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Social political arrangements of state and their pofits in mentally disabled child

families

There were many changes in the Czech social sydteing last years. Many
possibilities for people with disabilities appearneda state and a non-profit sector -
more social benefits and social service. The ontgblem is in their chaotic
arrangement. My thesis is concretely focused oeriatlities of families with mentally
disabled children.

In my theoretical part | therefore describe notyankntal ilinesses and its stages
but also a family of a disabled child and paremdlcation. Hereafter | attend to
education and socialization of individuals with @ntal disability. The second part
of theory targets three social principles of theialosystem — the social insurance, state
social support and social welfare/care. At the ehthis part | mention the significance
of non profit organizations for people affectedrbgntal disabilities.

Following theoretical is the practical part whicima (and that is my work’s
objective also) to determine the knowledge of parabout our social benefit schemes
and support. Specifically this means to chart tingent state of affairs — informedness
functioning. Based upon these results then createutline (benefits, services) which
will help the parents to distinguish more efficigrnwithin all services offered.

The survey was carried out by questionnaires. These intended for parents
of mentally disabled children and aimed at theiowledge. The correspondents —
parents — were separated into groups in accordaitbetheir educational background.
It emerged from my results that parents with eleamneducation are feeling well
informed whilst parent with higher education do moisider themselves informed
although in accordance with their answers they rabetter insight into their child’s
options. Generally the majority of the polled (77%) not feeling informed.
The problem is inadequate information system. Redgots also mentioned what they
are lacking in most and what they would considebesg most helpful. The most
common answers concerned missing comprehensivewgvnformative brochures

and sufficiently informed staff, which | did contefate.



Based upon these results | have conceived an @wveref primary options
specifically designed for families with mentallysebled children. | may thus claim
that both my hypothesis have been confirmed.

| behold the anticipated development of my workmarging information about
assigned issues with creating a review of primatyoos for families with a mentally

disabled child. | do hope that this work will leaiste improve their awareness.
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UvoD

Osoby s mentélnim postizenimiegstavuji porérné velkou skupinu nasi
populace, coz sfada lidi neusdomuje. Zejm¢ je to dano tim, Zze do roku 1989
se 0 problematice mentalniho postiZzeni ve spaisti (na véejnosti) [ilis nemluvilo.
VétSina osob s mentalnim postizenim byla obvykle ldbolol# umistna v Ustavnich
zarizenich, ktera tyto jedince a celou problematiknidzala od ,zdravé spoteosti®.
Rok 1989 tedy nemesl jen zndnu politického rezimu, ale do jisté miry i Znu prace
a hlavre vniméni lidi s postizenim. Minim timiq@evsim zkvaliteni p&e o lidi
s postizenim, &Si nabidku socialnich sluzeb a tak&agmoshovani vychovy ditte
s mentalnim postizenim v ramci rodiny.

Neni sporu o tom, Ze pr&moznost vylistat v rodig a prozit gastné dtstvi
v bezpé&i domova, sehrava v lidském Zi¢otelmi vyznamnou roli. Prévtato moZnost
a ,prdvo na domov* bylo v minulostéasto dtem s postizenim upirano. Roei
je ,odkladali“ do Ustaw, které za @ prebiraly veSkerou @&a odpov¥dnost. V sotasné
doke je situace jin4, nelvorodice se rozhoduji oproti minulosti spiSe opa
a vychovavaji a pmiji o své dit v kruhu rodiny.

S rodti, kteri vychovavaji di¢ s mentalnim postizenim, jsem se setkavala
béhem svého studiafipodbornych praxi.Ve vSeckedhto institucich jsem vyslechla
ne<getre piibéha a problénd, které ngly mnoho spoléného. Problémem séasné doby
je nedostata informovanost rodi vyplyvajici z absence ucelenéhaelpledu
moznosti pro tyto rodiny. Je pravda, Ze dneSni dobhizi dostatek informaci
o problematice mentalniho postiZzeni a také o mdechskteré nabizi statni i neziskovy
sektor. Nedostatek vSak vidim ve Spatné provazajedotlivych slozek socialniho
systému a ve stale skalfungujici komunikaci mezi statnim a nestatnim cekh.
Ztoho pak vyplyvd mala informovanost rodin tin s mentalnim postizenim
o svych moznostech; ted§ch, kterym by fungujici systém pomohl «pé své dig.

Situace &chto rodin a cela tato problematika s& matolik dotkla a oslovila &)

Ze jsem se rozhodl&rovat ji ve své diplomové praci.



Cilem mé prace tedy je na jedné strajistit, jaka je skuténa informovanost
rodict déti s mentalnim postizenim o moznostech socialnippod a pomoci/pée;
a na druhé stra&nvytvorit prehled sluzeb a moznosti, které by tadn déti s mentalnim

postizenim mohli v jejich situaci pomoci.



1. SOUCASNY STAV

1.1. Obecna charakteristika handicapu

Slovo ,handicap” se podle slovniku Petit Roberteobje v Anglii kolem
roku 1827. Jde o spojenfgklddané z anglického vyrazu ,hand in cap®, coZznme@a
ruka v klobouku. Tento vyraz pochazi z dostihov8portu, kde ozrije los, kterym
se utuje, ktgi z leltich, starSiclkei trénovarjSich koni ponesoudtSi zatz. Az pozdji
se z&al pouzivat tento termin i u lidi, kde ozoaal ,za€z“ n¢jakého onemoai,
télesné vady nebo postiZzeni. Vyfage se tim znevyhodni uritych osob oproti jinym
osobam, a to &Sinou bez vlastniho zawni; daného genetickymi, vrozenymi
¢i v prabéhu Zivota fisobicimi socialnimi a sociafpsychologickymi faktory(86)

Svarcova uvadi: ,Handicap se zpravidla chape jak@ta nebo omezeni
prilezitosti (Eastnit se Zivota spalaosti na stejné Grovni jako ostatni. Termin harmlica
ozna&uje spiSe konflikt ve vztahu osoby s postiZzenimasf§edim nez samu skuteost
postizeni.“(79)

Podle doporéeni WHO se handicapem rozumi znevyhadnjedince, které
zamezuje nebo omezuje vykon jeho normalni role. &z@ni rozsahu, vémz jeélovek
s postizenim handicapovan, je dano tim, jaké mule&post vytvdi podminky
pro prekonani dsledki postizeni, a nakolik pomoc okoli odpovida zavaémusuchy.
Nap. vozickar bude handicapovan v préstli s mnozstvim stavebnich bariér, zatimco
v bezbariérovém prasdi sice #stane postizenym, ale v mnoha ohledech neni nijak
znevyhodgny, tj. jeho handicap je zmin nebo omezen. S tim souvisi i jin§iklad,
nag. dva jedinci mohou mit stejné postizeni, ale mos®uwitit rozdilg handicapovani.
Je to mimo jiné i dano tim, Ze kazdy z nich ma pslagicky jinou urove
adaptability (13)

Obecré se pojem handicap vy&lwije jako nevyhoda, které je jedinec vystaven
vinou postizeni. Postizeni vSak nemusi znamenaeshkvality Zivota jedincg56)

Samotny pojem ,postizeni” je fgkladan z anglickych termin ,affliction,

disability“. Vyswtluje se jako jakakoli porucha duSevni nebglesna; doasna,
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dlouhodoba nebo trvala; anebo jako handicap, Kestiynci brani dinn¢é se gizpusobit
béZnym narokim Zzivota.(13)

V moderni psychopedii se nyni ustupuje i od pojmdefekt, defektivita
a defektologie, nelvdoy mohly gisobit pejorative. (79)

Pro vysétleni - ,defektem“ (vadou) se rozumi ztrata neboSkmzeni
v anatomické stavborganismu a poruchy ve funkcich organismticiRami defeki
pak byvaji arazy, onemoéni, ale i @¢di¢nost. Defekty se tedy projevuji jako anomalie
vzhledu a vykonnost{19)

V sowasnosti se ale spiSe pouziva terimifidé s postizenim“. Tim se
zduraziuje, Ze postiZzeni je az druhotné. Znamena to teelyyznamyjSi nez postizeni
je fakt, Zze takovylovek je lidskou bytosti. Sekundarije pak zmigno ukité omezeni,

které @inasi specifické zjsoby prozivani a chovarlls)

Pro ugresréni, psychopedigje specialt pedagogicka disciplina, ktera se zabyva
edukaci osob s mentalnim postizenémjinym duSevnim postizenim a zkoumanim
vychovnych a vzélavacich viivi na tyto osoby. V Sir§im kontextu Ize na psychopedi
nahliZzet jako na interdisciplinarni obor, jez sbye prevenci, prognostikou mentalni
retardace (a jinych duSevnich poruch) se zvlaStoetelem na edukaci, reedukaci,
diagnostiku, terapeuticko-formativni intervenci, nigenzaci, rehabilitaci, inkluzi
(integraci) a socializacki resocializaci osoby s mentalnim postizeniin jinym

duSevnim postiZzening51)

1.2. Mentalni postizeni

Pojem mentalni postizeni séeklada z anglické a francouzské terminologie
.mental handicap“ nebo ,mental disability“. &l se pouzivat az v poslednich letech,
diive bylo vyuzivano nappojmu slabomysinos(78)

Mentalnim postizenim (mentalni retardaci) se nazgxadé snizeni rozumovych
schopnosti, které vzniklo vidledku organického poskozeni mozku. Mentalni pestiz
tedy neni nemoc, ale trvaly stav. Tim se vSak némge by Urové rozumovych
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schopnosti byla po cely zZivot negnitelna. Z vysledk vyzkumi a specialniho Skolstvi
vyplyva, Ze v mnoha fippadech lze vhodnym pedagogickynispbenim dosahnout
zlepSeni(79)

TéZkosti s definovdnim pojmu mentalni postiZzeni jsstéle znané, nebd
se jednd o slozity jev, ktery je determinovan faktdiologické, psychologické
a socialni povahy. Sustrova uvadi: ,Podle WHO sentéiei postizeni (retardace)
definuje jako stav specialrcharakterizovany subnormalni inteligenci takovéhgpre
a povahy, Ze osoba pebuje Iékéske I&eni, starostlivost a cseni.” (78)

DalSi z definic mentalniho postizeni se 2&ame na vyjadeni vyse
inteligertniho kvocientu (dale jen 1Q). Podle tdzreni IQ jsou pak za jedince
s mentalnim postizenim povazovany osoby, jejichzsab 1Q je nizSi nez pasmo
hranini, tedy IQ 69 a nize. Mnozi atit@ odbornici vSak upoziuji, Ze klasifikace
mentalniho postiZzeni podle IQ méa své opodstitpouze tehdy, bereme-li ji v Gvahu
se vSemi ostatnimi aspekty lidského chovdB8) Znamena to, Zefp interpretaci
vysledki je treba si vSimat napsocial@-kulturniho prostedi, znalosti slov, ffpadré
komunikativnich, motorickych nebo smyslovych omédzéiaké je nutné poznamenat,
Ze @i méreni inteligence se musi §tat s nepesnosti nsfeni (@iblizné 5 bodi). (69)

Jinou definici uvadi Vagnerova: ,Mentalni retardage souhrnné oziani
vrozeneho defektu rozumovych schopnosti. Postigeiefinovano jako neschopnost
dosahnout odpovidajiciho stupnntelektového vyvoje (mé&nnez 70 % normy),
piestoZe byl takovy jedinedifatelnym zpgisobem vychowvé stimulovan. Nizk& trove
inteligence byva spojena se snizentmzménou dalSich schopnosti a odliSnostmi
ve struktite osobnosti.(83)

MatouSek ve své knize uvadi tuto definici Americkgociace pro mentain
postizené (AAMR): ,Mentalni postiZzeni je podstatoénezeni stavajiciho vykonu
vyzn&ujici se podpimérnou Urovni intelektovych schopnosti se &anym omezenim
v nejmér dvou z nasledujicich adapitdach dovednosti — komunikace, sebeobsluha,
socialni dovednosti, bydleni ve vlastnim domyuziti sluzeb obce, sebéeni, zdravi
a bezpeénost, Skolni vykon, volnygas a prace.(15) Z toho vyplyva, Ze mentalni
postiZzeni zahrnuje &iobtizi, v nichZz se jednotlivci liSi. Podobny tcerdefinovani
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v Ceské republice prosazuji i tzv. sebeobhéjci (dddfmé s mentalnim postizenim).
Podle jejich formulace se jedna o lidi, Ktemaji problémy v &eni, porozurini,
orientaci a komunikaci. Postizeni tak vystihuje asil, v nichz maji lidé problémy
a potebuji v nich podporul5)

Na zaklad dohody pedstaviteh mezinarodnich organizaci pomahajicich
osobam s mentalnim postizenim se nedafupeu pouzivat ozrini ,mentalg
postizeny¢i mentalré retardovanyclovék®. Tato ozng&eni se povazuji za neeticka.
Organizace Inclusion International e Mezinarodni liga asociaci pro osoby
s mentalnim handicapem — ISLMH) dopéuje uZivat ozngni ,¢lovék s mentalnim
postizenim/retardaci“. Tim je vyjigha skut&nost, Ze postiZzeni/retardace je pouze
jednim z osobnostnich rygloveéka, ne jeho integralni seasti.(79)

Na zaklad vySe uvedenych ttvodi a humanizace édnich obod, wetn
psychopedie, byly vypuiity i nékteré pojmy. Konkréth se jednd o idvejSi
pojmenovani stup mentalni retardace: debilita, imbecilita, idiocidjoimbecilita,

stejre jako pojmy nevzélavatelnost a nevychovatelnogt9)

1.2.1. Fi¢iny mentélniho postiZzeni

Pfi narozeni difte s mentalnim postizenim nebadi gozdjSim odhaleni
mentalni retardace se zajem kadditéte casto zamruje na otazku iiciny. K tomuto
zajmu je vede jednak obava, aby se postizeni nevpik i narozeni dalSiho dite,

a jednak pani najit vinika. Ten vSak obvykle neexisti(j9)

Na vzniku mentélniho postizeni se poditkalik faktord vnejSiho a vnitniho
prostedi. Casto v3ak nelze zjistit, jakymitiginami byl dany stav zisoben, nehb
vétSina faktofi a @icin nebyla dosud identifikovanéz8)

Mentalni retardace tedy vznikdigpbenim vice patologickych fakfgrkteré
ovliviiuji centralni nervovy systém. Jedna seifnapkdi¢nost, poruchy embryonalniho
vyvoje, problémy v&hotenstvi, vlivy prosedi apod(69)

Mentalni postizeni fize byt tedy zfisobeno ficinami endogennimi(vnitinimi)

a picinami exogennimi (vnéjSimi). Vnitini pii¢iny jsou zakddovany v systémech

pohlavnich buik, jejichZz spojenim vznika novy jedinec. Toto jspiticiny genetické.
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Vn¢jSi cinitelé pisobi od peeti, kBhem celého ¢hotenstvi, i porodu, déle
v poporodnim obdobi a v ranénitstvi. Exogenni faktory mohou a nemusi biftipou
poSkozeni mozku plodu nebo&é Mohou hrét i rolginitele, které jsou ,spoudtem*
projevi zakodovanych patologiidi¢nosti nebo mohou modifikovat jejiieh. (79)

Podle obdobi {fsobeni se jednotlivéfiginy ¢leni naprenatélni, perinatalni
a postnatalni. V prenatalnim obdobi, od peti do narozeni, sobi celarada vliva,
mezi nimiz hraji dlezitou roli vlivy d&dicné — hereditarni. Doéthto vlivii fadime
po predcich zddéné nemoci (hlavh metabolické poruchy), které vedou k mentalni
retardaci postupf) ale také to, Ze ditzdédi po rodéich nedostatek vloh k &ité
¢innosti. RevaZujicim faktorem, nejen v prenatalnim obdoloiy jspecifické genetické
priciny. NejwtSi skupinu @icin mentalni retardace t¥o syndromy, které jsou
zpisobené zrmou p@&tu chromozom, nag. trizomie (Dowriiv syndrom zfisobeny
trizomii chromozomu 21). DalSi skupinu teenviromentalni faktory a onemagn
matky v dols téhotenstvi.(51) Jednd se napo prenatalni infekce (n&apzardnkova
embryopatie) nebo intoxikace matky (nagky, alkohol, drogy)(79)

Béhem perinatalniho obdobiugobi faktory &sné pred, @hem a po porodu,
kdy k poSkozeni rize dojit nap. nedostatkem kysliku nebo mechanickym ¢gtitdm
hlavicky (nasledkem je krvaceni do mozku). K dalsim peémim faktobm pati
piedtasny porod nebo nizka porodni vah&tdit(79)

V obdobi postnatalnim, po narozeninze zmisobit mentalni retardaci mnoho
vliva. Pati mezi & naf. postnatalni infekce (zéhmozku zfisobeny mikroorganismy
— kli&ova encefalitida, meningitida), postnatéalni pérdnmozku, mozkové léze
pii nadorovém onemo¢ni ¢i krvaceni do mozku51)

Mentalni postizeniasto vznikd na zaklgdkombinace podmimého nizSiho
.hadani“ a vychovné nepodimosti. Jde obvykle odti ,podobre postizenych rodii”,
jejichz intelektova Urove je nizka a podtinost v rodinném  prosdi
nedostaujici. (83)

Specifickou kategorii vyzr@ajici se snizenou urovni rozumovych schopnosti
piedstavuje tzvpseudooligofrenie Vznika vlivem nedostat@ého a nefiméreného
vychovného fisobeni, tedy vitsledku zanedbanosti. Lze i definovat jako socialni

14



poSkozeni vyvoje rozumovych schopnosticiRou neni naruSeni CNS, ale nedostatek
podreta; proto se imo nez#azuje mezi vySe vymezena mentalni postizeni. Znamen
to, Ze je stavem ziskanym a je mozné jej zlep8kugd se dit dostane do po@dméjSiho
prostedi.(83)

1.2.2. Stup& mentalniho postiZzeni

Mentalni postizeni je charakterizované souborémmych klinickych projeu
s mnohymi etiologickymi faktory v pozadi. Nebyla@iejednoduché sestavit klasifikaci
jednotlivych stugia postizeni. Tato klasifikace je s@sti Mezinarodni klasifikace
nemoci, ktera je zpracovana WHO. Nejpouzé&m kritériem je vysledek intelektove
arovre vyjadieny inteligednim kvocientem. Vytr jen tohoto kritéria neni chipan jako
apir¢ spravny. Je proto nutné brat v ivahu také vSedsistni charakteristické znaky
a souasré posuzovat okolnosti, kteréfigpeély k vykonu posuzovaného jedince
s mentalnim postiZenintigtanovovani inteligeimiho kvocientu(78)

Svarcova di mentalni retardaci do Sesti zakladnich skupin:
* lehk& mentalni retardace (IQ 50 — 69),
» stredre t¢Zka mentalni retardace (1Q 35 — 49),
o téZka mentalni retardace (1Q 20 — 34),
* hlubok& mentalni retardace (IQ nizSi nez 20),

* jind mentélni retardace,

nespecifickd mentalni retarda¢e9)

VySe uvedena klasifikace nezahrnuje ,mirnou ment@tardaci“ (1Q 69 — 85),
neba’ toto sniZzeni Urowh rozumovych schopnosti zpravidla nesouvisi s onigm
poskozenim mozku. K zaostavani vyvoje &hto jedinéd dochézi z jinych iicin,
nag. socialni zanedbanost, nepéth@ vychovné progtdi.(79)

Vagnerova uvadi rozteni jednotlivych stupd mentalni retardace
podle mezinarodni klasifikace (MKN-10). RozliSuj@uyze ¢ty stupré mentalniho
postizeni (viz. filohac. 1).(83)
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Lehk& mentélni retardace

Jedinci s lehkou mentalni retardaci jsou schogekat socialni i profesni
dovednosti, které jim umozni samostatnou existevigzaduji vSak dozor a asistenci
hlavre v situacich, které by mohly vyvolat ekonomickyogiglni stres(69)

Do 3 let je u &chto jediné moZné pozorovat jen lehké opéhdci zpomaleni
psychomotorického vyvoje, nejnapagi problémy se objevuji mezietim a Sestym
rokem. Projevuji se opozdym vyvojemieci, malou slovni zasobougiznymi vadami
feCi, nedostaténou zvidavosti a vynalézavostistereotypem veil. (60)

V oblasti emociondlni a volni se u nich projevujekévni labilita, impulzivnost,
Uzkostnost a zvySena sugestibil{ié0)

Hlavni potiZze u nich obvykle nastavaji peoretické praci ve Skol€asto maji
specifické problémy setenim, psanim a omezenou schopnost logického niySlen
Détem s timto typem postizeni velmi prospiva vychevazdlavani zanstené spise
na rozvoj jejich dovednosti a kompenzovani nedb&tatétSinu jediné Ize zangstnat,
jde predevsim o nekvalifikované nebo malo kvalifikovangnmalni prace(79)

VétSina osob s timto typem postiZzeni dosahne Uplaévisosti v osobni @
(jidlo, myti, oblékani, hygienické navyky) a v ptiskych domacich dovednostedi9)

V sociokulturnim kontextu nemusi lehky stidpenentalni retardace tpobit
zadné vazgjsi problémy. Misledky retardace se mohou projevitziskavanii udrzeni
si odpovidajiciho zasstnanici jiného finartniho zabezpeeni, zajis&ni arovre bydleni,
zdravotni pée apod(79)

U osob s lehkym mentalnim postizenim se mohou idd&iné v rizné mie
projevit i pfidruZené stavy, napautismus a dalSi vyvojové poruchy, epilepsieuply

chovani nebotesné postizen{(79)

Stedre té7Zkd mentalni retardace

U jedindi se stedre t¢Zkou mentalni retardaci je rozvoj mySlenie& vyrazre
opozdn, coZ petrvava az do dosjosti. Re¢ je obvykle velmi jednoducha, slovnik
obsaho¥ chudy. Pouzivaji jednoduchésty ¢i jednoducha slovni spojeni cktefi
jedinci se dorozumivaji pouze pomoci nonverbalmkonikace. Osoby v této kategorii
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byvaji emocionalé labilni, nevyrovnani, jsou u nicllasté afektivni nejpméiené
reakce(60)

Opozd&na a omezena je i schopnost sebeobsluhyd@asti. Steji tak pokroky
ve Skole jsou limitované. P kvalifikovaném pedagogickém vedeni stktefi Zaci
osvoji zakladycteni psani a pdtani. Specialni vadavaci programy jsou zaffené
na rozvijeni omezeného potencialu a k ziskani dakth wdomosti.(79)

VétSina takto postizenych v dadpsti vykonava pod dozorem jednoduché
nekvalifikované prace na chré&mych pracovistich(69)

N¢které takto postizené je nutné zbavit svépravnostho je omezit v pravnich
ukonech(60)

V ramci tohoto stuph postizeni jsou podstatné rozdily v povaze schdpnos
Nap. Urovehr ieCi je zna&né variabilni; reéktefi postizeni jsou schopni jednoduché
konverzace, jini se nen&u mluvit nikdy. Podob# je tomu tak i s obratnosti
a motorikou(79)

Omezeni psychického vyvoje ¢asto kombinovano s epilepsii, neurologickymi,
télesnymi a dalSimi duSevnimi poruchami. Etiologiehdim stups je wtSinou
organicka(51)

Tézkad mentalni retardace

Tato kategorie je v mnohém podobriégrhozimu stupni, pokud jde o klinicky
obraz, pitomnost organické etiologie &igruzené stavy. Snizena Urévechopnosti je

U osob s timto stugm postiZeni je psychomotoricky vyvoj vyrazopozdn jiz
v predSkolnim ¥ku, coz se projevuje ztimou pohybovou neobratnosti a dlouhodobym
osvojovanim koordinace pohybKomunikativni dovednosti se rozvijeji miniméjed
je primitivni, omezena na jednoducha slova;ékterych gipadech neni vytiena
vibec. Také je vyznangnporuSena afektivni sféra, objevuje se nestalosadna

impulzivita. (60)
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Moznosti vychovy a vz#lavani jsou u tohoto typu postizeni Zn& omezeneé.
| kdyZz wasna systematicka a kvalifikovana rehahihia vzclavaci a vychovna @gé
muze p@ispét k rozvoji jejich motoriky, rozumovych schopnostkomunika&nich
dovednosti a sastainosti.(79)

Dlouhodobym tréninkem je moZzné dosahnout osvojéklazinich hygienickych
navyki a castén¢ i jinych ¢innosti tykajicich se sebeobsluhyékteri jedinci vSak

nejsou schopni udrzetlésnoucistotu ani v dosglosti. Potebuji celozivotni p&. (60)

Hluboké& mentélni retardace

U osob stimto typem postizeni je nutna trvaldepév €ch nejzakladgsich
Zivotnich Ukonech. Je zdéasto €Zké senzorické a motorické postizenigzkymi
neurologickymi poruchami(51) V¢tSina osob je imobilni nebo vyrazromezena
v pohybu. Postizeni byvaji inkontinentni. Jejicthaunost p&vat o své zakladni
potreby je spiSe nepatrrid Zadna. Vyzaduji tedy stdlou pomoc a dohled jiséhy.
(79)

K dorozumivani vyuzivaji nonverbalni komunikaci¢tSmou beze smyslu.
Lze vS8ak dosahnout porozem jednoduchym pozadatin. U €chto jedind je totalni
poruseni afektivni sférgasté je také sebeposSkozov4db0)

Etiologie je tSinou organicka. Obzvlast ¢asté jsou nejgsi formy

pervazivnich vyvojovych porucli79)

Jind mentalni retardace

Zarazeni do této kategorie se vyuziva pouze tehdy, gganoveni stuph
intelektové retardace pomoci obvyklych metod zéld@&snadn€i nemozné z évodu
piidruzeného senzorickéhth somatického poskozeni, fap nevidomych, u jediric
s €Zkymi poruchami chovarii u osob s autismen(79)

Nespecifikovana mentalni retardace

Toto ozndeni se uziva vifpadech, kdy je mentalni retardace prokazana,

ale vlivem nedostatku informaci neni mozno jeding@dit do jedné z vySe uvedenych
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kategorii. Jedn4 se o mentélni retardaci nervow@lsbému, mentalni subnormalitu

nervoveého systému a oligofrenii nervového systgima)

1.2.3. Dowmv syndrom

Zvlastni skupinu mezi osobami s mentalnim postihetvaii osoby postizené
Downovym syndromem, oztavanym také jako Downova nemod& choroba.

V minulosti byl tento syndrom nazyvan ,mongolismenTento starSi nazev vznikl
na zaklad charakteristickych rys v télesné stav® a v utvdeni oblteje, které jsou
patrné ténd jiz od okamziku narozeni(38) Konkrétré ozna&eni ,mongolismus”

¢i mongoloidni“ vzniklo ztoho #lvodu, Ze nositelé tohoto syndromu se svymi
oblicejovymi rysy podobaji asiatn. (70)

Prvni wdecké zpravy o osobach se syndromem, dnes nazyv@oummiv,
se objevily v polovig 19. stoleti. V roce 1838 popsal Iékeean Esquirol vzhled dte,
jehoz znaky odpovidaji dneSnimu fenotypu Downovadsymu. Podobny poznatek
popisuje v roce 1846 Eduard Seguin. ddhto zdrofi neni znamo, zda Slo skute
o jedince s Downovym syndromei8) Udajns vSak poznamky o této nemoci Ize najit
v literature jiz z 15. stoleti. Poprvé bylo ale toto onemwénpopsano v roce 1866
anglickym pediatrem Johnem Downem. Chromozomaéinio@ nemoci byl doloZen
az vroce 1959 francouzskym badatelem Lejeuneny kagstil, Ze se udchto dti
nachazi pebyte&ny chromozom 21. Tim bylo zji&to, Ze se jedna o chromozomalni
onemocgni. (79)

VSechny dti s timto syndromem maji nadbyteé mnozstvi 21. chromozomu,
avSak toto mnoZzstvi e mit troji podobu. Formy Downova syndromu tedyujs
trisomie 21. chromosomu, translokace a mozaicismiggastjsSi formou Downova
syndromu, kterou maétSina dti, je trisomie 21. chromosomu.éd s touto formou
maji nadbytény cely 21. chromosom v kazdé ime svého da. Hiblizné
ve 4 % pipadi se vyskytuje translokace, ktera se vyanpa premisénim ukitého
segmentu chromozomu na jiny chromozom v kazdécduNejmén ¢astou formou
je translokace, s niz ma #is Downovym syndromem nadbytg/ 21. chromozom
pouze v gkterych €lovych buikach, ostatni hiky jsou normalni(70)
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Jak jiz bylo uvedeno, pro osoby s Downovym syndronjsou charakteristické
urcité fyzické rysy. Hlava déte s timto typem postiZeni je ve srovnani s ostatdétmi
mensi, jeji plossi zadwést zfmisobuje obvykle jeji kulaty vzhled. P&wud ploché rysy
v obli¢eji jsou dany nedostates vyvinutymi oblicejovymi kostmi a malym nosem.
O¢ni vicka jsou Uzka a Sikma a ve umitm koutku oka byva vyrazna kolma koZasa,
kterd dava &m charakteristicky (,8ikmy*) tvar. Usta @dhto diti jsou pongrné malé;
nckteré dti je maji stale otaené. Jazyk rive vyEnivat mezi rty ven, coz jéasto
zpiasobeno svalovou hypotonii (svalstvo Ust a Zvykaealy$ a tim, Ze jazyk je pro ustni
dutinu relativie velky. Také krk byva SirSi a mohéfgi. Ruce a chodidla jsou spiSe
mala a silnéd a jejich otisky ptsbyvaji oproti jinym dtem také odliSné. Mnohéstil
s Downovym syndromem mivaji slaby svalovy tonus m@erenou koordinaci,
coz se Bhem vyvojecasto zlepSuje. Problémy se objevuji i v oblastiyimveého
vyvoje, cozZ je vSak mozné vychovou pozitivovlivnit. Jedinci s timto typem postiZzeni
také \&tSinou rostou pomaleji; muzi vimeéru dofistaji vysky 147 — 162 cm a Zeny
135 — 155 cm. Jejicklesna vaha pak zavisi natigobu vyzivy.(79)

Nekteré dti s Downovym syndromem mohou mit vlivem vrozendssmi vady
zvétSené srdce. U ati s timto syndromem se tak@sgji objevuji smyslové vady,
zejména problémy se zrakem a sluchéff)

Downiv syndrom je vzdy asociovan s mentalni retardackdyZz rozsah
tohoto postiZzeni jeizny: od hraniniho pasma az pé4ky stupé& mentalniho postizeni.
| ptes limitujici intelektové schopnosti se jedinci sntalnim postizenim mohou
Gcastnit eduké&niho programu a mnozi mohou byt pracopnoduktivni.(78)

Velké obtize maiji &i se Downovym syndromemieci a obvykle se vyZzaduje
znana pomoc logopeda. Obdobi rozvijejicited je v Zivok ditéte s timto syndromem
velmi dilezité, neb6 se zde formuji jeho zakladni vlastnosti jako socidytosti.
Vytvéii se zde pedpoklady pro jehoifsti integraci do spotmosti.(79)

Celkova urova, které niize jedinec s Downovym syndromem dosahnout, zavisi
na mnoha faktorech a jejich sdah Velky vliv miva wasna stimulace a vychova,

véetrg silné pasobiciho rodinného zazen(38)
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1.3. Obecna charakteristika rodiny

Najit jednotnou definici rodiny je obtiznéejen s ohledem naiané oblasti
pouziti tohoto pojmu, ale také k hodnotam danéespokti. V Narodni zpravo rodirg
takové formy Zivota, kter4 obsahuje minimaldvougeneréni souZziti dti a rodtdq,
ma trvaly charakter a vykazuje pevné vazby meziggné a vnitrogenerai
solidarity.” (53) Rodina vtomto pojeti je chapana jako socialniekelinstituce,
ktera takto existuje v kazdém kulturnim presli. DalSi znaky a charakteristiky rodiny
jsou v zavislosti na pragtdi a formach rodinného souZziti odliS(&S3)
jejimz hlavnim znakem je souziti minimaldvou generaci vifmeé @ibuzenské linii
(rodic — di€) a vedlejSimi znaky je pémi zakladnich rodinnych funkci a pravn
institucionalni zakotveni, coz v3ak neni nezbytR&buzensky vztah nemusi byt
zakotven jen na biologickém radivstvi, ale niZze byt zakotven i na pravnich
institutech (osvojeni). V uzSim pojeti je rodinaaphna jako socialni spdknstvi
zaloZzené na rodovském a manzelském vztahu, vychazejici z Uprawjinného
prava.(53)

Rodina sehrava v lidském Ziegednu z nejvyznanijsich roli. Jedna se o jednu
z tzv. primarnich socialnich skupin, v ramci ktgp ¢lenové uspokojuji své primarni
biologické a spol&enskeé patby.(64)

Rodina je z&kladni jednotkou kazdé spaolesti. Je biologicky vyznamna
pro udrzeni lidstva. Nejen, Ze reprodukujevéka, ale také mu zprdasidkovava
zaxleréni do jeho kultury a spoteosti. Rodina je prvnim mistem, modelem
spole&nosti, se kterym se ditsetkava. V minulosti vzniklaipdevsim proto, aby lidé
mohli p&ovat o své &i. Rodina gedukuje osobni vyvoj &i a vztahy Kk jinym
skupinam (45)

Jednim se zndikrodiny je plreni jejich funkci, které se s vyvojem rodinymi.
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VétSinou se autid shoduiji na pti zakladnich funkcich rodiny:

* biologicko — reprodutni (zajiS€ni reprodukce obyvatelstva a gerigiavymeny);

» socializa’ne — vychovngformovani ,jastvi“ ditte na vSech arovnich, interiorizace
norem a hodnot,ifprava di¢te na Zivot ve spotmosti)

* regeneragne — podpirna (uspokojeni citovych p#gb, emocionalni podpora
jednotlivych¢lend rodiny, ip. finargni a hmotna pomog)

» socialre - ekonomickdmaterialni zajigni ¢leni rodiny),

ochranna(vychova dti a p€e o staré a nemohouci osob4, 53)
Rodina naplovanim &chto funkci vytvéi predpoklady pro zdravy vyvoj die,
a umoauje tak fungovani hospottkého a socialniho systému spolesti.(53)

Souwasna spoknost je charakterizovana prénou roli. Mnohé Zeny prozivaji
dilema volby mezi roli matky a profesni kariérouotd rozhodovani zavisi
i na osobnosti Zeny a na jejich hodnotach. Vyslqubstoj k profesni roli pak ovliuje
I partnersky vztah, resp. manzelstvi a celkovy Atybta.(84)

V souwasnosti se pré&z vysSe uvedenychistoda (kariéra) zvySuje piet starSich
matek, Zen rodicich po dosazeni 35 let. Tyk& g#edevSim Zen s vySSim wdnim,
které si nejéive buduji svou profesni pozici. Je nutné poznameba s pozdnim
matdstvim byvaji ale spojena i &ita medicinska rizika; u dite starSi matky existuje
zvySené riziko nap chromozomalnich abnormalit, zejména Downova Symdar.
Na druhou stranu jeidba poznamenat, Ze v sasnosti se pouZivaji Kk zj&ti
piipadnych abnormalit ploduizné testy a vyS&ni.(72)

