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Abstract

In my thesis titled ,Early care for children witbrmbined disability with the focus on
the care for caring parents” the following issaes dealt with: disability problems, the
system of the early care in the Czech Republicsipdsies, techniques and methods
used in the early care for children with combinéghHility. The thesis also refers to the
role of the caring parent as the main componeth@team of early care providers, the
process of coping with the child disability and tenger of the burn-out syndrome.

Due to the long lasting physical and mental steggbthe social isolation the parents
themselves need to be given a specific care. The association Alfa Human service,
in which the experimental part of my study was iearrout, organizes educational
activities, offers new opportunities for self-fldfint, the social integration and the access
to the job market for caring parents.

For the purpose of this study | used the educdtipnajects prepared by the
association Alfa Human ServiceEgucation and practice of persons caring for a
depement family member (CZ.04.3.07/2.2.1.01.1/2004)%d the project Support for
the persons potentially endangered by unemployf@h04.3.07/1.1.01.3/1088 The
projects are focused on parents who care for disabbependent children but also on
those caring for healthy children in the long term.

The objective of my thesis was to survey the neeflscaring parents, their
expectations and the effectiveness of educatiow#littes aiming at the social
integration and the access to the job market. Tureey method was used in the
investigation. The data were gathered by meankeoptoject documentation the result
of which was the record sheet of the survey. 7Qigjpants were monitored, out of
which 20 were parents caring for a disabled fammgmber.

The hypotheses assumed that: 1/ Parents carindigabled children would have
different needs and expectations from those pareariag for healthy children have.
2/Due to the more challenging situation of parerdsng for disabled children, the

effectiveness of educational activities and theeasdo the job market would be worse.



None of the two hypotheses was confirmed, thereewer significant differences in
the results of the research. Obviously, the careligabled children is more demanding
than the care for healthy children, but consequerafethe long-term care - social
isolation and unemployment —proved to be basidhkysame. The very integration of

parents caring for disabled children and parentisigdor healthy children proved to be
favourable.
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Uvod

Narozeni novéhdélena rodiny je vzdy spojeno s velkymi plany a tapyambicemi
rodi¢t. Pokud se détnarodi s postizenim, objevuje se hned athtka velky problém,
ktery se zda byt zprvu resitelny.

Rodike se musi, kromvyvoje partnerského vztahu, vyrovnat s pocity beam
selhani, viny a beznag. Padnou veSkeré sny a ggdrodict, predstava pokkgovani
vlastniho rodu a vytid si pocit nadrrné zéatZze @i vychow ditéte s postizenim.
Rodina vSak nesmi byt v této nelehké situaci sdedi. feba nabidnoutdnnou pomoc
a ne jenom soucit a litost. Kr@éntéka'ské podpory v saiastné dob existuji sluzby
stredisek rané pe, které pomahaji rodinanetd s postizenim nebo se sociokulturnim
znevyhodgnim.

Rodite, ktgi by radi s diftem se zdravotnim postizenim pracovali, js@sto
bezradni a nevi, jak & Pracovnik rané gé je v takovych situacich radim oporou,
usiluje o obnoveni seb&domych a odpoddnych postaj u rodid a sniZuje tak
zavislost rodiny na socialnich sluzbach. Umge ziskat informace, orientovat se
v daném problému a rozhodnout se pro vhodnou vi@beni.

Samotni rodie vSak také p#ebuji specifickou p& o svoji vlastni osobu ziddodu
dlouholeté psychicke i fyzické z@e. Je pdtba, aby neztraceli kontakt se sgalesti a
neuzavirali se i@d sw¥tem. Rirozenym prosedim pro nenasilnou socialni interakci
rodi¢t s okolim niize byt jejich zarmsstnani. Odpoutaji se od kazdodennich problém
které na & doléhaji v domacim prasi, realizuji své dovednosti, &éni, zkuSenosti
a zachovaji si finami solgstainost.

