proces, kde se vyuziva specifickychélaeacich pateb pro jedince s postizenim.
Materialré-technické a servisni zabezpai nemusi byt vzdy na gebné udrovni, ani
vstiicnost spoluzak neni samazejma. Uspch ¢asto zavisi na houzevnatostistét nasazeni

rodiny a vynalézavostéj trpélivosti prislusnych ditelu.

Termin ,include" gedznamenava byt séasti receho, byt zahrnut v celku, kdezto
Jinteger* znamena neposkozeny, Gplny, cEly.V souvislosti s rozvijenim teorie a praxe
integrace se howotaké o inkluzi. Integrace a inkluze nejsou aotonimi protipolyieSeni
problémi populace s postizenim, spiS se pouZivané metogiokupy vzajemh dophiuji

a prolinaji.

Proces socializace, a tedy i integragienkluze je v mnohém rozporuplny. Filozofie
sowasného vysfiého swta vytv&i z neutralniho faktu zdravotniho postizeni zavazné
socialni znevyhodmi jedince s postizenim, které mohotelpnat jen ti nejvyzrélejSi
a nejvytrvalejSi. Sociathekonomické tlaky s$Puji rozvoj individuality ¢lovéka, jsou
faktorem, ktery mize snizovat €elnost a efekt vSestranné podpory sociah#tao procesu.
Jen ve spol®é interakci m& hodnota a individualita kaZzdéhoineel swij vyznam
a skuténou hodnotu.

' Srov. NOVOSAD, LZasady specialniho poradenst®i.vydani. Praha: Portal, 2000. s. 23,
19 JANKOVSKY, J.Ucelena rehabilitace di s #7kym kombinovanym postizenfinvydani. Praha: Triton,
2006. s. 87.
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1.4 Volny ¢as

V pribéhu djin existoval volnycas, jako gidanicinnosti a odpséinku. Stidani prace
a volnéhocasu odpovida biologickému rytnélovéka, volnycas se tak stal soasti lidskeho

Zivota.

Rozsahlou specifickou oblast volnélkasu ovliuji vlastni pravidla, zakony
a normy, ale také politicky systém. Je to &mi spoléenského systému. Vyznam volného
¢asu pro spolmost stéle roste. Zi8uje se jeho podil v lidskénnosti. Volnycas je pro nas

¢asem odpginku, relaxace a sportu, ale také prostorem prelazdni.

,Pod pojem volnycas se bzr¢ zahrnuji odpdinek, rekreace, zabava, zajmove
c¢innosti, zajmové vzthvani, dobrovolna spofensky prosgsna cinnost i casove ztraty
s tmito ¢innostmi spojené. Je to doba, kdy si &m@osti mizeme svobodrvybrat, dlame je
dobrovolr® a radi, pinaseji nam pocit uspokojeni a uvémn“* Traveni volnéhogasu
a vyker volnotasovych aktivit je zcela individualni u kazdé osobybér volnatasovych
aktivit zavisi na dostupnosti, nabidce v jednotiivwoln@asovych organizacich a také na

financnich moznostech a zdravotnim stavu jedince.

Volny ¢as prochazi rovinami fyzikalnihéasu, biologickéhatasu, psychologického
¢asu a socialniheasu. Fyzikalnicas ohraniuje dobu povinnosti a dalSich aktivit zavazného
charakteru, které jsou s nim spojené. Biologickpsgchologickyc¢as ovliviiuje prozivani
a relaxaci ve volnémase ale i to, co ve volnésase dlame. V kontaktech s ostatnimi lidmi

béhem iznych aktivit se ve volnérase projevujéas socialni.

Jiné teorie se snazi chapat votiag jako samostatny svébytégsovy prostor, ktery se
vydéluje z ramce pracovniho dne a vtendencich¢asng spoknosti nabyva stale na
vyznamu. Prostor pro zjevovani pravych kvalit Zivota, moznoseberealizace
a uspokojovani peeb se trvale fesunuje do sféry volnéh@su, ktera se postupmozsii

v centru orientace lidf?*

,Kazdyclovek ma swj volny cas a proziva jej jako sy zivot. Cas, kterycloveku zbyva

jako protivaha nutnychcinnosti spjatych se zaistnanim, socialnimi  povinnostmi

2 PAVKOVA, J. et. alPedagogika volnéhéasu.3. vydani. Praha: Portal, 2002. s. 13.
2LVAZANSKY, M. Zaklady pedagogiky volnéliasu.Brno: Paido, 1995. s. 30.
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a biologickymi nezbytnostmi, jéas prazdny, ktery kazdyuige naplnit v rdmci danych
podminek svobodn podle své vlastniile.“*? Volny ¢as je doba, v které si sami volime
aktivity. Ty by nmely byt takove, aby namimasely pocit uspokojeni, radosti, sounalezitosti
a seberealizace. #ipob vyuzivani a mnozstvi volnékliasu je jednim zidezitych ukazatei
Zivotniho stylu a zivotni urownv zemi. Lidé volnémuwasu pisuzuji tiznou hodnotu. Pro
jednohoc¢lovéka mize byt volny¢as mistem odpiinku a relaxace a pro druhého prostorem
pro aktivni zajmy. Volnyas mize lidem pomoci kompenzovat a odreagovat se Wngoh

Zivotnich situacich, pocitu nelisghu, nesisti a ztratach.

Volny ¢as se stava hodnotouie-li byt vyuzit ku prosgchu ¢lovéka a rozvoje jeho
osobnich kvalit® U jedince nabyva tento prostor na vyznamu vdatospivani,
a vyhraovani jeho pdeb a zajm. U dosglého ¢loveéka je traveni volnéhoasu vyslednici
téch vzor@ chovani a priorit hodnot, které si jedinec postupwvoril v pribéhu Zivota.
Zpravidla v dosplosti jiz jedinec umi naklddat s volnymdasem tak, aby rozvijel své
schopnosti a dovednosti, dokazal sam ve volngase navazovat mezilidské vztahy
a pogipad kompenzovat své postizeni sprédwavolenymi voln@gasovymi aktivitami, které

mu umoauji alespa ¢ast&né zapomenout na své znevyhedhn

U volného¢asu je vyznamna moznost seberealizace jeditimaek totiz potebuje
pro spokojeny Zivot subjektivni pocit smysluplnénuzivani volnéhatasu. Dlouhodoby
nedostatek tohoto pocitu vyvolava «tsiny lidi nespokojenost, rozl&dost aZz psychicka
traumata a byvéasto zdrojemirznych vystelka v chovani. Lidé proto spontai zanmgrné
smetuji k aktivitam, které jim tento pocit davaji. Jdezcela konkrétni prozitekfipnémz si
¢loveék uvedomuje své fednosti, pedpoklady a moznosti sebe sama, grestou existenci

VvV pozitivnim smyslu.

22 SPOUSTA,V. et al.Teoretické zaklady vychovy ve volnéame 1.vydani. Brno: Masarykova univerzita,
1994. s. 10.

23 Srov. SPOUSTA,V. et alMetody a formy vychovy ve volnéase 1. vydani. Brno: Masarykova univerzita,
1996. s. 12.
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2. Paraplegie

Paraplegie je nevratnéguuseni michyClovék, ktery ma syndrom paraplegie musi
cely swij stavajici a budouci Zzivotfipiasobit nasledém zraréni. Vyznamny vliv na
opétovném névratu do Zivota ma& osobnost pacienta. d&jvpodpora proclovéka s
postizenim v kritickych chvilichfjchazi od rodiny, a ta je niédka pro svéha@lena ochotna

udélat cokoli jen proto, aby mu mohl&jakym zpisobem pomoci.

Charakteristikou paraplegie @ignami jejiho vzniku se zabyva nasledujici kapitola.
Dusledky poratni pro osobu s postizenim sefwji podle vysky poskozeného segmentu.
Rozeznavameitstupré porarni michy, protoZze od stuprpostiZzeni se odviji sébtainost
paraplegika i zfisob traveni volnéh@asu. Bezprogedre po poskozeni michy nasleduje
sezndmenkilovéka s jeho zdravotnim stavem a psychické probléngjesg s paraplegii.
U takto zavaznéeho poskozeni michy sénimkvalita Zivotacloveéka, ktery se musi néit

acinné kompenzovat své postizeni.

2.1 Charakteristika paraplegie

Pfi Grazech pate mize dojit k zavaznému poskozeni michy, které ma zieus
trvalé a nerdnné nasledky. Diky lidské neopatrnosti sézm v reékolika vtetinach trvale
zmenit cely Zivot jedince. Ke zrani patée dochazi népstji pii automobilovych nehodach,
skokem do vody, padem z vySky, Urazein gportu, stelnym poragnim nebo nadorovym

onemocgnim.

»Paraplegie je uplné ochrnuti polovingld, obvykle obou dolnich keetin. Vznika pi
porareni michy, nebo u nadérmichu stldujicich. Zarové mohou byt poruSeny i nervy
zasobuijici organy malé panve, mapnaové a pohlavni Ustroj?* U paraplegie dochéazi
k casténé nebo Uplné neschopnosti aktivniho volniho pohy/mize dochazet i kast&éné
ztrag€ hybnosti celého¢ta. Paraplegie je iledek poSkozeni nervového systému v oblasti

michy. K poSkozeni michy dochazi v oblasti hoeticdolnicasti patée. V souvislosti s tim

se kvalitativie meéni Zivot osoby s postizenim.

24 Swtova zdravotnické organizacganline]. 2002, [cit. 2007-03-08].
URL<http://www.who.int/classifications/icd/ICD10Uptes_2002.pdf>.
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K poSkozeni michy (misni 1éze) dochazicasgji pti poraréni patée. Pro objasini
bych chtla nejdive popsat stavbu pdeea funkci michy. Od jednotlivych segmépiatée se
bude dale odvijet klasifikace pokar patée.

Pohyb je neodmyslitelnou stésti naSeho Zivota. Umidji jej predevSim svaly,
jejich ¢innost jefizena nervovou soustavou. Sasti nervové soustavy je mozek, made
micha a periferni nervove keny, a periferni nervy. Micha nam umoje penos informaci

z mozku k perifernim netvm a naopak, z periferie k mozku.

Micha je uloZzena v pateim kanalu, jehoz oporu t¥io kos€ény paténi oblouk.
Jednotlivé¢asti michy se &i na segmenty. Segmenty jsou useky michy, z nigfstupuji
parové misni nervy. Naifgném fezu michou je viet rozloZeni bilé a Sedé hmdtySeda
hmota zaujimé centrélridst a méa tvar rozepjatychritel motyla, zatimco hmota bila ji
obklopuje. Bila hmota je slozita soustawar¢ dlouhych aizr¢ silnych nervovych vidken.
Seda hmota je t¥ena nervovymi bitkami a jejich vylZzky. Bila hmota je ti‘e prokrvovana

nez hmota Seda, tedy metabolické naroky Sedé hpmiywyrazg vyssi.

Anatomicky a funkné rozdtlujeme michu na segmenty. Z kazdého segmentu michy
vystupuji gredni a zadni kenova vlakna, ktera vytydji predni a zadni misni ken. Micha
ma& 31 segment pojmenovanych podl€asti, se kterymi souvisi svymi temy?® Predni
korenova vlakna miSnich segméntvedou motorické a vegetativni vzruchy iicpe
pruhovanym svdlm, hladkym svalm a Zldzam. Zadni keny givadgji vzruchy z periferie
k zdkladnim orgadlm a do centralniho nervového systéemudedmi a zadni Keny se
v kazdém segmentu spojuji a witep tak misSni nerv (n. spinalis). Mich&phazi plynule do

mozku a patetvori kosénou ochranu michy.

Micha probih& v tzv. pateim kandalu, ktery je tu@n otvory jednotlivych obratl
patge. Pate je tvarena ficeti dwma az iceti tremi obratli. Mame sedm &nich obrati,
dvanact hrudnich obratl pét bedernich obrail pét kiizovych obrail, které splyvaji v kost
kiiZzovou actyii az pst kostenich obrath, splyvajicich v kostr. Ty odpovidaji zakrdlému
ocasnimu oddilu pate.

% Srov. SRAMKOVA, T.Porareni michy pohledem sexuolod&raha: Svaz paraplegikCentrum paraple,
1998. s. 15.
% Srov. MALY,J. MIRON, P Poranenie miechy a rehabilitacl. vydani. Bratislava: Bonus, 1999. s. 193.
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V odborné véejnosti byl zastdvan nazor, Zze posSkozend michaidnsohopnost
regenerace. Nyni sefipousti, Ze ufitA mald schopnost znovuobnoveni michy existuje,
ne viak takova, aby bylo moZné Uplné zhojeni a wbrfankce’” OkamZit po poragni
michy nastava misni Sok. Po jeho odeinkteré se objevuje ngstji mezi ¢tvrtym az
Sestym tydnem po Uraze,ufe nastat vyznamné zlepSeni funkci. DalSi zlepgemastava

velmi zvolna a zavisi na stupni poSkozeni a inténehabilitace.

VyznamrgjSi obnova funkci obvykle préhne v obdobi Sesti az osmi¢sial po
vzniku misni |éze. U gkterych jediné se mohou projevovat znaky zlepSeni i po dvou ketec
Cim vice ¢asu ulhne bez jakéhokoliv zlepSeni, tim je men3i pgpedobnost, Ze daké

podstatné zlepsSeni v oblasiti nebo pohybu &kdy nastane.

lhned po poragni musi bytélovék prevezen do nemocnice a byt hospitalizovan na
odctleni, které se zabyva operovanim pateSpondichirurgicky nebo neurochirurgicky tym
by m&l ihned rozhodnout offpadném opetamim zéakroki?® Po stabilizaci stavu by &hbyt
pacient pelozen na spinalni jednotku, kde je pros@al intenzivni rehabilitace. Po dvou az
trtech nésicich by mil byt pacient peloZzen do rehabilitmiho Ustavu, kde poktgje
rehabilitace se za#enim na dosazeni nejvySSi mozné U¥msmlEstainosti.

2.2 VySka poskozeného segmentu

Pri poSkozeni michy se informace o tom, &o titi pod poskozenou oblasti nemohou
dostat do mozku. Také informace, které mozek vysit@mohou projit poSkozenaisti
michy ke svalm a ovlivnit jejich pohyb.Citi a wvili ovladany pohybda pod poranou
oblasti jsou tedy poSkozené. Ve&tsi, ¢i menSi mie je také poruSena funkce teoi

a vyprazdovani.

Pokud c¢lovek ztratil uplreé ¢iti nebo wli ovladané pohyby pod poskozenym
segmentem, pak iiemetici, Ze léze je Uplna. Pokudjaka formaciti nebo vili ovladanych

pohyhi zistala zachovana, pak je l&Zesténa?

%" Srov.Paraplegické férumfonline]. [cit. 2007-03-08].
URL<http://www.spinalcord.cz/portal/alias__Parafeleg__cs/tablD__3344/DesktopDefault.aspx >.

srov. SRAMKOVA, T.Porareni michy pohledem sexuolograha: Svaz paraplegikCentrum paraple, 1998.
s. 13.

29 Srov.Cesta k nezavislosti po poskozeni miémgha: Svaz paraplegikCentrum Paraple, 2004. s. 7.
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Nasledky  poSkozeni michy zélezi na vySi segmenbwarpni, pridruzenych
porarénich a na tom, zdali je porami Uplné neb@ast&né. Okolni faktory ovliviuji disledky
postizeni. Jak uz jsenride zmiovala, mezi dalsi faktory wieme z#adit: Wk, pohlavi,
osobnost, fyzickou stavbuélaé, rodinné zazemi, socialni postaveni, &adi, finareni
zabezpeéeni, motivaci a progedi. Podstatna je také podpora a povzbuzujisiyp rodiny,
pratel a zdravotnickych pracovriik

Podle vysky poskozeného segmentuizeme poragni patée rozdlovat na

tetraplegie, vysokou paraplegii a nizkou parapf&yii

2.2.1 Tetraplegie

Tetraplegie je poskozeni michy ki ¢asti segmentu. U tetraplegie {ast&na
citlivost na tvdi, iji, ramenech a rukou, akdovék nebude mit Zadnéiti na nohou®
V nejtézsich formach tetraplegie osoba s postiZzenim rdmipma sama dychat, je zavisla na
respiratoru. Dochazi zde k tplnému ochrnuti trdqumich i dolnich koketin ac¢lovéek mize
pouze pohybovat krkem. V sedu neni chopen se séretigpotebuje asistenta nebo fixaci na

voziku.Clovék s postizenim je pthzavisly na okolni pomoci, je schopen instruovéttasty.

Tetraplegik neni schopen se postarat o osobni hygigblékani, mobilitu naifku,
piesuny a neni schopentze. V kazdodennichinnostech pdtbuje plnou asistenci a jeho
mobilita je zajis¢na elektrickym vozikem, kteryidi bradou nebo dechem. Komunikuje
s okolim pomoci elektronickych pditek nebo hlasem ovladanym osobnindifasem nebo

pies systém kontroly okoli.

V leh¢ich forméch je tetraplegie spojenéaste&nou ztratou hybnosti hornich keatin
a uplnou ztratu pohyblivostéla a dolnich kotetin. Clovék s postiZzenim jéasténé omezen
v dychani a kaSlani. Dokaze se samostptat&et, pohybovat, sétla gesouvat zizka na
vozik. Na voziku dokaze samostatsedt, ale ma problémyip zvedani rukou nad hlavu.
Clovék je samostatny v oblékani, osobni hygienu zvladénsipkami v upraveném prasii,
je nezavisly v komunikaci. V kazdodenginnosti je gevazri nezavisly, dokdze se
samostaté najist s porickami, je schopen samostatrpripravit obierstveni a néapoj.

%0 Srov.Cesta k nezavislosti po poskozeni miémgha: Svaz paraplegikCentrum Paraple, 2004. s. 7.
31 Srov.Paraplegické férumfonline]. [cit. 2007-03-08].
URL<http://www.spinalcord.cz/portal/alias__Parafaef__cs/tablD__3344/DesktopDefault.aspx >.
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Tetraplegik je mobilni na lehkém aktivnim voziku h&dkém povrchu v interiéru, na

dopravu mimo domov pouziva elektricky vozik.

2.2.2 Vysoka paraplegie

Vysoka paraplegie je poskozeni michy v segmentunih@ésti zad. Clovek
S postizenim m&4éast&nou ztrdtu pohyblivostiéta a Uplnou ztratu pohyblivosti dolnich
kontetin. Dychani a kaslani jeasténs omezenéd® Ma plns inervované vsechny svaly
hornich kowetin, zachovanou furtkost pazi aasténou stabilitu trupuClovek s vysokou

e

paraplegii, ma zachovanou citlivost od hrudi nahate nema mit Zadriéti na k¥iSe a nohou.

Clovek je schopen setlbez opory, dokaze zvednout ruce nad hlavu a pofatimi
vSemi snéry. Z patatku bude pdiebovat asistenciipcinnostech s timto pohybem spojenych.
Je pl nezavisly v osobni hygién oblékani, kazdodennickinnostech, v komunikaci,
v mobilit¢ na izku. Samostathse pohybuje na voziku a ¥gsunech. Ovlada &ai rizeni
auta a je samostatnyipovrchovém uklidu v domacnosti. Pomoci bradekanych ortéz na

kolenou a na kotnicich dokéaze s natazenymi kolaogit.

2.2.3 Nizka paraplegie

Nizka paraplegie je poSkozeni michy v segmentuid@sti zad. Zfisobuje Uplnou
nebocast&nou ztratu pohyblivosti dolnich koéetin. Osoba s postizenim ma ¢inervované
vSechny svaly hornich kéetin a dlouhé svaly zado¥d Fxi nizké paraplegii je zachovana

citlivost od licha nahoru &ast&ng ¢iti na nohou.

Cloveék dokaze samostatnsedt, chytat a hazet mj coZz mu umoliuje snadyjsi
zapojeni p sportovani. Paraplegik je @rsamostatny ip sebeobsluze, v pohybu na voziku
a v gesunech nadp Je nezavisly v osobni hygierv oblékani, v kazdodenni&@mnostech,

v komunikaci. Ridi samostath auto pomoci rtniho ovladani. Pro pohyb the ¢asteéns
pouzivat berle s ortézami na kolenou a na kotnidfoziku je aletastji davana pednost pro

jeho \&tsi rychlost, mensSi fyzickou nafoost a pro sportovani.

32 Srov.Paraplegické férumfonline]. [cit. 2007-02-21].
URL<http://www.spinalcord.cz/portal/alias__Paralaeg__cs/tablD__3344/DesktopDefault.aspx>.
¥ Srov. tamtéz.
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2.3 Seznameni €lov éka s jeho zdravotnim stavem

N W s

télesného, ale nasledm dusevniho stavu, protoze kazda nemoc se odmagyahiceclovéka.
Kazdy ¢lovék reaguje na takto zasadni #m zdravotniho stavu a vSe, co stim souvisi,

trochu jinak. Pesto ¥tSina lidi v této situaci proziva podobné pocityiaee a stavy.

Pred Urazem jecloveék aktivni, relativie nezavisly, ma zazity zivotni rytmus, je
v socialnim kontaktu s rodinou, spolupracovnikyhydmje se ve znamem priedi domova,
pracovist a ve spolénosti. Vyuziva suj volny ¢as prostednictvim fiznych aktivit, zajn

a kontku. Po citové strancerevladaji kladné emimi zazitky jako je jistota, radost, rigel

V nemoci seclovék méni na pacienta, ktery jeirgdmétem pée |ékan a sester, je
zavisly na druhych. Jeho Zivotni rytmus sesmiha uruji ho jini** Osoba s postizenim je v
relativni socialni izolaci v nemogimim prostedi, nerozumi svému psychickému a fyzickému
stavu. V jeho psychickém stavu m&si vliv soubor pevazié negativnich eminich zazitk,
jako je uzkost, strach, deprese, nejistatimvek Zije intenzivié pritomnosti, minulost je pro

n¢j vzdalena a budoucnost nejista.