Trend tradiniho modelu rodiny se tedyémi v model rodiny moderni. Posun
je patrny i ve zmn¢ roli jednotlivych ¢leni. Tradini model (vicegenetai) je
charakterizovanievazi trvalym, dozZivotnim partnerskym vztahem, kde jenegena
a oddlena muzska a Zenskd role. Rmdjako autority pedkladaji svym é&em jasna
a nezpochybnitelna pravidla. Naproti tomu moderidet rodiny vychazi z rovnosti
obou partner a jejich moznosti(64)

DneSni rodiny nejsou zakladany proto, abyjak prospivaly velkym
spole&enstvim lidi, ale kéli uspokojovani citovych pégb partnek. Zalezi na obou
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partnerech, kdy se jim ditnarodi. Narozeni dite je pelivé zvazovano, a to nejen
z ekonomickych dvodia. Podobny vztah je patrny i k uzavirani manzelsteh iktere
rodiny si dnes nechavaji stvrditig\svazek(44)

V sowasnosti se objevuji i alternativy nuklearni rodingg. s jednim rodiem
¢i nesezdana souziti apofB4) Nesezdandi volna souziti vyjatlji na jedné stran
pottebu trvalejSiho partnerstvi a na stralnuhé patebu odlozit definitivni rozhodnuti.
(84) Dalsi alternativou jsou rodiny s jednim roelin, které pedstavuji v sotasné dob
stalecastjSi typ. Jedna se o rodiny vzniklé rozvodem, rozem, ovdo¥nim, adopci
ditéte osamilou Zenou nebo porodem & mimo manzelstvi. #Bvazna ¥tSina rodin
s jednim rodiem jsou osakié matky.(72)

Pozornost se Za souged’ovat i na osagié muze s déem, nebé skupina
téchto ot@ v zapadnich zemich roste. Pro muze zaujimajicttichi otcovskou roli
muze byt problém fevzit roli absentujici matky. Objevuji se i nazokg, muz mivéa
mensi pehled o moZznych vyznamecktskych projew ¢i menSi praxi se zvladanim
p&e o dti a zvladanim domacich praci. V golmi spolénosti je zakodovano,
Ze pe&ovatelské funkce lépe zvladaji Zzey2)

Pravapodobnost uzaeni druhého manzelstvi je vyssi u raukteri maji wtsi

o

vybér partnerek acasto nemaji s¥ené d@ti do své pée. Zeny, hlavs s vy3Sim
vzklanim, spisSe nevstupuji do druhého manzeléia)

Samozejme i v situaci, kdy jeden partner odeSel z rodinyiZze byt snaha
osanglého rodée udrzet rodinnou identitu a pomocétem vyrovnat se se situaci

Vi s

UspeSnd. Zalezi na osobnosti réeia na dostateé vrejSi podpde. (72)

1.3.1. Rodina ditte s postizenim

Rodina uéuje socialni status dite. Di€ si prostednictvim rodiny ugdomuje
své misto a svou roli ve spofesti. Rodina tvii jakysi mikros¥t, ve kterém si dét
osvojuje zakladni vzorce chovani, navyky, dovedrestrategie, které jsou rozhodujici
pro jeho orientaci ve spaleosti a ve vztazici{9)

VSichni rodte, ktéi se £5i na narozeni svého &, chtji mit zdravé a ékdy

piimo ,perfektni“ di€. Mnoho rodéi ma jest pied narozenim dite jiz utvaenou
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piedstavu o tom, jak ma jejich ditvypadat ac¢im se ma v budoucnosti stéat.
Zvlase patrna jsou tatodekavani u rodii, jejichz cile a ambice se nenaplnily, a tak
si védonme nebo pode¥dome preji, aby alesp déti splnily jejich atekavani. Vyznamnou
roli zde sehrdva i spalenské prosedi, které miva ditou predstavu o ,sprdvném
diteti“. (63)

Narozeni difte s postizenim pak pro rodinu znamena v&im pripadi Sok.
Situace rodiny se pak odviji od toho, jak narozgitiite s postiZzenim rodina proziva
a zpracovava. Samignme zietel je teba brat i na ramcové podminky dané
spole&nosti.(59)

Podle Vagnerové: ,Rodina s postizenymémiin ma jinou socialni identitu,
je mé¢im vyjimecna. Tato spiSe negati¥nhodnocena odliSnost se stava i
sebepojeti vSech jejicllend: rodict i zdravych sourozeric Existence postizeného
ditéte je gicinou toho, Ze se titym zpisobem mnini Zivotni styl rodiny, protoZze musi
byt pizpusoben jeho moznostem a fEiiam. V dsledku toho se z#émi i jejich
chovani, nejen v ramci rodiny, ale také ve vztahiir& spolénosti, kde se tito lidé
mohou v ramci obrannych reakci projevovat jinynisgbem nezidv.” (83)

Rodina ditte s postizenim je postavena do situace, kdy sefdedstatd meni
hodnoty, pateby a role. Je to obdobi zvySujicich nédraka jeji dobré fungovani,
protoZze di s postizenim vyZadujerigtupy, které rodina nezna.ckly maze dojit
i ke snizeni sebé@g¢ry rodict nést odpo¥dnost za vyvoj a vychovu svéhodé. (14)

Vstup ditte s postizenim do rodiny vyvolava specificky stiégznamnou roli
zde hraje fakt, zda dits postizenim ifichazi do rodia v obdobi relativni stability
¢i nestability. Negativé byvaji ovlivrény predevsSim manzelské vztahy. Nemaly dopad
ma tato situace i na sourozen¢B8) Je to obdobi, kdy partnersky vztah seilkv
problémuim s dittem ocitne pod tlakem. Radi jsou unaveni po fyzické, psychické
i citové strdnce a prévato Unava a stresttbe narusit jejich vzdjemny vztahélteri
partnéi pred sebou taji své pocity, ztraci se vzajemny kdraakomunikace. Partiie
vedle sebe Ziji jako dva cizi lidé. Cela tato situgpak byva dvodem rozpadu

manzelstvi(21)
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Obecré zde plati, Ze manzelé by silnbyt vzajemnou oporou. A jim by #i
byt oporou zase jejich rog. Casto se v3ak hleda vinik vjednom ziod
V tomto okamziku by siclenové rodiny nili uvédomit, Ze kazdy z roti ma dil
odpowdnosti ktomuto déi s postizenim, ale také kdruhému manzelovi
a pipadré druhym a¢tem, pokud v rodi&jsou.(42)

VSechno toto dohromady se projevi jako nova ntadoa zaiz, s niz se rode
a ostatni nejblizS§i musi co n#éje vyrovnat. Proto pravv tomto obdobi zasluhuje
rodina nejvyssi ohled a taktni pomoc od svého okéi)

Je takeé dlezité, aby pé&e o dit s postiZzenim nebyla rodinouijpmana jako
neststi ¢i pomsta osudu, ale spiSe jako ,zivotni Ukol“. Zesw& to rozélovat si
od paatku praci s détem a zapojovat do ni vSech&élgny rodiny.(42)

Zivot rodiny s postizenym ditem neni lehky. Omezujici jsouigkazky
vSedniho dne, ale hledat je Ize i v hodnotoveé tai@nRi narozeni ditte s postizenim
je témét nezbytnd p& a podpora poskytovana roéinStejre tak je dilezita

i spoluprace s rodinoy89)

1.3.2. Rodfe di#te s mentalnim postizenim

NejptirozergjSim prostedim pro vyvoj ditte s mentalnim postiZzenim je rodina,
neba@ mu miZze poskytnout pocit bezgie jistoty, emocionalni stability a mnoho dalSich
podreta pro jeho dalSi rozvo|.79)

Narozeni ditte s mentdlnim postizenim byva povazovano za velmi
traumatizujici skut@ost, zejména vifpack narozeni d& s €zkym stupgm
mentalniho postizen{79)

MatouSek uvadi: ,Traumatizovana jgedevSim matka, ktera maléditzdycky
bere jako sotAst sebe samé. Psychoanalytici mluvnarcistickém traumatumatky,
které je psychologicky srovnatelné s traumatem qloydiujicim Grazu. Matka vzdy
newdomky uznava rovnici mezi svymi kvalitami a kvatitasvych @ti. Narodi-li se ji
.nepovedené dit, logicky se sama citi nepovedena jako matka D jdkna.”(45)

U otai déti s postizenim stoupa tendenci&Keni problérinv roding rozvodem(45)
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Reakce rodii na postizeni jejich dite a zfisob zvladani této situace zavisi
na mnoha okolnostech. Tyto reakce jsou owinyni postoji spolénosti, v niZ rodie
Ziji. S negativnimi postoji se mohou setkat zejmeméipact, kdy se jedna o postizeni
vrozené a napadné, jehodvpd nelze jednoduse vy&tlit. (83)

Obecr poznani rodii, Ze s jejich diétem neni #co v pdadku, znamena
obvykle Sok. Pocity radosti a ngd jsou vystidany uzkosti, strachem a tielka
I pocity viny za to, Ze jejich ditneni stejné jako ostatni. V narozentwitvidi wWtSina
lidi obrovskou ,nespravedinost“.tezité pro vyvoj diéte je, aby rodie nakonec nasli
silu @ijmout jej takové, jaké je. Pokud se réglinedokazi vyrovnat s faktem, Ze jejich
dit¢ je postizené, mivaji tendenci umistit ho do Ustgudie. Druhym extrémnim
postojem je snaha uchranit dipred vSim ,zlym“, coz jecasto spojeno s izolaci
od spoléenského okoli(79)

Na vyrovnani se vzniklou situaci ma také vlivigpb, jakym jsou rode
0 postizeni svého @te informovani. Jednou moZznosti jeékhi pravdy, moznosti
druhou je ,milosrdna lez*“. Jankovsky uvadi, Zelje# a vyvazené informovani radli
o aktualnim zdravotnim stavu jejich dé je z psychologického hlediska mnohem
prijatelngjSi, nebd vytvari zakladni pedpoklad pro pjeti takového ditte wetns
vzniklého problému (postizeni)(79) Mnohé piizkumy dokazuji, Ze &Sina rodéu
dava gednost tomu, dozdét se to co nejve; spoléne; a aby bylo dit v té chvili
u toho. Samazjme nejde jen o zfisob sdleni, ale také o jeho obsa0)

Proces akceptace & s postizenim je u jednotlivych rgdirazny. Obeci se
vSak daici, Ze prochézi i typickymi fazemi (podle Vagnerove):

1. Faze Soku a papni Je to prvni reakce na skéest, Ze dit neni zdravé. Je pro ni
charakteristicky vyrok: ,To neni mozné, to nife byt pravda. Sok se pak
projevuje strnutim a neschopnosti jakékoli reakleeto doba, kdy roté nechgji
slySet nic o moznostech §@a vychovy svého diie. Reakce rodi jsou ovlivreny
I zpasobem, jakym se o postizeni dod#i.

2. Faze bezmocnost této fazi newdi rodice, jak danou situad¢esit, co by nili d¢lat.

Prozivaji zde pocity viny vztahujici se kddita pocity hanby vztahujici se
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k ocekavanym reakcim jinych lidi. Mivaji ambivalentnbpitky; na jedné stranse
boji zavrzeni, na strardruhé @¢ekavaji pomoc.

. Faze postupné adaptace a vyrovnavani s probléntam toto obdobi je typicky
zvySeny zdjem o informaceaodice se chiji co nejvice doz&dét o postizeni
a 0 moznostech pé do budoucna. Vzhledem k etnému vyladni rodict dochazi
casto ke zkresleni. Vtéto fazi se objevuji obrameékce, které se vztahuji
piedevsim k fedpokladané ijiéiné postiZzeni. Rode voli tizné zgisoby zvladani
této tizivé situace: aktivni nebo pasivni. Aktivepasob se projevuje tendenci
bojovat s nefjatelnou situaci, hledanim pomoci. Zatimco pasiapisob je
charakterizovan gkem ze situace, kterou nemohou zvladnout nebans@edokazi
jese€ vyrovnat.

. Faze smlouvaniV této fazi rodte akceptuji, Zze je ditpostizené, ale maji také
tendenci ziskat alespomalé ,zlepSeni“. Jedna se ocity kompromis, o signél
v prijeti diive zcela odmitané skuteosti. Toto obdobi je spojeno s dlouhodobym
stresem, Unavou a ¥#grpanim.

. Faze realistického postojdrodice postupity akceptuji, Ze jejich ditje postizené
a [@ijimaji je takové, jaké je. Ke siieini s postizenim dite vSak nedochazi ve vSech
piipadech(83)

Prvni reakci na stkni je pocit rodit, Ze se jim zhroutil 4. Tento stav Soku

muze trvat u rodit riznou dobu, coz fiZze byt pak fi¢cinou neblahych rodinnych

konflikti. Brzy vSak nastupuje druhé obdobi, kdy seélovéku vzbodi obranné
tendence. | tyto reakce mohou mit mnoho podob at tw partnar rizné dlouho.
Jednim z obrannych mechanisnprojevujicich se u rodii déti s postizenim je
tzv. pogeni, kdy si neclji pripustit danou skut@ost a odmitaji ji. Jinyn€astym
mechanismem je hledani viny, kdipvek zanmeiuje své myslenky a svou agresi jinym
smérem. Podobnym mechanismem je vztaZeni viny na saim@, cozZ je prozivano jako
znehodnoceni vlastni radivské role. Az po igkonani &chto obrannych tendenci,

nastupuje procestieti ditétte takového, jaké je. ezitou sodasti pak je, aby rotk

27



prijali i sami sebe v roli rodii a vychovatal. (43) Matéjcek vytvail pro rodice dti
S postizenim tzv. ,desatero rad”, jak zvladat @esti svého déte (viz. gilohac.2).

Rodiny s dtmi s mentalnim postizenim gebuji pomoc a podporu spofesti.
Rodina patebuje dostatek odbornych informaci o postizenchegligte a o jeho dalSim
vyvoji. Rodike se musi ffizpasobit zvySenym nardkn na vychovu svého die.
Pomoci jim n@ize byt i sf ,odlehcujicich sluzeb pro rode dti s mentalnim
postizenim®, ktera poméaha veést co ,nejnormig@it rodinny Zivot.(78)

Samozejme dulezitou roli zde sehrava i samotny partnersky vaibbu rodéu,
jejich vzajemna pomoc a pochopeni. Jde#ité, aby vychova a pé byla rozdlena
mezi oba partnery. Neni spravné, aby matkgvpaly veSkerou zodpeéenost za dé,
neba’ tento postoj mize vést ke vzdalovani otce oddtdt a jeho znejighi v roli otce.

Praw okruh blizkych zajifuje di€ti moznost rozvoje a socialnich interak@i8)

1.3.3. Vychova rodii ditéte s postizenim

Jiz dlouhou dobu se vedou debaty o tom, kdyitzaitt vychovavat.
Jiz od poloviny minulého stoletif@vazuje nazor, Ze vyvijejici se plod je v kontaktu
a v sodinnosti nejen s mainymi télesnymi pochody, ale i s jeji psychikou. Oj¢ tedy
Vv jisttm smyslu vychovavano uzéhem gEhotenstvi. AvSak iive pred tim pisli
psychologové na to, Ze ugob, jakym se rode chovaji kdiiti a tedy jak
ho vychovavaji, je ovlivén jejich tzv.rodicovskymi postojikteré se vytvieji uz dive.
Rodikovské postoje prochazi dlouhym vyvojem. Jejickiatek Ize spdit ve vlastni
(pavodni) rodirt a ve zkuSenosti s vlastnimi roédi V jejich utv&eni psobi také
osobnost rode (vychovatele), citovy a psychosocialni vyvoj, téys hodnot,
inteligence, vzéani a dalSi(39)

Vychovné postoje rodi ditéte s postizenim jsou veétdi mie vysledkem
n¢jaké socialni zkuSenosti, ale i obrannych reakigiykni se rodie vice¢i méns snazi
zvladnout tuto situace. Praymbdobré i ztohoto divodu mivaji jejich postoje
~extréemrgjSi“ charakter(82)

Narozeni difte s mentalnim postizenim a jeh#éitpmnost v rodid znamena

velkou znménu jejich dosavadniho stylu Zivota. Réelise musi ffizptsobit zvySenym
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narokim na vychovu. Nli by ptijmout urité pozZadavky na vychovu svého &t
coz s sebokasto nese vzdani sekterych zvyklosti BZného dne. Takéutezité je,
aby pée a vychova o ditbyla rozélena mezi oba partner¢asto se stava, ze veskerou
zodpowdnost na sebefgbiraji matky(78)

Pro rodte neni lehké posuzovat své chovani kiiCasto si kladou otézky,
zda to dlaji spravee, zda na di nekladou velké naroky apod. Sarmmg na tyto
otazky neexistuji vSeobecné odpdiv Je dobre, aby si vzajemuliverovali, pripadre
se poradili s odborniky(.78)

Rodie diti s mentalnim postiZzenim byénpfijmout predstavu, Ze jejich ditse
vyviji svym tempem a jinak neZ ostatnitid Vyvoj intelektovych schopnosti die
zpravidla kowi diive a od starSiho Skolnih@hku jich pgibyva jiz jen malo. Ale i s touto
arovni bude di ziskavat dalSi zkuSenosti a dovednosti achae s nimi zachazet.
Problémem jsou pré&wrodice, ktei stale doufaji v rychly a zaznay vyvojovy pokrok
ditéte. V rekterych gfipadech pak svému snazeni kladou zcela nereaéstitdk a byvaji
pak znovu zaskeni zklamanim. Rkdy se naopak stava, Ze dipriliS rozmazluji
a ochrauji, nedopeji mu dostatek mozné samostatnosiimz se jeho vyvoj také
zpozluje.(41)

Jak jiz bylo uvedeno, rogk dti s postizenim (zejména vag$im) budou mit
vice obtizi, aby si zachovali vyrovnanyisbkbdny gistup k vycho¥. (58)

Jednim Zastych vychovnych postbjrodict  je nadmerné ochraiovani Dité
je chragno pred hiznymi riziky. Na druhé stranje timto postojem ohroZovan vyvoj
ditéte, nebd se tim neswfuje k co nej¥tSi autonomie, ale naopak. V tomtéigad
byva vychova také aziiliS povolnd a je pléen kazdy rozmar dite ze strachu,
aby se gjak nerozrusilo a jeho stav se nezho(%i8)

DalSim typem jeemani odmitanj kdy rodte poctuji, Zze jim dit prindsi plno
obtizi, a tak se do jejich vztahu &mu misi podrazthost az vyloZzeny odpor. RG@i si
casto odmitani svého dieé nepiznaji ¢i si je neu¢domuji, ale projevuji je svou
neditklivosti, predrazdénosti, kritikou nebo nedénnymi pozadavky. Takovéto erdr

odmitani naruSuje proces socializacétdi{58)
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Casto se objevuje u radli také tzv.ambivalentni postpjcoZ znamena, Ze se oba
vySe uvedené extrémni postoje prolinaji. U ¢bdje mozné vidt netrglivost
a hostilitu, které jsou nasledovany pocity viny rafsou odinit negativni projevy.
Nékdy je tento postoj vyjadvan nadrdrnym ochr@aovanim ze strany matky,
coz kontrastuje s odmitanindi lhostejnosti otce. OdliSné riptupy rodéa pak
negispivaji vyvoji ditte. (58)

Matéjcek pak uvadi jiné rozdeni ,nevhodnych* vychovnych postojrodict
ke svym dtem (i zdravym). Vychovné styly ratfi rozcEluje takto:

1. Vychova rodiu je @iliS uzkostnd Rodie aZz nezdravna ditti Ipi, ochrawuji ho,
a to zejména ze strachu, aby sé di¢ublizilo.

2. Rozmazlujicivychovou rodie brani diti ve spoléenském osamostaivani.
Rodie na dikti az nezdraw citové Ipgji, jsou nadSeni kazdym jeho projevem.

3. Perfekcionistickavychova znamena ifiSnou snahu rodii po ,dokonalosti“.
Rodie se snazi, aby dibylo Us@sné a nehledi na jeho realné moznosti.

4. Vychovaprotek’ni znamena, Ze se r@eéi snazi, aby jejich ditdosahlo hodnot,
které jsou ,vyhodné“ pro dalSi Zivot.

5. S vychovou zavrhujici se setkavdme spiSe tznych skrytych nez zjevnych
formé&ch. Di¢ svou gitomnosti pipomin& gjaky nezdaki zkost.

6. Vychovazanedbavajicse projevuje také spiSe ve skryté padddira zanedbavani
muze mit fiznou intenzitu(40)

Dit¢ s postizenim v rodih mize byt gicinou takovych extrémnich postoj
Tyto postoje a éekavani se vSak mohou projevovat i ve vztahu kavian potomkm.
Na jedné strahse objevuje koncentrace pozornosti a zajmu rasjiostizenim, kdy
zdravému ditti newenuji dostaténou pozornost, ale¢ekavaji od 8j zralejSi chovani
(nez odpovida jeho vyvojové urovni). Na druhé stremohou rodie svou pozornost
koncentrovat na zdravé &jtcoz miZe slouzit jako kompenzace neuspokojeni,
které @inasi dit s postizenim. Nebezgien je, Ze rodie budou na zdravé diklast

zvysené naroky, které nebude schopné zviad(@ai}.
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1.3.4. Sourozenci dite s postizenim

Vztah mezi sourozenci e byt dileZitou sowasti Zivota kazdéhdloveka.
Sourozenci #tSinou sdileji stejné rodinné zkuSenosti a viitvaezi sebou zvlastni
vztah, ktery niZze trvat cely Zivot. Vztah mezi sourozencem s haambm
a bez handicapu e byt stejny jako mezi zdravymétthi; ¢asto se to odviji od typu
postizeni. Zpsob, jakym se sourozenecky vztah rozvijiizen ovlivnit situaci
a okolnosti v rodia. (5)

Sourozenci déte s postizenim prozivaji situadlighodu jejich bratr&i sestry
do rodinycasto velmi &Zce. Je firozené, Ze se citi byt opomijeni nebo Zarli. Toa
si vytvai vlastni vztah k sourozenci s postizenim a ke svéimotu mimo rodinu.
Obvykle pocfuji velmi silné a rozporuplné emoce, se kteryminseseji neustale
vyrovnavat, a které se navenek mohou projevit némfim a rusSivym zfisobem.
Sourozenci trpi na jedné stéapocity mércennosti, strachu, odporu, viny a na stran
druhé citi lasku, hrdost, sounalezitost aiglmt ochréovat. Dulezité je v této situace
umet ditéti naslouchat a poskytnout mu odezvu plnou poraaira podpory(21)

V roding ditéte s postizenim obvykle dochazi k tomu,¢ast Ukoti spojenych
s digtem s postizenim seignaSi i na jeho sourozence. Patrné je to zejméma ta
kde oba rodie pracuji, pak sourozenciigbiraji cast pée. V rekterych gipadech
dochazi i k dohatl Ze az to bude piba, tak sourozencigvezmou p& o sourozence
S postizenim, coz tize vést i ke konflikim v rodire. (58)

Jsou to pedevSim starSi sourozenci, iktgpoméhaji s p#@ o svého bratra
¢i sestru s postizenim. Timto zaangaZzovani a obezmi&ém s problémy vychovy
se rodée snazi vyhnout pozgimu problému ,pocitu izolovanosti(78)

Role sourozence die s postizenim je tedy nd@r@&jSi a gedstavuje ufitou
z&®Zz. Zdravé dit miaZze nést stigma rodiny jako své vilastni. Totalami odliSnosti
rodinné konstelace pak ovlivni postoje a chovamawzého dite, a to v pozitivnim
¢i negativnim sraru. (83)

Zdravy sourozenec se e stat stabilni s@asti Zivota ditte s postizenim,

neba@ mu pedava znénou cast zkuSenosti. ¢kdy dochazi k postupnémurijeti
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dominanti-ochranitelské role u zdravého @@ Tento postoj e mit samazjme
i negativni disledky.(83)

Pokud je dit s postizenim vychovavano pouze v radibyva i ve svych hrach
odkazdno na sourozence. Zdravy sourozenec pfio byva zdrojem poznani.
D¢ti s postizenim se prévod sourozenc lépe @i navykim, hodnotdm a postiop.
Pod vlivem této role mohou zdravi sourozenci bgtejsi a zodposdngjsi. (58)

Jina situace nastava, kdyz zdravé& dibciuje, Ze jeho sourozenec je vice
privilegovan, jakékoliv jeho projevy jsou vSeobeécmlerovany. Zdravy sourozenec
si pak brzy uedomi rozdil v pistupu rodit. Podvojnost réritek mize vést k tomu,
Ze se zdravé ditbude citit znevyhodmo. (83)

1.4. Historicky vyvoj p&e o osoby s mentalnim postizenim a jinou duSevni
poruchou

P&e o osoby s mentalnim postizenim se odehravalanojikvych etapach
spole&enského vyvoje v uzkém s#p s politickou a ekonomickou situaci a kulturni
arovni té doby(60)

Kazda spolénost si ve své kulte stanovuje uity ideal, ktery odpovida
jejim potebam, nabozenskym a filozofickym zakiad Z toho pak vyplyvaji i zakladni
normy toho, co je ijatelné, Zadoucti normalni. Pak ti, kté nejsou stejni jako ostatni
a rgjakym zpsobem se odliSuji, jsou zpravidla vnimani jako ,ciphrozujici
nebo nebezpmi. (86)

Na postoj k postizenym ¢h vSak vliv i tlak vrgjSich okolnosti, zejména
ekonomickych. Nehokvalita kazdéh@lena skupiny je ¥ena jeho moznymifnosem
pro skupinu(86)

V piedcivilizovanych spokostech byl handicapovarijovék na jedné stran
podporovan pro svourslusnost ke skupén(rod, klan), coz bylo spojeno $guistavou
mytického spoléného gedka bdiciho nad vSemi potomky; na druhé straohl byt
obétovan pro odvraceni nebezparoziciho komuné. (47)
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V dobke prvobytre pospolné spolmosti gevazovalo u lidi magické mysleni
a strach z nadpozena. P& o postizené tedy sgiwala v magickych ochrannych
symbolech. U osob s mentalnim postizenim dagtym zgsobem |éby exorcismus,
tedy vyhagni ducha. V obdobi prvnich civilizaci se pakda odehravalapvazri
v chramech(60)

Z pohledu historie nejr&®i zminka o mentalnim postizeni byla nalezena
v egyptském Thébském papyru z roku 155@dpKristem. Naslednv pribéhu celého
historického vyvoje byl postoj k osobam s mentalpostizenim znamé¢ ambivalentni.
Jedinci s mentalnim (i jinym) postizenim byli jizdstském ¥ku usmrcovani, byli
zneuzivanti slouzili jako dvorni $aSci; ale na druhou stréayli i ochraiovani. Nektefi
lidé je pmijimali jako ty, kdo patebuji pomoc a ochranu; jini je zavrhovali
jako méricennégi dokonce nebezgaé bytosti(83)

Za prvni doloZenou dusevni poruchu v litefatje povaZzovana deprese popsana
v [ékarském dokumentu tzv. Eberova papytibfizné z roku 1900 fed Kristem. Stejna
porucha zuzovala i krdle Saula a Davida. Prvni gmévni opateni duSevnich poruch
je znamé jiz z roku 800tfed Kristem jako tzv. Lykurgovo opgani, podle shoz ma
pozivani lihovin neblahy vliv na potomstvo. Zakaabtedy poZivani alkoholu hlagn
v den svatebni noci, nebe ten den dochazelo k peti. (51)

V samotném star@ku se v dsledku vzniku itidni spolénosti neni i nahled
na postizené. Na jedné stéamde byla p& rodiny, na strah druhé vyobcovani
ze spolénosti, kter&asto vedlo k smrti postizenéh@0)

Cela starovka spolénost byla ,mentaléi nastavena“ tak, Ze jako problematicky
byl vniman azlovek s hlubSim mentalnim postizenim, ného je ¢asto kombinovano
s jinym typem postizeni. Zatimc#élovék s lehkou mentalni retardaci nebyl vniman
jako mentaly postizeny(51)

Praw antické Recko aRim kladlo ve své kultte diraz na soulad krasyla
a ducha (kalokagathia) a hodneétaveka byla posuzovana podkehto kritérii.(86)

Anticka spolénost n&la ale na druhou stranu rozsahlou teorii duSevpariich
(manie, melancholie atd.), které byly vykladariygnymi Skolami. Nap Hippokrates

dokazoval, Ze mentalni oneme@ai vznik4 z poruch mozku. Z historie je vSak negvic
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znama spartska skéla Tajget, na jejimz Upaticikativot téch cti s postizenim,
které otec nezvedl z prahu svého domu. Tuto trgi@izali odRekd i Rimané, kté
nahradili skalurekou Tiber.(51) Na druhou stranu Recku vznikaji i Iéebné Ustavy,
tzv. asklepiony, kde gézaji&’ovali lekai a knéZi. (60)

V dobs stredowku je patrny ambivalentni postoj k duSeévmpostizenym.
Z jedné strany na¢nbylo pohlizeno jako na ,blazny a Silence”, k& shilédl lih a byli
povazovani za t&stliw vyvolené. Na strah druhé byli chapani jako dablovy
zplozenci®.(51)

S pibyvajicim vlivem Keg’anstvi vSak vznikaji hospitaly, coz byly nemagrii
zaizeni @i klaSterech, ufené pro staré, nemohouci a duewemocné. V této dab
stale pevladal nazor, Ze duSevni choroba je trest bozio Ppojeti ffetrvalo v Evrop
témet az do 19. stolet{60)

| u nas nejstarsi organizovanou pomodgimtym poskytovala cirkev. Postdpn
se tato p& stala pedmétem ¢innosti ndboZenskych obdeholnich fadi a jejich
klastefi. Jednalo sefpdevSim o nemocnice a Utulky pro chudé, zgema, postizené,
nemocné a dalSi. dkteré rady se na pomoc handicapovanyiiinm specializovaly.
V p&i 0 nemocné a postizené se angaZzovabv@grt Zenskéiady, hlave reholni
spole&nosti milosrdnych seste22)

Vedle klasternich hospital (roku 520 v Lyonu, pozgi Patiz atd.), kde
0 postizené pmvali mnisi s jistou medicinskou Upravou, vznikaji v Byzancii
(Catihrad, Jeruzalém) podobnérizeeni, avSak sitské povahy(51)

Renesance se snazi pomod Wbojovat proti posram acarodjnictvi. | presto
dochazi k vylenovani jedind s mentalnim postizenim ze spiiesti. Z této doby jsou
znamé tzv. lod blazm, které nmgly izolovat duSevé postizené ze spaieosti lidi
»Zzdravych*. (60)

Obdobi renesance vSak takénpslo prvni klasifikaci duSevnich poruch, v niz
jsou poruchy intelektu odteny od ostatnich duSevnich poruch. Dokumentujdilm
basilejského Iéka Felixe Plattera (17. stoleti) nazvané ,Pojedisamémocech ducha*.
Jeden z nejtSich humanist té doby J. A. Komensky ve svych dilech pak hajiinost
vzklavat vSechny &i bez ohledu na typ a stupgjich postizeni(51)
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V dasledku reformaci je vyt¥an i tlak na stat, aby se zabyval handicapovanymi
a chudymi. Poté absolutistické monarchie dané dwabiyaji prosazovat zesistovani
a centralizace. U nas nama sklonku 18. stoleti to jsou Josefinské reforkbgre vedly
ke zruSeni mnoha klaSter Stat tak witym zpisobem z&né kontrolovat pé
o handicapované22)

Béhem osvicenstvi vznikaji, misto lodi bléznvelké intervetini budovy,
Spitaly, které nebyly lékakou, ale polosoudni instituci. S osobami s meirtéln
postizenim se jednalo jako &zwi. (60)

S dobou osvicenstvi a novym chapanim lidskych fibeklarace pralovéka
zroku 1793) vSak fichazi i znény v pristupu k jedindm s duSevnim postizenim.
Zmeny jsou spojeny hlavnse jménem zakladatele moderni psychiatrie FilipelR,
ktery docilil toho, Ze postizenym byly sejmuty okokazajky a dozofon odejmuty
bice. NejznamyjSim pokr&ovatelem Pinela byl Dominik Esquirol, ktery vymeigilocii
jako stav (charakterizovany vrozenym a trvalym rstaiikem rozumovych schopnosti),
imbecilitu jako leli formu slabomysinosti a nejmif8i formu nazval rozumovym
opozdnim. Za zakladatele psychopedie &6 slabomysiné v Evrém USA lze pak
povaZovat lék&e Eduarda Sequina (19. stoleti), ktery vyivasystém vychovy
o slabomysiné. DalSi vyvoj pé o lidi s mentalnim postiZenim je spojen se jmény
reformnich pedagag nag. Ovid Decroly v Belgii, Marie Montessori dp1)

Pro uzemiceskych zemi byl vyznamnym dokumentem ggsted Josefinskymi
reformami ,VSeobecny (tereziansky) Skolbdd“ z roku 1774, kteryreSil Skolni
dochazku dti. Jeho autorem byl J. A. Felbiger, ktéflgal, Ze Zaci s malym nadanim
by nentli byt za své vykony trestani adnby byt pfitomni vyuce. DalSim dokumentem
byl pak vroce 1863 ,zakon o domovském pravu®, ktastavuje narok postizenych
na socialni pomoc. V praxi to znamenalo rozvoj 2erols Ustaw pro duSevd, télesre
a smyslo¥ postizené(51)

Na Zapad v prvni polovirg 19. stoleti se Zdnaji rozvijet i charitativni aktivity.
Tento rozvoj je spojen s nastupem industrialni lig@ce, @icemz nositeli ¥tSiny

charitativnich aktivit byli pislusnici vysSich a igdnich vrstev. V naprostéstgine
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to byly Zeny, motivovanérkg’anskym soucitem. Je to také doba, kdy v Zapadrog&vr
a USA vznika socialni prace jako samostatna profgsecializace(48)

Na paatku 19. stoleti dochazi i ke specializaci U&tavznikaji nové
instituce — nemocnice, trestnice, polepSovny afiza¥ani a vedeni (stav
na gelomu 19. a 20. stoleti bylo v Rakousku-Uherskezébsti spolkovou, cirkevni,
popt. soukromou. Ustavy bylyizeny lékai, pedagogyéi milosrdnymi sestrami.
Stat Ustavy #izoval az pozdji. (51)

V Cechach se @& o slabomysiné zaml wnovat MUDr. Karel Amerling
se svou Zenou FrantiSkou Svatavou. V roce 186& Bykze jejich pcinénim zalozen
krouzek katolickych dam, Spolek sv. Anny, kterglfinancovat a mravh podporovat
p&i o ,slabomysiné” dti. (4)

Vroce 1871 je v Praze zaloZzeno Ernestinum, Ustav rpental@ postizené,
jehoz zakladatelem a prvniteditelem byl pray doktor Karel Slavoj Amerling(60)
Velkou zasluhu na udrZovani Gstavelyntaké milosrdné sestry (,Sv.ike", ,Skolské
sestry sv. FrantiSka kongregace Nepostwémo paéeti®), které byly odborévzclany.
Vychovavaly, vydovaly a vSestrarinse staraly o chovance Usta)

Na Mora¥ fungoval nap Ustav sester Dominikanek v Brn(Vevei),
ve Stelicich u Brna a v Klimkovicich ve Slezsku. V Opasge staraly o Ustav
pro vychovu slabomysinychét ,Marianské sestry”. Poté byl j&Stzalozen Ustav
ve Sternberku, ve kterém qmvaly o své chovance ,Sestry sv. Frantiska z Koyare
Neposkvriného Peeti“. Z toho je patrné, Ze pieo slabomysiné zaji®vala v Ustavech
prevazre katolicka cirkev(4)

V roce 1905 umoznil Rad Skolni o vytovani“ Zizovat zvlastni, pomocné
¢i podpirné tidy, které mohly nav&vovat vedle dti se smyslovym postizenim Etil
mére nadané(22)

DalSi postavou spojenou s Ernestinem byl n&ata 20. stoleti Iékaa pedagog
Karel Herfort, ktery prosadil individualni figtup k chovanim a prohloubil
jejich vyuku. Jeho spolupracovnikem byl zakladatelSeho specialniho Skolstvi

Josef Zeman, s jehoz jménem je spojen ,zékon o poyob Skolach“ z roku 1921.
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Tento zakon zZadil pomocné Skoly do Skolského systému. DalSimzneynnymi
osobnostmi v p& o slabomysIné byl napJan Mauer, FrantiSekada aj(22)

Socialni pée o osoby s postizenim v dolprvni republiky byla zajtovana
kombinaci véejnopravnich instituci. Zakladany byly také dobhdoneké organizace
se socialnim za#tienim.(22)

Obdobi po druhé stové valce a nastoleni komunistického rezimu jeas n
spojeno se ztmami v socialni politice. Z@l se uplatovat model centralniho
planovani i v oblasti socialni p& V roce 1948 byly statemiqvzaty vSechny Ustavy
fizené do té doby cirkv(77)

Tato doba s sebourfipesla i rkolik legislativnich zmdn. Jednalo se o ,zakon
o jednotném Skolstvi“ z roku 1948, ktery umo¥xal Zizovani statnich Skol pro mladez
JLelesrg, dusSev a mravé vadnou a svadami smysl Vroce 1953 byl vydan
.Skolsky z&kon“, na jehoz zakladznikly zvlastni gnovské skoly. Zakon z roku 1960
pak rozSiuje st’ specialnich Skol o specialni mitieé Skoly. Vyraznymi osobnostmi
té doby jsou MiloS Sovak a FrantiSek Kabele, prafespecialni pedagogiky. DalSimi
vyznamnymi osobnostmi ovlivjicimi tuto oblast specialni pedagogiky i po rd&89
jsou nap. J. Jesensky, J. Ky&n, |. Svarcova, S. Langer a da(5il)

Po roce 1989 nastal zfrgy rozvoj v oblasti p& o osoby s mentalnim
postizenim, hlawh diky rozvoji nestatniho sektoru. Také bykekonan mytus
0 ,nevzdtlavatelnosti“ jedind s mentalnim postizenim, coz se tykategevsim klient
Ustawi socialni pée. Vznikala specializovana izeni a tidy pro jednotlivé typy
a stup® postiZzeni. Velky @iraz je kladen na inkluzi osob s postizen{&1)

1.5. Prava osob s mentalnim postizenim

Velka ¢ast dnesni spateosti si stdle neniédoma schopnosti a dovednosti lidi
s mentalnim postizenim a také jejich préasto se jim nedostava Gcty, na niz maji jako
obc¢ané naroka ani dostatku podpory gebné k tomu, aby svych prav vyuzivéB4)

Lidé s mentalnim postizenim maji stejna prava, aako spoléenska i lidska,
jako ostatni otané. Lidem s timto postizenim byéla byt dana podpora a ochrana
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k plnému zaji&ini prav a povinnosti, pokud to pebuji. Jejich prava by baadného
soudniho procesu nefa byt nikdy omezovan434)

Také proto vSechny soasné dokumenty pravni povahy odrazeji filozofii,
Zeclovek s mentalnim postizenim jéqunttem socialnich prav. V praxi se to projevuje
snahou o trvalé zlepSovani Zivotnich podminek sZ@jani rovnopravného postaveni
a naplgni zakladnich a specifickych geb osob s mentalnim postizenim. Do vSech
dokument za&inaji byt tedy zakomponovany s@sné trendy: personalizace,
normalizace, partnerstvi, decentralizace, deirgtihalizace, koordinace
a integrace/inkluzg12)

Na lidi s mentalnim postizenim se tedy vztahujikee& lidska prava jako
na vsechny ostatni.