Ob¢anské sdruzeni Alfa Human Service, kde byla préwadcexperimentalnéast
mé bakal#ské prace, je alanské sdruzeni pro pomoc a podporu dbdgieujicich o
dit¢ se zdravotnim postizenim (ZP). Sdruzeni svych dilsahuje &kolika aktivitami.

V prvé fadk porada vzdlavaci akce pro rode (ale i odborniky), a tak nabizi nové
moznosti seberealizace, socialni integrace a uflatna trhu prace. Dale sdruzeni
shroma#’uje a publikuje informéni materidly s problematikou rodin €tohi se ZP,
porada pobytové psychorehabititd kurzy pro celé rodiny séthni se ZP.



Ma bakaléska prace by #fa slouzit jako witd orientace v systému ranécpé
vCR, mela by seznamit &asti problematiky p@ o peéujiciho rodée.
V experimentéalnicasti bylo hlavnim cilem zmapovani pelt a éekavani peujicich
rodici, praibéhu vzclavacich aktivit, které séiuji k socialni integraci a Zgeréni na

trh prace v ramci projektAlfa Human Service.



1. Sowasny stav

1.1. Zdravotni postizeni

Zdravotni postiZzeni je velmi Siroky pojem. Hranioezi postizenim a normalitou je
velmi nezetelna. Proto se v stastné pé& klade diraz gedevSim naloveéka jako
takového, ne na pouhou diagnézu. Hidwe (hlave v pedagogické rehabilitaci) vice
nez o typu postizeni, o meispecialnich vztlavacich pateb a podprnych opaiteni. Dle
Jankovského jeif¢ba vnimat postizeni nejen jakocitwu kategorii, ale jako ity
rozmer zivota - dimenzi.(1,5)

Hlavni Ulohu méa v tomto pojeti kvalitni diagnostikaera se neupina pouze na
zdravotnickou diagnozu, ale uplaje interdisciplinarni fistup, kdy se do pdpdi
dostava i psychologicka a specipedagogicka diagnostika.(5)

Podle toho jaky funéni systém je postizen rozliSujeme tato zakladnodeni:
telesna (somatickd) postizeni, mentalni postiZzeni,a@aksluchova postiZzeri vady
reci.(3,10,)

Malokteré postizeni se objevujecisté forn€, vétSinou se jedna o kombinaci vice
postizeni tzv.embinovana postizenkdy je naruSenodkolik funkci. Pomoc je zavisla
na vlastni kombinaci postizeni & a na tom, které Zdhto postizeni dét nejvice
znevyhoduje.(3,5,10)

1.1.1. Telesné (somatické) postizeni

Je takové postiZeni, které se v obecné fopiojevuje déasnymi, nebo trvalymi
problémy v motorickych dispoziciclovéka. Mize se jednat o poruchu nervového
systému,¢i muskuloskeletarniho systému. Do skupiny spadaf.rveSkeré centralni,
periferni obrny, #zné deformace, malformace, amputace, vSechna ckeoni
onemocgni (nag. astma, alergie, cystické fibroza...), epilepsieppsatie, neuropatie.
(5,10)



1.1.1.1 @tska mozkova obrna (cerebralni pareza)

Détska mozkova obrna (DMO) je @ajstjSim somatickym postizenim. Vzhledem
k tomu, Ze ne kazdd DMO ma projevy obrny uvadi d$ikeratu'e nowji cerebralni
pareza. S. Kotagal popsal toto postizeni jako aetéehi encefalopatii (blize
nespecifikované postizeni mozku).(5)

Pohybova porucha vznika #vbdi poSkozenim nezralého mozku v prenatalnim
(nag. nitrodklozni infekce, fyzikalni, toxické poSkozeni, methtke poruchy u
matky), perinatalnim (poskozeni vipghu porodu mize mit za nasledek hypoxicko —
ischemickou encefalopatii, nitrolebni krvaceni, tealélni meningoencefalitida,
metabolickd encefalitida) nebo postnatadlnim obdobi (pog&ah mozku, lebky,
bakterialni meningoencefalitida, virova encefafitid toxické a metabolické
encefalopatie ).(5,10)