Vznikem Urazu dochazi k dramatickému zvratu v tivtento zvrat se oztaje jako
krize. Model psychické krize se snazi popsat ailmgetit to, co se &e v psychicetloveka
bezprostedrs po Uraze aZ do doby steni se situac&gké znény zdravotniho stavir. Tento
proces je dlouhodoby &lime jej do @ti fazi:

Faze vylriku

Nastdva neschopnost dfit tomu, co se stalo. Je zde extrémni vyhrocerschtr,
zkSeni, zmatek. Dochéazi k totalnimu selhani v3eclehislkych zgisohi zviadani &Zkych
Zivotnich situaci. Navenek se tento stav projewiijeem, pl&em ¢i naopak apatii a depresi.
Clovék s poragnim michyéasto odmita fijimat informace zdravotniko tom, co se stalo,

VVVVV

newii jim, odmita skuténost a ma nerealistickégastavy o tom, co bude schopeitatl

% Srov. WENDSCHE, P. et dPorareni michy a pat& Komplexni o3#bvatelsk& pée u para- a
kvadruplqgil&. 1. vydani. Brno: Institut pro dalSi vddvani pracovnik ve zdravotnictvi, 1993. s. 62.

% Srov. KRIVOHLAVY, J. Psychologicka rehabilitace zdravétpostizenychl. vydani. Praha: Avicenum,
1985. s. 37.
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Faze pogreni

Clovek s postizenim se snazi vyiaz védomi fakt Grazu a néasledného defektu.
Jakmile ¢lovek pripusti, Ze zmany, které postihly funkce jehala, jsou dlouhodobé nebo
dokonce trvalé, iiive pociovat beznag, nekdy ztraci zajem o komunikaci s druhymi lidmi
a uzavira se do sebe. Pro osobu s postizenim jektbasticka deprese a celkové amp
schopnosti &co vnimat, ztrdci smysl pro realitu, je rigidni patcky. Mize mit az

sebevrazedné tendence.

Faze intruze

V intruzi je charakteristicky hiv. Clovék mize citit zlost na to, co se stalo, ma pocit,
Ze jeho poragni bylo nespravedlivé a nefér. e mit zlost, Ze neni schopen pracovat,
sportovat nebo starat se o rodinu, citfklost \aci lidem, ktei nejsou ochrnuti. Sy hnev
nekdy prenasi na rodinu nebo na d®gici persondl, jindy ho zadrZuje v golt’lovéku se
vtiraji myslenky, které maji vztah k Grazu a stéke opakuji.Clovék neni schopen se
v mySlenkach sousdit na jiné téma, nez na Uraz. Navenek se taw gézjevuje poruchami

spanku, strachem, uzkosti, vztekem a agresi.

Faze vyrovnavani

Vyrovnavani se s Urazem a jeho nasledky, neni jednorazovy proces, ale jde
o sérii pokus. Clovék zdolava #zné gekazky,iesi problémy, které murie nepisly ani na
mysl. Clovék se pravem obéava, Ze pogan ovlivni jeho Zivot a jeho vztah k rodin
a pateiim. Nékdy zcela nerozumi tomu, co se stalo a nevi, ce lé. BZrn¢ se objevuje

pocit, Ze mu cokoliv rize ublizit, protoZe neni schopen pro sebe nétaiid

Faze smfeni

Smifeni paraplegikas postizenimpiichazi teprve, kdyZlovék zaind gFemyslet
0 vécech, které mohldat pred Urazem a @&th, které uz nikdy nebude schoperlat Lituje
vdeho, atem se domniva, Ze je prého ztracenéClovék uzZ je schopen myslet na Graz, aniz

by ho to deprimovalo. Vnib¢ se smiuje s tlesnym postizenim.

V prvnich né&sicich po posSkozeni michy je prozivani uvedenyditjpa staw béZné.
Jsou to normalni reakce na trauma. ¥&iwe pripadi se intenzita tohoto prozZivani posttpn
snizuje.Clovék zasne gFijimat to, co se stalo, ziskava novou kontrolu sagm €lem a své

misto mezi ostatnimi lidmi. Postupee nadi zit sesvym postizenim.

22



Na pribeh krize ma vlivosobnosttlovéka s postizenimOsobnost vyzrala, aktivni,
zvykla prekonavat &zkosti se lépe adaptuje, neZ osobnost célkmvyzral&® Rozhodujici
vyznam ma socialni zazentiovéka, zejména dde fungujici rodina, ktera je nejpdi

jistotou.

2.4 Psychické problémy spojené s paraplegii

Porozundt svym pociim a emocim je pro osobup®stizenimstejre dulezité jako
zvladat Iéeni a rehabilitace, ¢etné cviceni a nacvilt solEstatnosti v @EZnych dennich
¢innostech. Zdravotiii pracovnici mohou klientovi pomoci tim, Ze mudj® situace a
stavu, ve kterém se pr&wachazi, vhodha srozumitels vyswtli, jaké jsou nasledky jeho
poraréni a co vSechno a prdude obsahovat jehockbny a rehabilitani progrant’ Lékar,
psycholog pipadreé dalSiclenové I€ebného tymu, na zakladkve vzajemné dohody, maji

nabidnout podporu a byimi, se kterymi si klient rize promluvit o svych pocitech.

Pro klienta je nutna podpora rodiny &el. Je zadouci, abygdl, Ze je fjat zpatky
do komunity. Pdebuje ziskat pocit, Ze ke vést hodnotny Zivot. iezité je porozurst
tomu, co se stalo a jaké to méastédky pro jehodo. Musi zjistit, které ¥ci zvladne udlat
sam, a ke kterym piswtbuje pomoc druhych.

K tomu, abyclovék zvladl svou citovou a endni reakci je iteba sahnout az na dno
svych sil, najit si dalSi cile, kde snaha o jejadsaZzeni je motivaci. @iezita je podpora
rodiny, patel a Iéebného tymu. f&sto je k tomu zapisbi delSkas.

Pro citové zvladnuti nasledkmisni Iéze je zapit#bi postupné zvladnuti nasledujicich
bod.*®
% Dozwdét se co nejvice 0 svém stavu a 0 miSnim poskozeni.

« Akceptovat, Ze je normalni citit to, co citi.

%0 Srov. WENDSCHE, P. et al.

Porareni michy a pate Komplexni oSédvatelska pée u para- a kvadruplegik 1. vydani.

Brno: Institut pro dalSi vadiavani pracovnik ve zdravotnictvi, 1993. s. 63.

37 Srov.Paraplegické férumfonline]. [cit. 2007-03-09].
URL<http://www.spinalcord.cz/portal/alias__Paralaef__cs/tablD__3432/DesktopDefault.aspx>.

3 Srov.Cesta k nezavislosti po poskozeni miémgha: Svaz paraplegikCentrum Paraple, 2004. s. 10.
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% Mluvit s nekym o svych pocitech. ke to byt 1€k psycholog, rehabilitani
pracovnik, gkdo z rodiny, z fatel nebo #kdo jiny se stejnym por&nim. Je
dobré byt upimny ve vyjadeni svych pocit a obav.

« Byt aktivni. Délat pro sebe co nejvicengtat aktivni fyzicky i mentakh Délat
oblibené ¥ci, zkouSet dlat véci nove.

% Rozhodnout se poktavat v Zivot i s poSkozenim michy.

Jednou z &ci, ktera bude dlouhodélzatzovat psychikilovéka po poradni michy,
jsou reakce jinych lidi &i nému. Mnozi budou na @atku rozhovoru s nim v rozpacich,
budou se citit zahanbeni¢keti maji dobry umysl pomoci, ale maji tendenci gmuat. Deti
budou pokladat hodnotazek.Clovék na voziku se musi néitityto reakce zvladat. Musi se
zamyslet nad tim, jak by askide reagoval samipkontaktu s vozikarem a pokusit se

porozungt tomu, pr@ lidé reaguiji tak, jak reaguiji.

»Nelze se sty za to, Ze jsem na voziku. debia nadit se byt ve spot@osti s lidmi
a ukazat jim, Ze jsem stejnyitovekem, jako ped porarnim“*® Nekteii lidé potebuiji

neékolik setkani, aby necitili rozpaky wippmnosticlovékas postizenim.

Vztahy s rodinou aateli, se kterymi travil volngas se mohou stat napjaté. Blizci
lidé prav@podobré prozivaji podobné pocity jakédovek s poSkozenim michy. Mohou mit
obavy z jeho fichodu dom a z toho, jak sami situaci zvladndtlovék s postiZzenimjeho
rodina a patelé musi mluvit otéent o svych obavach a strachu. febuji se vzajenih

podpdit, aby se s novou situaci vyrovnali a tifitse s ni Zit.

2.5 Kvalita zivota

Kvalita Zivota neni zcelarpsreé definovatelnd, ale Ize ji vSeobé&cchapat jako Urove
fyzickych, psychickych a socialnich aktivitovéka ve vztahu k jeho Zivotnimu proéedi.
PredevSim se tyka napni Zivotnich pateb a spokojenosti v ZivatMazeme si ji pedstavit

jako ¢éru vcase na stupnici, kde nejnizsi hodnota je smrt\ay&8j je nekonano.

%9 paraplegické forumjonline]. [cit. 2007-03-09].
URL<http://www.spinalcord.cz/portal/alias__Paralaeg__cs/tablD__3431/DesktopDefault.aspx>.
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Swtova zdravotnicka organizace definuje kvalitu Zévgdko: ,percepce jedince jeho
pozice v Zivo¥ v kontextu své kultury a hodnotového systému avztahu k jeho ciim,
ocekavanim, normam a obavaifl.“Jedna se o velice Siroky koncept, multifakto’aln
ovlivnény jedincovym fyzickym zdravim, psychickym stavesspbnim vyznanim, socialnimi

vztahy a vztahem ke Klbvym oblastem jeho Zivotniho proéedi.

Pojem kvality Zivota je&asto pouzivan a tyka se okruhu zdravé populace, @eb
s postizenim, chronicky nemocnych, zavislych a @éniFaktory utujici kvalitu Zivota
upresnila OSN v roce 1961. Vymezila tyto faktory jgsadminky Zivotd™
% stav ochrany zdravi,
«» Zivotni prostedky,
s vzdklani,
% pracovni podminky,
% stav zamistnanosti,
+« uspokojovani pageb a zajm,
+ doprava a komunikace,
% byty a jejich vystavba,
% odpainek a zdbava,
% oblékani,
+« socialni jistoty,

+»+ o0sobni svoboda.

Kvalita Zivota vyjaduje kvalitativni stranky Zzivotnich proadesa kritéria jejich
hodnoceni. MZeme hovdt o kvalit¢ Zivota v rovinach velkych spalenskych celk, malych
socialnich skupin a i v osobni roviff Pii stanoveni kvality Zivota individua jde o osobni,
subjektivni hodnoceni zdravotniho stavu, bolesigkojenosti, nagji. Kazdy z nas hodnoti
kvalitu Zivota v oblasti pracovni, spoknské, rodinné a voldasove, ve které se upiafi

osobni hodnoty jednotlivce, jehdeaistavy, pojeti, nage, acekavani a feswdceni.

9 Swtova zdravotnické organizacpanline]. [cit. 2007-03-09].
URL<http:www.who.int/evidence/assessment_instrusigol/index.htm>.

41 Srov. VANDUROVA, H. MUHLPACHR, P Kvalita Zivota: teoreticka a metodologicka vychédisl.
vydani. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 94.

“2Srov. KRIVOHLAVY, J. Psychologie nemocl. vydani. Praha: Grada, 2002. s. 164.
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2.5.1 Zmeéna kvality zivota paraplegika

Subjektivni pocit spokojenostiovéka s objektivni realitou, ktera ho obklopuje a ve
které Zije, je v uspokojeni peb a z4m v ramci osobniho, rodinného, socialniho
a volna@asoveho progedi. Pomoci ohodnoceni kvality Zivota vyjag miru adaptace

¢loveka s postizenim na zZmeénou Zivotni situaci.

Spole&nost mize pro paraplegiky vyt¥éat objektivni podminky, které byloveéka
formovaly. V co nej¥tSi mike ho mohou uspokojit a mohou pomoci dosahnout ktiapgch
cila. Budeme-li hoveit o kvalit¢ Zivota lidi se zdravotnim postizenim, velmileFitou
souasti Zivota je pro tyto lidi pocit jistoty, zajiti socialniho zdzemi a pocit bezpeKazdy
paraplegik ma stejna prava a povinnosti jako kdekaly. Cloveék s glesnym postizenim se

stava ve zvySené bei zavisly na okolnim prastdi, na svych blizkych i na celé spmiesti.

VngjSi a vnikni ¢initelé ovliviuji kvalitu Zivota osoby s postizenim. §gi cinitelé

jsou externi faktory ovlitwjici kvalitu Zivota jedince po GraZé:

Terapeuticka aliance

Dobry vztah mezilovékem s postizenim jedincem a lé&m vytvai terapeutickou
alianci. Za spojujici faktor mezi pacientem a i&ka je gedpokladand vzajemnéietra,
pochopeni

a respekt.

Existenci druhé osoby
Vz4jemny patelsky vztah paebuje kazdylovek. O to vic, jestlize nastane situace,
kterou je nedekavany Uraz. Osoba s postizenimigotje kkoho, s kym by mohla prozivat

tézké chvile. Ngjastji je to rodina, ktera ma k jedinci s postizeninjotiée.

Skupinova socialni podpora
Kazdyc¢lovek Zije v ugitém okruhu lidi, v wtité zajmoveé skupi v pracovni skupi
v rodiré. Osoby zastoupené &chto skupinach pétbuje jedinec s postizenim v rggich

chvilich nejvice. Pe¢ba podpory a sounalezitosti je p&p velmi dalezita.

43 Srov. VANDUROVA, H. MUHLPACHR, P Kvalita Zivota: teoreticka a metodologicka vychédisl.
vydani. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 18.
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Socialni komunikace

Dobra kvalita socialni komunikace zatwge clovéku s postizenim uzavirat se do
socialni izolace. P&tba vypovidat se, sdilet gkym své pocity a myslenky, je u kazdého
jedince fizna. Zde je dlezita funkce rodiny, fedevsim vSak pomoc psychologa. Nejde jen o
to vypovidat se, ale také pocit empatie a séntitExistence socialniho vzordipnterakci
s jinymi lidmi vznika tendenci se s nimiiznym zmisobem srovnavat. Po navratu do

spole&nosti ma paraplegikZkou roli, a to je vyrovnavani se ostatnim intéakttidem.

Kvalita odborné zdravotni a oSetovatelské pée
Urovei Iékarské pée je v dnedni dabna velmi dobré trovni. Léka Iékdska pée je
prvni z faktofi ptsobicich na jedince po Uraze. Odbornost a profabianje dilezitou

slozkou i pro naslednou §ié

Vnitini ¢initelé jsou uéovani internimi faktory kvality Zivota jedince poaze. Velky
podil na u€ovani kvality Zivota ma osobnost pacient&nidv jeho organismu i v jeho

psychice. Mezi tyto faktory #azujeme**

Fyzicky stav

Zména fyzického stavu je velkym viitim ginitelem. Clovék s postizenim se musi
potykat s witym omezenim. Toto omezenicuje rozsah jeho postiZzeni, to je poSkozeni
zpisobené Urazem. Na kvalitu Zivota ma podstatny sliiopnost sebeobsluhy. Zda je
schopen se o0 sebe postarat alésf@sténs, nebo je zcela zavisly na pomoci druhy€im
mensi je jeho zavislost na okoli, tim Iépe se vgéwa se svym postizenim. K dalSim
moznym ¢initelam ovliviujicim kvalitu Zivota pat bolest, emocionalni stav, motivace

a pacientovy fedstavy a myslenky.

Trvalé charakteristiky €¢lovéka s postizenim

Kvalita Zzivota je ovliviovana i znaky osobnosti jedince, tedy trvalymi
charakteristikami paraplegika.ul2zité je, jaky postoj zaujmeuwi svému postizeni. ke
disponovat schopnosti 2Zmy, tzv. flexibility nebo vlastnosti tité strnulosti, negnnosti,tzv.
rigidity.

4 Srov. VANDUROVA, H. MUHLPACHR, P Kvalita Zivota: teoreticka a metodologicka vychédisl.
vydani. Brno: Masarykova univerzita, 2005. s. 18.
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V hierarchii hodnot

Muze se stat, z&lovék piehodnoti siij Zel¥icek hodnot v situaci, ve které se p¥av
ocitl. Co ged Urazem povazoval za sar®mé, nyni se tak zcela jasné zdat nemusi. Na
psychiku fisobi i to, povazuje-li své postizeni jakaitou vyzvu, zkousku své osobni sily

a svych moznosti.

ZkuSenosti a dovednosttlovéka s postizenim ve zvladani obtizi

Do tZkych situaci setloveék dostava v pibéhu svého Zivotatasto. Musi tyto
komplikace ukitym zpiasobemieSit. Nachézi v s@bdovednosti a schopnosti, které mu
pomohou z &ké situace ven. Préyjeho sila bojovat a zkouSet nok&eni &Zkych situaci,

mu pomabhaji zvladat ¢éfpvny navrat do spoémosti.

K hodnoceni kvality Zivota paraplegika sdispupuje ze dvou hledisek, a to
subjektivniho a objektivniho hodnoceni, z nichéktaré je mozné zomit a rektera jsou
nemtnna. MiZzeme je pouze kompenzovéitdodaténs eliminovat jejich fisobent®® Vétsina

uvedenych faktar ma smiSeny charakter, prolinaji se a jejich n&sise kombinuji.

Subjektivni kvalita Zivota se tyk&d vnimani jedinaoypostaveni ve spdaleosti,
v kontextu a hodnotovém systému. Vysledna spokajejeozavisla na jeho osobnich cilech,

ocekavanich a zajmech, které se vygjave volnéntase a nejen tam.

Objektivni kvalita Zivota sleduje materialni zabe@mi, socialni podminky Zivota,
socialni status a fyzické zdravi. Je to souhrn eRookych, socialnich, zdravotnich

a environmentalnich podminek, které oxuliji Zivot ¢loveka.

Bezbariérové prostdi je nutnym pedpokladem pro kvalitni Zivot, a targulevsim
osob sdlesnym postizenim. Zahrnuje bezbariérovy bytmda jeho okoli, bezbariérovou
dopravu, pistupnost do Mejnych budov (tad, posSta, knihovna, nemocnice, obchod).
Chodniky, pechody pro chodce a parkovaci mista negplvzdy poZzadavek bezbariérovosti,

a proto se stavaji velkym omezenim pro paraplegiggekonavani vzdalenosti.

4> Srov. NOVOSAD, LZ4asady specialniho poradenst®i.vydani. Praha: Portal, 2000. s. 16.
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3. Systém pé ¢e / podpory / pomoci

Jednotny systém pé, podpory a pomoci, ktery by byl zéfen na paraplegiky, zatim
bohuzel vCeské republice neni. dteme nalézt pouze jednotlivésti poskytované pé,
které navzajem ne vzdy spolupracuji. Existuji orgare, které se snazi parapléggikpomoci
v Sir§Sim ngtitku, nez jen v oblasti jejichinnosti. Rikladem ntize byt centrum Paraple, které
svym klientm poskytuje rehabilitmi programy, pehled vzdlavacich z&zeni, pomoc

v legislativnich a socialnich sluzbéach a daizne aktivity.

P&e, podpora a pomoc, které se bezgeast dostava paraplegikovi po Urazuj p
némz doslo k poskozeni pdéeje nasledujici. Zramy ¢lovek je odvezen do nemocnice a po
operaci pate se ocita na spinalni jednotce. Relgenuti prvniho akutniho obdobi, kdy ma
¢lovek s postizenim velké psychické a fyzické problémdsleduje pg&e ucelené rehabilitace,

kterd se mu snazi pomoci a ukazat nové cesty, &edyize odvijet jeho dalSi Zivot.

Systém vzdlavani se wnuje moznostem dokoéeni a roz&eni vzdlani,
¢i rekvalifikaci. Studium jakéhokoli za#reni je velice dlezité pro pracovni uplani
paraplegik. Dale se zdednuji socialnim sluzbam, jejich drium a moznostem, protoze ne
vSichni paraplegici jsou schopni samostatoydlet, rektefi potebuji pomoc od svych

nejblizSich ¢i popripact vyuzivaji pomoci progednictvim sociélnich sluzeb.

3.1 Spinalni jednotka

Porarni hrudni a bederni pé&te si vyZaduje specialni ofeni a specialni tym
odborniki, ktery se stara o pacienta. Cekdsvy trend je budovat spinalni jednotky
s menSim p&em kizek, které zabezpekomplexni servis pro pacienta s pafiaim michy.
Sit spinalnich jednotek by & byt rozloZena tak, Ze transport na @ddi by nendl byt delSi

nez sto kilomeit.

V ¢ervnu 2002 vydalo Ministerstvo zdravotnict¢lR Metodické opaeni, které

stanovuje sizdravotnickych zidzeni a jejich spadové Uzemi pro zamstkomplexni pée i
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zavaznych misnich poramich®® Na zaklad tohoto rozhodnuti, podpeného i pistupem
zdravotnich pojigoven, vznikaji nové spindlni jednotky. V roce 20@@Zeme najit spinalni
jednotky v Brr¢, Ostra¥, Liberci a Praze.

e

s poskozenim misnich funkci v subakutnim stadiwpitu onemoami nebo Grazt?’ Na
spinalni jednotku jsou pacientifipmani na dobu azftt mésial. Pacient stoji v centru
komplexni rehabiliténi koncepce a geje o reho staly tym odbornik Ve spinalni jednotce
se cela l&ba, wetre akutniho stadia, odehrava v jednom rehalsifitan centru pod vedenim
a v koordinaci paraplegiologa.

Paraplegiolog rize pochazet zZienych odbornych oblasti, ndkiad z ortopedie,
neurochirurgie, vnihi mediciny, psychiatrie. Z hlediska Ukolu parapeapa je sndrodatny
zajem na celkové a rozsahlé rehabilitaci psngnosoby® Do tymu odbornii na spinalni
jednotce pdt jiz zmireny paraplegiolog, oSidvatelé, fyzioterapeut, ergoterapeut, psycholog,
socialni pracovnik. Ostatni odborné oblasti négeimo do tymu, ale &y by byt k dispozici

Vv pripad pofreby.

Spinalni jednotka ma tyto sloZKY:
+« diagnosticky komplex,
% zakladni vybaveni jako je RTG,
% tomografie,
< operd&ni saly,
% ARO,
« lazkovéacast,
s elektroterapie,
% posilovna,
+ sal na nacvik adlee,
« télocvicna,

% hydroterapie,

“% Srov. Paraplegické férunjonline]. [cit. 2007-02-21].
URL<http://www.spinalcord.cz/_Rainbow/Documentsime%202.2.pdf>.