Lidska prava jsou obvykle charakterizovana jakovayétera lidem dovoluji
rozvijet a vyuzivat jejich moznosti a schopnostuspokojovat zakladni materialni
a duchovni pdeby. Zit tedy takovym Zivotem, v¥mZ bude chr&ma a respektovéana
hodnota a distojnostcloveka. (79)

Zajem o lidsk& prava se & rozvijet jiz po prvni sstové valce. V roce 1924
byla  Spolénosti narod piijata ,Zenevskd deklarace prav = dé".
Po druhé sitové valce fijalo OSN ,VSeobecnou deklaraci lidskych prav®,izej
zakladni myslenkou je uznani zakladagtbjnosti, rovnosti a nezadatelnych prav vSech
¢lena rodiny. V roce 1959 pak OSN vyhlasila #jga ,Deklaraci prav dite* (Charta
prav ditte), ktera vychazela z Zenevské deklarace (¥ilhme. 3).(79)

V Sedeséatych letech pak byla ustanovena Evropsgié dpolénosti mentélé
handicapovanych, ktera si stanovila za cil ,h&ijtzy mentalg postizenych bez ohledu
na narodnost, raswi pieswdéeni®. Jednim z hlavnich poZzaddvktaké bylo,
aby spolénost poskytovala lidem s mentalnim postiZzenim siui zaklad jejich prav
(ne dobrg@innosti).

V roce 1961 byla fijata ,Evropska socialni charta“, ve které byli loxe
zminovany osoby s postizenim jako nositele lidskychvpiigento dokument vychazel
Z predstavy, Ze lidé s postizenim fadiuji gedevSim p& a pomoc nepostizenych
ob¢ani. Vyplynul zde i pozadavek budovani specialnichtizeai pro osoby
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s postizenim. Tento koncept byl vSak mnohymi hnupiostizenych kritizovanuvadii,
Ze dokument vychazi zgdstavy, Ze lidé s mentalnim postizenim nejsou muho
samostatného Zivota.¢kiteri ¢clenové hnuti vSak zastavaji nazor, Ze specialniepgpt
0sob s postiZzenim maji byt uspokojovany v ramégyg/ch sluzeb(79)

V prosinci 1971 fjalo Valné shromazthi OSN ,Deklaraci prav mentain
postizenych osob* (viz. ifloha ¢. 4). Hiblizné ve stejné dob se ve Svédsku
zaktivizovala skupina mladych lidi s mentalnim postim, aby upozornila
na své pravo na sebeéani, na moznostinit vlastni rozhodnuti a naétsi miru
své nezavislosti. Od té doby se lidé s mentalninstipeni @astnili feSeni
svych zalezitosti(79)

Rada Evropy v roce 1987ii@la ,Evropskou konvenci o prevenci tyrani
a nelidského nebo ponizujiciho zachazeni nebcatr&siejiz cilem je posileni ochrany
pied tyrdnim a ponizujicim zachazenim. Na zéklawhoto dokumentu byl zaloZen
Evropsky vybor pro prevenci tyrani, jehoz ukolenslgdovat dodrzovani lidskych prav
v institucich, kde jsou umisty osoby zbavené apobilosti k pravnim ukaim. (79)

Vroce 1996 v Helsinkach delegati 10.¢®wého kongresu Mezinarodni
asociace pro a&decké studium mentalniho postizeni z jedenabtinskych stat
Inclusion international vyhlasili a deklarovali ,K&skou deklaraci o rovnosti
a sluzbach pro lidi s mentalnim postizenim* (viZilgha ¢. 5). Jsou v ni obsazeny
principy tykajici se ochrany prav @stojnosti osob s mentalnim postizen(i#B)

V Ceské republice vesla v unoru roku 1991 v platndsmlpva o pravech
ditéte”, ktera se vztahuje i na&tila mladez s mentalnim postiZenifr9)

DalSim dilezitym dokumentem jsou ,Standardni pravidla prorovpavani
piilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim*, rktdyla schvalena Valnym
shromazdnim OSN v prosinci 1993. Tato pravidla upaagr na dilezité oblasti
pro kvalitu Zivota osob se zdravotnim postiZzenimboa pro dosaZeni plného zapojeni
a rovnosti. Nemaji sice platnost mezinarodniho @rée jsou zakladem pro odbornou
a technickou spolupraci mezi staty. U nas tato iglawydalo Sdruzeni zdravatn
postizenych \CR v roce 1997(79)
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Ve stejném roce se v Praze konala konference K9dskid prava pro osoby
s mentalnim postizenim*, které sécastnilo mnoho fedstavitel riznych organizaci
zabyvajicich se otazkami lidskych prav lidi s poestim.(79)

Novym pravnim dokumentem, ktery Geské republice vroce 2007 veSel
v platnost je zakon¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Hlavnim ntile
tohoto zakona je vytweni podminek pro uspokojovanitimpzenych pateb lidi,
a to formou podpory a pomocitipzvladani pée o vlastni osobu, v séktanosti
nezbytné pro plnohodnotny Zzivot a v Zivotnich sifoch, které mohoucloveka

vyiazovat z BZného Zivota spotmosti.(76)

1.6. Vzdélavani osob s mentalnim postizenim

Podle ,Evropské dohody o lidskych pravech (protokpc¢lanek 2) nesmi byt
Zadnému jedinci ueno pravo na vzadani. Stejg tak ,Dohoda o pravech die"
deklaruje pravo vSechétd na vzaélani @lanek 29). Veclanku 23 je pak uvedeno,
Ze dttem s mentalnim postizenim by seélondostat vzdlani, které povede k dosazeni
nejvyssi mozné urowsocialni integrace a individualniho rozvajés)

V samotném ,Skolském zak&hje pak uvedeno, Ze vEthvani je zaloZeno
na zasadach rovnéhsigtupu pro kazdého sanaCeské republiky bez jakékoliv formy
diskriminace, a to i zidrodu zdravotniho stavu. Tento zakon gauje také vzdavani
déti se specialnimi vadavacimi potebami, tedy jedinam se zdravotnim postizenim,
do nthoz je z&azeno i mentalni postizeri@5s)

Uspich vzalavani jedind s mentalnim postizenim zavisi na mnoha faktorech,
z nichz k nejdleziteéjSim pati druh, forma a typ mentalni retardace, kombinagal&im
postizenim, ale i ochota jedince, rodiny a pedagaggEemié spolupracovat(60)

Vzdélani a vychova jedincs mentalnim postizenim je chapana jako celoZivotni
proces. Zaklady vychovy a védvani ziskavaji &i s mentalnim postizenim v rodin
na coz pak navazuje cela struktura (specialniclfjzemai, ve kterych je jedinec
vzklavan.(33)
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Na komplexni pé& jedinal v oblasti vzdlavani, vychovy a poradenskénosti
se podili systém statnich Skol &izani od pedSkolniho ¥ku az do std. Vedle gchto
instituci pak vznikla fada alternativnich forem pomoci v podafestatnich organizaci
— cirkve, nadace, ¢bnské spoknosti apod(60)

Vychovny a vzdlavaci proces &i s postizenim se fzpusobuje Urovni
psychofyzického rozvoje Zaka. Je zde upatn gedevsSim individualni ipstup,
ktery odpovida vyvojovym a osobnostnim zvlastnostéth Ve vzdlavacim procesu
se vyuzivaji specialnicebni metody a vhodny v¥b uciva, pro coz je nutny snizeny
pocet Zaki ve tide. Dalezitou sodasti je i vylr pomicek, které ovliviuji proces
zapamatovan{33)

Vyznamnou roli pi vzdélavani dti s mentalnim postizenim pak hraji zejména
poradenska z&eni, které poskytuji odbornou pomoc na podpodélaxani a profesni
orientaci. Jejich cilem je vytvé@ni podminek pro rozvoj osobnosti #ak postizenim
a harmonizaci vztahu rodiny a SkolyulBzita sogdast jejich prace je podpora integrace
déti s postizenim dodinych Skol a tvorba inkluzivniho prosdi ve tidach a Skolach.
Integrace by netla byt masovou zalezitosti, ale tam, kde je mozjistdt podminky
a splnit kritéria, jefeba ji podporovai3)

Samotné specialni vZdvani dti se zdravotnim postizenim se pak zaijé
formou individudlnici skupinové integrace nebo ve Skot&zené pro Zaky s postizenim
(,specialni sSkola) nebo kombinacieglchozich forem. Forma individualni integrace
v béZné Skole se updnosiiuje, pokud to vSak odpovida petham a moznostem &i¢
a moznostem Skoly. Skupinova integrace znamendlamzhi ve ttidé ¢i skupind déti
s postizenim, ale wiiné Skole. Ob formy integrace jsou mozné i ve Skolach

specialnich, ale dgenych pro Zaky s jinym typem postizef83)

1.6.1. FFedSkolni vzdlavani dti s mentalnim postizenim
Vychova v gedsSkolnim ¥ku je pokrgovanim pée o dit s mentalnim
postizenim v ranéme&ku. Frechod od forem rané §& je postupny a zZéna zpravidla

v tretim roce(78)
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Cilem pedskolniho vz&lavani je podpora rozvoje osobnostiétdt v tomto
véku, tedy zpravidla odit do Sesti (fip. sedmi) let. Také je zaffeno na osvojeni Si
zakladnich pravidel chovani a hodnot. Vyivarcity predpoklad pro pokgmvani
ve vzdlavani. Ditem se specialnimi vtivacimi potebami pak poskytuje speciéln
pedagogickou pg. (95)

Mezi zakladni viejna redskolni z&izeni pati matéska Skola a matska Skola
specialni. Matiska Skola specialni je ¢gna dtem s mentalnimci jinym typem
postizeni. DalSi moznosti praitds postizenim je individualni integrace dézbych
mateskych Skol nebo moznost nagbvat specialni (a specializovanéjy, které jsou
ztizovany i béznych mateskych skolach(54)

Materské skoly specialni plni¢kolik funkci:

* bé&Znou formativni a informativni funkci - vychova romova aiecova, €lesnd,
mravni, pracovni a estetick4

» diagnostickou — nutna pro dalSi¢pé dits;

* reeduka&ni - rozvoj postizenych funkci gichzem na kognitivni procesy

» kompenzani — rozvoj nepostizenych funkci, rfamotorickych

* respitni (v gkterych gipadech) — uleva rodiim, ktei peiuji o di€ s mentalnim
postizenim(51)

Koncepce maiskych Skol specialnich ma svoje specifika, kterdabeji
a respektuji problematiku daného postizeni¢ Ditéchto z&izenich ziskava socialni
zkuSenosti a zakladni poznatky o Zzivokolem sebe. Pro Skolni UGsmost je
dopori&ovano, aby d& navSEvovalo matéskou Skolu minimalé jeden rok,
neba’ pouze vychovou v rodénse nezajisti variabilita socialnich vztali33)

Dit¢ s postizenim vramci fpdsSkolniho vzdavani ma byt vedeno
prostednictvim individualniho planu. Svym pojetim a vgghym zangienim ma
predskolni vzdlavani vliv na poz&si usgsnost dti a jejich schopnost spalenské
integrace(33)

Konkrétre se gedskolni vzdlavani u dti s mentalnim postizenim zétaje
na osvojeni specifickych dovednosti (zvladnuti seskihy a zakladnich hygienickych

navyki). Pro vychovu a vzflavani jsou vyuzivdny vhodné kompedah pomicky.
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Podle miry a stugnpostizeni mize byt zaji&na i gfitomnost asistenta. Obvykle je také
shizen poet cti ve tide. (66)

1.6.2. Skolni dochazka osob s mentalnim postizenim

Bézna Skolni dochazka je povinnd po dobu deviti Jkblret, nejvySe pak
do doby, kdy zak dosahne sedmnactého rodku.vPokud ani v tomto ffpad zak
neziska zakladni vZthni, mize na zaklatl Zadosti zakonného zastupce padkrat
do osmnacti let. Ve vyjimmych gipadech lze zakovi s postizenim povolit p@knzani
do dvaceti let ¥ku, pokud jde o fipravu na vykon povolandéi pracovnicinnosti.
Povinna Skolni dochazka &aa v roce, kdy dét dosdhne Sesti letéku, pokud neni
povolen odklad. Odklad se navrhujeiipgads, Ze di¢ neni tlesre a duSeva piiméirerng
vyspilé a pozada-li o to zakonny zastupcetdit Skolni dochéazku tize odloZitieditel
Skoly o jeden rok na zakladioporuwujiciho posouzeniifslusného Skolského aeni
a odborného Iéka. Zaiatek je mozné odloZit az do osmého rokkwditte. (95)

Zvlastni Skola a pomocna Skola jsou zakladnimi akal (95) BlizSi rozliSeni pak
umoziuje vyhldSka k tomuto zékonu, kterd uvadi typy &peich Skol, a to z&kladni
Skolu praktickou (zvlastni Skola) a zakladni Skepecialni (pomocna SkoldR3)

Zakladni vzdlavani dti slehkym mentalnim postizenim probiha v zakladni
Skole nebo ve Skoletizené pro zaky s postizenim. Hodnoceni vysiedkdlavani
se vyjaduje Kklasifika&¢nim stup®m, slovnim hodnocenim nebo kombinaci obou
zpasohi. (67)

U déti s hlubokym mentalnim postizenim je stanoven jgksan (radem
se souhlasem zakonného zastupcejsab vzdlavani, ktery odpovida duSevnim
a fyzickym moznostem dite. Dopordujici posouzeni podava odborny lékaskolské
poradenské z&eni. Tim by mila byt ditti zajiS€na i odpovidajici pedagogicka
a metodicka pomocipvzdélavani.(95)

Vstupem do Skoly nastava pro réelia dti nové obdobi. Btem se otevira novy
swt, ktery zahrnuje Skolni povinnosti, Skolnifadek, kamarady a také velky napor
na jejich adaptmi systém(78)
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Zakladni vzdlavani dti s postiZzenim navazuje na vychovu vV r@édin
a na pedskolni vzdlavani. S ohledem na rozdilnost rozumovych schdpnos
a schopnosti deni, je teba k dtem gistupovat individuald. Vzdélavani je postupne,
zejména na druhém stupni, z&Eemé na ziskavaniédomosti, rozvijeni dovednosti
a navyki. Cilem je zvySeni kvality osobniho Zivota idpadného pracovniho uplétri.
V¢étSi diraz je tedy kladen na rozvijeni socialnich a korkaimich schopnosti
a na vytvéeni praktickych dovednos{67)

Béhem vywovani dti s postizenim se vyuziva specialnich metod, pdstu
a forem vzdlavani déle kompenzmich, rehabilitanich a webnich pornicek,
specialnich &ebnic. Ve tid¢ je také snizeny get zaki. P vzdeélavani dti
S postizenim je mozné vyuzit i asistenta, ktery @lodnzakm péi prizpisobovani se
Skolnimu prosedi.(93)

| vramci Skolni dochazky se upbafe trend integrace, avSak poruchy
koncentrace pozornosti a adagtizh schopnosti &ii s mentalnim postizenimiasto
ZteZuji jejich zapojeni do dZné tidy. Naproti tomu i mimoskolnich aktivitach je
pro céti s mentalnim postizenim dobré umoznit jim konwkiepostizenymiaimi. (50)

Pro diti s mentélnim postizenim je vyzna@gi weni se napodobou nez pro
intaktni populaci. Tomu se mohodiuv béznych Skolach. Oproti tomu ve specialnich
Skolach jsou jejich spoluzakytl s podobnymi obtizemi. Z£éenéni v kEZné Skole tak
détem s postizenim nabizi socialni ptedi se vzory &né komunikacei navozovani
kontakfi, coZ jsou podstatné dovednosti pro dalsi zZivapridact zalergni je pro di¢
s mentalnim postizenim vypracovan individuaini &adaci plan, v #ékterych
piipadech se vyuziva i podpora ve fériidni asistence, tzvasistenta pedagoga
Pak je dlezité si ujasnit, P jakych aktivithch a momentechéeni je teba Zaky
podporovat. Je nutné vymezeni roli a kompetenciakikm s postizenim
a také kostatnim &tem ve tidé. Asistent pomaha pedagogickym pracowunik
pii vychovné a vzélavacic¢innosti, @i komunikaci se Zaky apo(b4)

Podpirna sluzba se dopatuje ugednostnit zejména v prvnickidach Skoly.
Rozhodujici je vSak samimjme aktualni stav 24k s postizenim, jejich individualni
potteby a z nich vyplyvajici pteba podpory asistentem. Asistent pedagoga je
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predevsim ve ifdach s Zaky ¥Simi formami postizeni. Nezbytn§asovy rozsah
podpory asistenta stanovi spectlrpedagogické centrum nebo pedagogicko-
psychologicka poradna. Samotnou maprace asistenta je pak stanoveeditelem
Skoly, ktery také ufi prislusné kompetence vSem pedagogickym pracdéwmik
ktefi soulEZzr¢ zabezpé&uji vychovré vzdlavaci ¢innost ve tidé nebo vychovné
skupire. (16)

U déti s lehkym stupém postizeni je trend razovat je do &nych Skol,
zatimco dti s €ZSimi stupni postiZzeni jsou iz@ovany do specialniho wddvaciho
systému. Jednim z @ilvzdilavaciho procesu je ziskani co nejvyssi miry nestdsii

na ostatnich lidect{78)

1.6.3. Profesni fiprava osob s mentalnim postizenim

Mladi lidé s mentalnim postizenim maji i po ukeni zakladni Skolni dochazky
moznost pokréovat ve svém vzdavani. U tSiny lidi s mentalnim postizenim
je vyvin kognitivnich schopnosti zpomajeiim je i moznost vyéru dalSiho vzélani
omezena(78)

Po dosazeni zakladniho &#@hi maji mladi lidé s postizenim moznost rozvijet
své domosti, dovednosti a schopnosti formoueadhiho vzdlavani. Stedniho
vzklani Ize dosadhnout ukéanim vzdlavaciho programu v délce jednoho roku nebo
dvou let denni formy. DalSi moznosti pro jedincpostizenim je ziskani isdniho
vzklavani s vydnim listem po ukoeni vzdalavaciho programu v délce dvou nebo
tii let. (95)

Podle nového ,Skolského zakona“ séedhi odborné diliste, stedni odborna
Skola, «ilisté, stedni specialni Skola, odbornéilist¢ a prakticka Skola stavaistni
Skolou podle tohoto zakong@5) Ve vyhlaSce k tomuto zakonu je pak pro lepsSi gsexli
ponechano pojmenovani odborrd@igté a prakticka Skolg93)

Odbornd uilisté prohlubuji @ivo zakladnich Skol (praktickych), a tégalevsim
v teoretickécasti vzalavani. SEzejni je vSak fiprava Zzak na profesni uplatmi se

zaneienim na pedavani praktickych dovednogfr9)
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Praktické Skoly maji ifppravovat Zaky pro vykon jednoduchyctinnosti
se zanmdienim, které odpovida danému povolérse zanttenim na vedeni domacnosti.
Také praktické Skoly maji roZ#ti vSeobecné zakladni vddni a ziskat zaklady
manualnich dovednosti v daném obdi®)

Vychova a piprava na budouci povolani je pro jedince s mentalpostizenim
dulezitym faktorem jejich socialni integrace. Spravnmlbou je mozné docilit zlepSeni

kvality jejich Zivota, ale i adekvatnih@enéni do spolénosti.(78)

1.7. Socializace osob s postizenim

Kazdyc¢lovek prichazi na sit jako biologicka bytost, ktera je vybavena slodity
systémem reflex a instinkfi. Az v pribéhu vyvoje seclovék stava spokenskou
bytosti. K této postupn&enené dochazi v processocializacetj. zespoléenstni. (33)

Podle Vagnerové: ,Socializace je celozivotnim psste utvéeni a vyvoje
¢loveéka ve spoleéenskou bytost. Tento proces probiha ve vzajemrerakti jedince
a spolenosti.“ (85) Podle sociologického slovniku je socializace ,jesckterym
se jedinec zdenuje do socialni skupiny figemz si osvojuje normy ve skugipanujici
a jeji hodnoty; di se socialnim rolim spojenym <itymi pozicemi a dalSim
dovednostem a schopnoster{t7)

Socializaci Ize rozlisit jako za¥mou a neza®rmou. Zamdrnou socializaci
se rozumi zagrné Usili zejména rodi a dalSich p#gvateli ovliviovat, vywovat
a vychovavat d& Nezandrna socializace pak vyjadgie kazdodenni vliv rodii
a dalSich socialnich vziba model v neformalnich situacicli17)

Pribéh socializace se uskuiauje prostednictvim socialniho deni,
které probiha neustale a po cely Zivot. V procesiesizace se uplatji vSechny formy
socialniho deni, tedy socialni podidvani (posilovani Zadouciho reagovani),
napodoba, identifikace a slovni gowani. Pra¥ nejvyznamgjSim socializanim
prostedim, kde se€loveék uci, je jeho rodina. Vyznamny socialtzd vliv pak ma takeé

Skola a jiné vzd#avaci instituce, tj. instituce, které rozvijétekou osobnost a také
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misto, kde se setkava &is vrstevniky. V dosflosti je pak jedinec ovlivn zejména

rolemi, které zastav485)

Stejre tak u osob s mentalnim postizenim je proces spacd celozivotnim
déjem. Rozhodujici vyznam v aktivitdch, kterymi seolmg s mentalnim postizenim
ve spolénosti projevuji, ma vzflavani a pracovniinnost, nebo ta je zdrojem dalSiho
vyvoje jedince(33)

Socializace je procesem, kterym se rozviji takolastaosti, které umaitiji
postupnouintegraci jedince do spotmosti. Jedna se o vlastnosti, které jsou typicke
pro danéha@loveéka a také pro spataost, v niz Zije. V ramci socializa¢vek ziskava
z&kladni pedpoklady kintegraci do své spéhesti. Znamend to, Ze se dovede
orientovat v okruhu socialniho chovani, dokazetatogni komunikovat, sdili podobné
hodnoty a postoje a chape obsah jednotlivych (&)

Sowasnym celositovym trendem je pro osoby s mentalnim postizenim
ma slouzit osobam s mentalnim postizenim v kazdudenzivog, ktery bude
co nejpodob#sSi normam a postuin spol€énosti. (33) Na druhé stranhvyznamnym
problémem #stava socialni izolace, ktera ve zvySen&endhrozuje pr&v osoby
S postizenim(56)

Samozejmé mira socializace neni a nikdy nebude u vSech ¢gadimpostizenim
stejna. Novosad rozliSujgyii zakladni stup& socializ&niho procesu:

1. Integrace— pIné za&lenéni a splynuti jedince s postizenim se spodesti. Tento
stupai predpoklada samostatnost a nezavislost jedince, ktevgZzaduje zvlastni
ohledy ze strany okoli.

2. Adaptace- nizSi stupe socializace, ktery je charakterizovan jako schgpipexlince
s postizenim fizpisobovat se pro&di, komuni a podminkam. Zalezi
na osobnosti jedince, jak se doved&erit do prostedi, aby byl okolim akceptovan.
Cilem v tomto pipact je dosazeni optimalni miry socialni samostatnosti.

3. Utilita — vyjaduje socialni updtbitelnost jedince s postizenim, jehoz vyvoj je
omezen. Tito jedinci visledku svého postiZzeni jiZ nejsou samostatni a efran

oblastech jsou zavisli na ostatnich.
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4. Inferiorita — nejnizsi stupesocializace, pro ktery je typicka socialni neptelabst
a vy¢lenéni (izolace) ze spobmosti. Jedinci s postizenim jsou naprosto nesartmista

a odkazani na pomoc agpéruhych lidi.(56)

Termin integrace znamena sjednoceni, sceleni, rdpofeamotny proces
integrace vychazi zipdstavy, Ze i jedinec s mentalnim postizenim jeasucbytost,
ktera také pdebuje socialni kontakty. Zastarale a nemoéepisobi mysSlenka,
Ze jedinec s mentalnim postizenim b§l foyt izolovan a uzaen v instituci. Zaleréni
déti s mentalnim postizenim mezi nepostizené vrskgvily meélo probihat jiz
od predSkolnich z#dzeni. Roditm déti s mentalnim postiZzenim se nabizi moZnost
vyuZzit z&izeni rané pe ¢i jinych predSkolnich zézeni. SlozigjSi situace pak nastava
v doke povinné Skolni dochazky. Podle zavaznosti a stupentalniho postizeni byvaji
déti vzdélavany v upraveném prastli s vyuzitim specialnich v§avacich metod.
Patet diti s mentalnim postizenim winych tidach neni velky. Je to dano tim, i d
s mentalnim postizenim maji odliSné ¥t&daci poteby od nepostizenych spolufiak
(79)

V soutasnosti se Vv souvislosti s rozvojem intégiah tendenci howo také
o inkluzi, cozZ je pojentasty pro angloamerické prostli, zejména ve Skolstvi. V ramci
inkluze se uplatuje pistup, Ze kazdeé dits postizenim (az na vyjimky se zavaznym
postizenim) je Z@azeno do &né Skoly mezi zdraveé (intaktni) spoluzaly6)

Podle sociologického slovniku: ,Inkluze je vyS3ipsh integrace postizenych
nebo znevyhodimych jedind do spolénosti a jejich instituci (tzv. inkluzivni
vzklavani). Ri inkluzi se gipousti, Ze integrovanyice postizeny jedinec nebude
ani @i zvlastnich opdeni schopen dosahovat stejné miry fungovani nekonuwyjako
jedinec zdravy, rozhodujicimadodem pro inkluzi je subjektivni fmos plynouci
z ni pro postizeného. PoZaduje sesmanpohledu od ,i odlisné lidi jsme povinni brat
mezi sebe” k novému postoji ,kazdy z nas ¢k odliSny, kazdy pdebuje a ma pravo
na individualni pistup®. (17)

Inkluze neni vyhoda, ale automatické pravo, kterénevyuziva jen vifpack,
kdy speciélni vz8avani gedstavuje lepsi variantu. K tomu je zapbi bezbariérové
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prostedi, kvalitni kompenzai a eduk&ni pomicky, postoje viejnosti, individualni
p&e a dalSi. V fipact integrace tento proces probiha spiSe naopak. amena,
Ze dit s postizenim nefive nav&vuje specialni zdzeni, az pokud vypada, Ze by
zvladlo kEznou Skolu, je fefazeno. Proces socializace, integrace nebo inkjazedy
v mnoha ¥cech rozporuplny a stale se hledaji ucelée@eni, ktera by socializaci

ovlivnily. (56)

1.8. Poradenstvi

Poradenstvi podle Novosada: ,V uzSim smyslu vdamta (i skupinu klient)
k hlubSimu nahledu na jeho problém, jeli@ipy a moznostieSeni.“(56) Poradenstvi
ve smyslu informovani se pak snazi poskytnout méwe patebné pro to, aby klient
byl schoperfesit svou situac(56)

V ramci poradenstvi existujekolik oblasti poradensk&nnosti:

» |ékarské poradenstvi;

» psychologické poradenstvi a psychoterapie — sp&gifii formami mohou byt
nap. partnerské poradenstvi a rodinna terapie nelzo\diintervence;

» pedagogicko-psychologické poradenstvi — byva sspojeno studijni a vychovné
poradenstvi, a také speci&lpedagogické poradenstvi;

» profesni poradenstvi a poradenstvi v nezinanosti;

» socialre-pravni poradenstvi;

» technické poradenstvi;

e pastorani cinnost;

* resocializ&ni poradenstvi, kuratorskinnost.(56)

V oblasti pé€e a sluzeb pro osoby s postizenim se uvadi jpétadenstvi
specidlni, které vighledu zamrné chybi, nebé jeho ramec se dotyka téimvSech
uvedenych typ pomoci. Specialni poradenstvi pak Novosad defijmke: ,komplex
poradenskych sluzeb aany specifickym skupinam jediagc ktei jsou znevyhodni
zdravotrg ¢i socialre a jejichz handicap miva dlouhodoby (chronicky) amedbvaly
charakter”,(56)
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Pri vlastni poradensk&nnosti mize mit prace formu:
e prace s jednotlivcem;
* srodinou, jejiZlen je postizeny;
* s tidou, do niz d& dochazi;

* se skupinou postizenych, svépomocnou skupinou £p6yl.

Nyni bych se rada &movala rkterym konkrétnim typm instituci, v nichz
je nabizeno poradenstvi pro osoby s mentalnimzsdtin.