Podle postizeni hybného systému rozliSujeme syngdrepastické, hypotonii,
atetoidni (dyskinetické), ataktické, smiSené.(2,10)

Priblizn¢ 70% vSech syndrointvori spastické. Ty jsou zmisobeny poruchou
centralni motorické oblasti. Podle toho jaké ¢&tiny jsou postizené rozliSujeme formu
diparetickou (postizeni DKK), kvadruparetickou (pbsni HKK i DKK ve stejném
stupni) a hemiparetickou (postizeni HK i DK na séejstrag téla, kdy HK byva
postizena vic).V praxi seimeme setkat i s formou pentaparetickou, kdy je raghr
hlavni dychaci sval, branice. Mezi &&$€jSi projevy pati zvySené svalové na,
zvySené hluboké Slachové reflexyfepvavajici primitivni reflexy, automatizmy,
kontraktury. Pro diparetickou formu je typicka tnézkovit4 chize s naSlapovanim na
Spicky. Ke kvadrupareze sgasto pidruzuji dalSi poruchy, jako porucheci, sbihavé
Silhani acasté jsou take epilepsie. Krémeézkych kvadruparetik mohou dti se
spastickym syndromem mit normalni intelekt a s jpodp mohou byt schopné socialni
integrace.(2, 5,10)

Atetoidni (dyskineticky) syndroapisobuje porucha v oblasti bazalnich ganglii
mozku Projevuje se atetoidnimi dyskinezami — pomalykroutivymi pohyby,
grimasovanim, hadovitymi pohyb#a, opistotonickym drzenim hlavy (s obloukovitym

prohnutim dozadu), nebo trhavymi (choreatiformnipdhyby. Casto se pdruzuji



poruchy sluchu, zraku &zké poruchyreci (dysarthrie). Bti s timto postizenim jsou
inteligentni a se specialnintigptupem schopny vzthni.(2, 5,10)

Ataktické syndromypasobuje postizeni mogku. Tato vzacna forma DMO (t¥io
piiblizn¢ 10% DMO) se projevuje vravoravou tth o Siroké bazi, fesem a
souvisejicimi problémy s jemnou motorik@asta je porucha intelektu.(2,5,10)

SmisSené formybyvaji n€astji kombinaci spastické, hypotoui atetoidni formy a

mivaji Spatnou prognézu.(10)

1.1.2. Mentalni postiZzeni

Mentalni postizeni t® velkou skupinu, pro kterou je charakteristickékoeé
snizenim intelektovych schopnosti a je doprovazemachami adaptace, tedy sniZzenou
schopnosti orientovat se v daném predit Vyvoj je opozény a trvale zaostava, coz je
doprovdzeno omezenymi moznostmi &adani a socialniiizpasobivosti, £imz pak
souviseji problémy i socializaci. Mentalni postizeni seiie vyskytovat samostatn

nebo v kombinaci s jinym typem postizeni.(5,7)

1.1.3. Zrakové postizeni

Zrakovy organ je slozen zéi téasti: receptor (zevni oko), drdha spojujici oko
s centrem - éni nerv, zrakové centrum v mozk{.poSkozeni (&ni choroba, vada,
posSkozeni) mize dojit v kazdé zthtocasti. (10,22)

Mezi zrakova postizeni tteme z#adit veSkeré refraki vady, strabismus,
nystagmus, degenerativni &ny sitnice, nevidomostjzné poruchy vi#gni atd.(10, 22)

Zrakow postizeny jeclovék s itiznymi druhy a stupni sniZzenych zrakovych
schopnosti. VSak v uzSim slova smyslu se jednabypkterym poskozeni zrakejak
ovliviiuje ¢innosti v BZném Zivot a u nichZ BZzn& optick& korekce nepostge, v
tomto ipadt se hovei o tZce zrakow postizenych.(22)