4" tamtéz.

8 Srov. MASCHKE, R. Organizai a klinické gednosti unipolarni spinalni jednotky.

In Paraplegie a tetraplegie. Mezinarodni sem&#995, 19961. vydani. Praha:

Svaz paraplegik Centrum Paraple, 1997. s. 9.

49 Srov. MALY, J. MIRON, PPoranenie miechy a rehabilitacl. vydani. Bratislava: Bonus, 1999. s. 557.
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% létebnéa vychova k s@btanosti,
% protetika,

% pracovni centrum.

Fyzioterapie a ergoterapie se provadi formou imdiginiho a skupinového &ani.
Naplni fyzioterapie na spinélni jednotce je polddy respiréni fyzioterapie, aktivni
cviceni, cvEeni s dopomaoci, pasivni ¢eni podle schopnosti pacienta. Nacvik samostatnosti
a sokistainosti na izku, vertikalizace do sedu, nacvik stability v segtesuny na vozik.

Dale nacvik stoje, stability ve stoji aicte.

NaplIni individualni cilené ergoterapie j¢edevsim nacvik sa@tainosti kEznych
dennickcinnosti (napiklad oblékani, osobni hygienagsuny). DalSim z ukalergoterapie na
spinélni jednotce je nacvik futikich dovednosti hornich kéetin (nagiklad jemné motorika,
Gchopy, svalova sila, koordinace, grafomotorikaygdierapeut dopotuwje a pomaha
s nacvikem pouzivani petonych kompenzaich poniicek, instruuje rodiny k vhodné

asistenci a stimulaci pacienta a pomaha v celké&tieai ¢lovéka s postizenim.

Na spinalni jednotce pacienistava po celou dobu na jednom raiagtstara se oén
jeden tym odbornik Plati fitom zasada, Ze se rehabilituje osoba, ne jediofistroji>° Do
spinalni jednotky p#t také giprava na oftovné profesni zZderéni béhem prvotni

rehabilitace.

Po revozu na spindlni jednotku se zZ¥aémuclovéku dostane Iékakée oSdeni, na
které nasledh navazuje rehabilitace. Jednim z ridgditéjSich fedpoklad pro dostaténou
rehabilitaci na spinalni jednotce je delfungujici tym. Znamena to spolehlivou spolupraci
nejrizngjSich specializovanych terapeutickych ohojejichz cilem nemize byt osobni
profesni seberealizace, ale jednotlivi pracovnidisimbyt neustéle ochotnifiptupovat na
kompromisy ve prosjch spoléného cile. Zformovani takového tymu bywasto obtizné.
Lékat jen neordinuje, ale musi se povaZzovat za oégieho koordinatora zastrénych
odbornych specializaci. O$etatelskd p& ma stejny vyznam jako ergoterapie
a fyzioterapie. MiSni por&ni zasahuje celéhdlovéka a také terapie na spindlni jednotce

musi byt komplexni.

¥ Srov. MASCHKE, R. Organizai a klinické gednosti unipolarni spinalni jednotky.
In Paraplegi a tetraplegie. Mezinarodni semita®995, 19961. vydani. Praha: Svaz paraplagikentrum
Paraple, 1997. s. 10.
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3.2 Ucelena rehabilitace

Listina zakladnich prav a svobod zéuje prava kazdéméoveku bez ohledu na jeho
rasu, pislusnost, zdravi a atd.Jedna-li se o znevyhodm ve forn& postiZni nebo trvale
negiznivého zdravotniho stavu jéefmeé, Ze pdebna pée neni jednorazovym ogahim, Ze
se jedna o Sirokou problematiklovéka ve svizelné Zivotni situaci. #&musi byt soustavna
a provadna stim, Zze na ni participuje jak sam pacient lao jeodina, tak ifada

spolupracujicich odbornik Jako optimalnfeSeni se jevi ucelena rehabilitace.

Podle definice Sstové zdravotnické organizace 1994, kterou uvadkadesky, je
rehabilitace ,proces, ktery osobam s distabilitou pomaha romvin nebo posilit fyzické,
mentélni a socialni dovednost? Z této definice vyplyva, Ze ozéeni rehabilitace samo
0 solg by mélo byt brano jako rehabilitace ucelenad. Q@md ucelena rehabilitace vyjage
praw to, Ze rehabilitace zasahuje krom zdravotriiepédo dalSich oblasti, a tedy do oblasti
socialni, pracovni a pedagogickeé.

Cilem ucelené rehabilitace je v idealnimippct navrat k fivodnimu stavu, tedy
za&leneni osoby se zdravotnim postizenim do spmbsti®® V historii dochézelo k segregaci
téchto lidi. DxivejSi trend v Ustavni @€ byl izolace lidi s postizenim od intaktni spsiesti.

Za vyznamny cil zdravotni pé, ale pedevsim rehabilitace se povazuje dosazeni optimalni

individualni kvality Zivota.

Rehabilitace u ochrnuti musi byt komplexni. M& gékladni ukoly>*

« Zanxtuje se na rehabilitaci svalpokud je jejich inervace zachovana, zlepseni
fyzické kondice, zabrami svalovym atrofiim, kontrakturdm a deformacim
kloubi.

% Vede paraplegika k s¢btatnosti.

+ Vede paraplegika k postupné adaptaci na nasledkglsgho porasni pomoci

psychologickych metod.

*1 Srov. Listina zékladnich prav a svobdanline]. ¢ 1999 [cit. 2007-04-16].
URL<http://www.psp.cz/docs/laws/listina.html>.

2 JANKOVSKY, J.Ucelena rehabilitace éi s #zkym kombinovanym postizenfinvydani. Praha: Triton,
2006. s. 20.

%3 Srov. VOTAVA, J. et alUcelena rehabilitace osob se zdravotnim postizetinvydani. Praha: Karolinum,
2005. s. 15.

** Srov. SRAMKOVA, T.Porareni michy pohledem sexuolod&raha: Svaz paraplegikCentrum paraple,
1998. s. 17.
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% Cilem je obnoveni socialnich kontadkta uplat@ni ve spolénosti
a znovuzapojeni se do pracovniho procesu.
Proces komplexni, ucelené rehabilitaceciza na Spinélni jednotce a pokuge

v rehabilit&nim udstavu.

Ucelend rehabilitace se sklada ¢kalika c¢asti, kde jejich provashi musi byt
vzajemré koordinovano. Vzajemna spoluprace mezi jednotlivgivory ucelené rehabilitace
a jejimi odborniky, ktd peiuji o pacienta, je nezbytna pro jeho dalSi vyvajisgSnou

integraci do spolaosti.

Obvykle prvni ¢asti je rehabilitace t&bna. Léebna rehabilitace je zafidvana
zdravotnickym rehabilinim zd&izenim. Podle nazvu iweme odvodit, Ze jejim cilem je
provadt lécbu, tedy odstigovat nasledky nemocti Urazu. Léebna rehabilitace zajigje
zlepSeni funéniho stavu, podili se na odstewani handicapu. Dale uziva metode@éné
rehabilitace pro znovunabyvaui, utvareni ztracenych nebo nerozvinutych funkci a takeé p
stabilizaci zdravotniho stavu pacientd.ésebnou rehabilitaci zaji§ije cely tym odbornil,

ktefi maji tizné zdravotnické odbornosti.

V rehabilitatnim tymu nesmi chyb rehabilit&ni 1éka - vedouci tymu, fyzioterapeut,
ergoterapeut, Klinicky psycholog, socialni praceeni Podle druhu postiZzeniude byt
uzitetnym ¢lenem tymu logoped, protetik, speciélni pedagogec&ini pedagog se ihe
vyznamr podilet na poradenstvi v dalSim ¥#&Vani osoby se zdravotnim postizeniniZm

se z@astnit na rehabilitaci kognitivnich funkci.

Rehabilitace socialni sdébnou rehabilitaci spolu Uzce souvisi. Kazdy jeclima jiz
od narozeni socialni vazby, které si udrzujefii pbytu v nemocnici. Podpora rodiny je
prailovéka velice dlezitd, dodava mu cliua silu s postizenim bojovat a nefitnke
sowasnym stavem. Prdastdnictvim socialnich vztahse paraplegik do sp@ieosti ot vraci

a socialni rehabilitace mu k tomu ma wyivgpravné pedpoklady.

Socialni rehabilitace se tyk& vSech osob se ztlméwopostizenim, nezavisle nakw,

od casného é&stvi do pozdniho staa je tedy vyznamnou sloZzkou ucelené rehabilitace.

%5 Srov. NOVOSAD, L. NOVOSADOVA, M.Ucelena rehabilitace lidi se zdravotnim, zejménmastickym,
postizeniml. vydani. Liberec: Technicka univerzita v Libefeedagogicka fakulta, 2000. s. 16.

33



Prostedky a cile sociélni rehabilitace seéasti fekryvaji s prosedky a cili ostatnich sloZzek
ucelené rehabilitace.

Tato oblast se snazi o zajist ekonomickych jistot pro lidi se zdravotnim pastiim,
o predpoklady pro samostatné bydleni, o rozvésino rozvoj zajmovyckinnosti, snazi se
podporovat osoby se zdravotnim postizenim v mogsdstizovani se a ziskavani informaci,
v nemensiads psstovat pedpoklady pro rozvoj osobnostiSocialni rehabilitace méa za cil
u vSech osob se zdravotnim postizenim dosahnouinmabd samostatnosti a s&diasnosti,

dosahnout co nejvysSiho stépaocialni integrace. Dynamicky rozvojczh az v ptibéhu
poslednich patnacti letfgdevsim pomoci @anskych sdruzeni a organizaci.

Socialni rehabilitace nabizi osobam se zdravotnomtifenim pomoc v socialni
integraci, v samostatnosti a gstatnosti. Lidé se mohou obratit na socialniho pradcani
ktery jim nabizi pomoc v oblastech poradenstvi,bascasistence, v oblasti vyrovnavani

prilezitosti a v socialnich sluzbéach.

Pracovni rehabilitace navazuje nagesSlé d¥ slozky ucelené rehabilitaceigulevsim
u osob v produktivnim &ku. MuZe existovat jako ffiprava na pracovni uplatmi a vlastni
zarazeni do pracovniho procesu. Je to soustavid@ peolgany se zrmdnénou pracovni
schopnosti a s#éhuje ktomu, aby tyto osoby mohly vykonavat dosavadebo jiné

zamsstnani.

Sklada se z profesnitipravy, pracovniho uplatni, kariérového poradenstvi,
prizkumu trhu a vytvéeni pracovnichiflezitosti. Umisovani do zastnani se zabezfge
klientaim se zm¥nénou pracovni schopnosti, kiejsou sodasré v postaveni uchaze
0 zangstnani. B umistovani se v zas#gouziva Bznych metod zprogdkovani s tim, Ze se
témto uchaz&im poskytuje zvySenda pé. Pracovnik, ktery se podili na pracovni rehawilit
je zangstnanec tadu prace, posudkovy lékaantstnavatel osoby se zdravotnim postizenim,

ergonont’

Pracovni rehabilitace je @eské republice legislati¢rupravena v zakang. 435/2004

Sb. o zamsstnanosti. Ten vymezuje vaznévddy, které brani v zaéstnani fyzickych osob.

*6 Srov. NOVOSAD, L. NOVOSADOVA, MUcelené rehabilitace lidi se zdravotnim, zejménaatickym,
postizeniml. vydani. Liberec: Technicka univerzita v Libefeedagogicka fakulta, 2000. s. 70.
>’ Srov. tamtéz. s. 105.
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Jednim z uvedenychadodi je: ,zdravotni d@vod, ktery podle Iékakého posudku brani
vykonavat zagstnani nebo plnit povinnost stanosti s wadem prace H zprostedkovani
zanmestnani“®® V zakoré se ve spojitosti se zdravotnim postizenim hibvo fyzickych

osobéch, které jsou invalidisté&ne invalidni a o osobach se zdravotnim znevykodn.

Za zdravots znevyhodinou osobu se povaZzuje fyzickd osoba, ktera ma zacio
schopnost vykonavat soustavné #amani nebo jinou vydecnoucinnost, ale jeji schopnosti
byt nebo #Astat pracové zaleréna, vykonavat dosavadni povolani nebo vyuzit daf@va
kvalifikaci nebo kvalifikaci ziskat, jsou podstatmmezeny z dvodu jejiho dlouhodab
negiznivého zdravotniho stavd.

,Osoby se zdravotnim postizenim maji pravo na pricmhabilitaci“®® Pracovni
rehabilitaci zabezgeje (fad prace misthprislusny podle bydligt osoby ve spolupraci s
pracovre rehabilit&nimi stedisky nebo mZe na z&aklatl pisemné dohody péiit

zabezpeéenim pracovni rehabilitace jinou pravnickou nelmdiou osobu.

~Pracovni rehabilitace je souvisl&nnost zarena na ziskani a udrzeni vhodného
zan¥stnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou kladegjeji Zadosti zabezpaji Urady
prace a hradi naklady s ni spojen®.‘Pracovni rehabilitace zahrnuje zejména poradenskou
¢innost zamifenou na volbu povolani, volbu zastnani nebo jiné vydieéné cinnosti,
teoretickou a praktickou ffpravu pro zamstnani nebo jinou wydecnou ¢innost,
zprostedkovani, udrZzeni a zZmu zamgstnani, zmnu povolani a vytv&ni vhodnych

podminek pro vykon za#stnani nebo jiné vyilecné cinnosti.

Utad prace v saiinnosti s osobou se zdravotnim postizenim sestaWwidualni plan
pracovni rehabilitace s ohledem na jeji zdravopfisabilost, schopnost vykonavat soustavné

zamestnani nebo jinou vyde¢noucinnost a kvalifikaci.

V pracovni rehabilitaci se poskytuje takéeghodné zagstnavani a podporované

zamestnavani. Rechodné zagstnani, tj. zamstnani na fechodnou dobu je vyuZivano

%8 7&kon¢. 435/2004 Sb. o zaistnanosti [online]. [cit. 2007-03-25].
URL<http://portal.gov.cz/wps/portal/_s.155/701/.dad.c/313/.ce/10821/.p/8411/ s.155/701?PC_8411baum
r1=435/2004&PC_8411_|=435/2004&PC_8411 ps=50#10821>
* Srov. tamtéz.
0 Tamtéz.
1 Tamtéz
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zejména u 0sob se zdravotnim postiZzenim \&dejich pracovni neschopnosti. Podporované
zamestnavani je vyhlédnuti si konkrétniho mista prokkétni osobu a jeho ziskéni.

Paraplegik by m uvazovat o mozZnosti pracovniho upkatn jiz v pribéhu
rehabilit&tniho procesu.Clovék s postizenim by #h co nejdive bthem I€by dostat
informaci nejen o svém zdravotnim stavu a moaubstfunkni Upravy, ale také
o predpokladech pracovniho uplat. Zangstnani je zvlast pro mladSi osobyasto nejen
prostedkem obzivy, ale i vyznamnou s@sti jejich vlastni identity a zdrojem jejich
seberealizace a sefeomi. Rada osob fijala vzniklé postizeni jako vyzvu afifeZitost

k osobnimu rozvoji a ziskani nové pracovni kvadifi& nebo rekvalifikace.

U déti a mladeZze se zdravotnim postizenim se tpjatrehabilitace pedagogicka.
Tato je utena osobam, kterym jejich zdravotni postizeni néatije dosahnout odpovidajici
arovre vzdlani bEznymi pedagogickymi prostdky. Pedagogickd rehabilitace vychazi
z pojeti  specialni pedagogiky. Cilem pedagogic&Rabilitace je dosahnout u osob se
zdravotnim postizenim, tp respektovani jejich individualnich geb a moznosti, co
nejvyssiho stuph vz&ilani a optimalni kvalifikace. V pedagogické rehdbdi pracuji
odbornici, jako je specialni pedagog, vychovatefjggog volnéhdasu, osobni asistent a je

zde i velka Gloha rodi.®?

Pedagogickd rehabilitace chce pofipoosoby se zdravotnim postizenim
v samostatnosti a v aktivnim zapojeni do vSechyklgeh aktivit spol€éenského Zivota.

Prostednictvim vychovy a vagavani usiluje o harmonické souziti vSeteni spole€nosti.
DosaZzeni paebné urova a obsahu vzadani je velice dlezité u dti Skolniho

a dorostového &ku, ale i v dos@losti, kdy doplrni vzctlani, ¢i rekvalifikace zvySuje
moznost perspektivniho pracovniho uptatinosoby se zdravotnim postizenim.

3.3 Systém vzd élani

Do systému vz#lani osob se zdravotnim postizenim se zahrnujiadakl Skoly,

stredni odborna diliste, stedni Skoly, vysSi a vysoké Skoly. VySe dosazenétwslani je

%2 Srov. NOVOSAD, L. NOVOSADOVA, MUcelené rehabilitace lidi se zdravotnim, zejménaatickym,
postizeniml. vydani. Liberec: Technicka univerzita v Libefeedagogicka fakulta, 2000. s. 123.
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zcela individualni. V ramci procesu celozZivotnitemdlavani si paraplegici mohou ddjplvat
vzaklani a absolvovat rekvalifikai kurzy.

Celozivotni vzdlavani je proces, ktery probihd u kazdéthaveka cely Zivot a je
zaloZeny na poeb: permanentni kultivacélovéka. Je to tedy moznostiti se cely Zivot.
Do celozivotniho vz&lavani mizeme zahrnout dosazené #t&ahi a kompenzace nedostatk
vSeobecného vzthni prostednictvim fiznych forem jako jsou vzthvani dosplych,

profesni vzdlavani, dalsi profesni vtvani®®

CelozZivotni vzdlavani také zahrnuje vyuZiti masovych élsdacich prosedki
a inform&nich technologii k podge neformalniho vz#lavani a sebevzthvani.
Celozivotnim vzdlavanim prochazi kazdy znas a je jen na nas,i jaskiteré formy

vzaklavani vyuzijeme.

Vzdélavani je zaloZzeno na zasadach rovnétistypu kazdehaloveka bez jakékoli
diskriminace. Sotasti vzalavani je zohletlovani vzalavacich pateb jednotlivce, vzajemné

Gcty, respektu, bezplatného zakladniharedstiho vzdlani.

Vzdélavani dti, zaka a student se specialnimi vathvacimi potebami seidi podle
zékona ¢. 561/2004 Sb., Skolsky zakon. 8&m, Zakem a studentem se specialnimi
vzaklavacimi potebami je osoba se zdravotnim postizenim, zdravoznignyhodgnim nebo

socialnim znevyhodmim %

Jako zdravotni postiZzeni je praidly tohoto zdkona stanoveno mentaliggné
postizeni a vyvojové poruchyeni nebo chovani. Mezi ziskana zdravotni postiseradi

paraplegie.

Specialni vzdlavaci poteby dti, zaki a student zjistuje Skolské poradenské
zarizeni. Osobam se zdravotnim postizenim a zdravazngmyhodsnim se pi piijimani ke
vza&ilavani a pi jeho ukorovani stanovi vhodné podminky odpovidajici jejictigbam®®
VyZzaduje-li to povaha zdravotniho postizenijzaji se pro dti, Zaky a studenty se

zdravotnim postizenim Skoly, pgpad v ramci Skoly jednotlivéridy, oddleni nebo studijni

%3 Srov. PRICHA, J. et alPedagogicky slovnik. vydani. Praha: Portal, 2003. s. 33.

% Srov.zZakon¢. 561/2004 Sb. 3kolsky zakdgonline]. [cit. 2007-03-25].
URL<http://portal.gov.cz/wps/portal/_s.155/701/.dad.c/313/.ce/10821/.p/8411/ s.155/701?PC_8411baum
r1=561/2004&PC_8411 |=561/2004&PC_8411_ ps=50#10821>

® Srov. tamtéz.
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skupiny.Reditel 3koly niize podle individualnich pieb vzdlavaného #dit funkci osobniho
asistenta.

Pro spoluobany se zdravotnim postiZzenieistuji tizné formy podpory ve vathni.
Jednim z nich je Nadace Charty 77 — Konto BARIERYoce 2000 byl Kontem BARIERY
ziizen fond Stipendium BARIERY, ktery jedem pro stedo3koléky a vysokoskolakyiad
téZce zdravotéd handicapovanych studéntStedoSkolakm (od druhého rniku studia)
a vysokoskolakm je vyplacen rsicne.®® Tento pispsvek neni podm@n studijnimi
vysledky, ale je chapan jako socialni podpora,&fmmaha hraditast naklad spojenych se
studiem. Fond podporuje i studenty s zdravotnintipasim v zahrai.

Projekt Pgitate proti barierdm pomaha lidem se zdravotnim pagide i
vybavovéani vypoetni technikou a softwarem pebnym k pipraw na povolani a k vykonu

povolani.

Vzdklani se chape jako jedna z kategorii, které charaklji populaci. Je to tedy
i stupéi dosazeného vzthni. Paraplegici, k¢ nemaji dokodené zakladni, dhovské,
stredoskolské nebo vysokoSkolské ¥téshi si je mohou doplnit, nebo je ziskat ianych

Skolach (viz Filohac. 1).

Nekteré vysSi odborné Skoly a vysoké Skoly nabizejilioli s postizenim nejenizné
obory studia v denni i dalkové fognale i maji informan¢ poradenska centra. Infordre
poradenska centra zpromtkovavaji vesSkeré informace tykajici se studid BdZzkym
zdravotnim postizenim, bezbariérovosti jednotlivydakult, koleji a menz atd.
Prostednictvim €chto center &které vysoké skoly a univerzity mohou nabidnoutidkatam

asistenty a snizené Skolné.

Moznosti dokogeni, ¢i doplreni si vzdlani jsou velkou vyhodou pro paraplegiky.
Jestlize paraplegik bude chtit nalézt uplatnna trhu prace, musi se émprizptsobit

dlouhodobé nabidce volnych mist, tedy doplnit sklémi v ugitém oboru.