Special@ pedagogicka centra (SPC)

Specialg pedagogickd centra se z&mji obvykle na poradenskotinnost
pro ckti a mladez s witym typem postiZzeni; gkterd centra se orientuji i n&tds vice
vadami, kde vSak dominuje typ postiZzeni, pro kteyl® centrum #zeno. Zanituji se
na dti od nejragjSiho wku az do doby ukafeni Skolni dochazky, podle peby
pak i na vysSi gkové kategorie(87)

Centra byvaji zpravidlaiizovany i ,specialnich* Skolach, jez se specializuji
na uckity typ zdravotniho postizeni. Tato centra jsouyta@elova zdizeni, ktera
zaji¥uji special@ pedagogickou a psychologickou ¢pédétem se zdravotnim
postizenim. Btem je poskytovana odborna pomoc v procesu integva spolupraci
s rodinou, Skolami, Z&Zenimici odborniky.(36)

Cilem speciala pedagogickych center pro osoby s mentalnim postize
(v¢éetre déti s vice vadami, s autismer@i dalSim tZkym zdravotnim postizenim)
je poskytovat vasnou dlouhodobou komplexni spectgpedagogickou, diagnostickou,
metodickou a terapeutickou gévcéetre poradenské pomoci. Nésledna dlouhodoba
systematicka individualni pé o dti s postizenim je zaébena na reedukaci,
kompenzaci a specialnpedagogické vzdavaci cinnosti, coZz umoduje Etem
I s ®ZSim postizenim Ugpny rozvoj. Povinnosti center jgigravit céti s mentalnim
postizenim do dnesniho &&, a to na maximalni Urovni individuélnich schogtiho
kazdého z nich, nédit je prozit pokud mozno nezavisly Zivot, piny @ité ¢innosti

s pocitem radosti a spokojeno%80)
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SPC pro osoby s mentdlnim postizenim #ajis diagnostické, poradenské
a metodickécinnosti pro dti predskolniho ¥ku (od stanoveni diagndézy mentalniho
postizeni), zakm po dobu Skolni dochazky ifp. i po jejim ukogieni), olgamim
s mentalnim postizenim bez zakladniho &ladi a také rodiim, vychovataim,
ucitelam, lékaam a jinym osobam pracujicim s lidmi s mentalnimtigesim.(80)
Naplni zakladnickinnosti SPC je:
« vyhledavani a diagnostika (speciélnpedagogickd a psychologicka)étd
S postizenim;
» vedeni evidencedti s postizenim v dané oblasti;
» poskytovani poradenské q@
e pomaoc i integraci;
» doporuieni ke stanoveni individualniho planu;
* poradenstvi v oblasti profesni orientace;
e socialré-pravni poradenstv(36)
Cinnost centra je uskut®ovana ambulantn ptimo na pracovisti SPC
a nav&vami pedagogickych pracovrilcentra ve Skolachei( Skolskych z&izenich),
piipadré v rodinach nebo v Z&enich péujicich o Zaky s postiZzenir©2)
Pracovnikem SPC byva psycholog, specialni pedagmiglni pracovnik, ti jsou
dale doplini odbornikyci externimi pracovniky podle zatieni daného centréb6)
Néktera centra pro jedince s mentalnim postizenimv s@mci své ¢innosti
specializuji i na uité konkrétni druhy postizeni, napkti s Downovym syndromem

nebo s autismen(79)

Pedagogicko-psychologické poradny (PPP)

PPP poskytuji pedagogicko-psychologické sluzby @koly, pedsSkolni
a Skolska vychovna raeni. Poradny provadi pedagogicko-psychologickaetgni
déti a mladeze, poskytuji metodickou pomoc pedagggicgracovnikm. (36)

Tento typ poraden patmezi véejnosti k nejznag)sim poradenskym zeenim,

ktera jsou zartena na problematiku vychovy i Skolniho ¢#&Vani dti a mladeze.
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Mozna také proto existuji mezi r@diurcité predsudky ohled vySeteni v porads,

které rekdy vedou k tomu, Ze se r@eidi€ na vySeateni snazi ,fipravit®. (56)

Hlavnim (kolem pedagogicko-psychologickych poradenzejména pomoc
pii feSeni vyukovych a vychovnych probléndéti a mladeze a dale se z&wmi
na pomoc fi profesiondlni orientaci Zék (36)

Konkrétrg je cinnost €chto poraden za#hena pedevsim na:

» komplexni psychologickou, specidlpedagogickou a socialni diagnostiku (poruchy
uceni, chovani, f@dpoklady k profesni orientaci, problémy ve vyvogobnosti,
vychow a vzdlani);

» aktivity poradenské, psychokorektivni a terapewdi¢kilené na rozvoj osobnosti,
sebepoznani a prosocialni formy chovani, preveng&elniS nedspsSnosti
¢i negativnich jeu ve vyvoji ditte, naprava poruchiani apod.);

» odklad skolni dochazky, dopdeni k integraci;

» poskytovani konzultaci a odbornych informaci pedadaqm pracovnikm Skoly;

» spoluprace affprava plag aktivit v oblasti prevence soci&lpatologickych jeu.
(87)

Poradny @i sdruzenich osob s postizenim

Tyto poradny se orientuji na specifické poradensgtpiaktickych zalezitostech,
které plynou ze Zivota s konkrétnim typem postiZzéajich¢innost je zarfena nejen
na jedince, ale i na jejich rag. (56)

Jejich poradenska pomoc sp@ predevsim v:

» pravnich konzultacich;

e socialre-pravnim poradenstvi;
e pomoci i hledani zamsstnani;
» zprostedkovani sluzel{56)

Déale poskytuji informace o sluzbach a pobytechceth@é, rekondini)
pro jedince s postizenim, o konkrétnich kompénizah poniickach ¢i o moznosti
specialni vychovy nebo vthvani.(56)
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1.9. Socialni politika a socialni zabezgeni

S pojmem ,socialni politika® se u nas ugeme setkat az naiglomu
19. a 20. stoleti. V podstae socialni politika stara jako formalizované sai
systémy, i kdyz v &inach se toto Usili, jimz se rodina a formalizo&aeskupeni lidi
Ci stét staraly o ty, ki€ se sami nemohli o0 svou existenci starat, nazyredos. Jednalo
se 0 pojmy chudinska peé, ¢i socialni sprava81)

»So0cialni politika® je pojem, snimz se whném Zzivo¢ muzeme setkat
ponerné c¢asto. Je to vSak pojem, ktery neni jednémdavymezen, a tak chapani
socialni politiky nize byt Gzné. Je to dandadou okolnosti, ndp historickou
determinanci socialni politiky, jeji souvislosti spol&enskym okolim, mnoZstvim
subjekfi, které v ni fisobi¢i pouhou skuténosti, Ze slovo ,socialni* je interpretovano
razr¢é a pracuje s nirfada ¥dnich oboi. (97)

Existuje fada pokus o definovani pojmu socialni politika. NiapTomes
(Sociélni politika) vymezuje tento pojem jako spojdvou slov ,socialni“ a ,politika“:
Pojem socialni politika (anglicky: social policygfthuje jako soustavné a citelomé
asili jednotlivych socialnich subjekb zménu nebo o udrzeni a fungovani svého nebo
jiného (statniho, obecniho) socialniho systéfam)

Socialni politiku Ize také vymezit v ramci dvouigiupi, tzv. SirSiho a uzsiho
(rezortniho) pojeti. Podle Krebse: ,Z hlediskai§ioSpojeti Ize socialni politiku vymezit
jako konkrétni jednani zejména statu, ale i osthtrsubjeki, kterym je ovliviovana
socialni sféra spoteosti. Socialni politka je vnimana jako aktivityazici
se bezprosedre k Zivotnim podminkédm lidi. Ve druhéntigtupu je socialni politika
vymezovana v ,uzSim slova smyslu“. Cilem takovéi&a€ politiky je predevSim
reagovat na socialni rizika, resp. jejich moznéatiggi disledky (nap. st&i, nemoc,
invalidita) a eliminovat socialni tvrdosti, kteréomtovazeji fungovani trzniho
mechanizmu (ndp nezangstnanost, chudoba). Toto pojeti redukuje sociabiitiku
na systém op#ni fedevsSim v oblasti zatatnanosti a socialniho zabezpei.” (97)

Nekteri autdi pak rozliSuji socialni politiku jako praktickatinnost a jako ¥dni
obor. Socialni politika ve smyslu praktickénnosti vytv&i vztah jediné a socialnich

podminek jejich Zivota. Kazdy jedine&jakym zpisobem tuto politiku spoluvytyg
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a zarova je vystaven socialnim podminkam, které nema vermswéi. Oproti tomu
socialni politika jako ¥dni disciplina se zabyva zkoumanim socialni pglitjko
praktické aktivity, tedy analyzou procdesvorby a realizace politik, které se dotykaji
vztahi ob¢ana a socialnich podminek jeho ZivdqeR)

Samotné cile sociélni politiky jsou pak spelesky a historicky podméné

a zpravidla reaguji na peby gislusSniki spol&ensky slabSich vrstevyiatelné vsak

musi byt i pro vrstvy spoéensky silgjSi. V podstat jsou tedy vysledkem kompromisu

pii feSeni socialnich piab a zajm. (81)

Socialni politika tedy s#tuje k ovliviiovani a zriné socialni realityCi systému.

Toto jeji sngrovani pak pedpoklada ufité zakladni principy, které jéeba respektovat.

Tyto principy jsou chapany jako zakladni zasadygvjlla cinnosti, vedouci ideje

a myslenkové postupy, které se v ni promitdjivBlb¢ téchto postup ma také vyznam

socialre politicka doktrina. Zakladnimi principy socialrlfiky jsou:

e princip socialni spravedinosti~ pravidla, podle nichZz jsou ve sp@iesti
roz&klovany gilezitosti, gedpoklady a prostdky veejného blahobytu mezi
jednotlivé olgany;

e princip socialni solidarity — vzajemna podpora a sounalezitost souvisejici
s utv&enim a rozdovanim Zivotnich podminek a préstki jedinai a skupin,
hlavre rodin, v zajmu naplovani myslenky socialni spravedingsti

* princip subsidiarity— spojuje osobni odpéginost se solidaritou,figemz vychazi
z piistupu kélovéku jako individuu, ktery je ,povinen“ své jediti®@ vlastnosti,
schopnosti, atd. vyuzZivat ku pra@spu svému a svych bliznich

e princip participace— lidé musi mit moznost podilet se na tom, co hesiigdre

ovlivauje jejich zivot.(98)

Souasti socialni politiky jesocialni zabezpé&eni, které Ize obeanchapat jako
soubor instituci, Zdzeni a opd&eni, jejichZ prosednictvim se uskutéuje predchazeni,
zmimovani a odstigovani nasledk socialnich udalosti jedific(31)

| zde se objevuji problémy s definici a interprétatioto pojmu. Podle Krebse:

'

.NejrozSiensjSim pojetim v sotasné dob je socialni zabezgeni ve smyslu
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souhrnného ozrani pro vSechny sociélni instituce poskytujictatim (a za utitych
podminek i cizindm) radu (poradenstvi), ochranu (prevenci), mateirighécna)
a perezni plreni (davky), sluzby a azyl (Ustavni gk uspokojeni jejich socialnich
(spol&nosti uznanych) peb.“ (31)

TomeS uvadi jiné pojeti: ,Podle mezinarodnich dokntih (Umluvy, charty,
pakty, doporgeni) socialni zabezpeni poskytuje ochranu a pomoc lidemiippck:

* ohrozZeni zdravi a nemoci,

nezandstnanosti,

zdravotniho poskozeni a invalidity,

pracovniho Urazu a nemoci z povolani,

Stéi,

matestvi,

rodicovstvi a

amrti zivitele.”(81)

V Ceské republice je socidlni zabespei upraveno mj. zakonem
¢. 100/1988 Sbh., o socialnim zabesp®, kde se zatuwje vSem obanim pravo
na socialni zabezpeni.(94)

Systém sociélniho zabezjgai by n&l zahrnovati typy socialnich instituci:

1. Socialni poji&ni — vyjadujici socialni odposdnost olsanm k sol& a ke své rodi
ob¢ané jim odkladajéast své spaeby pro pipad budouci nejisté socialni udalosti,
kterd je spojena se ztratodijmu z vydlecné ¢innosti (v gipadech maitstvi,
oSetovaniclena rodiny, nemoci, invalidity, St&i ztraty Zivitele).

2. Statni socialni podpora— jedna se o vyraz socialniharepzdlovani mezi
nepotebnymi a pdebnymi a také vyraz statem organizované solidaotyané
budou statem zabezfani pro gipad jim uznané socialni udalosti.

3. Socialni pomoc— zachycujici socialni funkci statu a princip gex@ pomaoci

pro zajiséni zakladnich Zivotnich podmingjedna se o pomoc socialnich subjekt

poskytovanou ofanim, ktei se ocitli v nouzi(26)
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Souwasti sociélni politiky statu jerodinna politika , ktera v jednotlivych statech
muze sledovat cile vztahujici se na rodiny jako cedkypa rodiny, které maji &ité
potreby ¢i trpi zvlaStnim zatizenim. V podstatlavnim cilem rodinné politiky mnoha
stati je zminovani naifistajicich nakladl rodin @i pé&i o mladou generaci pomoci
jednotlivych princifi socialni politiky. DalSi cile I1ze pak spatnapr. ve slitelnosti
rodinné funkce a za¥stnani.(61)

Rodinna politika statu, podle zkuSenosti evropskyemi, je dinna tehdy,
pokud respektuje a rozvijigdevsim sociokulturni specifika dané spolesti a reaguje
na prongny rodiny a na fnici se paeby jejichéleni. (52)

V Ceské republice dochazi po roce 1989 k socialnirmefoktera se dotyka
i rodinné politiky. Stat z&l rodindm poskytovat socialni pomoc #pgad
nedostaténosti a také dotvd systém socialnich davek a sluzeb pro rodiny.Z8rse
podporovat a rozvijetinnosti snéfujici k pomoci rodinam se zdraveétmpostizenymi
détmi. Vroce 1995 byl fijat zakon o statni socialni podeo Od roku 2007
je v platnosti zakon o socialnich sluzb&@1)

Stat se i nadale snazi jednotlivymi aktivitami podyat rodinu. Konkréth
se jedna o socialni sluzby, které jsou &8y na pomoc a podporu jednotlivydieni
rodiny ¢i rodiny jako celku nachézejici se v tigmivé situaci. DalSi pomodgdstavuje
finanéni podpora rodin, ktera se odehrava v oblastiodgch opatteni a v oblasti
socialniho zabezgeni.(1)

Presto i nadale je podpora rodin ze strany statucitieffi V pripadt rodin
s dittem s postiZzenim pat k nejvice problémovym oblastem zajist p&e o tyto
osoby a ekonomické zabezpei rodiny formou vlastni ekonomické aktivitygpgici
osoby nebo finatni kompenzaci jeho pé. Cilem rodinné politiky v této oblasti tedy
je vytvareni takovych podminek a nastrgyodpory Zivota rodin s postizeny&tenem.
DuleZité je reagovat na specifické ity €chto rodin s cilemifispét k zlepSeni jejich

postaveni ve spalaosti a k podpie integraceéchto rodin.(52)
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1.9.1. Socialni pojigni

Systém socialniho pojisti je jednim z pilid socialniho zabezpeni.
Je to systénreSici ty socialni situace, na které séze oldan dopedu gipravit.
To znamena pojistit pro budouci nejisté dlouhodob&ratkodobé socialni situace,
a to formou odloZeni své stasné spdeby.(31)

Socialni poji&ni predstavuje formu zaji&hi socialnich pdeb v gipac
socialni udalosti spojené se ztratotijpu z vydlecné ¢innosti, a to konkréth
v pfipadech maistvi, oSatovani ¢lena rodiny, nemoci, invalidity, giac¢i ztraty
Zivitele. Cilem tohoto systému je udrZengitého Zivotniho standardu. Systém byva
financovan z fispévka zanéstnavatel a zandstnand a také statu26)

V ramci systému socialniho poggi jsou dnes provozovany dva systémy:

» dichodové pojidni a penzijni gpojisteni,
* nemocenské poji&ni. (31)

Diichodovy systére tvaren povinnym zakladnimi@ghodovym poji&nim, které
zabezpeéuje vSechny ekonomicky aktivni osoby. Vedle tohdsexe dobrovolné
doplikové, kapitélo¥ financované penzijniipojisténi se statnimipspivkem.(10)

V Ceské republice se stale mluvi o transformaci systéinhodového pojigni,
COZ je vzemi srozvinutym statnim systémeiicttdového zabezpeni a s flis
nerozvinutym systémem dajoveho pipojisténi, proces dlouhodoby27)

Systém nemocenského péjistje ucen pro osoby vydecné ¢inné, které
zabezpeuje v giipadech tzv. kratkodobych sociélnich udalosti denikeemocenského
pojistni. (55)

Témito socialnimi udalostmi jsou dasna pracovni neschopnost k vykonu
dosavadniho za#stnani z dvodu nemoci¢i Urazu, karanténa, o$evani nemocného
¢lena rodiny aghotenstvi a matstvi. (29)

Systém nemocenského pajist Uzce souvisi s vyvojem ostatnich sysiém
socialniho zabezgeni, ale i se systémem zdravotniho p&jfgttrhem prace a dalSimi

systémy(29)
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1.9.2. Statni socialni podpora

Systém statni socialni podpory byl vytea v ramci procesu socialni reformy
po roce 1989. Konkrétnv kvétnu roku 1995 byl Parlamente@@eské republiky fijat
zakon¢. 117/1995 Sb., o statni sociélni potipoV tomto zako# je uvedeno, Ze stat
se timto systémem podili zejména na kryti ndkliaa vyZivu a ostatni osobni pelby
déti a rodin.(20)

Systém statni socialni podpory obsahuje tedy sodéeek, kterymi statigspiva
rodinam s dtmi na kryti naklad souvisejicich se socialni situaci, jakou fedgvsim
narozeni dite, jeho vychova a vyZiva, zdravotni postiZzeni, radhi rodinna pte,
amrti v rodiré apod. Zakonem o statni socialni potipoedy byl sjednocen systém
davek uéenych rodig do jednoho komplexy27)

Principy systému statni socialni podpory jsou:

komplexnost,

e jednotnost,

» socialni spravedinost,
» skladebnost,

» valorizace,

» dostupnost,

e operativnost,

* nenargnost.(32)

Také je vramci realizace systému statni sociabdppry uplatovan princip
statem organizované solidarity. Tento princip sealizaje ve dvou serech:
od bezdtnych k rodinAm s&mi a od vysokofijmovych rodin k nizkofijmovym.
Tomuto rozdleni pak odpovida i typ davek. Na jedné sirase jednd o davky,
na rez ma univerzalni narok kazdé diA na druhé stranse jedna o davky stanovené
na zaklad skute&né celkové fijmové situace rodiny(32) Témto davkam se budu
vénovat konkrétyji v pozcjSich kapitolach.

Systém statni socialni podpory je financovan pealstictvim statniho rozgau,
pies dad. (26)
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1.9.3. Socialni pomoc
Pomoc nizeme ve vSeobecné rowirchapat jako fwodni slozku lidského
konani. Pomoc jeffyozenou a nevyhnutelnou kategorii lidstva, ktettmyék potrebuje
pro své peziti. Pra¢ narfst lidi potebujicich pomoc Zjsobil, Ze pomoc zala byt
postup® organizovana. Pojem socialni pomoc se talsem, diky spotenskym
zménam, stal komplexnim pojmem, nebdoyl doplréeny o historicky vyznamné
momenty. Socialni pomoci se tedy rozumieyea socialni aktivita, ktera sfiuje
ke starostlivosti o tycleny spolénosti, ktéi v urcitych Zivotnich situacich nejsou
schopni samostatrEi za pomoci blizkychesit viastni problémy35)
Socialni pomoc je pojem, ktery nahradil starSi adeni chudinskad pé@
(¢i podpora). Vyjatuje jednu z nejstarSich forentepozdlovani, kterou stat pomaha
tém obdamim, ktei to prokazatelé potrebuji. Jedna se 0 pomoc poskytovanotaalm
ve stavu nouze k uspokojovani jejichigdt. V rdmci nového pojeti se klade staksi
duraz na aktivni dlohu adresata socialni pomoci & tak jeho odpasdnost za sebe
a svoji rodinu(81)
Cilem socialni pomoci jako projevu lidské solidarét dobr@innosti je pomaoci
¢lovéku v sociali neuspokojivé situaci. Cili socialni pomaoci tedy je
e navratit danému afanu socialni suverenitu, a to co nejrychleji, abghmopet
pievzit plnou odpo¥dnost sdm za sebe a svou rodinu;

e pomoci mu pekonat pechod® stadium sociak ekonomickych obtizi,
a tak zabranit propadu do dalSi skupinyaii odkazanych na géspolenosti;

» feSit jeho trvalé sociatnsvizelné postaveni, kdy jsou d@imé trvale odkazani
na lidskou solidaritu a dob¢mnost.(30)

Zakladnimi nastroji socialni pomoci jsou: poradenstprevence sociatn
patologickych jeu, social@ pravni ochrana, davky socialni pomoci a socialni
sluzby.(30)

Systém socialni pomoci tedyeSi situace socialni nebo hmotné nouze.
Za socialni nouzi je povazovana situace, kdy seéngedneniZze o sebe postarat
(nag. bezmocnost — fyzicka nebo duSevni). Hmotnou ngupiak situace, kdylovek

Zije pod hranici Zivotniho minima; v tomtdipac se zji¥uje gijmova a majetkova
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situace obana. Systém socialni pomoci je financovarkotika zdroji, a to ze statniho

rozpaitu, rozp@tu obci, gipadré raiznych organizaci a nada¢26)

1.10. Socialni sluzby

Socialni sluzby fedstavuji konkrétni vystup dané socialni politiRyedstavu;i
Sirokou Skalu podpor, ogani a pomoci vychazejici z nutnogésit svizelné Zivotni
situace lidi s postizenin(6)

Kozlova uvadi tuto definici socialnich sluzeb (p&6sy, L.) ,jako mimdadre
vyznamnoucast aktivit statu, samospravy a nestatnich sulpjditeraiesi problémy
jednotlivai, rodin a skupin akani, a tim pozitive ovliviiuje socialni klima celé
spole&nosti.” (23)

V poslednich letech se okruh a spektrum socialgiicheb neobyejré rozstilo.
Zahrnuje sluzby od zaji&ti zakladnich Zivotnich pi#b aZ po specializované odborné
sluzby pro malé skupiny. Je to dano tim, Ze reagajibezprogedni poteby lidi
a [izpasobuji se tradicim, pibam a moznoster(81)

Sit” socialnich sluzeb se tedy stale rozviji. Na tonovoji m& podil i vstup
zé&kona o socialnich sluzbach na nasi so€iphavni scénu, ktery by ¢hiesit problémy
spaivajici v zastaralosti pravnich norem, jez uprayugiblematiku socialnich sluzeb.
UZivatelé jim ziskaji &Si podil na rozhodovani o #gobu a formi poskytovanych
socialnich sluzeb a na jejich kontrole, coz dopasenili. K posileni Glohy uzivatele
v systému socialnich sluzeb &fuji i evropské trendy(25)

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach upravuje poklynposkytovani
pomoci a podpory fyzickym osobam v idigmivé socialni situaci pragdnictvim
socialnich sluzeb, dale podminky pro vydani op&avik poskytovani socialnich sluzeb,
vykon veaejné spravy v oblasti socialnich sluzeb, inspekaoci&@nich sluzeb

a predpoklady pro vykowrinnosti socialnich sluzelf96)
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Cilem sociéalnich sluzeb je (mimo jiné):

e podporovat rozvoj nebo zachovani stavajiciéstdnosti uzivatele, jeho navrat
do vlastniho doméaciho praésti, obnoveni nebo zachovanivpdniho Zivotniho
stylu;

* rozvijet schopnosti uZivatiesocialnich sluzeb a umoznit jim v co n#i mie vést
samostatny zivot;

e snizit socialni a zdravotni rizika souvisejici pasobem Zivota uZzivatél (73)

Mezi zakladnicinnosti poskytované v ramci socialnich sluzeliipaa. pomoc
pii zvladani Bznych (ko p&e o vlastni osobu, pomociiposobni hygies,
pii zajiS€ni stravy, pi zajiS&ni chodu domacnosti nebo poskytnuti ubytovani,
vychovné, vzdlavaci a aktivizani ¢innosti, terapeutick€innosti, poradenstvi nebo
pomoc @i prosazovani prav a zajnapod.(73)

Socialni sluzby se podle zakona o socialnich sktzlf@ 32) rozdluji na:

* socialni poradenstyi

» sluzby socialni pe&,

» sluzby socialni prevencé6)

Formou poskytovani socialnich sluzeb je pak amén rozaleni na sluzby
pobytové ambulantnia terénni Tato ozna&eni vyjaduji zpisob poskytovani sluzeb,
tedy sluzby spojené s ubytovanim ¥izanich socialnich sluzeb; sluzby, za kterymi
jedinec dochazi nebo je doprovazen daizami socialnich sluzeb; a sluzby
poskytované v firozeném socialnim prastdi.(96)

Pro poskytovani socialnich sluzeb sewi tatozarizeni socialnich sluzeb
» centra dennich sluzeb,

» denni stacion#,

e tydenni staciong,

» domovy pro osoby se zdravotnim postizenim,

e domovy pro seniory,

* domovy se zvlastnim rezimem,

» chrarené bydleni,

e azylové domy,
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* domy na jl cesty,
» zaizeni pro krizovou pomoc,
» nizkoprahova denni centra,
» nizkoprahové zézeni pro dti a mladez,
* noclehérny,
» terapeutické komunity,
» socialni poradny,
» socialre terapeutickeé dilny,
* centra socid&rehabilita&gnich sluzeb,
e pracovis¥ rané pée. (96)
Socialni sluzby Ize poskytovat pouze na zaklagravréni k poskytovani, které

vznika rozhodnutim o registra¢f6)

1.10.1. Socialni poradenstvi

Socialni poradenstvi je sluzba poskytujici infoémiasluzby a kontaktni mista
pro jedince ocitajici se v obtizné socialni situ&obblémemdchto lidi je orientovat se
v moznostecheSeni svého problému. Nemaiji informace o davkaslzbach, o jejich
umiseni ¢i o pravnich Upravach, které se jich a jejich sieugykaji.(81)

Socialni poradenstvi v sélzahrnuje zakladni a odborné socialni poradenstvi.
Zakladni socialni poradenstvi poskytuje ipbhé informace, kterétippivaji kieSeni
jejich nefiznivé sociélni situace. Samotné socialni poragémgedstavuje zakladni
¢innost @ poskytovani vSech drdhsociélnich sluzeb a vSichni poskytovatelé jsou
povinni ji zajistit. Naproti tomu odborné socidlporadenstvi je za#heno na pdeby
jednotlivych socialnich skupin. Poskytovano je ¥arskych poradnach, manzelskych
a rodinnych poradnach, poradnach pro seniory, pdetd pro osoby se zdravotnim
postizenim (¥etrg pajéovani kompenzmich ponticek), poradnach pro &t trestnych
¢ini a domaciho nasili. Soasti tohoto typu poradenstvi je také socialni prace
s osobami, jejichz Zisob zivota mize vést ke konfliktu se spaieosti.(96)

Tato sluzba obsahuje kr@mporadenstvi samotného, také zpfedkovani

kontaktu se spotenskym prosedim, socialé terapeutické ¢innosti a pomoc
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pii prosazovani prav a zajm Socialni poradenstvi je sluzba, ktera je posidmav
bezplati. (73)

1.10.2. Sluzby sociélni gé

Tyto sluzby napomahaji zajistit osobam jejich €@u a psychickou
sokEstanost. Cilem je umoznit jim, v co nejvySSitmizapojit se do dkného Zivota
spole&nosti, a to i v pipadech, kdy to vykuje jejich stav. DalSim cilem je zajsi
dustojného prosedi a zachazen(o6)

Nyni se budu blize &hovat pouze sluzbach, které jsou vhodné pro rodinu

s dittem s postizenim.

Osobni asistence

Osobni asistence jegvazrit vnimana jako sluzba pro lidilesnym postizenim,
kteri pottebuji pomoc fi kazdodennickinnostech. Role osobniho asistenta pro jedince
s mentalnim postizenim spwa vtom, Zze pomaha kompenzovat zavazné nedostatky
jeho psychiky. Psychika e byt poSkozena do té miry, devek s postizenim neni
schopen dostateé koordinovat ¢innost svych desnych orgain Z toho vyplyva
i mimoradna mira osobni odp&inosti osobniho asistenta. Na druhou stradlovick
s mentalnim postizenim bydnmit prdvo a moznost spolurozhodovat o svém viastn
Zivote. Osobni asistent by tedy érespektovat fani a wili klienta, kdykoliv
je to mozné(79)

Zakon o socialnich sluzbach (§ 39) definuje tut@lsl takto: ,,Osobni asistence
je terénni sluzba poskytovana osobam, které mgésau sobstainost z divodu wku,
chronického onemoeni nebo zdravotniho postizeni, jejichZ situace dyf@a pomoc
jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje Basového omezeni, ¥ippzeném socialnim
prostedi osob aif ¢cinnostech, které osoba pebuje.“(96)

Osobni asistenci Ize rodd podle zamgieni na sebeudujici a fizenou.
Sebeutujici osobni asistence jecdena klienim, kte&i jsou schopni samiidit naph

této sluzby. UZivatelé této sluzby musi byt tedyogmi organizovat &idit préaci

s
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Uzivateli této sluzby byvaji pr&vosoby s mentalnim nebo psychickym postizenim,
ktefi sami nedovedou praci osobniho asistéickia (2)

Zakladnimi ¢innostmi této sluzby jsou ipdevsSim pomoc ip kazdodennich
aktivitach (pée o sebe, hygiena, strava, chod domacnosti), &é tgichovné,
vzaklavaci a aktivizani ¢innosti a v neposledniact také zprostdkovani kontaktu

se spoléenskym prosedim a pomocipuplatiovani prav(96)

Pefovatelska sluzba

Tato sluzba je poskytovana terénfii ambulantni formou. Je poskytovana
osobam se snizenou sstxnosti z dvodu \ku, chronického onemoéni nebo
zdravotniho postiZzeni, ale také rodinamésmd, jejichZ situace vyZaduje pomaoc jiné
fyzické osoby. V domacnostech je sluzba poskytovarea vymezeném case
a v z&izenich socialnich sluzeb méa vyjmenované Uk{®&)

Pe&iovatelska sluzbaipdstavuje komplex sluzeb, jehoZ cilem je umozdir
Zit v piirozeném prosedi. Je tedy w@ena osobam, které nejsou schopny zajistit
sveé Zivotni patby samy nebo s pomaoci rodir{g23)

Peovatelska sluzba v sébzahrnuje Ukony zabezfgici osobni p&, p&i
0 vyZzivu a o domacnost. ¢mito Ukony se kompenzuje do jisté miry snizena
sokEstanost, prodluZzuje se obdobi relatévmezavislého Zivota, coz \kierych
piipadech vylduje nutnost komplexniho Ustavniho zadeat. (81)

V sowasné dob jsou tyto sluzby zajivany obcemi, cirkvi, zdravotnickymi
zarizenimi a soukromymi agenturamidpeatelské sluzby23)

Privodcovské aseditatelské sluzby

Jedné se o terénni a ambulantni sluzby poskytowsoléam, jejichZz schopnosti
jsou z aivodu &ku ¢i zdravotniho stavu sniZeny v oblasti orientaceonieiimunikace.
Tato sluzba pomaha jejim uzivatel vyridit si osobni zalezitost{96)

Sluzba obsahuje fedevSim zprostdkovani kontaktu se spoenskym
prostedim a také pomoctipprosazovani prav a zajmJe to sluzba poskytovana
za uplatu(73)
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Podpora samostatného bydleni

Tato terénni sluzba je poskytovana osobamii kteji snizenou sabta*nost
z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onegracifvéetne dusevniho
onemocgni) a jejich situace vyZzaduje pomoc jiné osdi9y)

Sluzba podporovaného bydleni obsahuje ponftoezgjiseni chodu domacnosti,
vychovné, vzdlavaci, aktivizéni a terapeutickéinnosti, dale zprogedkovani kontaktu
se spoléenskym prosedim a pomocifp prosazovani prav. | tato sluzba je poskytovana

za uplatu(73)

Odlehrovaci sluzby

Odleltovaci sluzby jsou poskytovany terénni, ambulantebon pobytovou
formou, a to osobam, jeZz maji snizenou éstdnost z dvodu Wku, chronického
onemocgni nebo zdravotniho postiZzeni. Zartje o r¢ petovano v jejich pirozeném
socialnim prosedi jinou osobou96)

Je to sluzba dena osobam, o které jeqom@ano celodenhv jejich @irozeném
prostedi nebo v progedi osoby blizk&23)

Cilem této sluzby je umoznit pgici osolkt nezbytny odp&inek. Sluzba v sab
zahrnuje tytocinnosti: nap. pomoc pi zvliadani BZnych ukori, p&i o vlastni osobu,
pomoc i hygiere, pri zajiS€ni stravy, poskytnuti ubytovani, zprieikovani kontaktu
se spoléenskym prosedim, pomoc  prosazovani prav at{73)

Odlektovaci sluzby vychazi zipdpokladu, Ze Elovék peiujici o jinou osobu
potrebuje odpdinek, volnycas; prostor pro realizaci svych pelt a zajm. (56)

Respitni pée (odlelktovaci, Ulevové sluzby) Ize poskytowdyimi zpisoby:

v ptirozeném prosedi (doma), cimZ pe&ovany Zistavd ve svém ifpozeném
prostedi;

» formou nahradni rodiny mimo domov;

« formou pée v kolektivu mimo domov;

e dlouhodols mimo domov(23)
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Centra dennich sluzeb

V téchto centrech jsou poskytované ambulantni sluzlmpb&@® se snizenou
sokEstatnosti (z divodu Wku, chronického onemoéni nebo zdravotniho postizeni)
vyZzadujici pomoc jiné fyzické osob{@6)

Tyto sluzby zahrnuji pomoc fip osobni hygied nebo stra®, vychovné,
vzklavaci, aktivizani a terapeutické ¢innosti, zprodiedkovani  kontaktu
se spoléenskym prosedim a pomocipprosazovani prav a zajm(73)

Cilem €chto sluzeb je f@devSim rozvijeni socialnich a pracovnich dovednost

Podpora je také stftovana k nalezeri udrzeni pracovniho misté23)

Denni a tydenni staciori@

V dennich staciort&ch jsou poskytovany ambulantni a v tydennich sta&ich
pak pobytové sluzby. Jedna se o sluzbgené osobam, které maji sniZzenou
sokestainost z divodu Wku nebo zdravotniho postizendi (chronického dusevniho
onemockni), jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoé josoby(96)

Souasti sluzby je pomocipzvladani BZznych Ukor p&e o sebe, ip hygierg,
straw, pri uplatiovani prav, vychovné, vEtivaci, aktivizéni, terapeutick&innosti,
zprostedkovani kontaktu se sponskym prosedim a v pipact tydennich staciorta
i zajiseni bydleni.(73)

Stacion®e v podstat predstavuji nejvhodiSi formu institucionalni peée

S moznosti spoluprace s rodin¢23)

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim

V téchto domovech jsou poskytovany pobytové sluzby ésolse snizenou
sokestainosti (z divodu zdravotni stavu), jejichZ situace vyZadujevigl@nou pomoc.
Vedle ¢innosti zmhovanych u pedchozich sluzeb je nezaomamym ditem v €chto
domovech poskytovano osobni vybaveni (pradlo, o, drobné fedntty na kzné
osobni pateby a gkteré sluzby sithlédnutim k jejich paebam (stihani vlag apod.).

Podle zvlaStnichipdpidi zde niize byt vykonavana i Ustavni vychovyae)
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Chranené bydleni

Tato pobytova sluzba je poskytovana osobam se rsmizesolstainosti
z divodu zdravotniho postizeni nebo chronického onegracnvetré dusSevniho
onemocgni, a jejich situace vyZzaduje pomaoc jiné osd9¥)

Chrarené bydleni pedstavuje komplexni residém sluzbu, kter&d umadje
svym klientim s iiznou mirou podpory vést plnohodnotny Zivot a v epvys§Si mozné
mite si obstaravat svou domacnd2B)

Tato sluzba riize mit formu individualniho nebo skupinového bydletahrnuje
od poskytnuti stravy, ubytovaniifgs sociald terapeutickécinnosti az po pomoc
pii uplatiovani prav a zaj (73)

Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickyélzenich Ustavni gé

Tyto pobytové sluzby jsou poskytovany osobam, kigrénevyzaduji astavni
zdravotni péi, ale vzhledem ke svému zdravotnimu stavu nejshomy se obejit
bez pomoci jiné osoby a nemohou byt progugt dokud jim nebude zabezmma
pomoc jinou osobou nebo jinymi socialnimi sluzbaf@innosti poskytované v ramci

této sluzby jsou podobnégaichozim(96)

1.10.3. Sluzby socialni prevence

Tyto sluzby se snazi zabranit socialnimu vyeni osob ohrozenych
krizovou socialni situaci, Zivotnimi navyky, imbem Zivota vedoucimu ke konfliktu
se spolénosti, sociald znevyhodujicim prostedi a ohroZzenim prav a zam
pro trestnowinnost jiné osoby.