Skupina &¢zce zrakow postizenych se @ize dale dlit na nevidomé a slabozrakeé.
Podle WHO je klasifikace zrakového postizeni nagied(22):

» Kkategorie 1: sedni slabozrakost

» kategorie 2: silna slabozrakost



» Kkategorie 3: &Zce slaby zrak
» Kkategorie 4: prakticka nevidomost

» kategorie 5: Uplna nevidomost

1.1.4. Sluchové postiZzeni

Jednotlivé sluchové vady mohou vznikat na Urgeivodni, percegni a centralni
. Z hlediska vnimanieci se stupg sluchové vady vyjadije jako lehka, sedre t¢Zka,
téZka nedoslychavost, zbytky sluchu a hluchota.(33)0,

Prevodni vadge disledek postizeni \giho nebo $edniho ucha. ievodni vady
sluchu maji ¥tSinou za nasledeki@chodnoudi trvalou, lehkouc¢i stredrg téZkou
nedoslychavost, zejména v oblasti vnimaretw/ych zvuki a hlasu.(5,10,13)

Percepni (vnimaci) vadasluchu postihuje vlastni organ sluchového vnimani
vlaskové biiky (Cortiho organ v hlemyzdi, tedy ve vnibhim uchu,¢i postihuje
sluchovy nerv. Perceépi vady sluchu jsou trvalé, se stépnpostizeni od gedre tézké
nedoslychavosti az po hluchotu, dochézi zejménaskizeni vnimanieci.(13)

Centrélni vady sluchu vznikaji v @sledku vyvojového nebo traumatického
postiZzeni oblasti centralniho nervového systémpodka@i a kire), které jsou dlezité
pro p@ijimani, poznavani a zpracovani sluchovych pidnDochazi k postizeni
zpracovani zvuk, respieci.(13)

Sluchové vady maji samijme za nasledek opozdy, nedokonaly vyvofeci, pri
hluchot& se nemusfed vyvinout Viibec, postizeny se stava hluckorym. Cim dive

vada sluchu vznikne, tim zavag$i jsou disledky pro vyvojeci ditéte.(13)

1.1.5. Vadyredi

Vadyieci mohou byt v rozsahu pouhé patlavosti, aNosti az po dysfazie, afazie,
breptavost, koktavost, poruchy poroztmhieci, mnoho dalSich diagn6z, az po Uplnou
némotu.(10)



1.2. Systém rané pé

Rana pée je dle zadkona o socialnich sluzbach 108/2006 (¥afgzena mezi
sluzby socialni prevence a je definovana takto:

(1) Rana pé&e je terénni, pdijpact ambulantni sluzba poskytovanaétita rodicam

ditéte ve ¥ku do 7 let, které je zdravatrpostizené, nebo jehoZ vyvoj je ohroZzen v

dusledku nefiznivé socialni situace. Sluzba je zdena na podporu rodiny a podporu

vyvoje ditte s ohledem na jeho specifické ijedy.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakl&dnbsti:

a) vychovné, vzélavaci a aktivizani ¢innosti,

b) zprostedkovani kontaktu se spénskym prosedim,

c) socialr terapeutick€innosti,

d) pomoc pi uplatiovani prav, oprawmych zajni a @i obstaravani osobnich
zélezitosti

(20)

Tento funkni systém sluzeb, ma nejenonttain, ale pedevsSim celym rodinam
umoznit pracovat s handicapem, zmirnit nebo elimaba@dravotni postizeni (dale jen
ZP) ditte a dosahnout tak kval#jiho spoléenského zdeneni ditte i rodia. Je to
typ socialni sluzby, ktery pomaha v prvnich, mnohwjnaréngjSich letech, tedy
zpravidla od 0-3 let &ku ditte, max. vSak do 7 let (dofieti ditte vzdlavaci
instituci). Jedna se o n&jezitejSi obdobi ve vyvoji déte s postizenim.(17,20,23)