% Srov.Konto bariery 77[online]. c2004 [cit. 2006-12-18] URL<http://wwwakiery.cz/projekty/bariery/>.
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3.4 Socialni sluzby

Osoby se zdravotnim postizenim maji stejna prék@ kazdy jinyclovék. Negativnim
dopadem nenapbvani prav osob s postizenim je skuotest, Zze Zzadnému statu, a to ani
v dok& ekonomické prosperity, se dosud negddavyreSit problém jak integrovat vSechny
osobys postizenim do aktivniho socialniho a ekonomickétiota.

Znevyhodovani lidi se zdravotnim postiZzenim nebo omezovéjich prav se
projevuje Vv Zivotd dilezitych sférach, jakymi jsou vZni, zamdstnanost, fistup
k informacim, sluzby, rodinny Zivot apodckoli zakladni lidsk& prava jsou z&avana vsem
lidem bez rozdilu, je ve vztahu k lidem se zdraimtipostizenim i po padesati letech, ktera

uplynula od fijeti V&eobecné deklarace lidskych prav, skmtest jina®’

V Ceské republice plati novy zakon o sociélnich slabitsa 108/2006 Sb., ktery vedel
v platnost na zstku roku 2007. Bkteré pasadZe tohoto zakona plati @vence 2008°
Zakon o socialnich sluzbach upravuje podminky ptmskani pomoci a podpory fyzickym
osobam v niézené socialni situaci prdstnictvim sluzeb aifspivku na péi. Ustanovuje
podminky pro vydavani opani k poskytovani sociélnich sluzeb, vykonrepeé spravy
v oblasti socialnich sluzeb, inspekci v poskytovgodialnich sluzeb aredpoklady pro vykon

éinnosti v socialnich sluzbach.

Zakon o socialnich sluzbach ustanovuje podminkpkana péi. Prispivek na péi se
poskytuje osobam starSim jednoho roku, které jgmisl& z dvodu dlouhodob negiznivého
zdravotniho stavu na pomaoci jiné fyzické osoby zelem zaji&ni potebné pée o vlastni
osobu a f zajiseni solEstatnosti. O @ispevku rozhoduje obecnitad obce, naklady na

piispivek se hradi ze statniho rozpm

VySe gispivku se uéuje podle stupa zavislosti, lehke, sedre tézke, €zké a uplné
zavislosti®® Stupe zavislosti u jednotlivych lidi s postizeniméuje komise. Paraplegie je

zarazena do stugnlehkého zavislosti. V lehkém stupni zavislosti reminoti sobstainost

%7 Srov. VYSOKAJOVA, M.Hospodéska, socialni, kulturni prava a zdravetpostizenil. vydani. Praha:

Karolinum, 2000. s. 4.

% Srov.zakoné. 108/2006 Sb. o sociélnich sluzbafmline]. c2007 [cit. 2007-02-22].

éJgRL<http://portaI.gov.cz/wps/portal/_s.155/701?nlem1b=108%2F2006&number2=&name=&text=>.
Tamtéz
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v piipraw stravy, myti ¢la, vstavani ztizka, uléhani, stani, schopnost vydrzet staizetpo
roving, chize po schodech nahoru ailakd.

Socialni sluzby pomahagioveku resit vzniklou nefiznivou socialni situaci. Vzhledem
k tomu, Ze jsou ificiny této situace tzné, existuje cela Skala drubsocialnich sluzeb.
Zakono socialnich sluzbaah 108/2006 Sbvymezuje ti zakladni oblasti sluzefs:
+ socialni poradenstvi jako nedilnou &ast vSech socialnich sluzeb,
+ sluzby socialni p&e jako sluzby, jejichz cilem je zabeZpeat zakladni Zivotni
potreby lidi, kt&gi nemohou byt zaji8hy bez pée jinéhocloveka,
% sluzby socialni prevence, které slouZifleqrhazeni a zahtavani socialnimu

vylouceni lidi ohroZenych socialmegativnimi jevy.

Socialni sluzby izeme rozdiit také podle mista jejich poskytovani. Terénnizbly
jsou poskytovany v prostdi, kdeclovek Zzije, tj. pedevSim v domacnosti, v mistkde
pracuje, vzdlava se nebo travi volnyas. Jde ndfklad o pe€ovatelskou sluzbu, osobni
asistenci. Za ambulantnimi sluzba#tovék dochazi do specializovanychizaeni, jako jsou
nagiklad poradny, denni staciaénebo kontaktni centra. Pobytové sluzby jsou posiany
v zaizenich, kdetlovek v urtitém obdobi svého Zivota celodenmespektive celokme Zije.
Jedna se iedevsim o domovy pro seniorgi, pro lidi se zdravotninpostizenim, ale také

o tzv. chragné bydleni nebo azylové domy.

Vedle poving poskytovanych socialnich sluzeb existuji dalSiltlogvé sluzby, které
si bude moci uzivatel zvolit a sjednat s poskyteleah podle svého vybu. V zdizenich
socialnich sluzeb s pobytovymi sluzbami jsou poskdhy socialni sluzby také lidem se
stabilre  zhorSenym zdravotnim stavem, kterym musi byt ®Za@ zdravotni pee.
Z&kon stanovuje poskytovateh téchto drulii sluZeb povinnost zajistit jim p@bnou
zdravotni péi.

Mezi sluzby sociélni g& pati’* osobni asistence, fmvatelska sluzba, tisva pée,
odlertovaci sluzby, ptvodcovské a fectitatelské sluzby, podpora samostatného bydlent,
centra dennich sluzeb, denni a tydenni statégpndomovy pro osoby se zdravotnim

postizenim a domovy pro seniory.

0 Srov.Z&koné. 108/2006 Sb. o sociélnich sluzbafdnline]. c2007 [cit.2007-02-22].
URL<http://portal.gov.cz/wps/portal/_s.155/701?nemi=108%2F2006&number2=&name=&text=>.
" Srov. tamtéz.
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Osobni asistence umioge lidem na voziku samostatnyugob Zivota, v maximalni
mozné mie kompenzuje ikledky jejich ¥Zkého zdravotniho postizeni. Je to forma pomoci,
pii které maclovék se zdravotnim postizenim k dispozici osobnih@testa a sam &wje,
kdy a jakou pomoc ptgbuje. Osobni asistent mu pomatiazakladnich zivotnich ukonech,
pii studiu, zamistnani, pi riznychcinnostech v domécnosti, ale také funguje jako deguo
za zabavou, sportendj rekreaci. Osobni asistent tedy umg Zit ¢clovéku s postizenim

dustojny Zivot v domacim prasdi.

Postizenim se #mi kvalitativre i kvantitativre zpisob a moznosti traveni volnébasu.
Pomoci osobniho asistentadevék muze zitastnit nebo si vytuit aktivity ve volnémcase
takové, které by samostétnezvladl. Mezi aktivity s osobni asistenci fpéinnosti, kde je
nutné pekonavat bariery. Osobni asistent pomaha parapiegikagiklad v grekonavani

bezbariérovych vstup sbirani ¥ci ze zem, cestovani, ijzovani \&ci atd.

Asistertni psi pro vozikére jsou jednou z moznosti jakiané kompenzovat handicap.
Asistertni psi mohowast&né nahradit sluzbu osobnich asistenebo rodinnych ipslusnika
a snizit zavislost lidi sé¢kesnym postizenim na jejich @é Vyrazné zvySuji samostatnost
a sebevydomi osob s postizenim, uningi jim se aktivié a plnohodnoté zapojit do BzZného
Zivota a zlepSit navazovani komunikace s okolimn¢ Rilycviceny asistetni pes dokaze

v mnohych ohledech nahraditgéodiny nebo p&ovatet.

Podporované bydleni je socialni sluzba poskytowmmam se zdravotnim postizenim,
jejichZ situace vyZzaduje pomoc jiné osoby; sluzbagaskytuje v domacnosti os&bSluzba
obsahuje pomocipzajis€ni chodu domacnosti, vychovne, ¥i/aci a aktivizani ¢innosti,
zprostedkovani kontaktu se spoEnskym prosedim, terapeutick€innosti a pomoc i
prosazovani prav a zamSluzba se poskytuje za Uplatu. Cilem vSech odbkiiraikua, ktefi
zprostedkovavaji podporované bydleni je podporovat a ijekzvpredevsSim schopnost

sebeobsluhy klienta, uspokojovat jehoipby, a to vSemi prosdky.

Chrarené bydleni je dlouhodoba pobytova sluzba poskytavasobam se zdravotnim
postizenim, jejichz situace vyZaduje pomoc jiné bysd Chrargné bydleni méa formu
individualnihonebo skupinového bydleni; osobke poskytuje podle patby podpora pomoci

2 Srov.Paraplegie, tetraplegiePraha: Svaz paraplegilCentrum paraple, s. 49.
"3 Srov.Ministerstvo prace a sociélnictéai. [online]. c2005 [cit. 2007-02-22].
URL<http://www.mpsv.cz/cs/9>.
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osobniho asistenta. Sluzba obsahuje poskytnutvystnebo pomoc i zajiSni stravy,
poskytnuti ubytovani, pomoc fip zajiS€ni chodu domacnosti, vychovné, vl/aci
a aktiviza&ni ¢innosti, zprostedkovani kontaktu se sponskym prosedim, terapeutické

¢innosti, pomoc H prosazovani prav a zajmSluzba se poskytuje za uplatu.

Domovy pro osoby se zdravotnipostizenimposkytuji dlouhodobé ubytovaci sluzby
osobam, jejichZ situace vyzaduje pomoc jiné os8bRomovy pro lidi se zdravotnim
postizenimnabizeji pomoc i zvladani Bznych uko p&e o vlastni osobu, pomodip
osobni hygie& nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, poski stravy, poskytnuti
ubytovani, vychovné, vzthvaci a aktivizani cinnosti, zprosedkovani kontaktu se

spole&enskym prosedim, terapeutick&innosti, pomoc p prosazovani prav a zajm

Socialni poradenstvi ma kazdy jednotlivec zakoneso@alnich sluzbach. 108/2006

Sh. garantovano jako bezplatné. Vhodnécasné socialni poradensiastoresi nepiznive
okolnosti v zarodku¢i alespa@ uchraniclovéka gred nepiznivym dopadem vzniklé situace.
Socialni poradenstvi s¢eni na’®

% zakladni socialni poradenstvi

+ odborné socialni poradenstvi.
Cilem socialniho poradenstvi je bezplatndysdha a nestranna pomoc lidenii pejich
obtiZzich. Zakladnim principem je, aby lidé neétrpneznalosti svych prdv a povinnosti,
neznalosti dostupnych sluzeb nebo neschopnostiliityfvé poteby ¢i hdjit své opravené

zajmy.

" Srov.Ministerstvo prace a sociélnictéai. [online]. c2005 [cit. 2007-02-22].
URL<http://www.mpsv.cz/cs/9>.

5 Srov.Centrum parapldonline]. c200§cit.2007-02-22].
URL<http://www.paraple.cz/Portals/O/legislativaistny pruvodce_ MPSV.pdf>.
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4. \Volny ¢as

Volny cas pedstavuje specifickou oblast lidského Zivota, kt@fasi ¢loveéku
piilezitost pro tvéivost, mize byt naplan pocity uspokojeni, radosti, @g8eni a nadSeni. Tato
oblast nabizi moznost svobodné vodynosti, poskytuje Sirokou Skalu pro sebevygd. Je

to prostor pro aktivity, kteréigpivaji k rozviji Zivota dti, mladeze a dosjych.

Vyznamny fenomén pro kultivaci osobnosti jedincezvoj jeho dispozic, nadani
a talentu je volnygas. Problém nastava, kdyz tento prostor neni efektiyuzivan. V &échto
souvislostech vystupuje do pepli osobnost pedagoga, vychovatele, nebo socialniho
pedagoga, ktery organizuje a ustiuje aktivity. Volnycas je mistem pro prevenci sociéln
patologickych jeu a zarové je i oblasti, kde se soci&patologické jevy odehravaji.

V souvislosti s volnyntasem je zapégbi vysétlit funkce volnéhocasu a zfpisoby
prozivani volnéh@asu. Objasnit determinanty proZivani voln€hsu a kvalitativni aspekty
trdveni volnéhotasu. V oblasti volngasovych aktivit, které jsou vhodné pro paraplegiky
bych se chla zminit o odpdinku a rekreénich ¢innostech, zajmovychéinnostech

a celozivotnim deni.

4.1 Funkce volného ¢asu

Vznikajici orientace k p&gbam ve volnéniase nizeme definovat jako cilové funkce
volnéhocasu. Rekreace, kompenzace, edukace a kontempledstgvuji vice individualni
oblast, zatim co komunikace, integrace a partigipaedstavuji spise v&eobecnou funfci.
Obk¢ skupiny tvdi jednotu, ktera je zaloZena na dialektickém vztpdtince a spolaosti.

Funkce volnéh@asu pgedstavuji osm 8kejnich pateb.

Rekreace
Poteba zotaveni, og¥eni, zdravi a dobrého pocitu. Ve volnéase regenerujeme
sve fyzické i psychické sily. K regeneraci sil dazhnap. v odp@inku, spanku ale také ve

fyzicky aktivnich¢innostech.

" Srov. VAZANSKY, M. Zaklady pedagogiky volnéliasu.Brno: Paido, 1995. s. 30.
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Kompenzace
Poteba vyrovnavani, rozptyleni a pseni. Funkce volnéhoasu v kompenzaci je
dana pedrevsi tim, Ze sélovék dokaze uvolnit od sledovanychicivé cinnosti. Umi se

chovat girozerg, velkoryse, bezstarostma wdong si uzivat Zivota.

Edukace

Poteba poznani, agbniho podécovani, dalSiho d¢eni. Edukace se odehrava ve
volném ¢ase pedevSim informakh a neformald. Newdomeé @eni podporuje Usili poznat
a uzivat nové zkuSenosti,éal. Aktivitu stimuluje orientace a touha po zazitkWe
volnocasovych aktivitach spontadimlochazi k pdaeb: uceni a aktivizaci vlastnich moznosti

jednani.

Kontemplace
Poteba klidu, pohody, rozjimani, mit a #&neiskat¢as pro sebe samého. V této
funkci dochazi k osvobozeni se od stresu, shonenegoweho vypti. Ve volnémcase kazdé

bytosti je prostor pro vyt¥ani samostatného zivota a hledani vlastni identity.

Komunikace
Potreba sdleni, kontaktu a druznosti. Komunikace se na@ rozhovorem, zabavou,
hledanim kontaktu a vyt¥@nim rozmanitych socialnich vztahVe volném case se

uspokojuje touha po&di piitomnosti, po utvieni spolénych zazitk s ostatnimi.

Integrace

Potreba spolénosti, kolektivniho stavu a tveni skupin. K integraci ve volnétase
dochéazi zéenénim ¢lovéka do skupiny osob. &Sinou se proces odehrava prednictvim
z4mi a cinnosti, kterymi se zabyva skupina. Dochazi zded&nimu deni ve skupid,
k vzdjemnému jisobeni, k prozivani a k positivnim socialnim zévuazk

Participace

Poteba @asti angaZzovanosti a socialniho pojeti. Funkcigpéce jsou moznosti pro
vlastni iniciativu a podil spoluggobeni na ¢hi. Nejen ve volnéntase dochazi k asili
o0 prosazeni spateého cile, realizaci spaleych zamdra, spolurozhodovani, spoltasti

a spoluodpogdnosti.
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Enkulturace

Potreba kreativniho rozvoje, produktivniho upkatha &asti na kulturnim zivaét Ve
volném ¢ase dochazi kistu osobnich schopnosti a nadani, které mohourotvively Zivot.
Vytvéari se prostor pro vlastni dwi uplatréni. V riznych aktivitdch se rozviji a rozgje

estetické citni, fantazie a spontaneita.

V moderni spolénosti dominuji rekremi a kompenzai volnaiasové aktivity.
Témito aktivitami si spoléenost kompenzuje dlouhodoby stres, nedostatek pohybu
jednostranné nervové zatizeni bez moznosti vyrdvadninimum moznosti zabavy. Neéhn

bychom zapominat na ostatni fadity volnéhaiasu, pedevSim na integraci.

Prostednictvim integrace ve volnériase se lidé se zdravotnim postizenim lidé
zapojuji do volndasovych aktivit intaktni spateosti. Dochazi zde k vzajemnému kontaktu,
spolupraci a ¢&eni se jeden od druhého. ZlepSuje se emociondtitgi a sebe&domi
¢loveéka. Naproti tomu se intaktni spofest &i prijimat a Zit s lidmi s postizenim, travit s
nimi volny ¢as a vzajemhse obohacovat. Pomoci integrace se buduje vzajemitgvy a

chapavy postoj obou skupin.

4.2 Prozivani volného c¢asu

Prozivani volnéhoasu je zcela individualni u kazdé osobyizRorodost volnéhoasu
nabizi mnoho moznosti jak, jej smysluphyplnit. Je to prostor relatignsvobodnéh@asu.
Ve volnémcéase mame moznost byt sami sebou, nemusimeredstirat, nfizeme dlat to,
¢emu pra¥¢ odpovida naSe viiiti rozpoloZzeni. Zde davame najevo, co si mysliraky |
mame nazor na kteroukoléw, na co mame zrovna ahyednoduse iizeme komunikovat

celou svou osobnosti.

Zcela jiny je volnycas dti, protoZze je vychowh ovliviiovan dosplou osobou.
Pedagog volnéhoasu ovliauje dit v zajmovém krouzku, matka n&ho pisobi @i volné
hie. Pedagogické ovlivovani ma byt nenasilné a podavano formou nabidigetri volného
¢asu. Mira ovliviovani ve volnéngase zavisi na stylu vychovy¢ku déti, mentalni a socialni
vyspilosti. Pokud dti chapou tento volngas jako nenasilny, svobodny a obohacujici, jedna

se o0 skutény volnycas u dti.
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Volny ¢as je pro ¥tSinu lidi gfijemnou dobou. Zalezi ovSsem na tom, jak dofyumi
travit svij volny ¢as a na jeho moznostech a podminkach pro travénéhmcasu. Ungni
spravre vyuzit a prozit volnygas se lidé musidit. Pozornost musimegmovat volnémutasu

uz @i vychow v roding, ale i v oblasti spoteenske.

4.2.1 Determinanty prozivani volného ¢€asu

Mezi urujici okolnosti, které ovliiuji prozivani volnéhotasu pati spole€enské
prostedi, aktualni stav spaleosti, sociodemografické&énitelé, psychologické a fyziologickeé
faktory.”” Tyto determinanty ovlituji nejen proZivani a aktivity ve volnémase, ale
i chovani a jednéni jedincéilvec.

Determinanty prozivani mohou nestejnowrom ovliviiovat prozivani a kvalitu

volnéhotasu. Vet zakladnich determindnproZivani volnéhsasu’®

Vék

S wkem se nevice &mi naph a postoj ve volnémiase. Di¢ v predSkolnim ¥ku nema
utvorenou pedstavu o volnéntase, v mladSim Skolniméku jsou aktivity a prozivani
volnéhocasu jiné nez v dospivani a deksti. V pribéhu Zivota se sdkem neni i misto

proZivani volnéh@asu a socialni prastdi. Vek mize pmisobit i jako limitujici faktor.

Pohlavi

Ur¢ité rozdily mezi pohlavim GZeme vidt také g vychow. Chlapci maji relativé
vétSi svobodu P vybéru volnaiasovych aktivit, &vcata jsou vice omezena. Obzviast
v adolescenci je volnyas divek vice sledovan a kontrolovan tgdnez volnyc¢as chlapg,
ktery je od kontroly porrné osvobozen. Zenskai muzska role pat mezi utujici prvky pro
zpasob traveni volnéhoasu. Mezi zajmy, které jsou dominantni pro muzsgopulaci pat
nagiklad sport, politika, jejich zajmy jsouétsinou oproti Zenam zakotveny mimo domov.
Zeny secasto citi oproti muim v nevyhod, protoze na & doléha ¥tSi ¢ast starosti

o domacnost. Jejich volrias je o to kratsi.

" Srov. VAZANSKY, M. Zaklady pedagogiky volnéliasu.Brno: Paido, 1995. s. 35.
8 Srov. SPOUSTA,V. et. al.eoretické zaklady vychovy ve volnéame 1. vydani.
Brno: Masarykova univerzita, 1994. s. 51.
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Psychicka kondice

O Zivotnim stylu a traveni volnéh&asu rozhoduje vySe inteligence, temperament,
stupei energénosti organismu, volni slozka osobnosti spolu &ckau kondici’® Vyznamny
podil ma celkovy zfisob Zivota v rodi&, kde jedinec vyista, styl vychovy, fiklad rodii,

ale také dispozice. Na ufteli postoje k volnémuiasu se spolupodileji viiti a vrEjSi
dispozice.

Fyzicky a zdravotni stav

Velky vliv na volbu aktivit ve volnéntase, které si volime, ma fyzicky a zdravotni
stav. Ri t¢Zké nemoci nebo fyzickém postizeni musi jedinedt iakové aktivity, které
odpovidaji ramci jeho fyzickych sil. Osobn@#bvéka s postizenim se ve vhadavolenych
aktivitach rozviji, vznikaji nové socialni vztahyrmgaktnimi lidmi. Jedinec, ktery&tSinu dne
travi nepilis namahavou fyzickou aktivitou by se¢hpo fyzické strance vice rozvijet ve
volném ¢ase. Z nedostatku pohybu trpi stale vice lidi i@&thimi chorobami, jako jsou

nagiklad nemoc oéhového systému nebo obezita.

Profese a (fisluSnost k ugité spola@&enskeé vrstw

Mezi determinanty tohoto typu ibeme z#adit misto v zemi, kde se narodime, ale
také rodinny stav, pet dti v rodins nebo vzdlani®® Volnosasova sféra je ovlilovana
profesi a tim, jak je jeji vykonavani néne nebo jestli poskytuje jedinci dosi&aig prostor
pro seberealizaci. iBlusnost ke spotenské vrsty pati mezi determinanty objektivniho
charakteru. Lidé z vySSich socialnich vrstev méewprostedki, které mohou vyuZivat ve
svém volnéntase, a tedy nabidka aktivit je bohatSi, nez priozlicizSich vrstev. Tento fakt

neznamena, ze prozivani volnatasu bude také bohatsi.