Cilem sluzeb socialni prevence je tedy pomdekpnat tuto nejiznivou situaci
a chranit spoknost fed nepiznivymi spol€enskymi jevy(96)

Podrobgiji se budu ¥novat jen gkterym sluzbam.

Rana pée
V souwtasnosti je kladen stalestgi diraz na efektivni vyuzivani ranéh@ku

ditéte, neb@ v tomto obdobi se ditrozviji po mnoha strdnkéach. Pokud v tomto obdobi
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zisk& dostatek podti, je moznost vygstovat u gho ukité dovednosti, schopnosti

apod. Rozhodujici vyznam pro vyvoj &é s postizenim ma jeho rodina, jeji postoj
a aekavani. Rodiaé s dittem s postizenim @ize ve zvladani celé situace pomoci grav
systém rané e, ktery se Weské republice stéle vice rozv(j87)

Vitkova uvadi: ,Terminem d&asnd intervence (rand podpora, rana&epé
se rozumi systém sluzeb a progaposkytovanych &em ohroZzenym v socialnim,
biologickém a psychickém vyvoji,étem se zdravotnim postizenim a jejich rodinam
s cilem pedchéazet postizeni, eliminovat nebo zmirnit jeheledky a poskytnout rodén
i ditéti moznosti sociélni integrace(88)

Zakon o sociélnich sluzbach (8 54) definuje ranéti pakto: ,Rana pée je
terénni, pofipact ambulantni sluzba poskytovana étita rodcam ditte ve ku
do 7 let, které je zdravairpostizené, nebo jeho vyvoj je ohrozentiglédku nefiznivé
socialni situace. Sluzba je z&fna na podporu rodiny a podporu vyvojectait
s ohledem na jeho specifické fadiy.“ (96)

V souwasné dob jsou tyto sluzby poskytovany hlaymestatnimi organizacemi,
piicemz jednotliva Centra se rozliSuji podle typu paesti.(23)

Strediska rané p& pro dti s mentalni postizenim u nas ¢aly vznikat
v 90. letech 20. stoleti, a to velmi sporadickitéd v ramci nestatniho sekto(61)

Mezi zakladniginnosti, které jsou poskytovany Centry ranéeppati:

» vychovné, vzdlavaci a aktivizani ¢innosti;

» zprostedkovani kontaktu se sponskym prosedim;
e socialre terapeutick&innosti;

e pomoc i uplatiovani prav a zajin (96)

Sluzby rané p& maji byt poskytovany co néjde od zjiS&ni postizeni,
aby se mohla zvySovat vyvojova Urdavditéte, a to do doby, kdy je ditzarazeno
do rekterého typu Skolského taeni.(88)

Samozejm¢ by mela byt respektovana individualita élié. K celé rodin
by pak n&lo byt pgistupovano jako k rovnopravnému partnerovi, s ofshedha kulturni,
socialni a vychovné zvlastnosti rodiny. Rodina bghyt néla mit moznost podilet se

68



na rozhodovani o vyiu cinnosti. S rodinou spolupracuje tym kvalifikovanych

pracovniki, ¢imz by n€la byt zajiSéna komplexnost poskytovanych sluzé€Ri)

Socialr® aktiviza’ni sluzby pro rodiny sdtimi

Jedna se o terénni, gopambulantni sluzby poskytované ro#lis dittem,
u rehoz je jeho vyvoj ohroZzen vidledku dopail dlouhodobé krizové socialni situace.
Tuto situaci nejsou schopni ra@di sami bez pomocitpkonat a také existuji dalSi rizika
ohrozeni vyvoje déte. (96)

Tato sluzba obsahuje vychovné, $t&daci, aktivizéni a terapeutickéinnosti,
dale zprosedkovani kontaktu se sponskym prosedim a pomoc i prosazovani

prav a zajm. (73)

Socialr® aktiviza’ni sluzby pro osoby se zdravotnim postizenim

e

Tyto sluzby jsou poskytovany ambulantnifipp terénni formou osobam
se zdravotnim postizenim ohroZenym socialnim wgdaim.
Tato sluzba zahrnuje sociélrierapeutickécinnosti, zprosedkovani kontaktu

se spoléenskym prosedim a také pomodipuplatiovani prav a zajin (96)

Socialr terapeutické dilny

Tyto ambulantni sluzby jsou poskytované osobansrgéenou saistanosti
z daivodu zdravotniho postizeni. Pro tentdvdd nejsou umistitelni na ot@ném
ani chragném trhu prace.

Tato sluzba je za#ena na zdokonalovani pracovnich navyk dovednosti
prostednictvim socialé pracovni terapie. Dale je sluzba zdema na nacvik

dovednosti pro zvladani o sebe a n@nnosti vedouci k socialnimu daneni. (96)

Socialni rehabilitace

Je to soubor specifickycktinnosti zamifenych pedevSim na dosazeni

samostatnosti, nezavislosti a sstatnosti osob, a to rozvojem schopnosti, dovednosti
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a navyki potrebnych pro BZny samostatny Zivot. Tato sluzba dale zahrnujeopoé
¢innosti jako pedchozi sluzby (strava, o sebe, zpragtdkovani kontaktu apod.).
Sluzba nize byt poskytovana v ambulantni farmebo formou pobytovych

sluzeb v centrech socidémehabilit&nich sluzeb(96)

1.10.4. Ustavni p&e

Ustav je typ z#zeni, v@mz skupina profesionalnich zastnanéd peiuje
o skupinu lidi s#gakym handicapem. Ustav znamena pro klienty¢asoou
nebo trvalou ndhradu domoyd6)

V literature existuje skolik modeli Ustavni pée:

» klasicky model — handicap je kratkodoby;
* rehabilita&&ni model — handicap je dlouhodoby;
* pe&iovatelsky model — handicap je trva($6)

Praw dlouhodobé pobyty mohou byt vaZznym zasahem dmtkhie&a osudu,
¢imz mize byt ovlivién jeho dal3i zivot. Ustavni pé s sebou h¥e @inést ukita
rizika, ktera se liSi i@devSim podle toho, ve kteréntku a v jaké situaci klient
do Ustavu vstoupi(46)

Ustav je kolektivni ztizeni, zéehoz vyplyva, Ze klienti zde nemayjiilis
prostoru pro své soukromi a identitu. V Ustavedmvealezi na tom, jak moc po&mé
prostedi Ustav vytvi a kolik casu ¥nuji zangstnanci praci s jednotlivymi klienty.
Samozejmeé vyznamnou roli zde hraje i spoluprace s rodir(@8)

NejzavazgjSim typem rizika Ustavni pé je tzv. hospitalismus, tedy stav dobré
adaptace na wte Ustavni podminky, ktery je doprovézen sniZzugei schopnosti
adaptace na ,neustavni“ Zivot. Jednim z dalSiclik rjg nag. Sikanovani, které
je spojeno s autoritativnim rezimem v Ustavu, a6l

Pro osoby s mentalnim postizenim byvalfizavany udstavy socialni peé,
které mohou byt rozdeny podle ¥ku, poteby pé€e nebo podpory. \Ethto Ustavech
jsou pak poskytovany dané socialni sluzby. Ustangidéni pé&e jsou instituce, které

jsou Zizovany obvykle statem(23) Podle nového zakona o socialnich sluzbach
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se od pojmu ustavy socialni qg upousti a zZdnad se pouZivat novych pojm
nag. domovy pro osoby se zdravotnim postizenim.

Zatizeni pro osoby s mentalnim postizenim se ¢ogidna Ustavy s dennim,
tydennim a celo@nim pobytem. Denni Ustavy funguji zpravidla jakacginde,
které peéuji o jedince spostizenim vdab kdy jsou jejich pé&ovatelé
nag. v zangstnani. Tydenni Z&eni pak pedstavuji wity kompromis mezi domaci
a Ustavni p&, kterym jedinec s postizenim neztraci kontakbdirmym prostedim
a s blizkymi. Umisini do Ustavu s celotaim pobytem obvykle znamena velmi vazné
rozhodnuti(79)

Vyhodou denniho, iiip. tydenniho programu, je poskytovani intenziveiibarné
p&e, aniz by byl uzivatel Uptvytrhovan z pirozeného progedi. Denni pobyty spolu
s tydennimi pobytyasto plni i respitni (odl&ovaci) funkci. Dale pak vedle vychain
vzaklavacicinnosti pak v p& o dosglé provozuji i chraéné pracovidt. Nabizeji tedy
jednak elementarni vyuku trivia, ale i moZnost sehkzaci i pracovnich
¢i zajmovychc¢innostech. Obeenplati, Ze by Ustavy socialni & meély poskytovat:
bydleni, zaopdéni, zdravotni p#, rehabilitaci, asistenci, kulturni, sportovnikireani
a zajmovouinnost atd(51)

Vychova v Echto zdizenich byva zastena na nejpoebrejSi fyzické
a psychické schopnosti, na ziskavani elementarméhyki (sebeobsluznych,
spole&enskych), na budovani pracovnich dovednosti apahbzidé je, aby cely proces
vychovy a vzdlavani byl planovan a uskui@gvan na miru jednotlivym klieaim. (51)

Hlavnim trendem vpg& o osoby s mentalnim postizenim je odklon
od institucionalni p& poskytované ve velkych ifzenich a nas#énovani
k humangjsim formam pée zaji¥ované v z&zenich rodinného typu, v chranych

bytechéi v bytech za pomoci osobniho asistel(f&)
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1.11. Socialni davky

Davky mizeme rozdlit na perzité a ¥cné. Typ davky, ktera je poskytovana
odvisi od @delu, ke kterému je poskytovana. Ob&gptati, Ze se poskytuji spiSe peiné
davky, nebd vécné davky vyzaduji vytueni slozigjSich institucionalnich podminek.
(81)

Vécna davka se poskytuje zejménarippdech, kdy existuje podeni, Zze by
pergzita davka nebyla pouzita k danémiglii. MiZze byt jednorazovou (uhli, vyba&kia
pro di€) nebo opakujici se davkou (doprava zdarr{&d)

Pergzité davky jsou vyplaceny jako obnosyn, ktai na & maji narok¢i jim
davka byla piznana @ednim vyrokem nebo jim byla poskytnuta jako darné2ié
davky mohou byt vyplaceny jednorazoyporodné, poiebné) nebo opakovan
periodicky (gidavek na d&). Davody pro poskytovani davky musi byt stéle stejné;
Vv pripadt, Ze se podminky zéni, poskytuje se jina davka nebo se vhoBombinuiji.
Pro giznani davky musi byt také sphy ucité podminky. Jednd se oconou
podminku, coZz je socialni udalost, kterdovéka postihne. DalSi podminka
je systémova, sgivajici v gislusnosti k socialnimu systému. Posledni je foninal
podminka, ktera vyjadje procesni zsobilost a podani Zadosti se vSemi

nalezitostmi(81)

1.11.1. Davky socialniho poji&ti
Z nemocenského pojifti jsou poskytovany tyto davky:

* nemocenske,

* podpora p oSetovaniclena rodiny,

e vyrovnavaci pispivek v €hotenstvi a matstvi,
e pergzZita pomoc v maistvi. (55)

Davky nemocenského poj$ti jsou vypeéitavany z denniho vy#tovaciho
zakladu pisluSnou procentni sazbou. Poskytovany jsou pakka@nddni dny
po stanovenou dobu (tzv. padpi dobu).(55)

Na nemocenské ma narok zamstnanec, ktery je uznan &sre

praceneschopnym k vykonu svého Zatnani nebo po dobu karanté(39)
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Podpora @i oSeftovani ¢lena rodiny je vyplacena pojighci misto vyalku
v dokz, kdy neniiZze pracovat, nelvooSetuje nebo péuje o dit mladsi 10 let, ipadre
oSetuje jinéhoclena rodiny (jehoz zdravotni stav to vyZzadu(R)

Vyrovnavaci pispevek v ghotenstvi a matstvije poskytovan v fipack, Zze Zzena
je prevedena na jinou praci fivbdu €hotenstvi nebo matstvi a dosahuje nizsiho
vydélku. Jeho vySe se stanovuje jako rozdil denniho &gwaciho zakladu ke dni
pievedeni a @iméru jejich @ijma pripadajicich na jeden kalend den v jednotlivych
mesicich po tomtojfgvedeni(29)

Narok na perezitou pomoc v matstvi ma Zena, kterd ziska alesipo
270 kalendfnich dri (¢asti na nemocenském post v poslednich dvou letech
pied porodem(55)

V ramcidizichodového pojighi jsou poskytovany tyto davky{dhody):

» starobni (¢etre tzv. predtasného starobnihaichodu),
e plny invalidni,

« Caste&ny invalidni,

» vdovsky a vdovecky,

» siroti. (10)

Duchod tvdi dwé slozky, a to zakladni vyéna, kterd je stanovena pevnou
castkou stejnou pro vSechnyathody a procentni vyénou. (10)

Podminkou naroku nstarobni dichodje dosazeni dité wkové hranice, ktera
je stanovena na zaklkaaelospoléenského konsenzu. V poslednich letech je tendence
zvySovat tuto hranici. VySe starobnihaictodu je odvisla od zakladni vyny
a procentni vyrery, jejiz vySe zavisi na vysi vgtku a dolg pojiseni. (28)

Invalidni dichody je nutné povaZovat za nahradu ztraty pravidelngiéjmu,
nikoliv za kompenzaci zdravotniho postizeni. Zaépimvalidniho je pak povazovan
pojistnec, jemuz poklesla schopnost wlgdné ¢innosti o 66 % nebo ji je schopen
jen za zcela mim@adnych podminek. Wasté&né invalidniho jedince je pokles o 33 %

a jeho dlouhodabnegiznivy zdravotni stav mu &uje obecné Zivotni podmink{28)

73



Vdovsky a vdovecky uchod jsou poxstalostni dchody, které maji
kompenzovat nizsifgmy v dasledku nové Zivotni situace. Narok na tentahtbd
zaniké provdanim(28)

DalSim pozstalostnim dchodem je sirot¢i dichod na ktery mé narok
nezaopdaené di¢, zente-li rodi¢ (osvojitel) nebo osoba, kterd hdepzala do pé&e

nahrazujici p& rodic¢t. Narok na tentoithod zanika osvojenini28)

1.11.2. Davky statni socialni podpory

Davky, které jsou v s@asné dob poskytovany v rdmci systému statni socialni
podpory, byly v minulosti poskytovany #anych systérin Tato Uprava v3ak byla
negehledna a neodpovidala pethdm vyvoje. Od roku 1995 tedy existuje zakon tméta
socialni podpte. (32)

Zakladni davky statni socialni podpory jsou:

» piidavek na dé,

» rodicovsky gispvek,

» socialni pgiplatek,

» piispivek na bydleni,

o prispivek na Skolni porircky,
e porodné,

e pohrebné,

o davky pstounské pee. (7)

Déle Ize davky statni socialni podpory réitdna zakla@d zjistovani gijma.
Davky poskytované v zavislosti na vysijpu jsou: idavek na di socialni piplatek
a pispevek na bydleni. U ostatnich davek sggm netestuje(20)

VSechny davky maji dité spol€éné charakteristiky. Narok naémmaji pouze
ob¢ané a s nim spale¢ posuzované osoby v domacnosti s trvalym pobyterazemi
Ceské republiky. Zakladem pro stanoveni tohoto narekvyse davek je Zivotni
minimum (Ketrg urceni hranice fijmu). Tyto davky zohletiuji nejen pijmovou,
ale i sociélni situaci rodiny, coZz znamena, Zendditze byt poskytovano i vice davek.
(32)
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Jednotlivé Zadosti o poskytovani davekiizyji kontaktni mista fislusnych
Uradi prace podle mista trvalého bydtis¥adosti o davky se podavaji ngegepsanych
tiskopisech(7)

Pridavek na di je zakladni dlouhodobou davkou, ktera je poskytavi@dinam
s tmi. Cilem této davky je pomoci rodinam stmi kryt jejich naklady spojené
s vychovou a vyZivou nezaopamych dti. Tento pidavek je poskytovan veech
arovnich, které zavisi nafipnu rodiny zji¥ovaném za fedchozi kalenddai rok.
Jeho vyse je pak stanovena nasobkem zivotniho raidigte na kalendéi mesic. (32)

Narok na pidavek na d& ma nezaop&tné di¢. V pripact nezletilosti se tato
davka vyplaci osaly ktera ma dé v plném zaopaeni. V gipadc zletilosti se vyplaci
piimo ditti, neni-li stanoveno jinak20)

Cilem socialniho piplatku je pomahat rodinam s nizkymiipny kryt naklady
spojené se zabezfanim jejich pateb. Narok na davku je vazan n&ip& nezaopdené
dit¢ a na stanovenou hranidtijona v rodirg. Zvysujici gijem rodiny znamend snizeni
piiplatku.(7)

Prisppvek na bydlenije davka, kterou statfigpivA na naklady spojené
s bydlenim s ghlédnutim k jejich pijmové situaci rodiny. Narok natigpivek ma
vlastnik ¢i najemce bytu, ktery v byttrvale bydli. U této davky se také Zjige vyse
prijmu. (32)

Prispevek na Skolni pofitky je davka ufena ke kryti mimtadnych vydaj
rodin s @tmi, které z&inaji plnit povinnou Skolni dochazku. Jedna sedmgeazovou
davku, kter&ini 1000 K& a narok na ni méa dithastupujici do prvniidy a gihlasené
k zapisu k povinné skolni dochaz¢e)

DalSi jednorazovou davkou jeorodné kterym stat fispivAd na naklady
souvisejici s narozenim &i¢. Narok na porodné ma Zena, které gérodila nebo otec
ditéte, pokud matka zefmla, gipadré osoba, kterafevzala di&¢ mladsi jednoho roku
do trvalé pée.(7)

Poh’ebnéje jednorazova davka, jejiz vysami 5000 K. Narok na tuto davku
ma osoba, ktera vypravila p@hb osob, jez nEla ke dni smrti trvaly pobyt na Uzemi
Ceské republiky nebo byl-li pab vypraven W eské republicg20)
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Narok narodicovsky pispevek ma rodé, ktery p&uje o dit do 4 let wku,
piipadre 7 let, je-li dit dlouhodolks zdravotr postizené. Bjmy rodice u tohoto
piispivku nejsou sledovany. Ragi si v gipadt tohoto gispivku mohou zlepSovat
svoji situaci vydlecnoucinnosti, ale musi v této délzajistit p&i o dit. (7)

Davky @stounské pie jsou ¢tyii a prispiva se jimi na poeby spojené s pé
o di&, které je s¥rené do pstounské p&. S vyjimkou socialnihoifplatku mize mit
péstoun ¢i dit¢ v péstounské p& narok i na dalsSi davky statni socialni podpory,
nag. pridavek na d& Jednotlivé davky ¢gstounskeé p&e jsou:

e pifispivek na Uhradu peéeb ditte - na tuto davku ma narok nezadpaé dit
v péstounské p#;

e odnena mstouna - vySe odémy se odviji odkastky Zivotniho minima jednotlivce
a koeficientu za kazde &ené dig;

o piispivek @i prevzeti digte - (Eelem této davky jefspet na nakup pdgebnych ¥ci
pro di€ prichazejici do pstounské pie;

» piispivek na zakoupeni motorového vozidla - naleistgunovi, ktery ma v e
nejmért ¢tyti déti a vozidlo nesmi uzivat pro v§iéénoucinnost.(7)

Nekteré davky statni socialni podpory mohou byt ptskdny i za jinych
podminek, to znamena po delSi dobu nebo ve wg&ice. Je to vifpac zdravotniho
postiZzeni ditte nebo rodie. Konkrétnimi davkami zohlédjicimi zdravotni stav dite
nebo rodie jsou rodiovsky pispsvek, socialni fiplatek, gispivek na uhradu pegb

ditéte a odmina gistouna(75)

1.11.3. Davky socialni gé

Mezi prijemci davek socialni gé secasto vyskytuji také neudplné rodiny,
vicetlenné rodiny a rodiny s nez#&stnanym ¢lenem nebo 8&lenem s postizenim.
AvSak tyto jednotlivé charakteristiky nigglu€uji konkrétni rodinu k substandardnim
Zivotnim podminkam. Ty jsou spiSetgpbeny kumulaci vice n&pnivych socialnich
udélosti¢i situaci. Pr&y z toho divodu je potebny i tento ieti systém — socialni
pomoci/pée, ktery poméhé&esit individualni dsledky moznych jednotlivych kumulaci.
(30)
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Nejvice vyplacenych davek v tomto systému jeivodlu socialni pdebnosti
obc¢anaci rodiny. Tato situace je ovlivima nezaréstnanosti, chudobou. DalSi vyraznou
polozku ve vydajich na davkyrgdstavuji vydaje na pé o osoby se zdravotnim
postizenim(30)

Déle se budu #&novat pouze davkam d&gnym osobam se zdravotnim
postizenim. Podminky, za kterych jsou jednotlivéviya osobam s postizenim
poskytovany, jsou upraveny ve vyhlas€el182/1991 Sh., kterou se provadi zakon
o socialnim zabezpeni a o psobnosti orgain CR v socialnim zabezpeni; a v jeji
novele — ve vyhlaSce 506/2006 Sb., kterou se vyhlaska 182/1991 Sii.(6)

Jednotlivé davky socialni pé pro osoby se zdravotnim postizenim jsou
zejmeéna tyto:

* jednorazové PspEvky na opateni zvlastnich poicek,

» piispivek na Upravu bytu,

o piispivek na zakoupeni motorového vozidla,

» prispevek na celkovou opravu motoroveho vozidla,

» prispevek na zvlastni upravu motoroveho vozidla,

» prispevek na provoz motorového vozidla,

o piispivek na individualni dopravu,

» piispivek na zvyseni Zivotni naklady,

» piispivek na hradu za uzivani bezbariérového bytu,
* prispevek na uhradu za uzivani garaze,

» prispevek Uplre nebo prakticky nevidomym ¢bnmim. (6)

Vedle €chto davek se poskytuji také miradné vyhody (pikazy TP, ZTP
a ZTP/P) a bezuimé pijcky. Mimoiradné vyhody jsou poskytovany osobam starSim
jednoho roku sé#Sim zdravotnim postizeni, které podstaimezuje jejich pohybovou
nebo orienténi schopnost. Vyhody jsou I., 1. a lll. stufprcoz se rozliSuje podle druhu
a stup® postizeni(91) Bezur@né pijcky se poskytuji ve vysi az 40 00&E k& je nutné
je splatit nejpozgi do péti let. Bezur@né pijc¢ky i mimoradné vyhody poskytuji

obecni dady s roz§enou fisobnosti(6)

77



Davky jsou poskytovany obecnimiaglem s roz&nou msobnosti nebo
powienym obecnim iadem (pispevek na zvySené ZzZivotni naklady, na uhradu
za uzivani bezbariérového bytu, za uzivani garagédsgevek Uplre nebo prakticky

nevidomym obanim). (6)

Novou ,socialni davkou®, ktera je i vyuzivana roani s postizenym ditem
je prispévek na p&i. Pra¥ novy zpisob financovani socialnich sluzeb s sebibngs!

i tento novy pispevek.

Je poskytovan obcemi s roEiou fisobnosti. Tento ifspivek je poskytovan
za podminek stanovenych zakonem o sociadlnich sthzbé to osobam zavislym
na pomaoci jiné osoby zaélem zaji&ni potebné pomoci(96)

Krom¢ opravriéné osoby mize byt gijemcem pispivku také zakonny zastupce
nebo jind fyzickd osoba, které byl nezletilyéi®an do pée. Risptvek mize byt také
vyplacen zvlastnimuifjemci, a to v pipac, Ze opravaéina osoba nefize fispivek
prijimat nebo neni vyuzivan k zajigii potebné pomoci(96)

Pri koncipovani tohoto fispivku se vychazi z toho, Ze jeho poskytnuti dané
osol¥ umozni, aby se klient sdm rozhodl, jakymiggbem zabezgé své poteby.
Tim by se nila zvysit efektivnost vyuZiti prostdki, které jsou srrovany jako dotace
jednotlivym subjekim. (30)

V ramci p@ispivku na péi se rozliSuji ¢tyfi stupré ,zavislosti na pomoci
jiné osoby:

1. stupé (lehka zavislost) — pt#bna kazdodenni pomoc nebo dohlédvice nez
12 udkonech p& o vlastni osobu a s&dia*nosti, u osoby mladsSi 18 let pak pice
nez 5 ukonech;

2. stupé (stredre tézkd zavislost) — kazdodenni pomoc nebo dohlgdvize nez
18 ukonech a u osoby do 18 leku pri vice nez 10 ukonech & o vlastni osobu
a solgstanost;

3. stupé (t¢zka zavislost) — kazdodenni pomoc nebo dohlédipe nez 24 ukonech

a u osob mladSich 18 letipice nez 15 ukonech,;
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4. stupé (Upln& zavislost) — kazdodenni pomoc nebo dohiedipe nez 30 ukonech
a u osoby mladsi 18 letipvice nez 20 ukonecli96)
Pfi posuzovani p& o vlastni osobu je stanoveno 18 ukanpi posuzovani
sokEstatnosti také 18 ukal které se hodnot{96)
Od ukeného stuph zavislosti se pak také odviji vySeigmpivku, ktery je

vyplacen nisicné acastky jsou rozdilné pro osoby mladsi a starSi tL&leu. (96)

1.12. Nestatni neziskové organizace a jejich vyznam

Neziskovy sektor ma ¥#eskych zemich dlouhou historickou tradiciegevsim
pak spolkov&innost. Jiz veiicatych letech minulého stoleti existovalo velkéoastvi
spolki v dobrainné a humanitarni oblastRada Ustafr a podobnych zézeni byla
spravovana a vlasitna pra¢ spolky a nadacemi. Tato tradice byl&emSena
az totalitnimi rezimy, které svobodné iniciativy cabi nepovaZovaly za Zadouci.
Jednotlivécinnosti neziskovych organizaciqvzal stat. Zrnu pinesl az rok 1989,
kdy sec¢innosti v oblasti neziskového sektoru obnov{#40)

Postupg od roku 1989 jednotlivé pravniigdpisy umo#uji, aby se na ¢
0 0soby s mentalnim postizenim podilela vedla gtatimstituci také okanska sdruzeni
a spoleéenské organizace. V té doledy vzniklarada iniciativ oldanskéci cirkevni
povahy, které rozvijejiizné zfisoby pé€e o osoby s mentalnim postizeni{T9)

V rdmci ceského progedi vzniklo rgkolik novych pojmii. Obecr Ize vSakiici,
Ze neziskové organizace jsou vymezeny jako orgeeizaevytvéejici zisk
k pterozdleni mezi jeho vlastniky, spravce nebo zakladattkud zisk vytvél, musi
ho vlozZit zgt k rozvoji organizace a k pini jejich cifi. (71)

Mezi nefastjSi nestatni neziskové organizaceipat
» obfanska sdruzeni (zak@&n83/1990 Sb., o sdruZzovanidaimi);
* obecr prosgsSné spoleénosti (zakon¢. 248/1995 Sh., o obeé&nprosgsnych

spole&nostech);
* nadace a nadai fondy (zakons. 227/1997 Sb., o nadacich a nadah fondech).
(57)
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Obcanska sdruzensou sdruzenim fyzickych a pravnickych osob, kiezréika
za Welem realizace spaleého zajmuObecr prospSna spolénostje pak subjektem,
ktery poskytuje obe@npros@sné sluzby vSem za stejnych podming&dacel nada’ni
fond jsou W&elova sdruZzeni majetkuéizena za €éelem dosahovani obeciprosgsného
cile. V piipad nadace se tim rozumi zejména rozvoj duchovnicmdtodochrana
lidskych prav, rozvoj vzélavani apod(65)

Vedle tchto organizaci se iieme je&t setkat sucelovymi z@izenimi cirkvi
(zadkon¢. 308/1991 Sb., o svobédiry a postaveni cirkvi a nabozenskych sfodsti)
nebo cirkevnimi pravnickymi osobami (zak&r3/2002 Sb., o cirkvich a ndbozenskych
spole&nostech)(71, 57)

V sowtasnosti isobi vCeské republicéada ,sdruzeni* pro osoby s postizenim.
Nejcastji jsou jejich ¢leny osoby s uwitym typem postizenim, pak zde funguji také
organizace rodil déti s postizenim. VSechny tyto organizace pracyh@k na mistni
arovni a pak se sdruzuji k efektivnimu prosazovamych poteb v jednotlivych
oblastech Zivotg56)

Tyto organizace sednuji predevsim:

» spolkovécinnosti - aktivni vyuzivani volnéhéasu, osetova ¢innost, angazovanost
v oblasti tvorby legislativy apod.;

» zakladani a provozovaniianych zaizeni - denni centra, stacidea asisteéni
sluzby, poradenstvi at(b1)

Vedle toho tyto organizace zafnji svou ¢innost je& na obhajobu prav
a zajmi osob s postizenim a také na poskytovanigbotych a dosud chyjcich
sluzeb.(49)

Konkrétrgé v polistopadové dabsehraly dlezitou roli dw zaizeni: Sdruzeni
zdravot@ postizenych které vzniklo vroce 1990. Druhou vyznamnou c&itrs
organizaci byl v roce 1991 vznikajiSbor zastupt organizaci zdravoth postizenych
Ten se od pgatku svého fungovani podilel na vyteai acinnostech VIadniho vyboru
pro zdravotd postizené okany, ktery je od roku 1991 koorditrdm, iniciativnim

a poradnim organem vIadi9)
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Z divodu efektivigjSiho zastupovani a komunikace s jinymi organizacem
(v¢éetre statnich a mezinarodnich) vznikla v roce 2000 MNarorada zdravoth
postizenych, v satasnosti pejmenovana naNarodni radu osob se zdravotnim
postizenim Jejim nejvy$Sim organem je Republikové shrorédizckteré je tvéeno
delegatylenskych organizac(49)

Mezi ¢lenské organizace Rady fat Sdruzeni pro pomoc mentélpostizenym
vCR - Inclusion Czech Republic. Vroce 2006 také @it zneéna nazvu
na Spolenost pro podporu lidi s mentalnim postizeninC'egké republice, o.s.
a to z divodu zékona 342/2006. Novym nazvem je lépe vystinmysSlenka Deklarace
o lidskych pravech: ,,...jserdlovék se stejnymi pravy, jako kazdy jiny. Daleko vieZn
pomoc patebuji podporu k napbmni svého ZzZivota, pokud mozZno rovnocenného
s zivotem tvym...(74)

Toto sdruZeni se zafiuje konkrétg i na rodiny s diétem s mentalnim
postizenim. Poskytuje jim cilené poradenstvi a pogé jim informace a kontakty
nejen o sdruzeni, ale i o konkrétni pomoci. Hlavritem vSak je snaha o vyman
rodin ze spoléenskeé izolacg79)

DalSimi vyznamnymi organizacemi jsou organizaceidodicti s postizenim.
Jejich vyznam spiiva predevsSim v prosazovani a hajeni zajmsti s postizenim.

K celorepublikovym pa&t nag. Asociace rodiz a pratel zdravotd postizenych dti
v Ceské republicektera byla zalozena v roce 1991. Sdruzuje v3echtgi chiji

aktivné pomoci égtem s postizenim a také jejich rodingiiB)

Mezinarodni organizace osob s postizenim

Problematika osob s postizenim je celbsva, a tak lidé, ki@ se ji zabyvaji,
vzajemré spolupracuji. Nejprve se v této oblasti angaZzospise lidé ,bez postizeni“
¢i rodice osob s postizenim. V stasnosti se vSak ieme stale vice setkat s aktivitou
lidi s postizenim. Od patku 90. let je pat®Si i ast ceskych zastugc v ramci
této spolupracg90)

Mezi jednu z nejvyznangjsich organizaci p#t Evropské férum zdravain
postizenych (European Disability Forum)Bylo zaloZzeno organizacemi o0sob
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se zdravotnim postizenim na zakigabznani, Ze jeréba vytvdit v rdmci Evropské
unie (EU) opravdu reprezentativni poradni orgarsisekym mandatem a aktivnim
piistupem k problematice zdravotniho postiZzenicalia pracovat v roce 1997 a jeho
cilem je v souladu s principy zakazu diskriminaegistit dodrzovani lidskych prav
osob se zdravotnim postizenim ve vSech instituciolkzinarodnich organizacich
a agenturach Evropské unie. Stanovy féra garaptinjié zapojeniéchto osob i rodia
téch z nich, kt& nemohou sami hdjit své zajn{L1)

DalSi mezinarodni organizaci j&ehabilitation International (Federace
narodnich a mezinarodnich organizaci a agentw)Z je organizace zalozena jiz
vroce 1922. Tato organizace vypracovala na 80a Ilghartu“ — prohlaseni,
ktera se tykaji celostovych priorit v oblasti prevence zdravotniho pbesti
a rehabilitace osob se zdravotnim postiZei4id)

Tato organizace pracuje zejména Vv oblasti prevenahabilitace osob
se zdravotnim postizenim a v oblasti vyrovnavailepitosti pro osoby s postizenim
a jejich rodiny.(68)

Hlavnim cilem dalSi mezinarodni organizabésabled People's international
je zapojeni vSech osob se zdravotnim postizeniivibba spolénosti. Tento cil se tyka
i osob Zijicich vrozvojovych zemich, kde je zdraopostiZenicéasto spojeno
s chudobougimz je znemoz&no napl@ni fady poteb a aspiraci osob s postizenim.
(49)
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2. CILE PRACE A HYPOTEZY

2.1. Cil prace

Cilem této prace je zjistit, jaka je v sasné dob informovanost rodia deti
s mentalnim postizenim o mozZnostech socialni pgdagomoci/pé&e. Konkrétr tedy
zmapovat jejich posxdomi (informace) o situaci, ktera se jichfirpo dotyka.
Poté vytvait urcity informativni geehled moznosti, ktery by ragdim napomohl v lepSi

orientaci.
2.2. Hypotézy prace
Hypotéza i
Rodie dti s mentalnim postizenim nejsou dostate informovani
0 moznostech socialni pomoci a podpory.
Hypotéza Il:

Rodicim d&ti s mentalnim postizenim a organizacim poskytujicocialni

pomoc a podporu chybi uceleniepled moznosti.
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3. METODIKA

3.1. Pouzita metoda

V této praci byla pouzita metoda dotazovani, komkréechnika dotazniku.
Dotaznik |ze charakterizovat jako standardizovaoybsr otazek, které jsourgdem
pripraveny. Oilezita je spravna formulace otazek, ktera audje dotazovaného &itym
smérem. Typickym znakem pro dotaznik byva, Ze vyzkumniebyva pitomen
umoziuje ugimngjSi a spolehligsi informace. Anonymita v tomta‘ipact predstavuje
respektovani wvérného charakteru individualnich informaci se zawlgjich vyuZziti
pouze pro hromadné zpracovani. (97)

Dotaznik v této praci byl gen rodéam céti s mentalnim postizenim. Obsahoval
17 otazek a byl za#en na vSeobecnou informovanost tgdo moznostech v ramci
socialniho systému a také na jejich spokojenosbskytovanymi informacemi.
V dotazniku byly formulovany iedevSim otazky uz#ené, které umaiji
respondentovi zvolit si konkrétni odpmk;, dale polootetené, kde zvolenou odp&y
respondent iiize doplnit svym nazorem. Posledni otazka bylarete#v a davala prostor
k vlastnimu vyjageni.

Uvodni ¢ast dotazniku, vedle méhdepstaveni a ujagni urteni dotazniku,
tvorily otazky zjifujici zakladni identifikéni Udaje, tzn. &, pohlavi, rodinny stav,
vzaklani, zandstnani a takédk ditéte s postizenim. V dalgasti jsem se dotazovala na
Skolska z#zeni, které dé& navsEvuje/navdvovalo. Nasledé jsem se pak &novala
vyuzZivanym socialnim sluzbam a davkam. Datezajimala znalost a vyuZziti nestatnich
organizaci. V za&wu jsem chila poznat jejich spokojenost s poskytovanymi
informacemi. Dotaznik je uveden Yilpzec¢. 6.

Dotazniky byly pedany respondeinn nékolika zpisoby. Nekteré dotazniky
jsem rozdala osolknbéhem své praxe. Ve druhéntipad jsem dotazniky osokn
piedala organizacim zabyvajicim se problematikou ssoientalnim postizenim; ty pak
dotazniky pedaly svym klienim. Nejvice dotaznik jsem pak zaslala poStou

do organizaci, jejichz pracovnici je rozdali svyheRtam.
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Celkem bylo rozdano 100 dotazfjkvyplnénych jich bylo vraceno 75.
Navratnost tedyini 75 %.

3.2. Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny vzorek respondentoyl tvoren rodéi déti s mentalnim postizenim.
V piipact rodict nebylo zvoleno tést Zzadné omezenitfpvybéru, vyjma pée o dit
s mentalnim postizenim. Druhé omezeni¢sgo v oblasti pobytu, nelsoryzkum byl

provadn prevazri v Jihaieském a Plzeském kraji.
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4. VYSLEDKY

Graf 1 — Vék respondenti (rodica).
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20 - 35 let 36 - 50 let 51 let a vice

Zdroj: Vlastni vyzkum.

V grafu je znazorno rozloZeni respondenpodle ¥ku. Ve wkové kategorii
20 — 35 let je celkem 25 respondent toho 24 Zen a 1 muz. Veéku 36 — 50 let je
38 respondeiif konkrétrg 35 Zen a 3 muzi. V posledni kategorii zahrnujigkd 81 let
a vice je 12 respondéntz cehoz je 10 Zen a 2 muZzi.
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Graf 2 — Pohlavi respondeni (rodiéi).
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O muzi
W Zeny

92%

Zdroj: Vlastni vyzkum.

Rozdleni respondefit v celém souboru podle pohlavi bylo v pom
6 (8 %) mui a 69 (9 2%) Zen.
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Graf 3 — Stav respondend (rodiéi).

257

20+

151
O muzi
@ zeny

10

svobodny/a Zenaty/vdana rozvedeny/a vdovec/vdova druhidzka

Zdroj: Vlastni vyzkum.

Graf ukazuje, Ze nejvice respondeidije v manzelstvi nebo je rozvedenych.
Presrgji 11 Zen je svobodnych, muz Zzadny (0). Dale 3 msdu Zenati a 25 Zen je
vdanych. Podobhvysokécislo je i u rozvedenych, 1 muz a 24 Zen. Owtiggou mezi

> v~ 7

respondenty 2 muzi, Zena Zadné (0). V druzskémksvaie 9 Zen, muz Zadny (0).
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Graf 4 — VVzdélani respondenti (rodiéa).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.
Zakladniho vzdlani dosahlo 7 (9 %) respondént vyutilo se

17 (23 %) dotazanych. igdni vzalani ziskalo 39 (52 %) respondén¥yssi odborné
vzaklani maji 4 (5 %) dotazani a vysokoskolskédadi ma 8 (11 %) respondént
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Graf 5 — Zaméstnani respondenti (rodi¢a).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Z grafu je patrné, Zze 26 (34 %) respondej@ zangstnano a 18 (24 %) je
nezandstnanych. Na matské dovolené je 11 (15 %) dotazovanych. Osob satmdst
vydélecné cinnych je 9 (12 %). PIny invalidniadhod poziva 9 (12 %) respondént

a 2 (3 %) jsou pozivateli starobnihdathodu.
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Graf 6 — Vék déti s postizenim.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Graf nas informuje o tom, do jaké kategorie je¢ diésponderit zaazeno.
V kategorii 1 — 7 let je 21 (28 %)¢d. Nejvice 25 (33 %) &t je za&leneno
do kategorie 8 — 18 let. Ve skupitt9 — 26 let je 17 (23 %)d. Kategorie 27 — 35 let
zahrnuje 7 (9 %) &i responderit Véku 36 — 45 let dosahuji 3 (4 %¢td 2 (3 %) dti

maji respondenti ve¢ku 46 let a vice.
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Graf 7 — Postizeni @ti.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Z grafu jas® vyplyva, Ze 69 (92 %)ali ma postizeni vrozené a 9 (8 %Yidna
postizeni ziskané.

Graf 7a — Druh postizeni.

19%

O mentélni postizeni
B kombinované

81%

Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf navazuje naiqdeSly a ufesiuje typ postizeni. 61 (81 %)éd
responderii tedy méa mentalni postizeni a 1&id19 %) ma kombinované postizeni.
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Graf 8 — Navsgvovana matarska skola (MS) dtmi s postizenim.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

V tomto grafu jsou respondenti — ro€irozaleni podle vzdlani; rozaleni
podle vzalani bude uzito i v nasledujicich grafech. Graf a1l§a, jakou matieskou
Skolu nav&vuje/nav&vovalo  jejich  di&. Mataskou  Skolu  Bznou
navstvuje/navstvovalo celkem 7 &i, z toho jsou 3 &i respondenit se stednim
vzklanim, 2 @ti respondernit s vySSim odbornym vzthnim, a stejg tak 2 dti
responderit s vysokoSkolskym vzdanim. Matéskou Skolu specialni pak za svétid
zaskrtlo celkem 35 respondé@n® respondenti se zakladnim ¢&him, 5 respondeit
svywenim, 21 se #&dnim vzdlanim, 2 respondenti svysSim odbornym,
5 vysokoSkolsky vz&glanych. MoZnost ,ne”, tzn. nena¥stje/nenav&ivovalo, uvedlo
celkem 33 respondant 5 respondefit se zakladnim vzdanim, 12 respondeint
s vywenim, 15 se gdnim vzdlanim a 1 respondent s vysokoSkolskymdladim.
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Graf 9 — Navsgévovana zakladni Skola @tmi s postizenim.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Také tento graf znazmwje otazku, na kterou odpovidali respondenti @eyi
za sve dti. Zakladni Skolu BZnou nav&tvuje/navstvovalo pouze 1 ditrespondenta se
sttednim vzdlanim. Zakladni 3kolu praktickou uvedlo za své ¢ditelkem
30 respondeiit 2 respondenti se zékladnim w&him, 5 respondefits vywenim,
21 respondefit se stednim vzdlanim a 1 respondent svysSSim odbornym
a 1 svysokoskolskym vZthnim. Zakladni Skolu specialni zaskrtlo u svéhtételi
20 respondeidt 3 respondenti se zakladnim whim, 2 vydeni respondenti,
7 se stednim vzdlanim, 3 s vy8§im odbornym a 5 s vysokoSkolskynéhadm.
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Graf 9a — Dopliujici graf k zakladnimu vzdélavani déti s postizenim.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf je pouze dafljici k predchazejicimu. Vyplyva zf Ze celkem
5 respondeiit uvedlo, Ze jejich &i jsou/byli nevzdlavatelné; konkréth 2 dkti
responderit se zakladnim vzdanim, 2 dti responderit s vyuwenim a 1 respondent
s vysokoskolskym vz#lanim. Dale je z grafu patrné, Ze 1%tidjeS€ nez&alo
navStvovat zakladni Skolu. Jedna se o 8tidresponderit s vywenim, 10 dti

responderit se stednim vzdlanim a 1 dit respondenta s vysokoSkolskym wtahim.
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Graf 9b — Priprava na budouci povolani dti s postizenim.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Po zé&kladni Skole praktické pokowalo 8 dti na odborném dilisti;
a to 3 dti respondenit s vywenim, 4 dti respondenit se stednim vzdlanim a 1 di
respondenta s vysokoSkolskym ¥lchim. Praktickou Skolu nawstuje/navStvovalo
7 &kti (po zakladni Skole specialni); 2tdresponderit se zakladnim vadanim, 3 d@ti
responderit se stednim vzdlanim, 1 di¢ respondenta s vySSim odbornym a X dit

respondenta s vysokoskolskym wl&him.
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Graf 10 — Rozhodnuti o typu Skoly.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf vyjaduje, skym se respondenti (rod) radili o typu Skoly
pro své di s postizenim. Moznost pedagogicko-psychologické&aghmy vyuZzilo
8 responderit 1 dotdzany s vyienim a 7 respondentse stednim vzdlanim.
Pracovnika specian pedagogického centra uvedlo 20 dotazanych; 3 nesui
s vykenim, 12 respondeitse stednim vzdlanim, 2 respondenti s vy$§im odbornym
a 3 respondenti s vysokoskolskym ¥t&shim. S Iékéem se poradilo 6 respondént
1 respondent se zakladnim ¥l&him a 1 s vyéenim a pak 4 respondenti séesinim
vzklanim. Pedagoga ve Skole zvolili 4 respondenti; ®azovani se zakladnim
vzaklanim a 2 respondenti s W@nim. Sami se rozhodovali respondenti ¥ipgdech;
4 respondenti se zakladnim w&him, 2 respondenti s viygnim a 1 dotazovany se
sttednim vzdlanim. Do moznosti jiné respondenti uvedli kombin&®C a léks
konkrétré to bylo 11 respondeint 5 respondeiitse stednim vzdlanim, 2 respondenti

s vy8Sim odbornym a 4 respondenti s vysokoskolskgalanim.
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Graf 11 — Nabidka socialni pomoci/pé&e.

@ statni instituce
B neziskové organizace
O ob& moznosti

ZS vywen/a SS VOS VS

Zdroj: Vlastni vyzkum.

Graf znazafuje, jaké nabidky socidlni pomocif@é respondenti vyuzZivaji
nejvice. Respondenti (6) se zakladnim &adim nejvice vyuZzivaji nabidky statnich
instituci, 1 respondent uvedl neziskové organiz&espondenti s vyenim uvedli
12krét statni instituce, 4krat neziskové organizad&krat ob moznosti. 8 respondent
se stednim vzdlanim zaSkrtlo statni instituce, 28 respondeméziskové organizace
a 3 respondenti @moznosti. U respondeans vySSim odbornym vztanim byly 3kréat
zvoleny ol moznosti a 1lkrat nabidka neziskovych organizaci.reBpondenti
s vysokoskolskym  vz#anim  vyuZivaji mozZnost neziskovych  organizaci

a 6 respondeiits timto vzdlanim ol moznosti.
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Graf 12 — VyuZivané sociélni sluzby.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

V tomto grafu jsou zahrnuty odp&di vSech respondeint podle vzdlani jsou
rozc&leni v nasledujici tabulce. Z grafu tedy vyplyvé, idejvice - 21krat je vyuzivan
denni staciona (28 %). Oproti tomu tydenni stacidnge vyuZivan pouze
2 (3 %) respondenty. Sluzbu osobni asistence uvbtliil9 %) dotdzanych. Centrum
dennich sluZzeb vyuziva 5 (7 %) respondenistav socialni p& zaskrtli 4 (5 %)
respondenti. U 6 (8 %) respondirsie objevila kombinace osobni asistence a denniho

stacion&e. Zbyvajicich 23 (30 %) respondéntvedlo, Ze socialni sluzby nevyuziva.
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Tabulka 1 — VyuzZivané socialni sluzby v zavislostia vzdlani respondenti.

S~

ZS Vyuéen/a SS VOS VS

Osobni asistence 0 3 1 2
Centrum dennich sluzeb 0 2 2 0 1
Denni stacion#& 0 4 15 1 1
Tydenni stacion& 1 1 0 0 0
Ustav socialni pée 3 1 0 0 0
Osobni asistence a 0 0 1 2 3
denni stacion&

Nevyuzivam 3 6 13 0 1

Zdroj: Vlastni vyzkum.
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Graf 13 — Hodnoceni sociélnich sluzeb (podle vé&éni respondenta).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Pro &tSi prehlednost byli respondenti ragdni do dvou graf. V prvnim grafu
je znazorgno hodnoceni respondéntse zakladnim vzaddnim a s vytenim.
3 respondenti se zakladnim e@him hodnotili socialni sluzby vybatnl respondent
jako dobré a 3 respondenti nehodnotili. Druhou skupvori respondenti s vyienim,
5 respondetit povazuje sluzby za vyborné, dalSich 5 za velmiréloh respondent

za dostaténé a 6 respondeinhehodnotilo.
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Graf 13a — Hodnoceni socialnich sluzeb (podle vé&dni respondenti).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf navazuje naguchozi; v tomto jsou vSak zahrnuty osoby sedstim,
vySSim odbornym a vysokoskolskym ¥khim. Sociélni sluzby byly 2 respondenty se
sttednim vzdlanim hodnoceny jako vyborné, 7 respondenty jakémiedobré,

12 respondenty jako dobré, 2 jako dostiaée 3 jako nedostateé a 12 nehodnotilo.
Respondenty s vySSim odbornym #&Zim jsou socialni sluzby povazovany
v 1 pripack za velmi dobré, ve 2ffpadech za dostateé a v 1 fipac za nedostatmé.
VysokoSkolsky vzdlani respondenti vnimaji sociélni sluzby 1krat jale@mi dobré,
1krat jako dobré, 2krat jako dostéate, 3krat jako nedostaieé a 1krat nehodnotili.
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Graf 14 — VyuZivané sociélni davky.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Vtomto grafu jsou uvedeny socialni davky vyuZivav&emi respondenty.
Prisptvek @i p&i vyuzivA 36 respondeint(48 %), 11 (15 %) respondénipak
rodicovsky pispévek. Pouze 8 (11 %) dotazovanych uvedlo, Ze nevguzadnou
davku. Ostatni respondenti uw#id kombinace nabizenych moZznosti; r@misky
piispivek a ffidavek na di pobiraji 4 (5 %) respondenti, st&jrak 4 (5 %) respondenti
pobiraji rodtovsky gispivek a gispivek pi p&i a 12 (16 %) dotazanych uvedlo
kombinaci pispevek @i p&i a piidavek na di

Rozdleni respondeiit vyuZzivajicich socialni davky, podle \&éni, uvadim

v nasledujici tabulce.
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Tabulka 2 — VyuzZivané socialni davky v zavislostianvzdlani respondent.

2

ZS Vyuéen/a SS VOS VS

Rodi¢ovsky prispévek 0 5 6 0 0
Prispévek pri péci 5 2 27 1 1
Nevyuziva 2 1 2 1 2
Rodi¢ovsky pFispévek 0 2 2 0 0
a pridavek na dig

Rodi¢ovsky prispévek 0 3 0 0 1
a prispévek pri péci

Prispévek pri péci 0 4 2 2 4

a pridavek na dig

Zdroj: Vlastni vyzkum.

104




Graf 15 — Hodnoceni socialnich davek (podle vZthni respondenti).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Vtomto grafu jsou hodnoceny socialni davky skupinaesponderit
se zakladnim vzdanim a vydenych. Respondenti se zakladnim &adim hodnotili
socialni davky jako vyborné (1), velmi dobré (3dbde (1) a 2 nehodnotili. Skupina
responderit s vywenim povazuje socialni davky za vyborné (5), valotiré (5), dobré
(4), dostatené (2) a 1 respondent nehodnaotil.
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Graf 15a — Hodnoceni socialnich davek (podle véni respondenth).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

V tomto grafu jsou znazo&éna hodnoceni respondénse stednim, vysSSim
odbornym a vysokoSkolskym vddnim. Respondenti sefstinim vzdlanim hodnotili
socialni davky ve 2 ifpadech jako vyborné, v 1ftipad jako velmi dobré,
ve 27 pipadech jako dobré, v 5fipadech jako dostateé, ve 2 pipadech jako
nedostaténé a 2 respondenti nehodnotili. Ve skupsivysSim odbornym vztinim
uvedl 1 respondent, Ze jsou davky velmi dobré, Ztatgéné a 1 nehodnotil.
VysokoSkolsky vzdlani respondenti povazuji socialni davky vilippE za dobré,
ve 3 pipadech za dostateé, ve 2 fpipadech za nedostat® a 2 respondenti
nehodnotili.
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Graf 16 — VyuZiti jednordzoveho Fispévku.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

| vtomto grafu jsou respondenti rateni podle vzdlani. Graf vypovida o tom,
kdo vyuzil ¢i nevyuzil jednorazovehoifspivku, piipadré kdo o této moznosti nevi.
Respondenti se zakladnim ¥#ghim ve 4 pipadech uvedli, Ze o této moznosti neuvi,
2 respondenti ho nevyuzili a 1 uved! vyuZiti jedmmvého fispivku na kompenzai
pomicku. Respondenti s vyanim zaskrtli 2krat ,nevim“ a 10krat ,ne”, SkratSkatli
vyuziti jednorazového ifspivku, a to na kompenzai pomicky (3) a na pfizeni
motorového vozidla (2). Respondenti sedhim vzdlanim odpo¥déli v 31 pripadech,
Ze pispvek nevyuzivaji a v 8 ffpadech ho vyuZili: na gtzeni kompenzaich
pomicek (3), na motoroveé vozidlo (4) a na¢fiec (1). DalSi skupinu tvid respondenti
s vysSim odbornym vzthnim, ktéi v 1 pipadt prispivku nevyuZili a ve 3 fipadech
vyuzili piispvku na péizeni pa@itace (1) a motorového vozidla (2). Respondenti
s vysokoskolskym vadianim uvedli 3krat, Zefspivek nevyuZivaji a 5krat vyuzivaji,

a to na ptizeni kompenzmich poniicek (2), péitace (1) a motorového vozidla (2).
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Graf 17 — VyuZzivani davek dichodového pojiséni (u ditéte s postizenim).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf zahrnuje vSechny respondenty; &wrd vyuziti podle vzéani
je uvedeno v nasledujici tabulce. Z grafu je patues davky dchodoveho pojighi
respondenti pro sveé ditpriliS nevyuzivaji, konkréth davku nevyuziva 52 (69 %)
responderit. PIny invalidni dchod pobira 21 (28 %)t responderit a siroti dachod
pobiraji 2 (3 %) &i responderit.

Tabulka 3 — Vyuzivani davek dichodového pojiSéni u déti s postizenim

podle vzdilani respondenti (rodici).

ZS Vyuéen/a SS VOS VS
PIny invalidni dachod 4 7 2
Sirotéi diichod 0 2 0 0 0
Nevyuzivam 3 8 32 6

Zdroj: Vlastni vyzkum.
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Graf 18 — Hodnoceni davek dchodového pojiséni (podle vzdlani respondenti).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Hodnoceni vtomto grafu se tyka jen respondles¢ zakladnim vadéanim
a svydenim. Respondenti se zakladnim &adim hodnotili davky tichodového
pojistni v 1 gipad: velmi dol¥e, ve 3 pipadech doke a 3 respondenti nehodnotili.
2 respondenti s vyenim davky povazuji za velmi dobré, 5 respondlera dobré,
2 respondenti za dostéte® a 8 respondeihhehodnotilo.

Moznost vyborného hodnoceni nezvolil nikdo z dotézh.
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Graf 18a — Hodnoceni davek dchodového pojisEni (podle vzdilani respondenti).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf dopluje graf gedchazejici a jsou wm uvedeni respondenti
se stednim, vy3Sim odbornym a vysokoSkolskym dladim. Respondenti sefstinim
vzklanim hodnotili davky dchodového pojighi ve 4 pipadech jako dobré,
ve 3 pipadech jako dostateé a 32 respondantnehodnotilo. Pouze 1 respondent
s vyS$8im odbornym vzthnim povazuje davky za dost&até, 3 respondenti nehodnaotili.
VysokoSkolsky vzdlani respondenti zhodnotili davky 2krat jako dostaé
a 6 respondefitnehodnatilo.

Ani v této skupig nejsou davky tichodového pojighi hodnoceny vyborh
dokonce ani velmi dde.
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Graf 19 — VyuZivand sdruZeni a jiné organizace.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tato otézka zji®ovala znalost sdruzeni a organizaci, které poméaiesit
problémy respondeinit Respondenti se zakladnim ¥#zhim ve 4 pipadech uvedli,
Ze tyto organizace neznaji a ve Jippdech znaji; uvedli tato sdruZeni:
Diakonie CCE (1), Bofivka (1), Centrum sluZzeb pro zdravétrpostizené (1).
Respondenti s vyienim odpowdéli 7krat ,ne“ a 10krat ,ano“, a to: Konik (3),
Sdruzeni pro pomoc mentélpostizenym (2), Arpida (2), Ledovec (lovicek (1),
David a GoliaS (1). Respondenti séednim vzdlanim zaskrtli pouze ve 3ripadech,
Ze tato sdruzeni neznaji a v 3Gipadech znaji: Sdruzeni po pomoc meraln
postizenym (11), Diakoni€CE (10), Centrum sluzeb pro zdravétpostizené (4),
Jittenka (5), S#tluSka (2), Konik (3), Spotmost Duha (1). VSichni respondenti
s vysSSim odbornym vzthnim (4) a vysokoskolskym vidnim (8) odpowdéli kladng;

a to: Sdruzeni pro pomoc mentéipostizenym (4), Diakoni€CE (3), Centrum sluZzeb
pro zdravotg postizené (2), Exodus (1), 8ska (1), Mesada (1).
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Graf 20 — Centrum sluZeb pro zdravotré postizené.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.
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Tento graf znazawije, do jaké miry jsou vyuzivany sluzby Centra pdeavotr

postizené. Respondenti se zakladnimélaum uvedli v 5 fipadech, Ze¢thto sluzeb
nevyuzivaji a ve 2 fipadech uvedli vyuziti zibodu pijcky invalidniho voziku
a konzultace k novému z&konu o socialnich sluzbdaspondenti s vyenim
odpowdéli 8krat ,ne" a 9krat ,ano”, a to v ramci nabidkgipenzanich poniicek (4)
a konzultace k novému zakonu (5). Respondenti sedrgtm vzdlanim sluzeb
Centra nevyuzivaji v 32 ifpadech a v 7 iffpadech ,ano", zejména Kk zgpeni
kompenzanich ponticek (3), ke konzultacim (2) a k vyuziti nabidky naifasovych
aktivit (2). Respondenti s vy35im odbornym &adim odpo¥déli ve 2 pripadech
zapork a ve 2 pipadech klad® vyuZzivaji zejména vol@asovych aktivit (2).

VysokoSkolsky vzdlani respondenti uvedli 5krat ,ne* a 3krat ,ano“,t@ v ramci

nabidky voln@asovych aktivit (2) a kompenagich ponicek (1).
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Graf 21 — Fungovani informovanosti o socialnich dadéach, sluzbach a moznostech

(podle vzdlani respondenti).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf zndzawuje pouze nazor dotazovanych se zakladnimélamdm
a vywenych. Respondenti se zakladnim &adim hodnoti fungovani informovanosti
vCR ve 3 pipadech velmi date, ve 3 pipadech dote a podle 1 respondenta
informovanost nefunguje. Respondenti po dgni  povaZuji informovanost
ve 4 pipadech za velmi dobrou, v %ipadech za dobrou a podle 4 responilent
nefunguije.

Odpowd’ ,vyborne* nezvolil nikdo z respondeint
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Graf 21a - Fungovani informovanosti o sociélnich dééch, sluzbach a moznostech

(podle vzdlani respondent).
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Timto grafem je dopkn uceleny ndzor dotazovanych, nélzahrnuje zbyvajici
skupiny respondefit se stednim, vy$Sim odbornym a vysokoskolskym &adim.
Respondenti seistdnim vzdlanim hodnotili sotasnou informovanost ve Fipadech
jako velmi dobrou, v 9 jpadech jako dobrou a podle 27 responiergfunguije.
1 respondent s vyS$Sim odbornym &zdim uvedl, Ze informovanost funguje deb
a 3 respondenti uvedli, Ze nefunguje. Z 8 respatidenysokoskolskym vzadanim si
2 dotazovani mysli, Ze informovanost fungujeigad 6 respondeintZze nefunguje.

Za vybornou nepovazuje informovanost nikdo anitg skupirgé responderi.
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Graf 22 — Pocit dostaténého informovani respondeni.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf vyjatuje celkové misgni a pocit vSech respondént
o své informovanosti. Z grafu je patrné, Z&sSina, tedy 58 (77 %) respondént
se domniv4, Ze nejsou dostaike informovani. Pouze 17 (23 %) dotazovanych
odpowdélo kladre.
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Graf 22a — Pocit informovanosti v zavislosti na vzélani.
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Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf odpovida ipdchozimu, ale respondenti jsou &m rozdleni
podle vzdlani. Respondenti se zakladnim ¥t&him se citi byt ve 4 ffpadech
dostatén¢ informovani a ve 3 ifppadech nikoli. Vydeni respondenti odpeésgli
10krat klad® a 7krat zaporh Dotazovani se i#dnim vzdlanim si mysli
ve 3 fipadech, Ze jsou dostate informovani a v 36 fipadech, Ze tomu tak neni.
Respondenti s vySSim odbornym wt&him (4) a vysokoSkolskym vinim (8)
shodre uvedli, Ze vSichni nejsou dostate informovani o davkach, sluzbach

a moznostech.
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Graf 23 — Nedostatky v informovanosti responderit v rdmci socialniho systému.

B informovani pracovnici
@ dostupny prehled
O spoletny web
O letaky
24% B brozury
12% 17% 4% E empatie pracovniki
B neodpowdélo

23% 15%

5%

Zdroj: Vlastni vyzkum.

Tento graf odrazi ndzor vSech respondekiiefi odpovdéli na predchozi otazku
zaporrg, tedy 58 respondeint(77 %). Ostatnich 17 (23 %) dotazovanych je vigraf
znazorrno vysei ,neodpovdélo”. Z grafu je patrné, Ze 18 (24 %) respondemthybi
dostupny pehled. Dale 13 (17 %) dotazovanych by uvitalo ket&kmoZznostmi,
které mohou vyuzit. DalSi nedostatek vidi 11 (15 ##§ponderit v nedostatné
informovanych pracovnicich. Podabnako letaky chybi 9 (12 %) dotazovanym
brozury, ve kterych by byly uvedeny moznosti v ransocialniho systému.
4 (5 %) respondenti uvedli nedostatek empatie zeangt pracovnii.

U 3 (4 %) respondefitbyl nedostatek spavan v chykjicich ucelenych spotaych
webovych strankach.

V néasleduijici tabulce je pro tgsréni uvedeno, jaké moznosti volili jednotlivi

respondenti siznym vzdalanim.
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Tabulka 4 - Nedostatky v informovanosti respondent v zavislosti na vzélani.

2

ZS Vyuéen/a SS VOS VS
Informovani pracovnici 1 2 3 1 4
Dostupny prehled 2 3 10 1 2
Spoleny web 0 0 3 0 0
Letéky 0 2 11 0 0
Brozury 0 0 9 0 0
Empatie pracovniki 0 0 0 2 2
Neodpowdélo 4 10 3 0 0

Zdroj: Vlastni vyzkum.
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5. DISKUSE

V své diplomové praci jsem se snazila zjistit, jaj@ v sodasné dob
informovanost rodit déti s mentalnim postizenim o moZznostech socialnippod
a pomoci/pée. Prvni hypotéza byla z&bena na miéni rodia déti s mentalnim
postizenim, tedy zda se citi byt dostate informovani o &chto moznostech.
K ovérovani této hypotézy jsem pouzila otazky v dotaznikeném praw rodicam déti
s mentalnim postizenim.

V uvodni ¢ésti dotazniku byly otadzky zatiené pedevsSim na zji®vani
z&kladnich informaci o respondentech. &&htjsem si tak vytviit zékladni
charakteristiku vyzkumného souboru.

Pro snazSi aiphledrjSi znazorgni v grafu jsem zvolila rozdeni respondefit
do i vékovych kategorii (viz. graf 1). Nejvice, 38 respenti, bylo ve stedni ¥kové
kategorii, tedy mezi 36 a 50 lety. Druhou¢ptmou skupinu, 25 respondéntvorili
rodice ve ¥ku 20 az 35 let. Nejmén 12 respondent bylo v posledni &kové kategorii
responderit starSich 51 let. Toto rozvrzeni jsem zvolila zaotiivodu, Ze mladsi
respondenty nebo vyragrstarSi jsem ne#éfa a ostatni si byli &koveé velmi podobni.
Velké zastoupeni respondént prvnich dvou kategorii jsentgrpokladala. Ne proto,
Ze by mohli mit nejvicedi, ale protoZze by mohli byt nejvice ochotni dot&gmnvyplnit.
Zatimco starSi respondenti mi své dotazniky vraped z divodu rtiznych anket
a vyzkumi, kterych se jiz &astnili.

Rozdleni respondeiit podle pohlavi (viz. graf 2) v celkovém souboru doyl
v poneru 6 (8 %) mui#t a 69 (92 %) Zen. Podle mého nazoru to odpovidéngmeu
obrazu o p& o cti s mentalnim postizenim. Minim tim, Ze &tidzpravidla peéuji
Zeny. MuzZi ztohoto vyzkumného vzorku o své édipravdEpodobre peiuji
z toho divodu, Ze jsou vdovci (ve dvouifipadech) a tudiz ©pé o dit zistala
.na jejich bedrech®. Dale v jednomipadt byl muz rozveden a ¢hdité ve své péi.
A v dalSich tech gipadech se mohu jen domnivat, nélbauzi uvedli, Ze jsou Zenati;

napg. manzelka réla lepsi pijem.
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Treti informace o respondentech se tykala $r@sjich rodinného stavu.
V grafu 3 jsou respondenti roddni i podle pohlavi. Lze z&mo tedy vyist to, co jsem
jiz uvackla vyse, Ze 3 muzi jsou Zenati, 1 je rozvedeny andZi jsou vdovci.
Z celkového pé&tu 69 Zen bylo 25 Zen vdanych. DalSich 9 Zen uved® Zije
v druzském svazku. Velmi vysokéslo bylo u rozvedenych, 24 respondentek; a 11 Zen
uvedlo, Ze jsou svobodné. Myslim si, Zze vysakglo rozvedenych Zen odpovida
souwasnému trendu, kdy spousta uzaviranych manzelst¥i kozvodem. Jak vyplyva
z literatury, divodem rozpadu manZzelstvidie byt i narozeni dite s postizenim,
kdy rodi¢ (vétSinou muz) neni schopen se s touto situaci vytognavou partnerku
opusti.

Vzdélani respondeifit mé¢ zajimalo z toho @vodu, Ze jsem chila porovnat
informovanost rodia s niz§im a vySSim stupm dosazeného vZtni. Také z toho
divodu jsou téms vSechny ndsledujici vysledky zpracovavany podleiéiani
responderit. Z grafu 4 je patrné, Ze zakladniho #aai dosahlo 7 (9 %) respondént
vyucilo se 17 (23 %) dotazanych.i&dni vza@lani ziskalo 39 (52 %) respondé&nVyssi
odborné vzdlani maji 4 (5 %) dotazani a vysokoSkolské &adi ma
8 (11 %) respondedt Podle Ceského statistickéhoiaddu (2007, online) nesi
zastoupeni v kategorii respondiese stednim vzdlanim (vywen, stedni s maturitou)
odpovida i poslednimu#ani lidu v roce 2001 v ramci populac€R.

DalSi zakladni informaci fpdstavovalo zawstnani respondeit Z odpowdi
(viz. graf 5) vyplynulo, Ze nefSi procento respondeén{34 %) je zarsstnano, tedy
26 respondefit Druhou vysokou polozku fpdstavovalo 18 nezasstnanych
responderit (24 %). Ostatni odp@di jiz byly zastoupeny meén konkrétrg
na mateéské dovolené je 11 (15 %) dotazovanych, osob satmdstydélecné ¢innych
je 9 (12 %), plny invalidni @thod poziva 9 (12 %) respondéra 2 (3 %) jsou
pozivateli starobnihot@hodu. Touto otazku jsem ¢hd zjistit, do jaké miry p& o dit
S postizenim umaitije rodti zamestnani. Myslim si, Ze @é o dit s postiZzenintasto
vyZzaduje nap zangstnani pouze na zkraceny Uvazekiziam se tedy, Ze vysoké
procento zamstnanych respondentm¢ piekvapilo. Na druhou stranu vSak musim

konstatovat, Ze ne zrovna nizké procento négamanych nemusi znamenat
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pouze nemoznost nalézt vhodné #amani pi plné pé&i o dit s postizenim,
ale nap. jen nechd pracovatii nedostatek volnych mist v regioduuspokojujici Zivot
ze ,socialnich davek”.

Posledni Gvodni otdzkou jsem fp¥ala, o kolik dti v sowasné dob rodice
petuji. A jak jsem pedpokladala, vzdy se jednalo o jednc: ditpostizenim v rodif
piesrEji jeden respondent pajici o jedno dit s postizenim. | &i s postizenim jsem
pro WtSi prehlednost rozdila do wkovych kategorii, tentokrat do Sesti, nélwsk deti
byl rizny. Z grafu 6 je tedy patrné, Ze nejvice 25 (33d@ti) s postizenim je zéenéno
do kategorie 8 — 18 let; v kategorii 1 — 7 let fe (28 %) @ti; ve skupig 19 — 26 let
jel7 (23 %) dti; kategorie 27 — 35 let zahrnuje 7 (9 %gtidresponderit
a Wku 36 — 45 let dosahuji 3 (4 %td nejmére 2 (3 %) dti jsou ve ¥ku 46 let a vice.
Myslim si, Ze toto ¥kové rozlozeni &i s postizenim odpovida gku rodict. Nejvice
déti je v prvnich tech kategoriich, tedy do 26 let, coZ by mohlo odgat/vysokému
zastoupeni respondénte wku 20 — 50 let.