4.2.2 Kvalitativni aspekty volného  €asu

Hodnoceni¢innosti volnéhocasu zavisi nejen ngasovem roz§ti, ale také na
prozivani této doby. Motivace, identifikace nebstppjsou dlezité, nebo spiSe rozhodujici
¢initelé. V hodnoceni kvality volnéhgasu se zkoumaji ramcové podminky, dominujici

aspekty, které ovliwiji jedincovo chovani. Kvalitativni aspekty volnétasu tvai:®*

" Srov. SPOUSTA, V. et. aleoretické zaklady vychovy ve volnéase 1. vydani. Brno: Masarykova
univerzita, 1994. s. 50
% Srov. tamtéz. s. 51.
81 Srov. VAZANSKY, M. Zaklady pedagogiky volnéliasu.Brno: Paido, 1995. s. 29.
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Zajmy a potieby

Ve volnémcase zpravidla vypovidaji nejen o kognitivni, alkét@ emocionalni sfé
osobnosti. Zajmy se odliSuji od orientaéami v nichZ se pétby pivodrg projevuji. Pateby
se uspokojuji také #innostech volnéh@asu. Jejichtetnost, intenzita a kvalitai@dstavu;ji

dulezité indikéatory.

Zajem je v zivat ¢loveéka vyznamnymi hodnotovyréinitelem, protoze spolu s idealy
a peswdéenim tvdi jednu z nejvyznan#Sich oblasti osobnosti. Zamy jsou nejen
v kognitivni, ale i v emociondlni sf& osobnosti. Projevuji se jako trvalejSi snatmvéka

zabyvat se fedntty nebo jevy, k nimz ma citovy vztah a jez chcédlpoznat.

Intenzita vyuzivani volnéhocasu

Zde zalezi na mnoZzstvi volnéRasu,cetnosti a rozmanitosti zajima na kreativit
kazdého jedince. Subjektivni prozivani Zivota auliye prozivani vsech slozek tedy i volného
¢asu. Ne vSichni lidé dokazi @invyuzivat swj volny ¢as a jejich zajmové aktivity stu;ji
spiSe na konzumni #pob Zivota. Vyuzivani volnéhoasu je u ¥tSiny populace stéle

nedocenno.

Postoje k volnémucasu
Nohou byt uzivani Zivota, legrace, z&ani na socialni kontakty, vykon nebo §in
povinnosti. V oblasti hledani vztahu jedince k otinimu chapani volnéhtasu lze spait

velké rezervy. Tato oblast neni g&tela prozkoumana.

Motivace volnéhoc¢asu

Za nejdilezit¢jSi ukazatele v motivaci musi byt povazovana pozioecka v Zivotni
etag a jeho pislusnost k sociélni skupin Motivace zavisi na oblastech Zivota jako jsou,
socialni sluzby, postaveni v Zivotnim cyklu, ¥#hi a mnoha jinych faktorech* Motivace
nejen ve volnéndase spousji situani reakci, ktera ozraje pochody spoudici jednotlivé
vzorové chovani a usimuji je k ugitému cili. Situ&ni reakce se vztahuji pouze riemée
zpasoby chovéani jako jsou sportovni a herni aktivegcialni komunikace, regenerace,

rodinné prosedi, zabava, praktické a produktiimnosti.

82 Srov. VAZANSKY, M. Zaklady pedagogiky volnéliasu.Brno: Paido, 1995. s. 33.
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4.2.3 Prozivani volného ¢€asu paraplegik U

Kvalitativni aspekty volnéhdasu se mohou &nit vzhledem k zdravotnimu postizeni.
V obdobi dvou let po Urazu aktualni felly vychazeji do pdpdi a dive oblibené zajmy se
ztraci. Volnyc¢asclovéka s postizenim z&Siny pohlcuji sebeobsluzné aktivity. Po skemi
nebo omezeni &by a intenzivni rehabilitace se paraplegik pomauraci do Bzného Zivota

a z&iné objevovat nebo znovuobjevovat zajmy ve voliiése.

V pozitivnim slova smysluclovék s postizenim dokaze v volny cas travit
smysluplEji, intenzivrgji, méni se jeho postoj k traveni volnébasu. Pro paraplegika je to
prostor, kde si rize kompenzovat svoje znevyh@din a citit se firozerg, sebejist. Se
spravre zvolenou aktivitou fichazi pocit sebejistoty aidéry v to, Ze gco dokaze. Kvalité

travena volndasova aktivita se fize stat mistem pro seberealizéloveéka.

V negativnim slova smyslu je volnsas proc¢lovéka s postizenim mistem soci&ln
patologickych jeu. Clovék neni myslenko¥ oprostn od postizeni, nenachazi si voatasové
aktivity, které by ho bavily aimasely mu uspokojeni. Domniva se, Ze ho postiZemni
nesolistatnym a ob&Zujicim. Nenavazuje nové socialni vztahy, protoE®pousti stj

domov, boji se vychézet ven.

Pomoci volnéasovych aktivit se da #gemnit kvalita Zivota s postizenim. Existuje
velkd Skalacinnosti, které maji Sirokou flexibilitu a dokazi g@izpusobit kazdému
znevyhodgni a prostedi, kde maiji byt vykonavany. Proto jélefité vhodr volit ¢innosti
tak, abyclovek s postizenim aftovre ziskaval sebejistotu a zajemtzaéco ctlat.

4.3 Odpo €inek a rekrea €éni ¢innosti

Zpiasob odpeoinku a rekreace maji vliv na uteni zmgisobu Zivota jedince, jeho
hodnotovou orientaci a v dodpsti i na pracovni vykon. N&it se racionalsé odpcaivat je

proto jednim z nejvyznangjsich ukofi vychovy.

Pojmy odpdinek a rekreace se ¥Iném Zzivot zanenuji. Ve volnémcase je vSak
nutné je rozliSovat, protoze oba typipnosti maji odliSny charakterOdpafinkové ¢innosti
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jsou velmi klidné, pohybev i psychicky nenané“®®*  Jednou z nejdostupsi

a nejvydateijSi formou odpoinku je spanek nebo relaxacd&kekre@ni ¢cinnosti maji naopak
charakter vydatné pohybové aktivity, nejlépe navéim vzduchtf* Cinnosti jsou nejast;i
télovychovné nebo manudélnpracovni. Provagli se na dovolenych, o vikendech nebo ve

zbyvajicim dni po praci, Skole.

Z charakteru druhtinnosti je Zejmé, Ze odpéinek je spiSe klidny, rekréai aktivity
jsou nargnéjSi. Formy mohou byt organizovany hromadmebo mohou mit charakter

spontanni aktivity podle individualnich peb jedindg.

Fxi realizaci odpoinkovych ¢innosti je spravné bréat v Gvahu, Ze mira Unavtigha
odpaiinku maji individualni charakter. V optimalniniipac kazdy voli¢innost podle svého
piani. V op&ném gipadt organizuje vychovatel odpmek hromada a voli takov&innosti,
které odpovidaji stupni Unavgtéiny ve skupig.

P¥i volb¢ forem a obsahu rekré&aich ¢innosti je dlezité vychazet ze skuieosti, Ze
slouzi gedevSim k odreagovani a jsou predkem k vyrovnani jednostranného zatizeni
organismu v praci nebo ve Skole. V organizovangiiaa@nich cinnostech sé€asto uplatuji
pohybové hry, tedy &Sinou kolektivni hry s pravidly. iPjejich vybéru se gihlizi k veéku
zWastrenych a velikosti skupiny. V ramci rekreace bylimmit lidé denr prilezitost
k ¢innostem podle svéhoigni. Tyto spontanni rekr&a cinnosti vedou k uspokojeni
individualnich poteb, pomd&haji vytvdt pocit radosti a spokojenosti, umndi vznik

a upeviini neformalnich osobnich vztak z&lenéni jedince do neformalnich skupin.

4.3.1 Odpo ¢inek a rekrea €ni ¢innosti paraplegik

Odpainek a rekre&ni ¢innosti paraplegik se liSi podle zvoleného &gobu traveni

viN s

¢innosti maji fiznorodjSi charakter, od aktivniho sportovani az po pdsivmosti.

Rekreaci vozikaa muZze stZovat bariérovost prastdi, ve kterém aktivitu

vykonavaji. Nektera nésta vydavaji bezbariérové mapy pro osoby s postizen snazi se

8 PAVKOVA, J. et al Pedagogika volnéhéasu.3. vydani. Praha: Portal, 2002. s. 83.
8 Tamtéz. s. 80.
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upravovat véejna prostranstvi tak, aby mohla bytigupna vozakaiam nebo vytvé
bezbariérové vyletni trasy. Rekreace paraplegikobiha nafiklad ve néstech, v pirock,

v kulturnich zaizenich (viz Bilohac. 2).

Pozitivnim gikladem roz&ujicich se moznosti aktivniho trdveni volnétasu pro
paraplegiky jsou bezbariérové turistické trasy mashé nafiklad vCeském réji nebo v

Jizerskych horach. Poskytuji kompletni servis ogtaNdAni az po rekreaci.

Uzemi, kde jsou vyzriné trasy pro vogkare neni mnoho. V mnohych nérodnich
parcich a chramych krajinnych oblastech jsou vybudovéany asfaltmesty. Vznikaly
zpevrené cesty by se daly snadno vyuzit pro vkaie. Jejich vyzné&eni a zakresleni by si jiz

nevyZzadovalo vysoké finani naklady, jako fipadn& vystavba nové trasy.

4.4 Zajmoveé éinnosti

Pro zajem je charakteristicky Wiovy vztah k pedmétu nebocinnosti, kteréclovek
pri¢itd zvlastni vyznam. Zajem vzbuzuje snahu po aktivetyku s pednmeétem zdjmu, po
jeho poznani i zvladnuti a vyvolava silné citovézivanicinnosti. V jejim pfibéchu se mohou
rozSrovat a prohlubovat tité poznatky, dovednosti a schopnosti, které&rgpovliviuji dalsi
rozvoj zajmi. Trvale se vSak upéwuji pouze ty zajmy, které odpovidaji \imim

predpokladm a vrEjSim podminkam.

»Zajmové cinnosti chapeme jako ciledomé aktivity zadFené na uspokojovani
a rozvijeni individualnich peeb, zajmi a schopnosti. Maji silny vliv na rozvoj osobnosta
spravnou spokenskou orientaci®® Spravné vyuZiti zajmovéinnosti spegiva ve vhodném
vybéru ¢innosti, odpovidajici individuabitprislusné osoby. B by byt zarové respektovan

poZzadavek navaznosti na zajmové aktivity, kteryadilevek uz usgsne zabyval.

Zamovecinnosti nejsou jen doménowtd a mladeze, ale také dabpch a seniai.
Domovy dti a mladeze, zakladni Skoly arextiska volnéhocasu nabizeji voln@asové
zajmovécinnosti vdem zmitnym kategoriim.Cinnosti pro dosgé maji podobu spoteé

aktivity s d¢tmi nebo podobu samostatnych zajmovyehnosti pro dosgé. Jako piklad

8 PAVKOVA, J. et al Pedagogika volnéhéasu.3. vydani. Praha: Portal, 2002. s. 92.
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bych mohla uvést kurzy prace nafiedi, u¢eni ciziho jazyka, keramika, aerobik pro ddép

a mnoho dalSich zajmovygmnosti.

Nekteré druhy a formy zajmovyatinnosti jsou komplex$)Si povahy, tzn., Ze mohou
pii zachovani nazganych poZadawk ovlivnit celou oblast osobnosti. ¢které zajmové
¢innosti jsou naopak Uzce specializované, tzn.,asdygi vznik odborg zangrenych znalosti
a dovednosti, ffipadré rozvoj specifickych schopnodfi. Je proto pdeba tyto komplexni
a specializované zajmouénnosti vhodnym zfisobem kombinovat a zabranit takiligné

jednostrannosti nebo povrchni vSestrannosti.

Zajmy mizeme dlit podle®’
Urovné &innosti

Rozeznavame z4jmy a néslédn ¢innosti, které se nechaji ozfitajako aktivni
a receptivni. Aktivni jsou takové zajmy, kde jedirsam vytvéi ¢innost a produkuje daké
hodnoty. Za receptivni se ozhgi zajmy, v kterych seiprealizaci aktivita omezuje pouze na

vnimani pedmétu zajmu.

Intenzitou z4mu se oztaje jeho kvalita. MiZzeme rozliSovat zajmy hluboké

a povrchni. Hloubkou se rozumi usili, které jedimgcaklada na uspokojeni zamu.

Casové trvani
Z pohleduc¢asového trvani howtme o kratkodobych, dlouhodobyat docasnych
zjmech. Intenzita zajmu a délka jeho trvani jeagg ovlivnéna vyvojem jedince a jeho

zajmu.

Koncepce

Predmet zdjmu Ize rozéit na jednostranny a mnohostranny. Jednostradjréyzse
zabyvaji konkrétni jednoucinnosti nebo Uzce specifikovanym &em c¢innosti.
Mnohostranné zajmy se nespecializuji na jednu k&nknéc, ale zamdtuji se na ¥tSi oblast

lidské tvaivosti a chapéani.

8 Srov. SPCAK, J. Uvod do metodiky zajmovyemnosti v doma¥mladeZel. vydani. Olomouc:
Univerzita Palackeho, 1991. s. 6.
87 Srov. PAVKOVA, J. et alPedagogika volnéhéasu.3. vydani. Praha: Portal, 2002. s. 93.
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Spolaenské hodnoty
Pomoci spokgenskych hodnot iZeme rozdlit zajmy na Zadouci a nezadouci, které
se neslauji s obecn platnymi spoléenskymi normami. Spotensky ovliviovana zajmova

¢innost vede ke spalensky Zzadoucimu rozvoji osobnosti.

Obsah
Zajmoveécinnosti se dli z hlediska druhu obsahu, ktery je v dané aktivitkonavan.
Podle konkrétniho obsahu maji zajmawuenosti velké rozdily ve Zisobu vedeni, v naplni

a wkovém rozmezi.

Zajmovécinnosti se dli z hlediska obsahu ri4:
Spoletensko Edni zajmoveééinnosti

Prostednictvim¢innosti dochazi k poznani aktualniho sgeleského &ni a k poznéni
nékterych historickych souvislosti. Oblasti spmaského zagfeni jsou vychova
k vlastenectvi, k partnerstvi,&htelstvi a jazykodda. Zde sedstuje vztah k demokratickym
a humanistickym tradicim naSeho naroda. Sywwiskowdni zajmové cinnosti poskytuji

mnoho moZznosti préinnosti individualniho charakteru.

Pracovné-technické zajmoveécinnosti

Napomahaji k systematickému zdokonalovani dovednasbohacuji wdomosti
o technické poznatky a umiagi aplikaci €chto poznati v praxi. Tyto¢innosti by ngly
podporovat firozenou touhuclovéka po aktivnim uplani v oblasti techniky, rozvijet
technické mysleni aftpdstavivost. Zajmovou aktivitu vyragznovliviiuje rozvoj novych

technologii.

Piirodovédné-ekologické zajmov&innosti
Prohlubuji ¥domosti v pirodowde, péstuji vztah k ochrah piirody. Redstavuji

lidem Zivou a nezivoufjrodu a vytvéi citlivy vztah k Zivotnimu progedi.

Estetickovychovné zajmove&innosti
Utvareji a formuji vztahy kfrodé, spol€nosti a k jejim materialnim a kulturnim

hodnotam. Cinnosti jsou zameny na rozvijeni vytvarného, hudebniho, literarniho

8 Srov. PAVKOVA, J. et alPedagogika volnéhéasu.3. vydani. Praha: Portal, 2002. s. 93.
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a dramatického projevu, na kulturu chovani a rozvofivosti. Cinnosti obsahuji viechny
aktivity, ve kterych je zastoupen esteticky vztakativost.

Télovychovné, sportovni a turistické zajmove&innosti

Prispivaji  k fyzické zdatnosti a psychické odolno$travidelné provashi nekteré
Z &chto ¢innosti pomahéaesit problém klesajicElesné zdatnosti populacetiféiena €lesna
aktivita je podminkou zdravého ZivotailBzitost se pklada zejménainnostem, které je

mozné vykonavat vifroce.

Sport je vyznamnou aktivitou ve volnéfase, je to saiést lesné kultury. Zgmoveé
sportovnic¢innosti @ispivaji k uspokojovani individualnich geb ¢loveka, zejména poeby
sdruzovaci, kirstu osobni a spalenské odpasdnosti, k aktivnimu prozivani volnéhlasu.
Sportovni hra znamené kladentekézek, jez je moznéigkonavat individuak nebo
v kolektivu, coz pispiva nejen k sebepoznani a sebeupldinale také ke spolupraci

s ostatnimgleny kolektivu, tedy k lidské interakci.

Zajmoveécinnosti pIni funkci vychovnou i vativaci. Rozviji celou osobnostigobi
motivainé i socialre.®® Mohou byt progedkem relaxace, odpimku, dudevni i fyzické
regenerace sil. Hlavnim ukazatelem kvality v zajgndinnosti je skladba, vy a obsah,

ktery ma odpovidat nejngpsim vysledkim védy, potebam jedince a spalenskému rozvaiji.

4.4.1 Zajmové €innosti paraplegik

Oblast zajmovéinnosti paraplegik je velice fiznoroda. Lidé s postizenim se zajimaji
o stejnécinnosti jako intaktni lidé. Bkteré oblibeny zajmovyntinnostem, kterym se
vénovali lidé ged Urazem se po Urazeimh a nahrazuji se jinymi, mnohdy st&jkvalitnimi

aktivitami.

Rada paraplegik se napiklad pred upoutanim na vozik akti¥gmewnovala zadnému
sportu, avSak po Urazu nalezla své aktivni vyatsportovnicltinnostech. Red Grazem byly
jejich zajmové cinnosti jiné. Sportovni nebo pohybové vyZiti sp@escinnosti je pro
vozickare velmi lakavé. Vozkar vyuZivaji vSech obsdh zajmovych aktivit, ale

nejviditelngjSi pro véejnost je sport.

8 Srov. PAVKOVA, J. et alPedagogika volnéhéasu.3. vydani. Praha: Portal, 2002. s. 98.
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Existuje velkarada adaptovanych sporpro paraplegiky. Mezi nejvice provozované
pafti, orient@&ni bsh, florbal, potapni, lyZzovani, sledge hokej, lukéstba, jachting,
cyklistika (viz Riloha¢. 3). Lidé s postizenim zakladaji sportovni oddilynezi sebou
organizuji turnaje aigtelské zapasy. Sportavmalozeny vozikar je wtSinou aktivni ve vice

sportovnich odgtvich.

Kvalitni a smysluplné zajmovénnosti zprostdkovavajiclovéku s postizeninpocit
uspokojeni, ktery ne vzdy wbném Zivot pocituje. Poskytuji prostor pro sebevyiadi,
nabyti sebejistoty aipdevSim kompenzaci postizeni. U paraplegie je tepiotryhledavat
takové volngasové zajmy, kterych se problémy spojené s postizeezvysSuji, a u kterych
paraplegie nejsobi jako znevyhodimi.

4.5 Celozivotni u éeni ve volném case

Ve vyvijeci se spolmosti se rychle prostiuje realna nagl volného ¢asu, existuji
raiznorodé a stale diferencovggi obsahy i zfisoby realizace volr@sovych aktivit. Rozsah
a naph cinnosti pro dosgé zasada ovliviiuje mnoho prornnych. Je to rodinna situace,
moznosti pracovniho uplatni, profese a pracovni pozice, ¥#hi, zpisob a misto bydleni,
piislusnost k pohlavi,&k a naph volnéhocasu v @tstvi.

Celozivotni @eni vychazi z fedstavy, Ze ¢lovek dokazeridit své deni a aktivd
vyhledavat tebni pileZitosti po cely s Zivot“® Prvky celoZivotniho &ni jsou svoboda,
flexibilita a planovani osobniho rozvoje. Jiz zimié sloZzky vedou k napini individualre
vnimané kvality Zivota, kterou ieme vnimat jako spdni vlastnich st nebo osobni

satisfakce.

Koncept celoZivotnihodeni rozliSuje 3 kategoriezabnicheinnosti, a to jsod*
Formalni uceni

Je to systém aktivit, uskutgovany ve Skolach nebo v odbornych #zdacich
zarizenich. Vzdlani je zajifovano nebo podporovano statem, jkowé odstupiované od
zakladniho po vysokoSkolské &dni. Zakoreni formalniho stuphvzdlani je potvrzeno

9O KNOTOVA, D. Volny ¢as dosplych v kontextu celoZivotnihodeni. InVychova a volnyas. Sbornik
prispevki 1.mezinarodni konference o volnéase.Ceské Budjovice: Jih@eska univerzita. Teologicka fakulta.
2006. s. 29.

%L Srov. tamtéz. s. 29.
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dokladem o absolvovani. Patsem tradini vzdlavani uskut&iované ve Skole, dalkové
studium na gednich Skolach a vysokych Skolach, digtdnvzdilavani, zprogedkované

meédii na zaklad piipravenych prograin

Informalni u éeni

Vyplyvad z kazdodenniho kontaktu s rodinou, praggteli, Zivelr® vznikajicimi
vrstevnickymi skupinami &i a mladeze, médii a vlivy dalSictinitela, které pmsobi
v blizkych Zivotnich progedich. Mize probihat cilef)y obvykle je vSak toto gsobeni

nezanrné, neorganizovane, nesystematické a nekoordigovan

Neformalni u¢eni

Zameieni neformalniho deni je cilena a strukturovana aktivita mimo fornmialn
vychovny systém. Neprobihd ve Skole nebo v odborneuilavacim z&ézeni, nebyva
zakorteno u@lenim os¥dceni. Hlavnim rozdilem mezicanim informalnim a neformalnim
je skuténost, Ze informalni ¢eni je vicemé® dano postavenim mladého nebo ddépo
¢lovéka ve spoleénosti a neuskutéiuje se z jeho rozhodnuti. Neformalnéeni naopak
vychazi a realizuje se prostinictvim dobrovolnéinnosti a ma nejblize k vychéyuceni) ve

volnémcase.

Vzdlavani dosplych je zamdieno na rozmanité skupiny désp populace, které se
liSi vékem, pohlavim,¢i dosazenym jedchozim vz8anim, ale pedevSim motivaci ke
vzaklani®? zajmové vzdlavani dosplych je charakterizovano jako wddvani vyvolané
individualnimi potebami, slouzi k uspokojovani zalib, nebo osobrotivovanych znalosti,
které ale zaroue prispivaji k profesiondlni karfé jednotlivce a ke zvySovani Uravn
vzaklanosti v celé populaci.