V otdzce oznéenécislem 1 jsem si jeStupresiovala druh postizeni. Z grafu 7
vyplyva, Ze postizeni u 69¢t (92 %) je vrozené a jen u &td (8 %) se jedna
muze byt zfisobeno fisobenim iiznych vlivi v obdobi prenatalnim, perinatalnim
a postnatalnim. V néasledujicim grafu (viz. graf T@gm pouze konkretizovala typ
postizeni uvedeny respondenty u svyeti.dZ odpowdi vyplynulo, Ze 61 é&i (81 %)
mé& pouze mentalni postizeni a i 19 %) ma kombinované postizeni. Kombinované
postizeni vSichni rode dale specifikovali, v 9 ffpadech se jednalo o kombinaci
mentalniho postiZzeni 8lésnym a v 5 fipadech o kombinaci se smyslovym postizenim.
Myslim si, Ze pra¥ razné typy postizeni znamenaji i rozdilnoucipéTaké to,
zda je postizeni ziskanéi vrozené ma vliv na @& a pistup rodéa. AvSak
v mych vysledcich se rozdilnost vyuzivanych sluaeprojevila. Domnivala jsem se,
Ze nap. rodice cti s kombinovanym postizenim nevyuzivaji vice shuiez rodie dsti
s mentalnim postiZzeni. Zmy jsem nezaznamenala aniiVgadt rozdilnosti pée o dit
s vrozenymgéi ziskanym postizenim. Vifpad vrozeného postizeni bychiekévala,
Ze rodée budou o moZnostech vice informovani. Zatimco &odi diti se ziskanym
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postizenim se ndipnarodilo zdravé dita oni az po fijeti situace, ze ditje postizené,
musi hledat nové sluzby a moznosti pro své, diteré dosud vyuZivalo moznosti
jinych.

V nasledujicich otdzkach uz jsem se dotazovalaom&riétni zéizeni a sluzby,
které rodte pro své &i vyuZzivaji. V odpo¥dich respondefitse podle mého nazoru
odradzi nejen jejich informovanost o moznostech fgpguna vyuZzitelnost sluzeb
a instituci, ale &ejmé i dostupnost této nabidky. Vzhledem k tomu, Zenjsg/zkum
provadtla predevsSim ve wrstech, myslim si, Ze problém dostupnosti by &ebyt
velky.

Otazkou ¢. 2 jsem tedy zjidvala, jakou matskou Skolu dit
navstvuje/navsvovalo. Od této otazky jsou jiz ragi déti rozckleni podle vzdlani.
Graf 8 ukazuje, Zze matkou Skolu BZnou nav&ivuje/navstvovalo pouze 7 i,
zatimco matiskou Skolu specialni 35¢étl a odpo¥d” ,ne" uvedlo 33 respondeint
u svych dti. Casté vyuzivani matskych kol specialnich je dano tim, Ze respektuji
problematiku daného postizeni, coz je pr@& giinosem. FHznam se, Ze mpiekvapil
velmi nizky p@et ctti v béZné mateské Skole, a to vzhledem k sagnému trendu
integrace &ti s postizenim mezi&i intaktni. Ukazalo se zde vSak, Zeétidrodica
s vy3s8im vzdanim (2 respondenti s VOS a 2 respondenti s V3wpibeznou
matdskou Skolou proSly. Samigjme jsem si také &doma toho, Ze ne vzdy je integrace
z divodu zavaznosti postizeni mezétid intaktni mozna. Rekvapiv vysoke cislo
se objevilo i u zaporné odp&li na dochazku do matké Skoly. Domnivam se,
Ze tento fakt mize mit rkolik raznych vysetleni, nap. nedostupnost vhodného
zarizeni nebo poplatky za dochazku do neké Skoly. Rodie se také mohou bat
0 své dig, nechtji ho swfit jiné osol&, povazuji svou p# za vhod®jSi. Vzhledem
k tomu, Ze takto odpovidalgtsinou starSi respondentiigapokladam, Zetowodem byl
predevsim #vejSi rezim a snaha izolovatetil s postizenim ze ,zdravée" spdleosti
a nedostatsa nabidka matskych Skol specialnich.

Otazkou ¢. 3 jsem se dotazovala na typ Skoly, kterou ¢ dit
navstvuje/nav&vovalo. Z grafu 9 je jagsnpatrné, Ze nejviceétd (30) plni/plnilo
z&kladni Skolni dochédzku v z&kladni Skole praktické nsico meér (20) dBti
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pak v zakladni Skole specialni. Pouze X diavstvuje/nav&tvovalo zékladni Skolu
béZnou. Tim se potvrzuje teorie, Ze integraé¢d d mentalnim postizenim d@&anych
Skol je slozitad, neltb poruchy koncentrace pozornosti a adaptace na poysfedi
a podrty ztZuji integraci dti s mentalnim postizenim do éimych fid.
Naopak specialni vzthvaci systém je zakien vice individualda a pedevSim
na praktické dovednostitl s postizenim. Také vSak nelze vyldaumoznost, Ze rode
(zejména s nizSim vEtnim) zvoli ,specialni Skolu* zidvodu neznalostti ulehcent;
navstvuje uz ji jiné jejich di& nebo je Skola blize a tim maji méemstarosti
nebo ji navatvovali oni sami.

K této otadzce byl vytvien jeS¢ dophujici graf 9a, vamz je znazoréno
19 dkti, které se jest nezd&aly vzctlavat a také 5 &i, které byly ozn&eny
jako nevzdlavatelné. Nevztlavatelnost dti se objevila u &i starSich rodid,
coz také vyplyva z minulé doby, kdy mnoh#ain s postizenim nebyl umagmpristup
ke vzctlani a byly ozng&eny jako ,nevzdlavatelné®.

Posledni graf (9b) vztahujici se k této otdzce &wuije profesni fipraw deti
s postizenim. Je zZho patrné porrné rovnontrné rozlozeni &i navsevujicich
odborné uilisté (8 cti) a praktickou Skolu (7 &i). | kdyZ je moZnost vydsu dalSiho
vzklavani u @ti s mentalnim postizenim omezena, mohou tyto t§kgl pomoci
mladému clovéku zlepSit kvalitu jeho Zivota a usnadnit jeho zepo do kZzné
spole&nosti ¢i uplatreni na trhu prace. Uité je dolie, Ze rodie tuto moznost
svym dttem neodpiraji.

Nasledujici otazkou( 4) jsem zjigovala, kdo roditm pomohl @i rozhodovani
o typu Skoly, s kym se radili. Z vysledlkviz. graf 10) vyplynulo, Ze nejvice jsou
vyuZivana speciath pedagogicka centra, tuto moznost uvedlo 20 resguind
Je to dano tim, Ze specidlpedagogickd centra se specializuji na konkrétpi ty
postiZzeni a ¥nuji se dtem s postizenim jiz odi@dSkolniho ¥ku. Podle mého nazoru
jejich vyznam v poslednich letech velmi vzrostlZ ge pro @ti s mentalnim postizenim
a jejich rodée pinosem. Pracovnika pedagogicko-psychologické pgradruzilo
8 responderit Myslim si, Ze tyto poradny pét mezi véejnosti, k nejznagsSim
poradenskym Z#&enim v oblasti vychovy a vithvani dti a mladeze. Spousta rodi
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se na i obraci, pokud détnag. ve Skole neprospiva. Vyraznizsi p@et respondeiit

v tomto zdizeni si vys¥tluji zamétenim PPP hlavhna vyukové a vychovné problémy,
oproti komplex®jSi p&i SPC. Moznost poradit se s léken vyuZzilo 6 respondeint

a s pedagogem ve Skole 4 respondertdvdZié samo se rozhodovalo 7 respondent
Zajimavé je, Ze 4 z nich maji zakladni st&hi a 2 jsou vyeeni. Posledni moZnost
Jiné* vsobe¢ zahrnuje kombinaci pracovnika SPC a fékakterou zvolilo
11 respondeidt Praw respondenti s vySSim vddnim uvadli tuto moznost nejvice,
konkrétre 5 respondeiit se stednim vzdlanim, 2 respondenti s vySSim odbornym
vza&klanim a 4 s vysokoSkolskym wddnim. Myslim, Ze na této otazce se ukazuje,
Ze vzalani ovliviiuje vyuzivané moznosti. Rad@i s vySSim vzglanim voli spiSe
specializovagsi zaizeni (SPC) nebo kombinaci moznosti, aby ziskalinegvice
informaci. Zatimco respondenti s niz§im &adim se rozhodovali sami, po po&ad
s pedagogem nebo s lékm a jen v 3 Pipadech s pracovnikem SPC. Praagmni
uvadim, Ze 19 respondénheodpovidalo, protoze jejichtil jeS& neza&aly povinnou
Skolni dochazku.

V otazce¢. 5 nme zajimalo, zda respondenti vice vyuZzivaji nabidkgi&@ni
pomoci/pée poskytované statnimi institucemi nebo neziskovgngianizacemi. | zde
je patrny rozdil mezi respondenty s niz§im a vySéndaElanim. Respondenti s niz§im
vzklanim uvadli prevazri moznost nabidky poskytované statnimi institucemi,
konkrétre 6 respondeiit z celkového p&tu 7 respondefit se zakladnim vzdianim
a 12 respondefitze 17 vydenych respondeit U responderit s vy$Sim vzélanim
nabidku poskytovanou statnimi institucemi vyuzicuze 8 respondeintse stednim
vz&klanim. Na druhou stranu nabidky neziskovych organiiz vyuZzivaji
jen 2 respondenti s vysokoSkolskym wt&shim, 1 respondent s vySSim odbornym
a 28 respondetit se stednim vzdlanim, pak je& 4 respondenti s vyenim
a 1 se zakladnim vZ&nim. Zatimco kombinaci obou moZznosti volili viespondenti
s vysSim vzdanim, konkrétd 6 respondefit s vysokoSkolskym, 3 respondenti
s vy$Sim odbornym a 3 respondenti siedtim vzdlanim a pouze 1 respondent
s vywenim. Myslim si, Ze respondenti vyuZivajici moznpetize statnich instituci

tak cini predevSim zd@vodu snazSi dostupnostéchto instituci a nedostateé
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informovanosti 0 nabidce neziskovych organizacavwPneziskové organizace byvaji
specializovagji zameieny a poskytujicasto konkrétni typ sluzeb. Na druhou stranu
moznost vyuziti jejich nabidky znamena projevitsv aktivitu @i jejich hledani.
Také pracovnici jednotlivych ,socialnich odbbr nebyvaji o ¥chto institucich
dostatén¢ informovani a nabizi spiSe moznost statnich unsitit

V otadzcec. 6 jsem se zad#iila na konkrétni socialni sluzby, které respondenti
pro sveé dti vyuzivaji. Z grafu 12 je patrné, Ze nejvice,responderit (28 %) vyuziva
denni stacionda Sluzbu osobni asistence uvedlo 14 dotazanych %09 Prae¢
kombinace &chto dvou sluZeb byla zvolena 6 respondenty (83&)e centrum dennich
sluzeb zasSkrtlo 5 respondén{7 %), Ustav socidlni pé 4 respondenti (5 %)
a jen 2 respondenti (3 %) uvedli moznosti tydenngtacionée. Rekvapilo ng,
Ze az 23 respondeén(30 %) zadné sluzby nevyuzivaieBpokladam, Ze je to z toho
duvodu, Ze jejich &i jsou malé nebo jim sluzby nevyhovuji nebo jsadostupné.
V tabulce 1 jsem pak rozlila respondenty podle vZthni. Pra¢ respondenti s nizSim
vzklanim uvadli, Ze socialni sluzby nevyuzivaji, a to 3 respondee zakladnim
vzklanim a 6 respondeahtvyucenych. Steji tak uvedlo 13 respondénte stednim
vzklanim (z 39) a 1 respondent s vysokoSkolskymeéhkadm. Oproti tomu respondenti
s vy8Sim vzdldnim uvadli kombinaci socialnich sluZzeb (denni stacibrg osobni
asistence), 3 respondenti s vysokoskolskynéhadm, 2 s vy$Sim odbornym wddnim
(ze 4) a 1 respondent sefesinim vzdlanim. Myslim si, Ze pravvyuzivani gkolika
socialnich sluzeb fize swd¢it o vétSi informovanosti a nabizitiemci sluzby ¢tSi
nezavislost a samostatnost. Zatimddjirpani sluzeb v rdmci jedné instituce sice
zarituje wtsi ,komfort“, ale na druhé stranbrani ¥tSi samostatnosti a poznavani
novych lidi. Prag¢ soubor takovych sluzeb poskytuje hapistav socialni pe,
ktery uvedli 3 respondenti se zakladnim &tadim a 1 respondent v§eny. Podobné
je to i v gipadt tydenniho staciorté, ktery byl zvolen 1 respondentem se zakladnim
vzklanim a 1 respondentem Wanym. | v €chto @gipadech je to vSak mozné vyt
ne jako neinformovanost, ale Spatnou dostupridoshevhodné zawstnani rodia.
Pak je vice pochopitelné, Ze rdelisvé di¢ nechaji nap pres tyden v uitém zd&izeni

v

a na vikend si ho berou déma peuji o0 n¢ sami. Neco jiného pedstavuji
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centra dennich sluZzeb, ktera poskytuji ambulantniby; tuto moZznost zvolili
2 respondenti s vyenim, 2 respondenti sefetinim vzdlanim a 1 respondent
s vysokoskolskym vzadianim. Pouze osobni asistenci pak uvedli 3 respandguceni,
8 responderit se stednim vzdlanim, 1 s vysSim odbornym a 2 s vysokoskolskym
vza&klanim. Volba pouze osobni asistenceizem znamenat leh typ postiZzeni
a tim padem jen vypomocimlennich¢innostech.

V dalSi otazced 7) me zajimalo, jak jsou tyto sluzby respondenty hodngce
V ramci zpracovani odpédi jsem vysledky roziila do dvou kategorii, podle vZtni
responderit (viz. graf 13, graf 13a). Respondenti s nizSim éléaudm hodnotili
poskytované sluzbyipvazrié kladrg; 3 respondenti se zakladnim ¥zhim povazuji
sluzby za vyborné, 1 za dobré a 3 nehodnotili. dépi respondenti povaZzuji
v5 pipadech sluzby za vyborneé, v 5Stigmdech za velmi dobré, v liipact
za dostaténé a 6 respondehiehodnotilo. Domnivam se, Zedisou sluzby opravdu
kvalitni nebo respondenti nemaji moznost srovri@agpondenti seigtdnim vzdlanim
hodnoti socialni sluzby nejvice, a to ve li2ppdech, za dobré. Ostatni hodnoceni
responderit se stednim vzdlanim je toto: 2 respondenti sluzby povazuji zaomie,
7 za velmi dobré, 2 za dostae a 3 za nedost&teé, 13 respondeintnehodnatilo.
Toto hodnoceni ii¥e na jedné str&nodrazet pravdivé ohodnoceni socialnich sluzeb
nebo pouze zvoleniistdni cesty  hodnoceni. Jina situace je kipac responderit
s vysSim vzdanim, ktéi sluzby hodnoti spiSe dostate az nedostate¢. Konkrétre
1 respondent s vy8Sim odbornym a 1 respondentakegkolskym vzdlanim hodnoti
sluzby za velmi dobré, 1 respondent s vysokoSkofskyElanim za dobré, dale pak
2 respondenti svySSim odbornym ®Zhim a 2 vysokoSkolskym vikhnim
za dostaténé, 1 respondent s vySSim odbornym a 3 s vysoksi§kol vzalanim
je povazuji za nedost&m®. Pra¢ kombinace jednotlivych sluzeb byla respondenty
s vy8Sim vzdanim hodnocena poziti¢fi nez samotné sluzby jednotlivDomnivam
se, Ze respondenti s vySSim #Zhim jsou sice vice informovani a vyuZivaji vice
moznosti, avSak poskytované sluzby jim doposud mewyji. Myslim si vsSak,
Ze po napléni vSech standaifidkvality poskytovanych sluzeb by se situace mohla

zmenit.
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Otazkac. 8 zji¥ovala, jaké socialni davky respondenti vyuzivapnlkétre jaké
davky statni socialni podpory a také nowviispivek pi pé&i (zakon o socialnich
sluzbach). Z grafu 14 je patrné, Ze gr@wispivek pi p&i je davka, kterou rode dsti
s mentalnim postizenim vyuZivaji nejvice, 36 resigoii (48 %). Ostatni respondenti
uvackli zbyvajici davky, pipadré jejich kombinaci. Konkréth rodicovsky gispivek
vyuziva 11 respondeint(15 %), rodéovsky gispivek a gidavek na di pobiraji
4 respondenti (5 %), stgjntak 4 respondenti (5 %) pobiraji réovsky gispivek
a pispivek @i pé&i a 12 dotazanych (16 %) uvedlo kombinagispevek pi p&i
a pidavek na di& Jen 8 respondent(1l %) uvedlo, Zze Zadnou davku nevyuZziva.
Vysledky tedy ukazaly, Ze nova ,davka“ #gpsvek pi pé&i, ktera vesla v platnost
s novym zakonem o socialnich sluzbach, je respdapdgmzivana a jsou o ni pame
dost informovani. Myslim si, Ze je to z tohvdbdu, Ze rodie mohou timto fispevkem
zajistit vice sluzeb pro své¢til a hlavre je predevSim na nich, pro jakou sluzbu
se rozhodnou. #ispivek na péi také umohuje kombinaci s jinymi davkami arigmy.
Na druhou stranu je nutné podotknout, Ze jsou &¢prétSinou rodée, ktei rozhoduiji,
jak bude s fisptvkem naloZeno.

Pro pgehlednost jsem i tyto vysledky rafia podle vzalani respondeit
avSak vtomto ppad si myslim, Ze vysledky maji pouze informativni cider.
Tyto davky statni socialni podpory totiz odvisigde @Fijmu rodica, ale také od &ku
ditéte. Jina situace je Fipadt prispivku pri p&i, ktery je vyplacen na jiném principu
a z jiného systému. U tohotaigpivku Ize vSak sledovat, do jaké miry jsou tadi
informovani. Z tabulky 2 je mozné vigt, Ze prav prispivek @i p&ii je vyuzivan vSemi
respondenty bez rozdilu uksemého vzdani. Je mozné tedyici, Ze vsSichni
respondenti jsou o tomtdippsvku informovani.

Na tuto otazku navazuje otazka9, kterou respondenti hodnotili socialni davky.
U tohoto hodnoceni jsemigqdpokladala, Ze &Sina respondefit bude spokojena
s davkami, které pobiraji.r@devSim jsem tak soudila z vySgspevku pri p&i, ktery
pobira ¥tSina hodnoticich respondérd také vyse rodovského pispivku se zvysila.
Respondenty jsem ro&ida podle vzélani. V grafu 15 je zachycen nazor respondent
s niz§im vzdldnim. Ti podle mych jedstav hodnotili davky ipvazr pozitivre.
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Konkrétre respondenti se zakladnim @him povazuji socialni davky v Ifipact
za dobré, ve 3 ifpadech za velmi dobré a v Xipadt za dobré, 2 respondenti
nehodnotili. Vywéeni respondenti hodnotili davky v 5tipadech za vyborné
a v5 za velmi dobré, ve 4iipadech za dobré a jen ve Zpadech za dostatee
a 1 respondent nehodnotil.

Respondenti s vysSim wddnim tak pozitivni ve svém hodnoceni nebyli.
Z grafu 15 lze wyist, Ze pouze respondenti séedhim vzdlanim pouzili i kladného
hodnoceni, a to ve 2fipadech vyboré v 1 pgipac velmi dolie, ve 27 pipadech
dolre. Jejich dalSi hodnoceni, st&jako ostatnich respondéntbylo spiSe negativni.
Respondenti se igdnim vzdlanim tedy povazuji davky v b5 fipadech jest
za dostatené, ve 2 ppadech za nedostat® a 2 respondenti nehodnotili.
Pouze 1 respondent svysSim odbornym éldm povazuje davky za dobré,
2 respondenti za dostate®® a 1 nehodnotil. VysokoSkolsky ani respondenti
hodnotili davky pouze v 1 ifpact jako dobré, ve 3 fipadech za dostateé,

2 za nedostateé a 2 nehodnotili. Zthto vysledk je patrné, Ze ani navyseni
n¢kterych davek nebylo pro respondenty dagji@i. Respondenti jsou tedy o davkach
ponerné dost informovani, ale jejich vySe neni pré vyhovujici. Podle mého nazoru
tento vysledek rize souviset ndp se Zivotnim stylem respondérda s Zivotni Urovni,
na kterou jsou zvykli a pozaduji ji i pro sv&idV piipadt, Ze nap. celodent peu;ji

o své diE a nemohou pkh vykonavat své za#stnani, nize byt jejich pijem
atim i jejich Zivotni Urovie niZsi.

Otazkou ¢. 10 jsem zjiBovala, zda respondenti vyuZivaji jednordzovych
piispivka, neba@ ho Ize pouzit na konkrétni ,paroky” pro &ti s postizenim.
Tuto otazku jsem vlozila do dotazniku z tohévadu, Ze jsem secholikrat setkala
stim, Ze lidé s postizenim o tomtaigmvku c¢asto newdi. Zajimalo n& tedy,
zda respondenti tentofippivek vyuzivaji a jsou o&m informovani. Z grafu 16 Ize
vycist, Ze respondenti veé¢tgine pripadi o tomto gispivku védi, i kdyZz ho pilis
nevyuzivaji. | vtomto grafu jsem rodda respondenty podle vZt&ni. Do jisté miry
se ukazalo, Ze spiSe respondenti s vysSiméldaom jsou o tomto ispivku
informovani dostainé. Zatimco respondenti s niz§im ¥@him také uvadi,
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Ze o tomto fispEvku nevi. PesrEji, 4 respondenti ze 7 se zakladnim &adim uvadli,
Ze o tomto fispevku nevi; zbyvajici 2 odp@ddli, Ze jej nevyuZivaji a pouze
1 respondent ho vyuzil na kompetza pomicku. Myslim si, Ze tato situacetde
vyplyvat i z nedostatmé snahy &kterych pracovnik rodice o této moznosti
informovat. Vyweni respondenti také ve 2Zipadech uvedli, Ze o tomtdippsvku nevi,
10 respondefit ho nevyuZziva, dalSich 5 responderito vyuzilo na kompenzai
pomicky a na péizeni motorového vozidla. VSichni respondenti gedstim vzdlanim
tento pispivek znaji, avSak v 31 ijpadech jej nevyuZivaji a pouze v 8 ano,
a to na kompenzai pomicky, pdizeni motorového vozidla a na .
Z responderit s vy§Sim odbornym vzthnim tento pispsvek vyuziva ¥tSina, tedy
3 ze 4, a to na pizeni pditace a motorového vozidla. Stéjntak tomu je
u vysokoskolsky vzglanych respondefi ktei v5 pipadech z 8 tento ifspivek
vyuZivaji, a to na pdzeni kompenzmich pomiicek, motorového vozidla a pitece.

| zde se ukazalo, Ze respondenti s vySSimelandm jsou vice informovani a vice
piispivek vyuzivaji.

V ramci doplgni socialniho systému jsem polozila i otazku, jakévky
dichodového pojighi respondenti pro své divyuzivaji. Graf 17 ukazuje, Ze davky
dichodového pojighi nejsou respondenty {ifpS vyuzivany, konkrét&
52 respondeiit (69 %) je nevyuziva. Plny invalidniadhod pobira 21 di (28 %)
responderit a 2 dti (3 %) respondeiitpobiraji siroti dichod. Rekvapilo n&, Ze plny
invalidni dichod pobira tak malé mnoZzstvétd responderit Vyswtluju si to tim,
Ze jejich zdravotni stav zatim neodpovida pIné lidité a jejich stav se stéle vyviji.
Tomu odpovida i &koveé rozlozeni &i responderit, kdy do 19 let ¥ku je vice nez
50 % diti. Respondenty (rode) jsem také roztila podle vzalani do tabulky (3)
a zji¥ovala, zda davky ichodového pojighi vyuzivaji vSichni pro své&tl stejre.

Z tabulky je Zejmé, Ze pr&vrespondenti s nizSim v&dnim vyuZivaji davek vice nez
respondenti s vysSim vadnim. Konkrétg 4 cti respondenit se zakladnim vadianim
ze 7 vyuzivaji plného invalidnihoadhodu, oproti 2 é&em respondeit ze 6
s vysokoskolskym vz#lanim. Tento vysledek si Ize na jedné stramyswtlit
podminkami, které &i responderit jeS€ nesplnily pro piznani davky nebo &sSi
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snahou a ,virou“ rodia stav svych &i zmenit, neustrnout a vyuzit vSech mozZnosti
ke zlepSeni¢i na druhé strah nepotebnosti této davky vzhledem kjmu rodiu.
Ale byli to pra¥ rodice se zakladnim vzthnim, ktéi uvadli, Ze invalidni dichod
sami pobiraji; mozna i proto je proé rsnazsi viidit tuto davku pro své i,
neba’ dolre znaji podminky jeji vyplaty.

V nasledujici otazce respondenti davkyicldodového pojighi hodnotili.
Jako u pedchoziho hodnoceni povaZzuji respondenti s nizsddlanim davky vice
za dostaujici nez rodie s vySSim vz&danim. Za vyborné vSak tyto davky nepovazuje
nikdo z respondefit Respondenti se zakladnim w#&him hodnotili davky v 1 fipads
za velmi dobré a ve 3fipadech za dobré; 3 respondenti davky nepobiraji,
proto nehodnotili. Vyteni respondenti pak davky povaZzuji ve iZppdech za velmi
dobré, v5 pipadech za dobré a ve Zigadech za dostatee, 8 respondeit
nehodnotilo. U respondénts vySSim vz&lanim bylo hodnoceni spiSe negatij,
za velmi dobré davky nepovazuje nikdo z sédiAvSak 4 respondenti seratinim
vzklanim povazuji davky za dobré a jen 3 za dos&tete 32 jich nehodnotilo.
Respondenti s vySSim odbornym ¥ohim v 1 pipadd a respondenti
s vysokoskolskym vzdanim ve 2 pipadech povazuji davky za dostaté, zbyvajicich
9 respondeiit s vy$Sim vz&8anim nehodnotilo. Myslim si, Ze toto hodnoceniofxs
muze odrazet vysi fijmu rodica. Pokud rodie maji podob& vysoké pijmy jako
je diachod jejich di¢te, mohou chapat tyto davky ve srovnani se svyijmpm
za ffimérené. Zatimco rode, jejichz gijem je vySSi a da@vaji svym dtem utity
standard, mohou tyto davky povazovat spiSe z&me&fené, a proto je hodnotitite.

Otazkouc¢. 13 jsem chila zjistit, zda roditm pomaha jestn¢jaka organizace
ieSit jejich problémy, nelfovychova di¢te s mentalnim postizenim s sebouiZm
piinést mnoho starosti. Graf 19 ukazuje, Ze respdgdsivySSim vz&anim jsou
tyto organizace vyuZivany teéin pIné. Konkrétre  vSichni  respondenti
s vysokoskolskym a vysSim  odbornym  ®t&him je  vyuZivaji  pla.
Také 36 respondeintz 39 se sednim vzdlanim a 10 ze 17 vyenych respondeit
vyuziva tchto instituci. Pouze respondenti se zakladnimélandm odpovdéli
v opa&ném pomdru, 4 respondenti je nevyuzivaji a 3 ano. Myslifnzsi tyto vysledky
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swedci o snaze rodii ziskat co nejvice informaci pro @gevychovu aieSeni problérin
svych @ti. Znalost a vyuzivani konkrétnich sdruzeni pagoxyda o nezastupitelné roli
neziskového sektoru, ktery nabizi Sirokou Skalumos# a sluzeb pro rodiny s &#gm

s mentalnim postizenim. Myslim si, Ze mnohym ot sta&i pouze skuténost podlit

se o0 své problémy £kym, kdo si prozil &co podobného. Jini mohou hledat co nejvice
moznosti pro své dit zajiSenim jeho pateb sluzbami nebo pouze vypiim volného
casu. Pra¥ v téchto organizacich se ra@ dovidaji nap o narocich na davky,
které mohou ziskat, ale nevi o nich, nefsm to pracovnici tadi ne‘eknou.

Otazku ¢. 14, kde se dotazuji rafti, zda navstivili Centrum sluzeb
pro zdravots postizené, jsem vloZzila z toh@wbdu, Ze tato centra nabizidu moZnosti
a aktivit pro lidi s iznym postizenim, ale spousta radjich nevyuziva. V grafu 20 si
lze mou domdénku potvrdit. Opravdu &tSina respondefituvedla, Ze toto centrum
nenav&vuje. Konkrétg tak odpo¥délo 5 respondefit se zakladnim vzdanim,

8 vywenych respondeint 32 respondefitse stednim vzdlanim, 2 s vy§8im odbornym
a 5 svysokoskolskym vzthnim. Tento vysledek lze na jedné stachapat jako
neznalost a neinformovanost a na druhé &trgako pouhou nedostupnost
¢i nevyhovujici nebo nedosigici nabidku centra pro respondenta. Minim tim,
Ze si rodée radji zvoli pfimo specializova¥Si neziskovou organizaci nez centrum
se Sirokym (obec)Sim) zakirem aktivit.

Nasledujicimi démi otazkami se mi #la primo potvrditéi vyvratit hypotéza |.
Otazkou ¢. 15 jsem se ptala respondgnfak podle nich funguje informovanost
o davkéach, sluzbach a moznostech. U této otadzky jpedpokladala, Ze &Sina
responderit nebude spokojena. Vychazim z praxi, které jserolatrgala a na kterych
jsem se setkavala pr&g nespokojenostéchto rodéa. Z grafu 21 je patrné, Ze raei
s niz8im vzdlanim byli ve svém hodnoceni méai a celou situaci vidi spise
pozitivngji. Vysledky ukazuji, Zze 3 respondenti se zakladnimklanim hodnoti
fungovani za velmi dobré, 3 respondenti za dobrpoaze podle 1 respondenta
nefunguje. Podolin je tomu i respondeat vyucenych, kt& vidi fungovani
ve 4 gipadech jako velmi dobré, v %ipadech jako dobré a podle 4 respondent
nefunguje. Tento spiSe kladny postoj vychazi podéo ndzoru pré&vz nedostataé
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informovanosti rodii. Samo¥ejm¢ mohou byt se situaci spokojeni a opravdu
informovani, ale na druhou stranu jim takéz®a chykt srovnani, které by jim ukazalo
vice moznosti.

Oproti tomu respondenti s vysSim wahim zaujali spiSe zaporny posto;.
Jen 3 respondenti sefatinim vzdlanim povazuji fungovani informovanostiCeské
republice za velmi dobré, 9 respondemt dobré a podle zbyvajicich 27 responilent
informovanost nefunguje. Respondenti s vySSim adpor vzé&lanim pak hodnoti
informovanost v 1 fipad jako dobrou a podle 3 respondientefunguje. Podobny
nézor sdili i respondenti s vysokoSkolskym &tadim, ktéi pouze ve 2 ffipadech vidi
fungovani informovanosti jako dobré a podle 6 reslemfi nefunguje. Z toho je patrné,
Ze respondenti svySSim \&é@nim spokojeni s fungovanim  systému nejsou.
Z predchozich vysledk sice vyplyva, Ze tito respondenti jsou schopniaiyat vice
moznosti v ramci socialniho systému, ale jen dik§ igiciati tyto moznosti hledat.
Fungovani samotného systému informovanosti jim hewyje. Myslim si, Ze pr&v
vSechno to, co si museli sami zjistit a vyhledatn jdava moznost srovnani.
Timto zpsobem ziskali spoustu informaci &di, jaké by mohli asi mit moznosti.
Na druhou stranu jsou si ale také&domi toho, Ze jsou v této pozici jen diky vlastni
aktivité a ne fungovani systému, ktery by je o jejich matech informoval.

V otazce¢. 16 si tento sy nazor jedt vice potvrzuji. Graf 22 tuto moji
hypotézu o0 nedostajicim  pocitu  informovanosti  rodli  znazotuje.
Presrt 58 respondent (77 %) zcelého vzorku uvedlo, Ze nejsou dostgte
informovani. A jen 17 respondent(23 %) se citi byt dostate® informovano.
Jak vyplyva z grafu 22a, jsou to p&arespondenti s nizSim v&dnim, ktéi se citi byt
informovani. Konkrétd 4 ze 7 respondeintse zakladnim vzdanim a takeé
10 ze 17 respondeantvyucenych se citi byt informovano. Oproti tomu respanide
se stednim vzdlanim odpo¥déli kladné jen ve 3 pipadech z 39, u respondént
s vysSim odbornym vzthnim a vysokoskolskym vnim neodpogdél kladneé zadny
(0) respondent. Timto se ukazuje, zed&adi pi hledani moznosti hraje vyznamnou
roli. Praw rodi¢e s vySSim vz&ldnim podle mého nazoru negfitpiijmout ,zakehly

standard®, ale chji byt vice informovani.

132



Mohu tedy konstatovat, Zeprvni hypotéza se mi potvrdila neba

77 % respondefitneni podle vlastniho nazoru dostateinformovano.

Druha hypotéza byla postavena na tvrzeni, Ze¢iiodi diti s mentalnim
postizenim a organizacim poskytujicim socialni ponzo podporu chybi uceleny
piehled moznosti. Tato hypotéza byla&imwana pomoci zbyvajici otazky v dotazniku a
také z poskytovanych informaci od pracovnikbrganizaci pracujicich s rodinami
s détmi s mentalnim postizeninCéast tykajici se rodi byla potvrzena odp@dmi
responderit na otdzku¢. 17, kterou jsem zji®vala, co by jejich informovanost
zlepSilo. Z grafu 23 vyplyva, Ze nejvice, 18 regpemti (24 %) by uvitalo prav
uceleny a pedevSim dostupnyiehled. DalSim 13 respondént (17 %) by pomohli
letaky s informacemi o moznostech, které mohou itylZale 11 respondeit(15 %)
vidi problém v nedostata¢ informovanych pracovnicich. Podobnou odfabvkterou
uvedlo 9 respondeit(12 %), gedstavovali brozury s moznostmi pro lidi s mentalni
postizenim. Pouze 4 respondenti (5 %) uvedli nedielstempatie ze strany pracowinik
a 3 respondenti (4 %) spaji nedostatek v chyfficich ucelenych spotaych webovych
strankach. Zbyvaijicich 17 respondef23 %) neodpovidalo, nebw predchozi otazce
uvedli, Ze jsou s informovanosti spokojeni. | tygsledky jsem rozéila podle
vzklani respondeiit do tabulky 4. Respondenti se zakladnim &ladim uvedli
v 1 pripact informované pracovniky a ve Zipadech dostupnyiehled. Respondenti
vyuceni vidi ve 2 pipadech nedostatek v pracovnicich, ve ifparech jim chybi
dostupny pehled a ve 2 ifpadech letaky. Respondenti s¢éedhim vzdlanim neli
Sirokou Skalu odpadi; 3 respondedtm chybi informovani pracovnici,
10 respondeim dostupny fehled, 11 respondeaih letaky a 9 respondeim brozZury.
Respondenti s vy$Sim odbornym a vysokoSkolskyngléndm neli podobné odposdi.
Vzdy 1 respondentovi svySSim odbornym &adim chykl dostupny pehled
a dostaten¢ informovani pracovnici, 2 zbyvajicim respondemt pak empatie
pracovniki. Respondenti s vysokoskolskym wahim uvedli ve 4 fipadech
informované pracovniky, ve 2fipadech dostupnyiehled a ve 2 ifjpadech empatie
pracovniki. Spolénymi odpo¥dmi pro vSechny respondenty byli ,informovani
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pracovnici“ a ,dostupny fehled“. Podle mého nazoru a zkuSenosti z praxi jsou
pracovnici jednotlivych tadi informovani, ale ne ifli§ ochotni tyto informace
poskytovat nebo odpovidaji pouze na konkrétni datdiée a uz mu neposkytnou radu,
informaci o existenci jiné davkyi sluzby, které by mohli v ramci jejich institucedice
také vyuzit. | zdchto vysledk a také odpaoidi pracovnik jednotlivych Gadi soudim,
Ze pra¥ uceleny pehled by pomohl i jim $ praci. Vzhledem k tomu, Ze jednotlivymi
»socialnimi Gady” projde den#& spousta lidi, ucelenyigehled nap v podok letaku
by pracovnikm jejich praci usnadnil. Mohli by tak poskytnoudi@im komplexrjsi
informace o jejich moznostech. Pé&aletdky a brozury byly dalSi odpédi, ktera
se rekolikrat objevila, a kterou by uvitali i rogk cEti s postizenim. Odped’ ,spoleiny
web“ mé prekvapila, nebth se domnivam, Ze existuje velkada stranek denych prag
osobam s postizenim. Pro ilustraci a doloZzeni umadékolik webovych stranek
(viz. priloha¢. 7) Respondefin s vysSim vzélanim pak chybla i dostaténa empatie
pracovniki. Myslim si, Ze tyto odpadi prameni ze zkuSenosti s jednotlivymi
pracovniky (@edniky) ,u gepazky“, ktéi pouze vyizuji zadosti a ostatni okolnosti
je nezajimaji.