Zajmové vzdlavani umo#uje efektivié naphovat volny ¢as a dovoluje ziskat
védomosti a dovednosti mimo organizovanou Skolni wyullIni funkci vychovnou,
vzalavaci, kulturni, zdravotni (regenérd a relaxani), socialni a preventiviif. Vede
Ucastniky k seberealizaci a sebepoznavani, objeval@stnich schopnosti a jejich rozvijeni.
Podili se na kultivaci osobnosti, na rozvoji taleatvede k vytvéeni a utuzovani socialnich
vztahi a vazeb. Napomaha k uspokojovani individualniztiélavacich paieb a podporuje

rozvoj potencialu kazdého jedince.

92 Srov.Bil4 kniha. Narodni program vztivani véeské republicePraha: MSMT, 2001. s.79.
% Srov. tamtéz. s.79.
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Smérem k dosplym je zdiraziovana zejména motivace k dalSimu &ladani
a poteba zvysit nabidku vzthvacich pilezitosti v dalSim vzglavani, které musi respektovat
individualni poteby dosplych.’* Snahou je dosahnout stavu, kdy &tadi bude pedstavovat
vyznamnou positivni hodnotu, kdy wdédni bude povazovano za zakladiégpoklad, jak

rozvoje jeding, tak celych regioia vSech sfér spalenského Zivota.

4.5.1 Celozivotni u €éeni paraplegik G

VySe dosazeného vé&dni je u paraplegik zcela individualni. Zajmoveé vZthvani,
rekvalifika¢ni kurzy,¢i dophovani odborného vzthni se odehravaji stejnymigmbem jako
u intaktni populaci. Velkym omezenim v nabidcegeidrovost vzdlavacich kurg pro osoby
s postizenim. Nedostupnost je nejspiSe dana tiriridg, které zprosedkovavaji vzélavaci
kurzy nejsou fipraveny na klientelu #ad lidi se zdravotnim postizenim. Centrum Paraple,
Liga za prava vozkaru a dalSi organizace organizuji nebo zpexitovavaji rekvalifikani

kurzy pro osoby s postizenim.

DalSi z moznosti jak paraplegik tie ziskat vzélani je prostednictvim tSiny
univerzity a vysokych kol. Skoly zakladaji centisoby se zdravotnim postizenim. Pomoci
téchto center fistup maximalni mozné mnozZstvéam realizovanych obdar pro lidi se

zdravotnim postizenim. Nabidka vysokoSkolskych ®b@ vySSi nez nabidka olior

stredoskolskych.

Domnivan se, Ze jeitkzité celozivotni teni, které je dopbvané v piitbéhu Zivota,
¢ini paraplegika konkurence scha@@im na trhu prace. Dopini nebo rekvalifikace vadani
je pro clovéka s postizenim nutnosti, jestlize chce najit ugldt a nechce ustat
nezandstnany. Hledani pracovniho mista je zdlouhava adhanacinnost, ale bezbariérova

pracovis¢ a dalSi pracovni mista neustale vznikaji.

V modernim s¥té je odborné vzélani zakladnim artiklem na trhu prace. i je
faktor, kteréclovéka zvyhodiuje p'ed ostatnimi. Ziskan&sgomosti a dovednosti musi gm

paraplegik v komenim swté prodat. Pracovni uplatni podpdené odbornym vadanim, se

% Srov. KNOTOVA, D. Volnycas dosplych v kontgxtu celozivotnihodeni. InVychova a volnyas. Sbornik
prispevkii 1.mezinarodni konference o volnéase.Ceské Budjovice: Jih@eska univerzita. Teologicka fakulta.
2006. s. 29.
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sthva mistem navazovani novych socialnich \gtaktiraji se problémy spojené

s ekonomickou saistainosti a zvySuje se pocit sebejistoty a sebeuftatn
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Il. Prakticka €ast
5. Vymezeni problému

SmyslupIné vyuzivani volnéR@asu ovlivieno mnoha faktory. Z teoretickych praci je
ziejmé, Ze velkou roli v ut¥éni volnéhatasu maji hodnoty a postoje, ale také pamit ve
kterém clovek vyrista®™ Jednim z nejvyrazisich faktofi, které ovliviuji volny ¢as, je

samotné postizeni.

Volny ¢as je prostorem pro kompenzaci zdravotniho postipea rozvoj schopnosti a
dovednosti, pro seberealizaci, navozovani novyatidboch vztali, ale také prostor pro

nabyti ztraceného selbmlomi a divéry v sebe sama.

Volny ¢as jeding a v souhrnu i volnyas spolénosti, gredstavuje duchovni bohatstvi
a vyznamnou systémovou charakteristiku. Voasmveé aktivity mohou gsobit jako
prostedek pi integraci paraplegika doébné populaceCinnosti ¢lovéka ve volnéméase
nejsou izolované projevy lidské aktivity, alénky vietézci pricin a disledii. Jsou vyrazem
subjektivni aktivity¢lovéka, jeho pateb a zajn.

V problematice volnéhoc¢asu paraplegik dosud nebyla &novana adekvatni
pozornost, a proto nejsou k dispozici Zzadné stddieyzkumy, ze kterych by bylo mozné

vychazet. Proto jsem museléijpocit k realizaci vlastni vyzkumné prace.

Pro gehledrjSi zmapovani této oblasti jsem uskuméa dva popisné vyzkumy,
kterym gedchazely d¥ pilotni studie. Prvni vyzkum je zaiten na paraplegiky a jejich
vyuzivani volného ¢asu Druhy vyzkum je za¥fen na organizace, které poskytuji
volnotasoveé aktivity. V této oblasti zorny Uhel vyzkummésuje na aktivity, které jsou

piistupné vozikaram, dale na bezbariérovost a registraci zajmu azegtparaplegik.

Zmapovani zpsobu vyuzivani volnéhgasu u paraplegtkby mohlo pispét v oblasti
pedagogiky volnéh@asu. Osobni asistent by mohl se znalosti vysletkapovani pomoci
utvéet nendasilnou formou individuélni traveni volnékamsu klienta.Clovék se tak niZe

vyvarovat osobniho zklamani #ls vysoko nastavenych éilkteré by si jinak stanovil sam.

% Srov. SPOUSTA,V. et. al.eoretické zaklady vychovy ve volnéame 1. vydani. Brno: Masarykova
univerzita, 1994. s. 50.
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Seznameni se s vysledky popisného vyzkumu by mioytlgiinosem i pro organizace, které

maji ve svém programu volsasové aktivity pro lidi se zdravotnim postizenim.

Paraplegici maji velkou mozZnost rozvoje ve volnéase, avSak nenagima
ocekavani mohou bytifEinou frustrace a soci&rpatologickych konflikh. Zarove naplreny
volny ¢as misobi jako prostor pro prevenci sociélpatologickych jeu, ale je také mistem,

kde se tyto jevy vyskytuji.

5.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu je zmapovat Sirokou oblast volnébheu paraplegik Zjistit, jaké je
negasgjSi vyuzivani volnéhocasu, jaky je zfisob a moZznosti traveni volnéhtasu
paraplegik a jejich zkuSenosti se zapojenim do aktivit imalgpol€nosti. Jednim z dilch

cila je vytvaeni gehledu oblibenosti &tnosti vyuzivani volntasovych aktivit.

Vyzkum by n&l poskytnout pehled o moznostech aigobech traveni volnéhtasu
osob s paraplegii. Dale potom zmapovat bezbariétovolna@asovych z#zeni, ktera
poskytuji aktivity dosplym. Owfit zajem o tato Zdzeni ze strany paraplegikiejich nabidku

a moznosti zapojeni se ve votasovych aktivitach.

5.2 Specifikace vyzkumného postupu

Vyzkumny postup je determinovan deskriptivhim ekéerem vyzkumného problému,
kdy je cilem zji&ni a popis situace, stavu nebo vyskytwitého jevu®® Pro ieSeni
deskriptivniho vyzkumného problému je vhodné vyuypisny vyzkum, ktery umazije je

zmapovat zkoumanou situaci, ktera neni zcétbeoky objaséna.

V popisném vyzkumu se nepouzivaji hypotézy a joe @dlkér dat a poznatk které
umouji rozstit znalosti ve zkoumané oblasti. Zaimje se na veSeni aktualniho ukolu

s bezprosedni aplikaci ziskanych poznatk’ Popisny vyzkum seadi mezi aplikované

% Srov. GAVORA, PUvod do pedagogického vyzkunuvydani. Brno: Paido, 2000. s. 26.
%" Srov. SVEC, S. et aMetodoldgia vied o vychévl. vydani. Bratislava: IRIS, 1998. s. 67.

60



vyzkumy. Neklade si bezprdstre védecké cile, i kdyz rize vedle praktickych poznatk
piinést i poznatky teoretické, které mohou objasnékteré zakonitosti.

5.3 Metody vyzkumu

Pedagogicky vyzkum pouzivazné metody. Jejich volba v konkrétni situaci je wzd
zavisla na cili zkoumanych jév Jednou z néasgjSich metod je dotaznik. Dotaznik je
metoda B niz se pracuje srespondentem na daik®Prostednictvim dotazniku jsou
pokladany otekené, polouzaené nebo uz&ené otazky a respondentize odpovidat voka
nebo si voli z skolika moznosti. Dotaznik je &en gedevsim k hromadnému zkoumani a

ziskani dat pro statistické zpracovani.

Vyhody dotazniku jsou v moznosti zkoumagisiho vyzkumného vzorku. Neni nutny
osobni kontakt s respondentem. Dotaznilkizen obsahnout &Si rozsah zkoumané
problematiky, nez jiné metody. Pomoci dotaznikuvgbodnocuje velké mnoZzstvi dat.
Nevyhody dotazniku se daji spat nizké navratnosti, ve Sp&tmebo vibec nevyplinych
odpowdich a v nepochopeni otazky. Velkou nevyhodou jsamblémy spojené s nalezenim

kvalitniho a vypovidajiciho vyzkumného vzorku.

Vzhledem k charakteru prace a zkoumanymifgee pro popisny vyzkum zvolena
praw tato metoda. V prvnim vyzkumu ,Integrace parajdégio voln@asovych aktivit* je
pouzita Skala pro Zphledrni a roz&ieni sesbiranych datidtllohou pro nicast&né byl

vyzkum Petra Sak&. Prevazn&sast dotazniku je vypracovana samostatzhledem k tématu

diplomové prace (vizifohac. 4).

Skélovani se uskut#uje miznymi druhy 3kal. Posuzovaci Skala je nastroj, ykter
umo#iuje zji¥ovat miru vlastnosti jév nebo jejich intenzitd® V prvnim phizkumu je
zvolena peadova Skala, kterd mé&tpstupit. Posuzovaci skalyrazuji kvalitativni hodnoty

posuzovanéinnosti. Poskytuji globalni obraz posuzovanychijev

% Srov. PRICH, J.Prehled pedagogiky2. vydani. Praha: Portal, 2006. s. 197.
% Srov. SAK, PPromeny ceské mladezéraha: Petrkti 2000. s. 131.
1% 5rov. GAVORA, PUvod do pedagogického vyzkumuvydani. Brno: Paido, 2000. s. 88.
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V druhém popisném vyzkumu ,MozZnosti integrace phegigtit do voln@asovych
aktivit“ je opét vyuzita metoda dotazniku s uzemymi, ale i otekenymi odpo¥d’'mi. Tento
dotaznik je sestaven zcela samostdak, aby co nejlépe vyhovoval cili diplomové prace
(viz Prilohag. 5).

5.4 Charakteristika zkoumaného souboru

Pri volbé souboru je vychazeno ziwilpopisného vyzkumu. Pro prvni vyzkum
.Integrace paraplegikdo voln@&asovych aktivit“ jsou zvoleni respondenti, Ktgsou starSi
osmnacti let a maji dokdané vzdlani. Ve vyzkumu neni dpdnostiovano Zzadné pohlavi a
vékové rozmezi je od osmnacti do Sedesdtifet. Dotaznik byl distribuovanips Centra
zdravotrg postizenych v Jik@ském kraji. Progednictvim poradenského systému, ktery
dlouhodolg pracuje s klienty se zdravotnim postizenim, bghodr vybirani respondenti.

Vyzkumu se ztastnilo dvacet jedna dotazovanych.

Druhy popisny vyzkum pro volasové organizace préfd priblizné s palro¢nim
piedstihem wijnu 2006. Dotazované organizace byly vybrany nabodedinym kritériem
byla roz&fena nabidka volr@sovych aktivit na dosfou populaci. Fizkumu voln@asovych
organizaci se zastnilo celkem devatenact organizaci a Zadna avesfch neodmitla
spolupraci. S respondenty vipehu Seteni nevznikal Zadny problém, vSichni byli ochotni

pomoci a o fipadnou budouci klientelu projevovali zajem.

Samotné Séeni provazela velka neochota respontlefypliovat dotaznik. Paraplegici
uvackli, Ze jsou dotazniky obfovani velmicasto a nerli zajem spolupracovat. JiZtip
realizaci pilotniho o#feni dotaznik v ramci florbalového mistrovstvi republiky vokéia
v Treboni jsem se potykal se stejnou neochotou. Nawsath00 % zde byla dosazena pouze
diky mé osobni fitomnosti.

Disproporce v uzemnim rozsahu obou zkoumanych ekgprzapicinéna technickymi
problémy i realizaci. Rvodnim zamirem bylo distribuovat dotaznik pro paraplegiky
prostednictvim ¢asopisu s celorepublikovodtendskou obci s nazvem Vakar, ktery
vydava Liga za prava va#iara. Bohuzel vinou komplikovanych jednani s vydavatele
nakonec nebylo mozné vyzkum v planovaném rozsakutesit. Z tohoto divodu. prokhl
vyzkum na pelomu lfezna a dubna 2007 pouze v dibském kraji.
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5.5 Etapy a organizace popisného vyzkumu

Vlastni postup probihal ¥c¢hto fazich***

+ definovani problér a cili,

R/
°e

sestaveni planu fizkumu,

R/
L X4

sber, shroma#’ovani informaci,

R/
L X4

analyza informaci,

+ prezentace vysledk

L)

Etapy ptizkumu:

% studium literatury,

+ vlastni sestaveni pilotni studie,

+« sbir dat v ramci pilotni studie,

% zpracovantadre vyplnénych dotaznil z pilotni studie,
% statistické zpracovani a vyhodnoceni pilotni studie
¢ vlastni sestaveni dotaziiik

¢ sker dat dotazniku,

% zpracovanfadre vyplnénych dotaznik,

% statistické zpracovani a vyhodnoceni dotaiznik

+ prezentace vysledk

5.6 Vyhodnoceni vyzkumu: Integrace paraplegik g do

volno éasovych aktivit

Popisny vyzkum praihl v bieznu a dubnu 2007. Dotaznik vyplnilo dvacet jedna
paraplegik z Jih@eského kraje. Ve zkoumané skupbylo Sestnact muza pt Zen. \Ekovy
pramér responderit je ¢tyficet a il roku. Pamérna délka upoutani na vozéini jedenact
let. Respondenti v 81 % ne#tp Zadnou dalSi poruchou, nemoci nebojnym postiaeni
Dotazovani bydleli ve 14,5 % na venkadido dvou tisic obyvatel), v 14,5 % na malérésia
(do deseti tisic obyvatel), 33 % Zilo vest, 38,5 % v krajském Bste.

191 5rov. PRICHA, J.Pedagogicky vyzkum: uvedeni do teorie a praxeydani. Praha: Karolinum, 1995. s. 81.
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Paraplegici jsou v 52,5 % z&stnani a ve 47,5 % bez z&stnéni, v dchodu nebo
v invalidnim dichodu. Piimérna pracovni doba je osm hodin d&nRrocenta niZze uvedena
jsou jen orienteni a nevztahuji se na celorepublikovy stav &stmmanosti paraplegik
Paraplegici v krajském &t jsou v 85 % zawrstnani, ve st bylo zangstnano 28,5 %,
v malém ndstt zanestnani paraplegik dosahlo 50 % a na venkoweiskalo zarsstnani
33,5 % dotazovanych. Vysledky jasprokazuji, Ze za#stnanost prudce klesa v souvislosti
s mistem bydligt VSeobecs Ize ftici, Ze se se sniZujicim mnozstvim pracovnich kieta

zanestnanost, a tedy i get pracovnich mist pro soby&esnym postizenim.

Graf¢. 1Existence volnéhdtasu u paraplegiki

10 % nevim

90 % ano

Respondenti v 90 % souhlasi s tim, Ze maji volsy Zadny dotazovany negep ze
volny ¢as nemé& a 10 % z nich se nedokazalo rozhodnaunhéRra délka trvani volnéhtasu
pies tyden jectyii hodiny a ticet minut. Pimérna délka volnéh@asu o vikend@ini osm
hodin. S ohledem na fakt, Ze 52,5 % paraplegekzangstnano, proto se bude doba trvani
volnéhocasu u zamstnanych a nezasstnanych lidi liSit. Zargstnani paraplegici maji ve
vSedni denit hodiny a ticet minut volnéhatasu a o vikendu déw hodin. Nezaréstnani
paraplegici maji ve vSedni den jedenact hodin yad@su, v sobotu a v n&ldmaji jedenact

hodin a ficet minut.

Prostedi, v kterém se vyt¥dji volnatasové aktivity se odliSuje v zavislosti
na hiznosti ¢innosti. Vyzkum zkoumal dast na volndasovych aktivitach g@adanych pro
paraplegiky a zapojeni wbnych voln@asovych aktivitach pro intaktni spotest. Prokazalo
se, ze zajem ze strany respondemiiktivity pipravované pro paraplegiky je v 58 %¢ast,
tedy integrace parapledikve voln@asovych aktivitAch prod&inou populaci se prokazala

Vv 62 %. Je tedyiejmé, Ze lidé se zdravotnim postizenim maji zajerhiai travit svij volny
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¢as v intaktni spolaosti. MoZnou bariérou, ktera brani v&3i mie v integraci ve volném

¢ase, je nedostupnost voltasovych z#zeni.

Graf¢. 2 S kym radéji paraplegici travi volny ¢as

76 % s prateli
bez rozdilu

5 % s prateli s

5 % s prateli postizenim

bez postizeni i
14 % sam

Clovek rad travi syj volny ¢as takovym zfisobem, ktery je mu blizky a s lidmi, které
ma rad. Ne vzdy aleifni odpovida skud@osti, protoZze se mohou objevilzné Fekazky,
které tomu brani. Paraplegici ggidtravi svij volny ¢as v 5 % sfateli s postizenim, v5 %
s prateli bez postizeni, v 14 % sami. Naprost@swou je nejoblibef)Si traveni volného

¢asu s pateli bez rozdilu ato v 76 %.

Graf¢. 3S kym ¢astéji paraplegici travi volny ¢as

67% s prateli
bez rozdilu

5 % s prateli
bez postizeni

14% sam

14 % s prateli
S postozenim

V opravdovém, redlném traveni volnétesu a s kym by ra& travili svij volny ¢as,
muze byt rozdil. Respondentastji travi volny ¢as v 14 % siateli s postizenim, v5 %
s prateli bez postizeni, v 14 % sami a&bpelkou WtSinou v 67 % travi volnyas s pateli bez
rozdilu. Vyzkum prokazal, Ze meziqustavou s kym by c#t travit volny ¢as a realitou,
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s kym ho opravdu travi, neni velky rozdil. Z odpadivwyplyva, zetim delSi doba uplynula od
arazu, timclovék navazuje vic sociélnich vztiahv intaktni spolénosti a v oblasti lidi

S postizenim.

Graf¢. 4 ZhorSeni kvality trdveni volnéhoé¢asu

71 % ano

10 % ne

19% nevim

Respondenti &l za ukol posoudit, zda lidé bez postizeni mapSiemoznosti pro
kvalitni traveni volnéh@&asu. Ve zkoumané skugiv 71 % gevladal nazor, Ze intaktni lidé
maji lepSi moznosti traveni volnébasu. V 19 % dotazovani n&lli a v 10 % hodnotili své
aktualni traveni volnéha@asu jako kvalityjSi. Velkou bariérou, ktera omezuje traveni
volného ¢asu paraplegik je nedostupnost mist, kde se odehravaji wasové aktivity.
DalSim faktorem, ktery sniZuje kvalitu traveni véfio casu je zdravotni stav, protoZze ne
vSichni paraplegici dokazi zcela koordinovgmhybovat rukama a udrzet stabilitu v sedu.
Problémy spojené se zdravotnim stavem jim mohoaangrkomplikovat traveni volného
¢asu. U osob se zdravotnim postizenim s vysokouplegia je kazdy pohybiikrat tak

viN s

nara:néjSi nez u intaktnich lidi a vyZaduje velké soedini.

Graf¢. 5Bariéry v integraci ve volném¢ase

2 % strach z
reakce lidi

4 % vlastni
pohodinost
2 % pfistup lidi

kolem 5 % jiny duvod

34 %,ni,c 10 % chybéjici
nebrani asistent
21 %
"y architektonic-
o ké bariéry
zdravotni
omezeni
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V souvislosti s volnyntasem a jeho trdvenim byli respondenti dotazovém,jim
brani ve ¥tSim z&lenovani se ve spateych voln@&asovych aktivitdch s intaktnimi lidmi.
Bariéry polozené mezi lidi s postizenim a spotest mohou byttzné, v kterych gipadech
to jsou Dbariéry spojené s psychik@loveka, s nedostatkem pé&n s absenci asistenta

a v neposledniad s architektonickou bariérovosti.

Bezbariérovym progedim se oznije bezprosedni okoli, kdec¢lovék Zije, a to
bezbariérové bydleni,fistupnost viejnych budov, bezbariérova doprava. Architektonické
bariéry byly paraplegiky voleny z 21 %. Z toho Wy, Ze spoknost, ffes vesSkerou snahu,
stéle nezajistila bezbariérovostsha dosud neni dostate bezbariérovost yejnych mist.

Respondenti si v 34% mysli, Ze jim v integraci @inéhoc¢asu nic nebrani. Odpéy
volili prevazre dotazovani s nizkou paraplegii, kde miSni ptwameinasi tak vyrazné
zdravotni komplikace. Sedm z deviti respon@ientladSich ficetipsti let si zvolilo tuto
odpowd’, z dotazovanych starSichcetipéti let si stejnou odpasd’ nezvolil nikdo. Z tohoto
faktu lze usuzovat, Ze paraplegici mladsicetipsti let maji WtSi zajem se dastnit
volno¢asovych aktivit v intaktni spataosti, nez lidé starSi. Zajmowégnnosti se v pibéhu
Zivota meni, v kEZné populaci ve starSi daspsti klesq zajem o kolektivni organizované
volnocasove aktivity. Vzhledem k votbodpowdi responderit to ukazuje pedpokladany

stav.

Ve 22 % bylo zvoleno zdravotni omezeni jakivad, ktery brani v zapojeni se ve
volném case. Mezi nejpstjSi zdravotni problémy s ohledem naky paraplegici uvati
diabetes, zeleny zékal, tenisovy loket, vysokowapiagii. Obavu z reakci lidi &y pouze
2 % respondefit nevhodny fistup lidi kolem volily také 2 % a 4 % z dotazovelmyvadly
vlastni lenost. V 10 % byla odp&¥ - chykgjici asistent. Lidé, ki trpi vysokou paraplegii
nebo jinou nemoci, pibuji pro @ast ve volndasovych aktivitdch asistenta. Asistent jim
obratr® pomiZze v gekonavani bariér na césta stej@ tak jim mize pomoci s vyfrem

aktivit a samotnodinnosti.

Dotazovani v5 % uva&t jiny duvod, pr& se nemohou astnit voln@asovych
aktivit intaktni spolénosti. NegastjSim divodem byl nedostatekasu, ktery trapi i &nou
populaci a nedostatek bezbariérovych toalet. Prnoblgpojeny s nizkym vyskytem
bezbariérovych toalet by ¢hbyt snad v dohledné deélvyreSen pomoci univerzalniho ddi

ktery bude odemykat vSechny bezbariérové toaletywas i vcelé Evrap Clovek
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s postizenim si zakoupi &lia bez problérin se dostane na toaletu. DalSim z udah
duvodi byla chykjici doprava pro lidi se zdravotnim postizenim.ifst® problémem se
potykaji snad vSechna&téi i mensi mista. Sotiastna situace neni idealni, ale pomalu dochazi

k vyrazrejSimu zlepsSeni.

Tabulka¢. 1 Pirehled oblibenosti volnéasovych aktivit

Aktivity Index | Poradi
odpocinek, nicnedélani 2,47 1
poslech audio nahravek (cd, mp3...) 252 >
nebo radia !

prochazky, toulani se 2,61 3
prace s pocitacem 2,71 4
povidani si s prateli, znamymi 2,85 5
aktivni sportovani 2,95 6
¢etba knih, novin a ¢asopisd 2,95 6
sledovani televize 2,95 6
turistika, cestovani 3,09 9
navstéva kavarny, restaurace 3,23 10
I;(_)nn:ll:i?.i.lf?ce pres pocitac (chat, ICQ, 3,28 11
schlzka s partnerem 3,28 11
navstéva divadla, kina, koncertu 3,33 13
sledovani videa, dvd apod. 3,61 14
hrani spolecenskych her 3,71 15
navsétéva plesl, zabav, vedirkd 3,85 16
navstéva vystavy, muzea, galerie 3,90 17
hrani pocitacovych her 4,04 18
verejné prospésna a politicka ¢innost 4,09 19
nabozensky Zivot 4,14 20
chov zvirat 4,19 21
mimoskolni vzdélavani 4,19 21
vedlejsi vydélecna cinnost 4,19 21
chatareni, chalupareni 4,57 24
;/Lzat?\tﬂilhudebni nebo dramatické 4,61 75
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Volnocasové aktivity mohou {sobit jako prosedek i integraci paraplegik do
bézné spolénosti. Cinnostiglovéka ve volnéntase nejsou izolované projevy lidské aktivity,
aleclanky vietzci pricin a disledka. Jsou vyrazem subjektivni aktivityoveka, jeho pateb
a zajmi. Zajmoveécinnosti ve volnéntase si kazdy voli samostatpodle toho, co ho zajima

a také podle toho, co ma rad.

Pouzity index vznikl aritmetickym gmérem z vyplnych hodnot konkrétni aktivity
a ukazuje pozici, frekvenci dag@nosti, v celém souboru. Sloupedadi zobrazuje celkové
umiseni aktivity v tabulce. Orientmé miZzeme hoviit o dennich, tydennich, &si¢nich
a ojedirglych aktivitach paraplegik Tabulka ukazuje oblibenost volfasovych aktivit

a nasledujici rozbaadi aktivity podletetnosti vykonavani.

Pouze dv aktivity maji kazdodenni frekvenci, jedna se o aiipek, nicnedlani
a sledovani televize. Aktivity siadi do vysoké frekvence vyskytu nejspiSe protojsde
nenaréné na misto konani a nevyzaduji aktiwrinost. Castji nez tydré se paraplegici
prochazeji a toulaji se, pracuji fiacem, povidaji si sidteli a se znamymi, akti¢n

sportuji,ctou knihy, noviny a&asopisy a sleduiji televizi.

Mezi tydenni aktivity nmizeme z#adit turistiku a cestovani, naggu kavarny
a restaurace, komunikaciigs pd@itac, schizku s partnerem a naest divadla, kina
a koncenli. V pozici mesicnich aktivit je sledovani videa a dvd, hrani spehskych her,
navstva ples, zabav a vérkt, navséva vystavy, muzea nebo galerie.

Nejmeére oblibené a tedy @asné volndasove aktivity jsou takove, které paraplegici
vykonavaji alespid jedenkrat za @ roku. Mezi & pati hrani pditacovych her, veéejné
pros@sna a politick&innost, nabozensky zZivot, chov gat, mimoskolni vz&8avani, vedlejsi
vydéle¢néacinnost, chatgeni a chalup@ni, viastni hudebni nebo dramatické aktivity.

Vyzkum Integrace parapledikdo volnéhocasu gineslfadu ojediglych a unikatnich
vysledii. Prokézal, Ze volr@sové aktivity jsou srovnatelné v pestrosti s vésovymi
aktivitami intaktni spolénosti. Poukéazal na problematiku spojenou s bar@stvprostedi,

v kterém lidé s postizenim Ziji a s nedostupnastterych aktivit. Podle zpracovanych dat se
kvalita traveni volnéh@asu sniZzuje po vznikwlesného postizeni. Pokud by séngvala

VétSi pozornost bezbariérovosti, rozdil kvality vdin€asu by nemusel byt tak vysoky.
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5.7 Vyhodnoceni vyzkumu: Moznosti integrace paraple gika do

volno éasovych aktivit

Popisny vyzkum prodhl vijnu 2006. Hlavnim Gkolem bylo zji&ti pripravenosti
(bezbariérovosti) volntasovych organizaci pro zapojeni paraplégikjejich aktivitach.

Dotazniku se zfastnilo devatenact organizaci, které se zabyvé#jitmi ve volnénctase.

Dotaznik vyplnilo sedm Doindéti a mladeze, ¢ volnatasovych center, které se
zan®iuji na voln@asové aktivity dti, mladeze a dosgfych. Dw jazykové Skoly, které se
zan®iuji na aktivni vyuku jazyku a na jazykové pobytyahranéi pro dosplé. Dw
regeneréni a cvéebni centra, kterd se zaiji na zdravy Zivotni styl a aktivity sportovniho
a relaxaéniho typu pro mladez a dadp. Dale odpowdély dvé kied’anské organizace,
zabyvajici se volngasovymi aktivitami v oblastifles’anstvi a organizujici kulturni akce pro
déti mladez a dosgé. Zapojilo se také sdruzeni folkloru, které séyxa@ voln@asovymi
aktivitami v oblasti narodni historie, folklorni¢ghnai, hudby a kraj, a to pro dti, mladez
a dosplé. Podrobgjsi prehled tym organizaci, jejich adres a zé&feni je v giloze
(viz Prilohag. 6).

Graf ¢.1 Bezbariérovost voln@asovych z#&izeni

41 %
bezbariérové

59 %
s bariérou

Ve vyzkumu bylo zji&tno, Ze 41 % volngasovych z&zeni odpovida bezbariérovym
poZzadavkm a 59 % nikoli. Bezbariérové vstupy a piesi, v kterém by @& paraplegik
travit volny ¢as jsou zasadni pro Wb volnotasovych aktivit. Jestlize sélovek se

zdravotnim postizenim narbe dostat do mista, kde se odehrayaka cinnost, nenize se ji
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tedy ani zdastnit. Ve zkoumani bezbariérovosti valaeovych z#Hzeni se neza#iujeme
pouze na vstupy, vytah a toaletu, ale také na okigié bezprogtdre sousedi se ¢@enim.

Graf¢. 2 Zajem paraplegiki o aktivity volno¢asovych zéizenich

47 % ano
53 % ne

Zajem paraplegik o nabizené volr@soveé aktivity nemusi byt vzdy prokazan.
Mnohdy paraplegici maji zajem a ¢&fitse zapojit do aktivit, ale brani jim v tom baoeost
volnocasoveho zazeni nebo o bezbarierovéem votasovém zézeni neni dostatek
informaci. Jaké maji zkuSenosti voliagové organizace se zajmem paraplegde zabyval
popisny vyzkum. Registrace zajmu lidi se zdravotpimstizenim o &kterou voln@asovou

aktivitu zaznamenalo 47 %iizeni a 53 % se s timto poZzadavkem nesetkalo.

Graf¢. 3Zapojeni paraplegiki ve volnatasovych zdizenich

41 % ano

59 % ne
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Zapojeni paraplegik do voln@asovych aktivit v intaktni spoleosti je mozné
prostednictvim voln@asovych z#izeni. Realn&isla fungujici integrace znazmje Graf

¢. tfi, kde se 41 % parapledikzapojilo v organizacich do aktivit a 59 % nikoli.

Graf¢. 4 Nabidka aktivit pro paraplegiky ve volnoéasovych zdizenich

41% s
nabidkou

59 % bez
nabidky

Moznosti traveni volnéhgasu pro paraplegiky ve voldasovych z&zenich nejsou
zcela stejné jako pro intaktni spaest. Jen &kterd voln@asova z#izeni poskytuji aktivity,
v kterych se mize zapoijit i vozikar. Nabidky aktivit volndasovych z#zeni pro paraplegiky
jsou zastoupeny 41 %. Celych 59 %fizani takovouto moznost neposkytuje. Zityp
moznosti zapojeni se ve votiasovych aktivitdch byly n&gsgji uvadeny: kurzy cvieni
v bezbariérovych prostorach, zdjmové krouzky (kékambotanika, péitace), jazykova

vyuka.

Duvody, které brani v integraci paraplegyiklo aktivit nabizenych volgasovymi
zarizenimi jsou ©izné. Nektera zdizeni jsou na d&ast paraplegik pripravena dostatee,
a proto se domnivaji, Ze&ast paraplegik nic nez¢Zuje. Jinad musela konstatovat, Z&vad je
bariérovost zézeni. Mezi dalSimi@lvody, pr@& nenavstvuji paraplegici zézeni, je charakter

aktivit, mald nabidka a neinformovanost o nabizhriyezbariérovych aktivitach.

Jednim z dvoda, které brani integraci parapleg@iklo spolénosti je samotny ifistup
spole&nosti. Lidé maji uci vozickaram stale ostych a populace neni wapv prijimani
paraplegik. DalSi casty divod, ktery organizace uvdg je, Ze vozikari nehledaji

volnocasové aktivity v takovychto Faenich, a Ze neni komunikace mezi sdruzenimi,
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zastupci vozikkdi a voln@&asovymi zé#izenimi. Ve velké nfe volna@asova z#Hzeni

negipravuiji aktivity pro paraplegiky, protoze se donaji, Ze o & nebude zajem.

Z uvedenych vysledk vyplyva, Ze pokud ma #aeni vyeSenou bezbariérovost,
vytvari programy i pro paraplegiky a ti se jichéasgtuji. Vysledkem je poznani, Ze 59 %

organizaci nereaguje na potencialni poZzadavky pegikg.

5.8 Srovnani a zhodnoceni vysledk a

Popisné vyzkumy jsou koncipovany tak, aby sktera data v nich obsaZzena mohla
navzajem porovnat. Vznikliphled, jak na poptavku reaguje nabidka. Informas&ané
z jednoho vyzkumu jsou propojeny s informacemi uhého vyzkumu. Udaje se propojuji

v oblasti bezbariérovosti a ¢asti paraplegik na voln@asovych aktivitach.

V41 % jsou volndasové organizace bezbariérové. Organizace, kterd ma
bezbariérové zazemigimeé nedostaténé informuji o svych vyhodach pro spolu@ny se
zdravotnim postizenim. Seasreé neexistuje fehled bezbariérovych voltasovych z#zeni,
kde by se vozkaii mohli zapojit. Je &ejmé, Ze kdyZ se paraplegik rozhodneaainit se
n¢jaké kolektivni zajmove&innosti, zjisti si aktualni nabidku d&igtupnost a podle toho se

rozhodne pro danou aktivitti, aktivitu presngruje tak, aby ji mohl &lat alespé doma.

Paraplegici uvagi, ze ve 21 % jim bariéry brani asti na volnéntase intaktni
spol&nosti. Bariérové volngasové organizace jsou jawsti z 21%, protoZze bariéry jsou
obsazeny nejen v organizovanych zajmovych aktikitade i v jinyché¢innostech ve volném

case.

Volno¢asové organizace uvdi Zze se ve 41 % lidé se zdravotnim postiZzeninozgip
do jimi pripravovanych aktivit. Paraplegici odpsmi¢li, Zze 62 % z nich se zapojuje v
zajmovych aktivitach, které jsou uskéweny organizacemi. Prokazalo se, Zéast
paraplegik ve voln@asovych aktivitach v intaktni spéleosti je velkd, ale mozZnosti jsou

omezené.

NejobliberjSi zajmové ¢innosti respondeft jsou prace s pdtacem, aktivni
sportovani, turistika a cestovani, hrani spefskych her. Organizacemi nabizené
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volnotasove aktivity jsou kurzy c¥eni v bezbariérovych prostorach, zajmové krouzky
(keramika, botanika, @itace), jazykova vyuka. V porovnani nejobliégich voln@asovych
aktivit paraplegik a aktivit v organizacich, které jsouipdané pro lidi s postizenim, se

¢innosti alespn ¢ast&né svym charakterem iibliZuji.

U volnatasovych organizaci vyzkum zaznamenal zkuSenostiegraci paraplegik
do jimi pripravovanych zajmovych aktivit. ZkuSenosti s lide@ zdravotnim postizenim se
objevovaly sporadicky vzhledem k relativnimuc¢po paraplegil oproti jinym &astnikim.

Organizace bez problénvédély jakym zpisobenxinnosti zgfistupnit vozékaram, protoze se
setkaly s porérné vysokym zajmem ze strany paraplegikto se ukazalo v 47 % .

Popisny vyzkum potvrdil existenci volnéliasu u paraplegik Volny ¢as ma kazdy
z nich a zaleZi jen na&m a na jeho schopnostecledmu tento prostor vyuZije. Ve volném
case paraplegik se uskut&iuji relaxa&ni a regenekmi aktivity, rekreace, sport, zajmové
¢innosti a celozivotni vadavani. Kazdyclovék se zdravotnim postizenim vyuziva tohoto
prostoru jinak. Nktefi respondenti volili vice oddechoveé, nendm® ¢innosti a volnycas

travili doma nebo v bezprdastdnim okoli.

Rozkryla se skut@ost, Ze pani a realita s kym by aHit travit volny ¢as neni od sebe
piilis vzdalena. NepsgjSimi bariérami v integraci ve volnéiase se stal zdravotni stav,

architektonické bariéry a chgfici asistent.

Ve vyzkumu ,MoZnosti integrace do vokesovych aktivit® se prokazal zajem
paraplegik o volnaiasové organizace a zapojeni do zajmovych aktiviEi zjiStovani
bezbariérovosti zé&zeni byl zjis¢n celkem vysoky péet bezbariérovych organizaci, to je, ze
skoro kazda druha organizace, zabyvajici se volrasem, je bezbariérova. Naopak
paraplegici uvagi, Zze hlavni dvod, ktery brani v jejich integraci doitzeni, je bariérovost.
DalSi @iciny, ze strany organizaci, gree paraplegici nezapojuji do votagovych aktivit,
jsou mala nabidka aktivit, charakter aktivit a m@imovanost paraplegiko volnaiasové

zaizeni.

Vysledky vyzkunii poukazuji na velkou 8imoznosti dalSiho badani v oblastech
odpaiinkovych a rekreénich ¢innosti, v oblasti sportu, v zajmovyafinnostech, v oblasti
Gcasti rodinnych fislusniki na volnéméase paraplegik a v neposlednfacdé ve zkoumani

kvality volnéhocasu respondeint
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Studie prokazala zhorSeni kvality traveni volnéasu po Urazu, ale jinym vyzkumem
by se mohlo zjistit, jakym Zisobem kvalitu volnéhdasu u paraplegikpozitivré ovliviiovat.
Jakymi zajmovymgiinnosti je vhodné kompenzovat fyzické postizenbdgmrovat psychiku

paraplegika.

Integrace ve volnérase je nendsilna a spontani rehabilitace fyzickyadychickych
schopnosti a dovednostilovék se zdravotnim postizenimige prozivat firozené psychické
odreagovani, regeneraci sil a osobni uspokojenivolregm case. Kvalit® straven&innosti
ve volnémcase zanechavaji barvité sjpmné vzpominky a ty mohou byt zdrojem §dani
i ve chvilich nouze a Spatné psychické kondice.
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Zaver

Volny ¢as je nedilnou sa@dsti Zivota kazdého z nas, je to prostor pro ouied,
rekreaci, zajmovéinnosti, celozivotni &eni a pro mnoho dalSich aktivit. Oblast volnéheu
paraplegik by ngla byt mistem jejich integrace do intaktni sgolesti, neb6é v ramci
volnocasovych aktivit se nejlépe stiraji rozdily zdravbtnstavu. Reciptmé miaze volnycas
poskytnout prostor, kde se&ipshodre zvolené aktivié kompenzuje postizeni, navozuji se
nové socialni vztahy a zlepSuje se fyzicka a pskéhkondice. Integrace ve volnérase je
dulezitym pomocnikem v integraci socialni a umoig lidem se zdravotnim postizenim stat

se sodasti spolénosti.

Cilem diplomové prace bylo teoreticky zpracovat ajnmgnovat vyznam
volno¢asovych aktivit pro dosie paraplegiky. V prvngasti jsou vymezeny &tejni pojmy,
charakteristika paraplegie a volags jako takovy, jeho kvalita a druhy. Druast analyzuje
dva provedené vyzkumy, zpracovava a popisuje jejigsledky a snazi se nalézt uceleny
obraz o dané problematice. Smyslem a snahou vyzKoytw ilustrovat a doplnit ziskané
teoretické poznatky, a zaraverytvorit podklad pro pipadnou dalSi navaznou vyzkumnou

praci.

Provedeny vyzkum, pracov¥nnazvany ,Integrace parapledikdo voln@asovych
aktivit, zmapoval sotiasny stav a stavajici moznosti integrace paraplegtkvolném¢ase.
Vymezil rozsah volnéha@asu u této skupiny osob s postizenim, definovdisapy jeho
traveni a zjistil pakebu realizace volr@sovych aktivit v ramci intaktni sp@leosti. Snazil se
stanovit souvislosti mezi zajmem respondentvolnaiasové aktivity a vlastnim zapojenim.
Mimo jiné vysledky vyzkumu prokazaly, Ze 62 % resgenti se ve volnéntase zapojuje do
aktivit intaktni spolénosti. Je tedy iejmé, Ze lidé s zdravotnim postizenim maji zajem a
chtgji travit svij volny ¢as spoléné s kEZznou populaci. MoZznou bariérou v integraci ve

volnocasovych aktivitach je nedostupnost valasovych zgzeni.

Paralelni vyzkum praco¥n nazyvany ,MoZnosti integrace paraplegikdo
volnocasovych aktivit®, ktery byl uen organizacim, se snazil odgd¥t na otazky spojené
se zmapovanimfijpravenosti z&zeni, nabizejicich organizované valasové aktivity pro
Sirokou véejnost a zkoumal moznou integraci é@ohto zdizeni. Zji§oval, do jaké miry je
jejich nabidka paraplegiky akceptovana. Z analyaty diskanych vyzkumem, bylo zg#,
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Ze neceld polovina lidi s postizenim mé zajefastnit se nabizenych zajmovyémnosti.
Vysledek, Ze 41 % vol@asovych organizaci je bezbariérovych, jéin@mensim
povzbuzujici. Domnivam se, Ze hlavnim problémem inoeganizacemi a paraplegiky je

nedostatek informaci.

Na zaklad analyzy vysledk vyzkumi a prace s odbornou literaturou byl prokazan
rozdil v traveni volnéhdasu osob se zdravotnim postizenim a intaktni 8potgi. Pokud se
paraplegici chiji zlcastnit rekterych voln@asovych aktivit, musi vzhledem ke svému
zdravotnimu stavu, fzpasobit pravidla a snizZit nakpnost aktivity. Samotny zdravotni stav
¢lovéka s postizenim je rozhodujicim faktorem pro vodimnosti. Rozdily jsou v zapojeni
lidi s nizkou a vysokou paraplegiilovék s nizkou paraplegii ma vice moznosti séastnit
volnocasovych aktivit nez osoba s vysokou paraplegiiryktea situaci ztizenou problémy
spojenymi s pohyblivosti rukou a udrzenim stabiityedu. Bez ohledu na stupedravotniho
postiZzeni Ize&ici, Ze rozhodujicim faktorem pro zapojeni se viném ¢ase, je aktivni fistup

k zivotu.