K ovéreni této hypotézy jsem vychazela §eEtnazod pracovniki jednotlivych
instituci, se kterymi jsem spolupracovaléi pozdavani dotazntk a kEhem praxi.
| ti mné potvrdili, Ze ucelenyighled, ktery by mohli nabidnout svym kliént, by jim
v jejich praci pomohl. Rehled socialnich davek a sluzeb uvadintilope ¢. 8. Myslim

si tedy, Ze druha hypotéza se mi potvrdila
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6. ZAVER

Myslim si, Ze je spravné a ocegrihodné, Ze se v stasné spoknosti objevuje
usili a snaha #eSeni problematiky Zivota lidi s postiZzenindginé mentalniho) &eSeni
situace jejich rodin. Existujiada instituci, sdruZzenigtgich¢i mensich projekt a velké
mnoZstvi soukromych aktivit progtl s postizenim a jejich rodiny, které se jim snazi
pomoci zvladnout jejich kazdodenni starosti. Jakaje pak mozné, Ze sé&asto
setkavame se situacemi, kdy rgkti s mentalnim postizenibikaji, Ze wibec ne¥di,
co maji ¢lat, co vSe zde existuje, na koho se maiji obrptila

Podle mého ndzoru systém informovanostizngch moznostech, které rodina
s digtem s mentalnim postizenim ma, neni totiz stal& jddstaténé propracovan.
Pfi zpracovavani své diplomové prace jsem zjistila, existuji nedostatky prav
v oblasti vyhledavani informaci a sluzeb. Probléachto rodin tedy neni jen
v jejich neinformovanosti, al€asto i v neinformovanosti samotnych poskytovatel
sluzeb a podpory. Velkd inforyai propast existuje ipdevSim mezi statnimi
institucemi, které poskytuji vedleaznych sluzeb také podporu v podollavek,
které jsou pro rode dti s postizenimtasto dilezitym gijmem a mezi neziskovymi
organizacemi, kter&mto rodinam mohou nabidnout informace a konkré&amnerené
sluzby a pedevsSim pomoc a pochopeni v nelehké situaci.

Tato diplomova prace byla z&hena pra¥ na zjiSéni informovanosti rodia
déti s mentélnim postizenim. V ramci vyhodnocovanislegki jsem rozdlila
respondenty — rod¢ podle vzdlani, aby vysledky vice vypovidaly a nebyly tolik
obecné.

Z vysledki vyzkumu tedy vyplynulo, Ze zejména roelis vysSim vzganim
jsou na zaklagl svych odpowdi dostaténé informovani. Tento stav je ale dan
jejich vlastni iniciativou a snahou hledat mozn@st své dti. AvSak pra¥ tito rodice
uvackli, Ze oni sami se byt informovani neciti. Vy8uiji si to jejich znalosti situace
a moznosti, kterych se vSak museli dopatrat sami.

Jina situace je vifpact rodicu s nizSim vzdlanim, ktéi maji spiSe pocit,

Ze jsou informovéani; samtgimé ne vSichni. Vtomto tvrzeni vidim problém
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chykgjiciho srovnani, nehbotito rodice Zejmé newdi, jakych dalSich moZnosti
by mohli jeS¢ vyuzit.

Z celkového posouzeni vysledkvyzkumu tedy vyplynulo, Ze rotk dkti
s mentalnim postizenim se neciti byt dostateinformovani o moznostech, které
by mohli pro své dé& vyuzit. Jak je patrné z odp&di, problém je ve Spatrfunguijici
informovanosti v ramci socialniho systému. Timto ree potvrdila prvni hypotéza
a do jisté miry i cil prace, ktery byl z&men na zji&ni informovanosti rodia deti
s mentalnim postizenim 0 moznostech socialni pydp@omaoci.

Predpoklad druhé hypotézy, Ze réitin bude chy#t uceleny pehled moznosti,
ktery by jim @i p&i o jejich dit s postizenim pomohl, se mi také potvrdil. Samided
se neciti byt informovani. Nejtsi nedostatky spatji v chykgjicim prehledu moznosti
a také v nedostate¢ informovanych pracovnicich. Praypracovnikm ,socialnich
organizaci“ a ,Skolskych instituci“ by tentaghled mohl pomoci. Usnadnil by jejich
praci a zarovie by svym klienim - rodicim poskytli co nejvice informaci.

| ztoho divodu jsem vytvéla ,pirehled zakladnich moznosti* pro roeidsti
s mentalnim postizenim (viziippha¢. 8). Timto ,prehledem” jsem se snazila naplinit
cil prace. Po zmapovani s@sného stavu jsem tedy vytila ,piehled”
pro snazsi orientaci ragli déti s mentalnim postizenim wipadnych moznostech.

Doufam, Ze nedostatky v oblasti vyhledavani a zpedkovani informaci
pro lidi s mentalnim postizenim a hlavjejich rodiny se v co nejblizSi déhzlepsi®,
¢imz se nize ,zlepSit* i kvalita jejich rodinného Zivota. Miiplomova prace tak fize
v tomto snéru vést alespok ¢ast&nému zlepSeni informovanostkierych rodu.
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Piiloha ¢. 1

Tabulka: Stupné mentalni retardace podle MKN — 10

Kdodova ¢isla | Slovni oznéeni Pasmo IQ
F 70 Lehka mentalni retardace (debilita) 50-70
F71 Stedre t¢Zka mentélni retardace (imbecilita) 25— 49
F72 Tézka mentélni retardace (idiocie) 20-34
F73 Hluboké& mentalni retardace (idiocie) 0-19

V z4vorce jsou uvedeny staré nazvy, které se vrdndsk® jiZ nepouZivaji,

protoZe ziskaly v gibéhu ¢asu pejorativni vyznam.

Zdroj: SVARCOVA, |. Mentalni retardace /V&thvani, vychova, sociélni pé/. Praha:
Portal, 2000. 184 s. ISBN 80-7178-506-7.



Piifloha €. 2

Desatero zasad pro rodie a vychovatele éti s postizenim

1. Rod¢e maji o svém diti co nejvice wdeét.

Je dolse, kdyZ di, jaka je podstata postiZzeni jejichétkt Mohou mu pak Iépe
porozungt a pomahat. Dopotuje se, aby se ptali odbornych pracovinikez sha#li
informace pilezitostre v okruhu svych fatel. Nemuseji se za své otazky a dotazy
stydit, ale naopak maji si dage diukladnd vyswtlit. Pak je tu i moznost literatury,
piednasek, kurz Dilezité je, aby rodie meli moznosti setkavat se s rédipodobrg
postizenych &i. EXxistuji izna zajmova sdruzeni r@di a pratel dti s postizenim
(nag@. Sdruzeni pro pomoc mentélrpostizenym). Jde zde orgulavani vlastnich
poznatki, zkuSenosti a vzdjemné posilovani a povzbuzovémi, ma nepochykin

psychohygienicky a terapeuticky vyznam.

2. Nes#sti ne, ale kol a zkouska!

ProZzivaji-li rodte postizeni svého dfe pouze jako ne&ti, ranu osuddi néco
podobného, nepomaha to aniédjt ani rodtam. Je to z toho id/odu, Ze nesgsti
Znamena pasivitu a uz@ni do sebe, zatimco Ukol vede k akdiviPrag aktivita
télesna a dusSevni je vyznamnyiimitelem psychohygienickym. PostiZzeni&ét a jeho
zvladnuti znamend velky Zivotni Ukol, ktery se v&&krozdlit do mnoha drobnych

dilcich ukoli. Dobré je také pozvat ku pomoci ostatieiny rodiny a svéiatele.

3. Oktavost ano, ne vSak diovani se!

Dit¢ s postizenim potbuje porozurni a pomoc rodii a blizkych. Sotasre
mu vSak musi byt oporou, vychavimo vést, dit ho, naphovat jeho s¥t pohodou.
Tato ,prace” velmi vgerpava a mnozi ro¢k mivaji gedstavu, Ze jejich povinnosti
je okétovat se do krajnosti, Ze nikdo jiny z& mic neudla a dikti neporozumi.
Vycerpani rodie pak ale nemohou di# pomahat svym &em. Je tedy nutné,
aby si udrZzovali dobrouélesnou a duSevni kondici. tl2Zité dopordeni tedy zni:



praci s digtem a péi o n¢ od paatku v rodir rozclovat, tedy nenechavat ji pouze

na jednontloveku.

4. S horSim pitejte — lepSim se dejtégkvapit.

Rodite zdaleka tolik netrpi Uzkosti, kdyZz realistickycpaji s vyvojovymi
obtizemi di¢te, nez kdyz neustale doufaji a v rychly a zé&zyaobrat, a jsou vzdy
zklaméani. Je pravda, Ze |ékaa psychologové, kieé dit¢ vySetuji, nemohou vzdy
s koneénou jistotou a do vSech podrobnosti dalSi vyvajtdifredpovidat, ale s &itou
pravéEpodobnosti jej mohou naztia Dulezité je gijmout, Ze se d& vyviji svym

viN s

a uvazovat o tom, co dovede, cézm, co jim @dla na di¢ti radost apod.

5. Dite samo netrpi!

Dit¢ s postizenim obvykle Zije, jako kazdé jiné, svymisklym Zivotem a méa
sve dtskeé radosti a starosti. Samo netrpi — trpi jéoliém! V naprosté &Sine pripad
své vyvojové obtize neproziva jako bolest a trgpeeld@ nema, £im swvij sowasny
stav srovnavat. &ktefi rodice a hlave prarodée maji sklon si fedstavovat, Ze dit
vyvijejici se opozéhé, nasledkem tohoto stavu stradiesre a duSeva. Je to dano tim,

Ze jsou k ditti citové vazani a ¥di, jak by se rlo za normalnich okolnosti projevovat.

6. V pravycas a v nalezité ng!

Tato zasad#kd, Ze kazdy cilesddomy krok ve vycho¥, ve vyvojové stimulaci,
Pro vSe, co s ditem rodte cElaji, je vhodné utité vyvojové obdobi a davkovani.
DulezZité je, aby se rode soustedili zejména na to, co ma u &é nejwtsi realnou
nadsji na Usgch. To vSe je dlezité pro to, aby si ditosvojilo spravné navyky.



7. Nejsme sami!

Je vice rodit, ktefi maji di€ s podobnym postizenim a jsou ochotni sdilet
své zkuSenosti. Solidarita lidi, kiezazili niico podobného, fite byt velkou oporou.
Vedle |ékaa a dalSich odborniktaké existujgtada klulii, organizaci a sdruzeni, kie
jsou ochotni @inné pomahat. V satasné dob jsou to i tady, které maji tendence
chovat se vsicrgji. Mnohé zkuSenosti ukazuji, Ze pomoci dovedoigé Inezaséceni
a nezkuSeni. @ezita je v tomto fipact otewenost. Rodie cti s postizenim by i

byt zapojeni, steghjako ostatni, do SirSich spoeskych kruh.

8. Nejsme ohrozeni!

Rodie diti s postizenim byvafiasto az fecitlivéli na zajem druhych lidi, jejich
pohledy a chovani.Bdem @¢ekavaji, ze se druzi lidé budou divat s nepochopeni
a nadazenosti. Mnohdy nesnasSeji ani projevy litosttasti, by jsou migny ugrimng.
Stava se pak,Ze Ziji v jakémsi neustalémetiafakoby staletekali utok. Maji tendenci

se izolovat.

9. Chraime si rodinu a manzelstvi!

Rodite diti s postiZzenim jsou zvySerzatizeni Uzkostmi, n&dm a nezvyklymi
pracovnimi a vychovnymi naroky, kterdimaSi pé€e o jejich di¢, coz mize dnesni
rodinu spojovat nebo naopak rozkladat. Redby si ngli byt vzajemnou oporou.
DuleZithd je i opora a pomoc z okruhy blizkych. Nutjgéi pochopeni, Ze fjjeti
této situace trvd kazdémuzre dlouho. Steja tak jejich prozitky mohou mitiznou

silu a hloubku.

10. Budoucnost ve vyhledu!

Rodike musi v klidu uvazit, jak zajistit budoucnostétdt svou a své rodiny.
Znamena to realisticky zvazit, jak dalece dokajistigjejich poteby. Objevuje se zde
otazka vzdlavani, pomocnych z&eni apod. Na Zadnou &hto otdzek nelze dat
obecnou odpad’. VZdy je nutné posoudit celou situaci z mnoha iskekd a poradit se
s odbornymi pracovniky, kie vyvoj ditte sleduji. Také se€asto objevuje otazka,



zda mit dalSi d& ZkuSenosti ukazuji, Ze dalSi zdravéeditrodirg prinasi wtSinou
uklidnéni, vyrovnani a ozdraveni celého predii, coz prospiva vsem,cetrg
postizeného dite. Rodéum se také radi, aby si dali provést geneticka a yiyseteni,
kterd by mohla ukazatipadné nebezgépostizeni dalSiho dite.

Zdroj: http://www.rodina.cz/clanek942.htm



Piilohaé. 3

Deklarace prav ditte

Preambule

U védomi toho, Ze lid Spojenych nafodnovu vyhlasil v Chaét svou viru
v zakladni lidskd prava a vustojnost a hodnotu lidské osobnosti a rozhodl se
spojenych naradvyhlasila ve VSeobecné deklaraci lidskych pravkaedy ma vSechna
prava a svobody v ni stanovené bez jakéhokoli Sozéini podle rasy, barvy pleti,
pohlavi, jazyka, ndbozenského, politického nebéhosmysleni, narodnostniho nebo
socialniho gvodu, majetku, rodu nebo jiného postaveni, z& dib svou &lesnou
a duSevni nezralost gebuje zvlastni zaruky, pé a zvladstni pravni ochranu
pied narozenim i podm, Ze pateba &chto zvlastnich zaruk byla zakotvena v Zenevské
deklaraci prav déte z r. 1924 a uznana ve VSeobecné deklaraci laskyrav
a ve statutech mezinarodnich odbornych organizacosttnich mezinarodnich
organizaci, zabyvajicich se otazkamigé dti, Ze lidstvo je povinno datétem
to nejlepsi, co jim e dat, Valné shroma&alii prohlaSuje tuto Deklaraci prav &g,
aby dti mohly prozit $astné dtstvi, uzivat prav a svobod zde uvedenych ku gciap
vlastnimu i prosgchu spolénosti a vyzyva rode, muze i Zeny a dobrovolné
organizace, mistnirady a vlady zemi, aby uznali tato prava a snagildesahnout
jejich dodrzovani cestou zakonodarnych a jinych tigpé provadnych postup#

s &mito zasadami:

Zésada 1

Dit¢ poziva vSech prav stanovenych v této Deklaracito Tarava ma
bez vyjimky kazdé d& bez rozliSovani nebo diskriminace podle rasyyypaleti,
pohlavi, jazyka, nabozenstvi, politického nebo hmésmysleni, narodnostniho nebo

socialniho pvodu, majetku, rodu nebo postavenijia jeho samého, nebo jeho rodiny.



Zésada 2

Dit¢ poziva zvlastni ochrany. Zakon a ostatni fgydt neci mu poskytuji
piilezitost i prostedky k tomu, aby se mohlo rozvijet fyzicky, dus&vmoralre,
duchoviég a socialg zdravym zfisobem a v podminkach svobody &éstbjnosti.
NejvySsSim ndtitkem zakonodarn&nnosti v této oblasti je zjem die.

Zasada 3

Dit¢ ma od narozeni pravo na jméno a na staislysnost.

Zésada 4

Dité poziva vyhod socialniho zabezpai. Je oprawmno vynistat a rozvijet se
ve zdravi; proto se jemu i jeho matce poskytujeazwii pée a ochrana detne
piimérené pée v dolg pred jeho narozenim i poém. Ditt ma pravo na iimérenou
vyZzivu, bydleni, zotaveni a Iékskou péi.

Zasada 5
Diteti, které je fyzicky, duSewnnebo socialé postizeno, se poskytuje zvlastni
zachézeni, vychova a & jak to vyZaduje jeho zvlaStni postaveni.

Zasada 6

Dit¢ potebuje k plnému a harmonickému vyvoji své osobndasku
a porozunini. Pokud je to mozné, ma wgtat v péi svych rodén, kteri jsou za @
odpowdni, a v ovzduSiifizné, moralniho i materialniho zabezeai; dit v atlém &ku
muze byt odlodeno od své matky pouze za vyjitngch okolnosti. Spotmost i Gady
jsou povinny poskytovat zvlastni giédétem bez rodii a dtem bez fimérenych
prostedki k Zivotu. Finagni podpora statu a jinA pomoétem z pgéetnych rodin

je zadouci.



Zasada 7

Dit¢ ma narok na vzdani, které ma byt bezplatné a povinné, aléspo
v zaatenich stupnich. M4 mu byt poskytovana vychova, ktpomaha zvysit
jeho vSeobecnou kulturni Urave umozni mu na zakladtejnych pilezitosti rozvijet
jeho schopnosti, Usudek a smysl pro mordlni a bociddpowdnost a stat se
tak platnymclenem spolénosti. Nejlepsi zajmydi maji byt vad¢imi zasadami pro ty,
kdoz odpovidaji za vychovu a vedenitit Tuto odpo¥dnost nesou v pni@ac rodice
ditcte.

Dit¢ m& mit plnou moznost ke hrdm a zotaveni, jeZ Bly mit stejné poslani
jako vzdlani; spolénost a statnifiady maji usilovat o to, aby ditnohlo tohoto prava

uzivat.

Zésada 8
Dit¢ bude za vSech okolnosti mezi prvnimi, komu budskpimuta ochrana

a pomoc.

Zésada 9

Dit¢ m& byt chraégno pred vSemi formami nedbalosti, krutosti a viis6ovani.
Nesmi byt pednmetem obchodu v Zadné podolDit¢ nesmi byt fijato do zanistnani
pied dosazenimipnéieného minimalnihodku; v Zzadném fipact mu nebude vnuceno
nebo dovoleno vykonavat jakékoli povolani nebo &tmani, jez by mohlo Skodit
jeho zdravi nebo vycheéy anebo by fekazelo jeho desnému, duSevnimu nebo

moralnimu vyvoji.

Zéasada 10

Dit¢ musi byt chrdno ped ¢iny, jez by mohly podporovat rasovou,
naboZenskou nebo jakoukoli jinou formu diskriminagkisi byt vychovavano v duchu
porozungni, snasenlivosti, fatelstvi mezi narody, miru a vSeobecného bratrstvi
a v plném ¥domi, Ze svou energii a nadani néaevat sluzp bliznim.

Zdroj: http://home.tiscali.cz/iva.w/deklarace_pd.htm



Piilohaé. 4

Deklarace o pravech mentald postizenych osob, vyhlaSena na Valném

shromazdni Organizace spojenych narod dne 20. prosince 1971

Valné shromazghi (2027. plenarni zasedani OSN) vyhlaSuje tutolada&i

o mental@ retardovanych a soéasrt zada narodni a mezinarodni organizace,

aby zabezpaly, Ze tato deklarace bude slouZit na ochrachtb prav:

1.

Mentéalr postizeny ma mit v nejvysSi moznéienstejna prava jako ostatni lidské
bytosti.

Mental® postizeny ma pravo na zdravotni¢pa vhodnou fyzikalni terapii, jakoz
I na takovou vychovu, readaptaci a vedeni, ktera&umazni rozvinout v maximalni
mite jeho moznosti a schopnosti.

Mentélrg postizeny ma pravo na ekonomické zabéepea sluSnou Zivotni Urofre
Ma plné pravo podle svych moznosti produk&ipracovat nebo se zabyvat jinou
uzitenoucinnosti.

Pokud je to mozné, ma mentalpostizeny Zit v kruhu své vlastni rodiny nebo
v rodirgé opatrovnika a &astnit se iiznych forem spolgenského Zivota. Proto ma
byt v rodirg, ve které Zije, poskytovana pomoc. Je-li jeho wnis
do specializovaného #aeni potebné, maji byt prostdi a podminky Zivota
v ném tak blizké normalnim podminkéam Zivota, jak jgeio mozné.

Mental® postizeny ma pravo na kvalifikovaného opatrovniakud to vyZzaduje
ochrana jeho dobra a z&m

Mental& postizeny ma pravo na ochrandeg jakymkoli vykdistovanim,
zneuzivanim nebo ponizujicim zachazenim. JedidmEtem soudniho stihani,
ma mit prAvo na zakonny proces s plnym uznanimcsathpr odpowdnosti,
ktery vyplyva z jeho mentalniho stavu.

Jestlize &ktefi postizeni nejsou schopnic¢iné vyuzivat souhru svych prav
v disledku hloubky svého postizeni a jestlize se uk@itieba omezit tato prava
bud casténé, nebo Upla, pak musi postup pouzivany zaelem omezeni



nebo zruSeni¢thto prav chranit postizeného zakeérproti jakékoli forng zneuZiti.
Tento postup by # byt zaloZzen na hodnoceni kvalifikovanych zrialdtedi
by posoudili socialni zisobilost postizeného. Omezeni nebo zruSeni prawbyha

podrobeno periodickym revizim a musi byt odvoladainvysSich instituci.

Zdroj: SVARCOVA, |. Mentalni retardace /Vz#tavani, vychova, socialni pé/. Praha:
Portél, 2000. 184 s. ISBN 80-7178-506-7.



Piilohaé. 5

Helsinska deklarace o rovnosti a sluzbach pro lids mentalnim postizenim

Preambule:

Delegati X. s¥tového kongresu Mezinarodni asociace p&decké studium
mentalniho postizeni z 1dlenskych stét Inclusion international fjpominajic zavazneé
dokumenty OSN, jakymi jsou VSeobecna deklaracekyidls prav, Deklarace prav
mental postizenych osob, Deklarace prav zdravopostizenych osob, standardni
pravidla na vytvéeni rovnych pilezitosti pro zdravoth postizené osoby a Konvence
o0 pravech dite, odhodlani uplébvat pravo plynouci zthto mezinarodnich
dokument o lidskych pravech ve pro&gh spravedinosti vSech lidi s mentalnim
postizenim a jejich rodin, @édomujic si patebu spoluprace narodnich vykonnych
a zakonodéarnych organmistnich éadi, profesionél, komunit a vSech lidi dobréile,

v zajmu ochrany prav audtojnosti osob s mentalnim postizenim na svéfetraiti

v Helsinkach 11¢ervence 1996 deklaruji a vyhlasuji nasledujicigpy:

Clanek 1
Lidé s mentalnim postizenim maji pravo a musi mdznost Zit rovnopravny

Zivot ve spolénosti.

Clanek 2

Lidé s mentalni postizenim musi mitgup ke sluzbam v missvého bydlist.

Clanek 3
Lidi s mentalnim postizenim musime vzdy brat amati jako jednotlivce

a ne jako fislusniky uéité kategorie.



Clanek 4
Lidé s mentalnim postizenim, nejnd§ako vSichni ostatnélenové spolénosti,
maji rovné pravo na sluzby v missvého bydli&. Tento princip se taktéz vztahuje

i na jedince s&Zkym a hlubokym postizenim.

Clanek 5
Sluzby poskytované mentélrpostizenym lidem v mistjejich bydlis& musi

vychéazet z jejich individualnich petb.

Clanek 6

Lidé s mentalnim postizenim musi mit pravo zitovreejmé® omezujicim
prostedi poskytujicim soukromi. Ustavy jsou Vv rozporutingo principem,
jsou uz modelo¥ piezité, protoZze vychazeji z dnes uz zastaraléhcciprinizolace
postizenych lidi.

Clanek 7
VIady jednotlivych stat musi urychlea pripravit plany ruSeni Gstév
pro mentald postizené lidi a vyvinout alternativni efektiviiuZby komunitniho typu

pro ty, kt&i potrebuji pomoc a asistenci mimo domov.

Clanek 8
VIady musi také naplanovatgsun finagnich prostedki a personélu z Ustav
do mimoustavnich komunitnich sluzeb, coz pdgdpooces zélenovani lici s mentalnim

postizenim do SirSi spaleosti.

Clanek 9
Lidé se mentalnim postizenim musi mit moznostipnaktické uplaiovani
svého prava na sebéeni a moznosti ovlitovat svou vlastni situaci. Na dosahnuti

tohoto cile je pagtbna spoluprace vladnich a mimovladnich organizaci.



Clanek 10
Lidé s mentalnim postizenim musi mit pravo natmiagyjadeni a pravo byt
vyslechnut s respektem aigdojnosti. Musi mit rovné ipjezitosti zi&astovat se

a pispivat do Zivota spotmosti ve vSech jejich oblastech.

Zdroj: SUSTROVA, M.Mentalne postihnuti /Socialna praca s mentalne ipostymi/
Trnava: Trnavska univerzita, Fakulta zdravotnictvaocialnem prace, 1999. 105 s.
ISBN 80-88908-30-2.



Piiloha &. 6
DOTAZNIK

Vazeni rodie,

jmenuji se Lenka Hnisovad a jsem studentkou Zdravatocialni fakulty,
Jihaseské univerzity \Ceskych Budjovicich, obor Rehabilini — psychosocialni gé
0 postizené &i, dosglé a staré osoby. Tento dotaznik mi poslouzi kagpvani
mé diplomové prace na téma ,Soctlpolitickd opaiteni statu a jejich vyuziti
v rodinach s détem s mentalnim postizenim“. Obracim se tedy na ¥@sosbou
o vyplréni tohoto dotazniku. Dotaznik je anonymni a veSkelae, které zde uvedete,
pOUZiji pouze pro svou praci.

Predem dkuji za VaSi pomoc.

Lenka Hnisova

Uvedte, prosim, Vas:

Vék:.......... let Pohlavi. Rodinny stav:
O muz 0 svobodny/a
O Zena O Zenaty/vdana

0 rozvedeny/a
O vdovec/vdova
O druh/druzka

Vzdélani: Zaméstnan/a:
O zakladni O ano
0 vyucen/a (stedni bez maturity) O nezamistnany/a
O stredni (stedni s maturitou) O matdgské/rodéovska dovolena
O vy3si odborné O osVC
[0 vysokosSkolské 0 plny invalidni dichod
O jiné.......... O c¢aste&ny invalidni dichod
O jiné..........



Z toho s postizenim.........

Ve véku.......... let

Pokud mate viceedti s postizenim ve své qpévyplite, prosim, odpovidajici pet

dotaznilé za kazdé své dit

1. Druh postizeni:

O télesné O vrozené
O mentalni O ziskané
0 smyslové

O kombinované

2. Navstvovalo/navstvuje Vase dit mateiskou Skolu (MS)?
O ano, MS BZnou
O ano, MS specialni
O ne

3. Jakou Skolu nav&vovalo/navsévuje Vase dig?
ZS kznou

ZS praktickou

ZS specialni

odborné uiliste

praktick& Skola

O o0Oo0oo0oogad



4.

Pred rozhodnutim o typu Skoly jste se poradili?

[0 s pracovnikem pedagogicko-psychologické poradny
[0 s pracovnikem speciapedagogického centra

O slékdem

[0 s pedagogem ve Skole

O
O

rozhodovali jsme se sami

Vyuzivate nabidky socialni pomoci/pée poskytované nejvice:
[0 statnimi institucemi

[0 neziskovymi organizacemi

Jaké vyuzivate socialni sluzby?

osobni asistence

pecovatelska sluzba

centrum dennich sluzeb

denni stacionéa

tydenni staciona

domov pro osoby se zdravotnim postizenim

Ustav socialni pie

Oo0Oo0o0Oo0o0oogoaoao

nevyuzivam

Tyto sluzby hodnotite jako:
O wvyborné

velmi dobré

dobré

dostatené

[ O I R

nedostaténé



8. Jaké vyuZivate socialni davky?

10.

11.

O

O
O
O
O

rodicovsky gispivek
piidavek na dé&
prispivek @i pé&i

nevyuzivam

Tyto davky hodnotite jako:

O

O 0O 0O O

vyborné
velmi dobré
dobré
dostaténé

nedostaténé

Vyuzili jste nékdy jednorazoveho Fispévku?

O
O
O

ne
nevim o této moznosti

ano, prosim, uv#te za jakym gelem...........

Jaké vyuzivate davky dchodového pojiséni (pro Vase di€)?

Oo0o0oo0oo0oaogao

plny invalidni dichod
cast&ny invalidni dichod
vdovsky/vdovecky tichod
starobni dchod

sirot¢i dachod

nevyuzivam



12. Tyto davky hodnotite jako:
0 vyborné

O velmi dobré

O dobré

O dostaténé

0 nedostaténé

13. Znate rgjaké sdruzeni (svépomocné, aianské) ¢ organizaci, ktera
pomaha/pomohlaresit vase problémy?
O ne

[0 ano, prosim, uvéte jake..........

14. Navstivili jste rekdy Centrum sluzeb pro zdravotré postizené?
O ne
[0 ano, prosim, uwéte divod............

15. Jak podle Vas funguje informovanost o socialniicdavkach, sluzbachéi jinych
moznostech VCR?
0 vyborrg
[0 velmi dolie
O dohe
[0 nefunguje

16. Mate pocit, Ze jste odchto moznostech dosta@é informovani?
O ano
O ne



17. Prosim, uvdte, co Vam v sodasném socialnim systému chybi, ip. co by

ZlepSilo Vasi informovanost?

Zde mate misto, pokud chcetedea®ico dodat.

Velice Vam akuji zacas, ktery jste stravil/a nad vyyvanim tohoto dotazniku.

Zdroj: Vlastni vyzkum.



Piiloha &. 7

Internetové stranky pro osoby s postizenindgive mentalniho)

www.dobromysl.cz
www.helpnet.cz
www.alfabet.cz
www.Bez_barier.cz
www.internetPoradna.cz
www.krizovatka.cz
www.inforposel.cz
WWW.SPMPCr.CzZ
www.alpa.cz
Www.autismus.cz
www.volny.cz/autistk/
www.volny.cz/downsyndrom/

www.Trisomie2l.cz

YV V.V V V V V V V V V V V V

www.brezen.cz

Své internetové strdnky ma Etgina organizaci dnujicich se osobam s postizenim,
nag-.:

www.modry-klic.cz

www.krtecek.envision.cz

www.handicapbudweis.com

www.svetluska.webpark.cz

www.mesada.org.

www.sweb.cz/hafik-trebon/

www.boruvka-borovany.cz

www.0s.konik.cz

YV V.V V V V V V VY

www.ditevkrizi.cz



WWW.Mmuss.plzen-city.cz
www.ledovec.cz
www.srhp.monty.cz
www.jitrenka.info
www.exodus.cz
www.diakoniecce.cz

www.charita.cz

VvV V.V V V V VYV V

www.neziskovky.cz

Zdroj: Vlastni vyzkum.



Piiloha¢. 8

Prehled socialnich davek a sluzeb pro osoby s postize  nim

Statni socialni podpora
» Moznost vyuzit vSech davek statni socialni podpory.
> Zadost a poskytnuti davky vyfizuji kontaktni mista pFislusnych Gfad(l prace (podle mista

trvalého bydliSté), které poskytnou i informace o podminkach naroku na davku

Davky statni socialni podpory:

> Pfidavek na dité > Prispévek na Skolni pomucky
» RodiCovsky prispévek > Porodné

» Socialni pfiplatek » Pohiebné

> >

PFispévek na bydleni Davky péstounské péce

Socialni pé ¢e

> Moznost vyuzit zejména davek uréenych osobam s postizenim.

> Zadost a poskytnuti davek vyfizuji obecni Gfady s rozsifenou pisobnosti nebo povéiené

obecni Urady, které poskytnou i potfebné informace.

Davky socialni péce:

OU s rozsifenou pusobnosti: Povéreny OU:

» Jednorazové prispévky na opatfeni zvlastnich > Prispévek na zvySené zivotni
pomucek, naklady,

> Prispévek na Upravu bytu, > Prispévek na Ghradu za uzivani

> Prispévek na zakoupeni motorového vozidla, bezbariérového bytu,

> Prispévek na celkovou opravu motorového vozidla, > prispévek na Uhradu za uzivani

> PFispévek na zvlastni Gpravu motorového vozidla, garaze,

» prispévek na provoz motorového vozidla, > prispévek Uplné nebo prakticky

» Prispévek na individualni dopravu. nevidomym ob&anum.

> Mimofadné vyhody 1., Il., lll. stupn& (prakazy TP, ZTP, ZTP/P) — OU s rozsifenou
pusobnosti.

> Prispévek pfi pééi - OU s rozsifenou pisobnosti.



Moznost vyuzit i davek d gchodového (invalidni dichod), pfip. nemocenského poijisténi. Davky

vyfizuje a informace podava Ceska sprava socialni zabezpeéeni (nebo Okresni sprava).

Socialni sluzby

» Sluzby poskytovany statnimi institucemi i neziskovymi organizacemi.

> Neékteré sluzby jsou poskytovany za Uplatu — moznost vyuzit pfispévku pfi péci.

Osobni asistence

Pecovatelska sluzba

Privodcovské a predcitatelské sluzby

Podpora samostatného bydleni

Odlehc¢ovaci sluzby

Centra dennich sluzeb

Denni a tydenni stacionare

Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim

Chranéné bydleni

Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zafizenich Ustavni péce
Rana péce

Socialné aktivizaéni sluzby pro rodiny s détmi

Socialné aktivizaéni sluzby pro osoby se zdravotnim postizenim

Socialné terapeutické dilny

YV V V V V VYV V V V V V V V V VY

Socialni rehabilitace a dalSi

Zdroj: Vlastni vyzkum.