Integrace lidi se zdravotnim postizenim je &smmym dlouhodobym trendem ve
spole&nosti, jeji nedilnou saidsti je praw traveni volnéh@asu. Bi béZném pohledu se nam
tato oblast mize zdat nedlezita. Pokusime-Ili se hlogjp zamyslet nad problémem, kde jinde
nez v aktive straveném volnéntase nize ¢lovék se zdravotnim postizenim zazit pocity
uspichu, soundlezitosti a ¥istvi, feba jen sdm nad sebou. Tyto pozitivni emoce mohou
slouzit jako motivace kigkonavani kazdodennichigkazek spojenych s postizenim. Se
sowasnym dlouhodobym trendem rychléhdiggbu Zivota bude postupkladen ¥tSi diraz
na kvalitni traveni volnéh&asu ve vSech oblastech a ve vSech skupinachéspsie Zde se

do budoucna vytu@prostor pro daleko&si uplat@gni pedagod volnéhocasu.
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Priloha ¢. 1

Prehled nabidky pro studium a rekvalifikaci

Zakladni Skoly

Jedli¢kav Ustav a Skoly pro €lesné postizené hl. m. Prahy
V Pevnosti 4, 128 41 Praha 2

tel.: 261 211 105-9

jus@jus.cz

WWW.jUS.CzZ

Z&kladni Skola v Praze 4

Na LiSe 16, 140 00 Praha 4 — Michle

tel.: 241 480 693, 241 480 990, 241 485 660
skola@zsnalise.cz

www.zsnhalise.cz

31. zakladni Skola

Elisky Krasnohorské 10, 323 11 Rize
tel.: 377 521 170

zs31lred@pilsedu.cz

www.pilsedu.cz/~zs31/

Zakladni Skola Zdaika Fibicha
Zdeika Fibicha 287, 757 01, ValaSské M&di
tel.: +420 571 611 070

zsfibicha@vm.inext.cz

Zakladni skola Zerotinova
Zerotinova 376, 757 01, Valasské M&di
tel.: +420 571 611 199

zszerotinova@vm.inext.cz



Z&kladni Skola K¥izna

Kiiznd 167, ValaSské Mazéi
Zakladni Skola Integra Vsetin
Rybniky 1628, 755 01, Vsetin

tel.: 571 411 957, fax.: 571 411 957
info@zsintegra.cz

WWw.zsintegra.cz

Zakladni Skola Pod Skalkou
Berzritova 293, 756 61, Roznov pod Radkast
tel.: 571 654 750, tel/fax.: 571 655 245

Skola@zspodskalkou.cz

Specialni Skoly pro €lesré postizené Opava
Dostojevského 12, 746 01 Opava

Tel.: 553 610 775

skolaprotp@seznam.cz

skolaprotp@centrum.cz

Soukroma Zvlastni Skola a Pomocna skola prodli s vice vadami
Zelezéarenska 5, 709 00, Ostrava — Marianské Hory
tel.: 596 621 283, 596 620 843

dmazakova@quick.cz

Stredni odborna u ¢€ilist é, Stfedni Skoly, St fedni odborné skoly,
VySSi odborné Skoly

Jedli¢kav Ustav a Skoly pro €lesné postizené hl. m. Prahy
V Pevnosti 4, 128 41 Praha 2

tel.: 261 211 105-9

jus@jus.cz

WWW.jUS.Cz



Gymnazium Jana Nerudy
Hellichova 3, 118 00 Praha 1
tel.: 257 404 811
hellichova@gjn.cz

http://www.gjn.cz

Gymnazium Ji¥iho Gutha — Jarkovského, Fakultni Skola PEDF UK
Truhléarska 22

110 00 Praha 1 — Novédgto

tel.: 224 816 816, tel./fax.: 224 811 811

info@truhla.cz

http://www.truhla.cz

Gymnazium Bernarda Bolzana, 0.p.s.

V HoleSovtkach 2

180 00 Praha 8

tel.:221 912 570, 221 912 569, fax: 283 072 568
gymbb@gymbb.cz

www.gymbb.cz

Gymnazium Jizni mésto
Tererova 17, 149 00 Praha 4
tel.: 267 914 553

fax: 272 941 953

gim@gjm.cz

Gymnazium Jana Keplera
Parl&ova 2/118, 169 00 Praha 6
tel.: 233 352 546

fax: 233 352 549
tomaskova@k?2.gjk.cz

www.gjk.cz



Obchodni akademie, obchodni Skola a praktick& Skolaro télesné postizené
Obchodni 282, 542 25 Janské L&zn

tel.: 499 875 174

fax: 499 875 234

info@oajl.cz

www.0ajl.cz

Anglo-némecka obchodni akademie s.r.o.
Bélohorska 171, 160 01, Praha 6

tel.: 233 350 905

anoa@volny.cz

www.anoa-skola.cz

Soukroma obchodni akademie Praha, s.r.o.
Vinotska 163, 109 15 Praha 9 — Satalice
tel.: 286 857 164

fax: 286 851 427

oa.praha@worldonline.cz

www.oapraha.cz

EuroSkola Praha, stedni odborna Skola s.r.o.
Tupolevova 525, 199 00 Praha 9 -iagty

tel.: 283 92 20 91

euroskph@mbox.vol.cz

www.euroskola.cz

VySSi odborna Skola, Stedni pramyslova Skola a Obchodni akademie
Premysla Otakara Il. 938, 286 {4islav

tel.: 327 312 611, 327 312 612, fax: 327 314 122
sekretar@sps-caslav.cz

wWww.sps-caslav.cz

SOS a SOU technické
Lipi, 190 00 Praha 9 - Horni &arnice
tel.: 281 92 04 18



SOS a SOU obchodu a sluzeb s.r.o.
Schulhoffova 844, 149 00 Praha 4
tel.: 272 941 480, 272 916 841

www.web.iol.cz/sousos_jm

Centrum odborné pfipravy - integrovana s¥edni Skola
Buddjovicka 421, 391 02 Sezimovo Usti

tel.: 381 407 111

cop@copsu.cz

WWW.COpPSU.CZ

Kocianka Brno

Ustav socialni pg pro &lesre postiznou mladez
Kocianka 2, 612 47 Brno — Kralovo pole

tel.: 541 321 200, fax: 541 215 163
kocianka@mbox.vol.cz

www.inmedia.cz/kocianka

Stiredni odborna Skola a stedni odborné Wilisté pro télesné postizenou mladez
17. listopadu 1123

708 00 Ostrava — Poruba

tel.: 596 909 111, fax: 596 924 191

skolspec@sos.eridan.cz

www.skolspec.cz

Stiredni polygraficka Skola Praha, s.r.o.
Bellova 352, 109 00 Praha 10

tel.: 274 866 120, fax: 274 866 998
pPSOU@pPSOoU.cz

www.spsp.stredniskoly.cz



VyS$Si odborna Skola socialé pravni

Jahodova 2800, 106 00 Praha 10 - ZahradisitiV
tel: 272 661 202, 272 661 203

fax: 272 650 172

info@vvossp.cz

http://www.vossp.cz

VySSi odborna Skola graficka a Stedni priamyslova Skola
Hellichova 22, 118 00 Praha 1

tel.: 257 312 390, fax.: 257 312 391

info@vosgspsg.cz

http://www.spsgspsg.cz

ITM PRAHA, s.r.o. (Institut turismu a managementu)
Koulova 15, 160 00 Praha 6

Tel.: 224 393 637, fax: 224 393 262
Skola@crowneplaza.cz

http://www.skolahotelnictvi.cz

Vysoké Skoly a Univerzity

Univerzita Karlova
Informainé-poradenském centru UK v Praze
Celetna 13, 110 00 Praha 1

tel.: 224 491 893
helena.rounova@ruk.cuni.cz

www.cuni.cz/cuni/ruk/ipc

Vysoké Skola bdiské — technick& univerzita Ostrava
17. listopadu 15, 708 33 Ostrava — Poruba

tel.: 59 699 12 54

hana.svoborovar@vsb.cz

www.vsb.cz



Univerzita Palackého
Poradna

Fakulta ¢lesné kultury UP

tt. Miru 115, 771 11 Olomouc
tel.: 585 636 351

poradna@ftknw.upol.cz

Masarykova univerzita
Botanické& 68a, 602 00 Brno
tel.: 549 491 810

fax: 549 491 810
info@fi.muni.cz

www.fi.muni.cz

Vysoka Skola véejné spravy a mezinarodnich vztah v Praze
Dubeiska 900/10

100 31 Praha 10 — Strasnice

tel: 274 815 044

info@vsvsmv.cz

WWW.VSVSmMV.CZ

Technicka univerzita v Liberci
PhDr. Mgr. Libor Novosad, Ph.D.
Halkova 6

461 17 Liberec 1

tel.: 485 355 106
email:libor.novosad@tul.cz

http://www.tul.cz/cz/



Rekvalifika éni kurzy

Prazska organizace vozkaru
Benediktska 686/6, 110 00 Praha 1
tel.: 224 82 72 10, 224 82 60 78
fax: 224 826 079

pov@gts.cz

WWW.[pOV.CZ

Lécebné lazré Jachymov a.s., rehabilit@&ni a rekvalifikaéni stiredisko LD Elektra
352 51 Jachymov

tel.: 353 811 208, fax: 353 811 730

obchodni@laznejachymov.cz

www.laznejachymov.cz

TM TRADE s.r.0. — poita¢ové a vzdlavaci stedisko
Soleslavska 40, 130 01 Praha 3

tel.: 267 31 30 19, 267 31 30 48

info@tmtrade.cz

www.tmtrade.cz

CENOP spol. s r.0.

U Prithonu 32, 170 00 Praha 7 - HoleSovice
tel.: 266 725 266

skoleni@cenop.cz

WWw.Ccenop.cz

Vysoké Skola bdiské — technick& univerzita Ostrava
17. listopadu 15, 708 33, Ostrava — Poruba

www.vsh.cz



VySSi odborna Skola, Stedni pramyslova Skola a Obchodni akademie
Premysla Otakara Il. 938, 286 1daslav

tel.: 327 312 611, 327 312 612

fax: 327 314 122

sekretar@sps-caslav.cz

Jazykova Skola ALVIN

Malenicka 1784, 148 00 Praha 4
Tel.: 604 201 008, 776 946 569
Tel./Fax: 271 914 083
alvin_sro@volny.cz

http://www.volny.cz/alvin_sro

Jazykova Skola ETC

Dusni 17, 110 00 Praha 1

tel.: 222 313 062, fax.: 271 770 405
etc-praha@post.azeboinfo@etcetera.cz

www.etc-praha.cnebowww.etcetera.cz

OK dam Praha 9 — Vyséany
Jandova 4, 190 00 Praha 9
tel.: 283 89 04 40

Podpora vzd élani

Nadace Charty 77 — Konto Bariéry
Melantrichova 5

110 00 Praha 1

tel.: 224 23 02 16
charta77@mbox.vol.cz

www.bariery.cz



Priloha ¢. 2

Odpo ¢inkové a rekrea ¢€ni aktivity paraplegik a

Obrazelke. 1
Navseva zahrad Ceském Krumlow.

Obrazele. 2
Navstva zahrad Ceském Krumlow.




Obrazeke. 3
Turisticky vylet na Oké

Obrazeke. 4
Turisticky vylet do okoli Pétkova




Priloha €. 3
Zajmové c¢innosti paraplegik o

Obrazeke. 1
Sladge hokej

Obrazeks. 2
Sladge hokej




Obrazek:. 3
Florbal

Obrazele. 4
Florbal




Obrazek. 5
Orient&ni bh

Obrazek:. 6
Orient&ni bsh




Obrazelke. 7
Jachting

Obrazek:. 8
Potagni




Obrazelke. 9
Lyzov
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Obrazek¢. 10

LyZovani




Obrézeks. 11
Cyklistika

Obrazeks. 12
Cyklistika
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Priloha €. 4

Dotaznik pro paraplegiky

DOTAZNIK ,
INTEGRACE PARAPLEGIKU DO VOLNOCASOVYCH AKTIVIT

Dobry den,

obracime se na vas s prosbou o vyplnéni nize uvedeného dotazniku. Vyzkum, jehoz je
dotaznik souéasti, ma za cil zmapovat soucasnou situaci v oblasti integrace paraplegikd
do béZnych volnolasovych aktivit. Vysledky vyzkumu budou publikovany a vyuZity jako
podkladovy material pro jednani se statni spravou, samospravou i s poskytovateli sluzeb
0 moZnostech a omezenich zacleriovani osob s tézkym pohybovym postizenim do
bézného Zivota. Dotaznik je anonymni a Zadny konkrétni udaj nebude zneuzit ani
poskytnut treti osobé!

Za vyplnéni a zaslani dotazniku pfedem dékujeme!

Markéta Zmeskalova, Mgr. Zdenék Tousek
Teologicka fakulta JihoCeské univerzity

Vybranou variantu u odpovédi zatrhnéte timto zplsobem

Pokud jsou vedle otazky tecky (............... ), odpovéd' vepiste.
VEK: wovvvvnnnnn. Pohlavi: [] muzské [] zenské
Bydlisté: [ ] venkov (do 2000 obyv.) [] malé mésto (do 10000
obyv.)
[] mésto [] krajské mésto [] Praha
Zameéstnani: [] ano Kolik hodin denné& primérné pracujete? .............
[] ne

Kolik let jste upoutan/a na vozik? .............

Vymezeni pojmu volny cas:
~Pod pojem volny ¢as se bézné zahrnuji odpocinek, rekreace (kromé spanku),
zabava, zajmové cinnosti, zajmové vzdélavani, dobrovolna spolecensky
prospésna c¢innost i casové ztraty s témito ¢innostmi spojené. Je to doby, kdy si
své cinnosti mltizeme svobodné vybrat, délame je dobrovolné a radi, pfinaseji
nam pocit uspokojeni a uvolnéni."

Pavkova, J. aj. Pedagogika volného Casu. Praha: Portal, 2002.

1. Pokud vymezime pojem volny cCas podle vySe uvedené definice, da se fici, ze mate
volny cas?

[[] ANO [ NE | [] NEVIM




2. Kolik hodin volného ¢asu mate primérné v jednom pracovnim dni?
3. Kolik hodin volného ¢asu mate prdmérné v jednom vikendovém dni?
4. Zucastnujete se volnocasovych aktivit poradanych pro paraplegiky?
[[] ANO |[] NE | [] NEVIM
5. Zucastnujete se béznych volnocasovych aktivit pofadanych pro lidi bez postizeni?
[[] ANO |[] NE | [] NEVIM
6. S kym radé&ji travite svij volny ¢as?
[] S prateli s handicapem. [] S prateli bez rozdilu.
[] S prateli bez handicapu. [] Sam.
7. S kym &ast&ji travite svdj volny ¢as?
[] S prateli s handicapem. [] S prateli bez rozdilu.
[] S prateli bez handicapu. [] Sam.

8. Maji podle vaseho nazoru lidé bez postiZzeni lepSi moznosti pro kvalitni traveni volného
casu?

|[] ANO |[] NE | [] NEVIM

9. Co vam brani ve vétsSim zaclenéni do spolecnych volnocasovych aktivit s lidmi bez
postizeni? (mdzete zaskrtnout vice moZnosti nebo jinou, neuvedenou moznost doplnit)

[] Architektonické bariéry. |[] Pristup lidi kolem [] Strach z reakce lidi

[] Nedostatek penéz [] Chybéjici asistent [] Zdravotni omezeni

[] Vlastni pohodlnost L] [] Nic mi nebrani




10. Jakym zplUsobem nejéasté&ji travite svij volny &as? (ohodnotte obdobné jako ve
Skole, tzn. zndmka 1 znamena, ze se ¢innosti vénujete velmi Casto, a znamka 5, Ze se
¢innosti nevénujete nikdy)

aktivita hodnoceni

1 2 3 4 5

aktivni sportovani

¢etba knih, novin a ¢asopisd

hrani pocitacovych her

hrani spolecenskych her

chatareni, chalupareni

chov zvirat

komunikace pres pocitac (chat, ICQ, e-mail...)

mimoskolni vzdélavani

nabozensky Zivot

navstéva divadla, kina, koncertu

navstéva kavarny, restaurace

r v, v o 7 v ]
navstéva plesu, zabav, vecirku

navstéva vystavy, muzea, galerie

7 s

odpocinek, nicnedélani

poslech audio nahravek (cd, mp3...) nebo radia

povidani si s prateli, znamymi

prace s pocitacem

prochazky, toulani se

schlzka s partnerem

sledovani televize

sledovani videa, dvd apod.

turistika, cestovani

v V.

vedlejsi vydéle¢na Cinnost

verejné prospésna a politicka Cinnost

vlastni hudebni nebo dramatické aktivity




Priloha €. 5
Dotaznik pro volno éasové za Fizeni
DOTAZNIK

MOZNOSTI INTEGRACE PARAPLEGIKUJ DO VOLNOCASOVYCH
AKTIVIT

Dobry den,

obracime se na vas s prosbou o vyplnéni nize uvedeného dotazniku pro organizace, které
nabizeji volnoCasové aktivity. Vyzkum, jehoZ je dotaznik souclasti, ma za cil zmapovat
soucasnou situaci v oblasti integrace paraplegikd (,vozi¢kard") do béznych volnodasovych
aktivit. Vysledky vyzkumu budou publikovany a vyuZity jako podkladovy material pro
jednani se statni spravou, samospravou i s poskytovateli sluzeb o moZnostech a
omezenich zacleriovani osob s tézkym pohybovym postizenim do bézného Zivota.
Dotaznik je anonymni a Zadny konkrétni udaj nebude zneuZit ani poskytnut treti
osobé!

Dotaznik je mozZné vyplnit bud’ v tisténé podobé a odeslat na adresu Mgr. Zdenék
Tousek, Teologicka fakulta JU, KnéZska 8, 370 01Ceské Budéjovice, nebo jej
ziskat v elektronické podobé na internetové adrese
www.specialnipedagogika.cz/paraplegik a poté zaslat na e-mailovou adresu
tousekz@tf.jcu.cz.

Za vyplnéni a zaslani dotazniku predem dékujeme!

Markéta Zmeskalova, Mgr. Zdenék Tousek
Teologicka fakulta JihoCeské univerzity

Vybranou variantu u odpovédi zatrhnéte timto zplsobem
Pokud jsou vedle otazky tecky (.......... ), odpovéd' vepiste.

1. Pravni forma a zaméreni organizace:

2. Splfiuji prostory organizace technické parametry pro dostupnost paraplegikd?

|[] ANO |[] NE | [] NEVIM

3. Zaregistrovali jste ze strany paraplegikl zajem o zapojeni se do vami nabizenych
volnocasovych aktivit?

[[] ANO |[] NE | [] NEVIM

4. Zapojuji se paraplegici do vdmi organizovanych volnoCasovych aktivit?

[[] ANO |[] NE | [] NEVIM




5. Nabizite moznosti traveni volného ¢asu pro paraplegiky? Jestlize ano, uvedte o jaké
aktivity konkrétné se jedna.

[[] ANO |[] NE | [] NEVIM

6. Co podle vadeho nazoru brani $irsi integraci paraplegik do volno¢asovych aktivit?



ABSTRAKT

ZMESKALOVA, M. Integrace paraplegik do voln@asovych aktivit intaktni spalgosti.
Ceské Budjovice 2007. Diplomova prace. Jiteska univerzita Ceskych Budjovicich.
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Kli ¢ové pojmy. paraplegie, micha, integrace/inkluze, ucelenabitace, volnycas, kvalita

volnéhocgasu.

Prace se zabyva volny&asem paraplegika jejich integraci do volasovych aktivit
intaktni spolénosti. Teoretick&tast charakterizuje paraplegii a jeji druhy. Daleipoje
systém pé&e/pomoci/podpory, ktery je poskytovan paraplégik Neposlednfad se zabyva

volnym ¢asem, jeho kvalitou a zmou kvality po miSnim por&ni.

Praktickacast obsahuje vyhodnoceni dvou popisnych vyzkukberé jsou zagieny
na vyuzivani volnéh@asu paraplegik Prvni vyzkum ,Integrace parapledildo volného
¢asu“ mapuje existenci volnéR@asu u zkoumané skupiny. &by traveni volnéhdasu,
oblibenost  zamovych aktivit. Druhy vyzkum ,MozZiiosintegrace paraplegik do
volnocasovych aktivit® se zabyva voltasovymi zéizenimi, které nabizeji aktivityétem,
mladezi i dosplym. Zkouma& moZnosti a frekvenci zapojeni parapiegibezbariérovost
jednotlivych zaizeni. Oba dva vyzkumy se ¥kierych otazkach prolinaji a vytei
ucelergjSi prehled o traveni volnéhdasu paraplegik v intaktni spolénosti. Vyhodnoceni

spole&nych otazek obou vyzkulmposkytuje dvairzné pohledy na zkoumany problém.

Problematika volnéhatasu lidi se zdravotnim postizenim je nedilnou ¢éseti
spole&nosti stej tak jako volnycas intaktni populace. Tento prostor nesmi byt ojeoma
znevyhodiovan, protoze samotné zdravotni postizeni velkou bariéru v Us§Ené integraci
do spolénosti. Integréni proces klade velké naroky tkvéka, a proto by se #éa intaktni
populace snaZzit vice pochopit a pomahat svym spoé&uim s postizenim.



ABSTRACT

Paraplegics integration in free time.

Key terms: paraplegia, spinal cord, integration/inclusioamprehensive rehabilitation, free

time, free time quality.

The Diploma Thesis deals with paraplegics freestiamd their integration into the
intact society free time activities. Theoreticaltpeharacterizes paraplegia and its variations.
Furthermore it describes the care/help/supporiesysgirovided for paraplegics. Last but not

least it deals with free time, its quality and thelity change after spinal cord injury.

Practical part contains evaluation of two reseascfocused on free time use of
paraplegics. First research — “Paraplegics integranto the free time” is mapping free time
existence within surveyed group. The way of spemdiiee time, interest activities popularity.
Second survey “Possibilities of paraplegics integreinto the free time activities” deals with
free time facilities that offer activities to chiteh, teenagers and adults, too. It examines the
possibilities and frequency of paraplegics’ invohant, individual facilities without barriers.
Both surveys blend together in several questionthey create the overall picture of
paraplegics’ free time spending in the intact dyci&valuation of these similar questions

offer two different views on surveyed problem.

Free time problematics of handicapped people iwigitlle part of our society as well
as free time of intact population. This space nmaétbe missed out and disadvantaged only
because the health handicap on its own makes suilastaarrier in successful integration into
the society. The integration process places hugeineaments on handicapped and therefore

the intact society should try to understand ang hedre to their handicapped fellow-citizens.