Rana pée je jedna z nejtypi¢jSich forem terénni socialni prace.uké byt
poskytovana v doméacim tedy v zcelirgzeném prosedi rodiny. Pr&¥ laskyplna
a stimulujici interakce mezi ragim a digtem s postizenim je podstatnym faktorem
rozvoje nejen jeho psychickych, ale i fyziologickytunkci. Pokud to vSak rodinné
podminky nedovoluji, nebo se jedna jiz o star§ (ftaximalrg vSak do 7 let &ku)
rana pée mize byt poskytovana i ambulastt). ve stedisku.(20,23)

Do sluzeb se promitaji zdravotni, socialni, pedady@ a pracovni op@&ni —
postupy ucelené rehabilitace. Pracovnici ranécepé(specialni pedagogové,
fyzioterapeuti, ergoterapeuti, arteterapeuti goyporuji rodinu v jejich vychovném
asili a nabizi takové vychowrvzdilavaci a aktivizéni ¢innosti, postupy a poticky,



které odpovidaji aktualni Urovni #&i¢. Odbornici poskytuji mimo jiné i nezavislé
informace, poradenstvi (pomoc v krizi, specialniychovné, sociak pravni
poradenstvi, caremanagement) pomahajpnesazovani prav a zaints,23)

Rodi¢e by ngli byt aktivnim ¢lenem tohoto multidisciplinarniho tymu, ktery ranou
pP&i zaji¥uje, jelikoz maji nezastupitelnou Ulohu v komplexp&i postizenych
déti.(23)

1.2.1. Prostedky ucelené rehabilitace v rané §é

je nutné co nejdve vyuzit veSkerych moznosti a piestii ucelené rehabilitace. Jedna
se interdisciplinarni obor, ktery zahrnuje metdéy§ebné, socialni, pedagogickeé i
pracovni rehabilitace. (5,17, 23)

Rodi v ramci ucelené rehabilitace spolupracuje nejekaem, ale i specialnim
pedagogem, psychologem, soctlnpravnim poradcem, fyzioterapeutem a
ergoterapeutem. GCHa bych proto pedstavit nejastji aplikované postupy, tak aby
kazdy ziskal ufitou predstavu jak nesmiénvycerpavajici je pro rodinu tato kazdodenni
zatz.(5)

1.2.1.1. Léebna rehabilitace

Lécebna rehabilitace, jedna z néigizitéjSich sloZzek rehabilitace, zahrnuje postupy
fyzioterapie, fyzikélni terapie, ergoterapie, anierapie, arteterapie, muzikoterapie,
psychoterapie...aj. Mezi dalSi postupy spojen&eabiou rehabilitaci seéadi i tizné
chirurgické  zakroky, rehabilitmi inzenyring  (kompenzai  pomicky),
farmakoterapie.(5)

Fyzioterapie pedstavuje prakticky nefinnéjSi metodu léebné rehabilitace &ti
Vojtova reflexni terapie, Bobathova metoda, Kabatovetoda, rkké a mobilizé&ni
techniky (myoskeletarni medicina), také orofaciabgul&ni terapie, ktera ma za cil

rozvojieci a komunikace.(5)



Podstatouwojtovy metodye nécvik zakladniho pohybového stereotypu — pahyb
vpied. Zaklad tvéi dva koordinani celky: reflexni plazenia reflexni ot@eni Tyto
pohybové vzorce jsou vrozeng, ulozené v CNS (cetn@rvova soustava), jakodit&
piedloha funkce. Vzory reflexniho plazeni stetdi obsahuji svalové souhry, vzory
motorické ontogeneze, které vedou ke zdravému vyRaop aktivaci reflexni lokomoce
je dilezitd polohadla ditte, jeji ogrné baze, centrované klouby, sptm& zony, na
které se fisobi tlakem, odporem podgsnym srirem. (2)

Rodite cvki s dittem rekolikrat deng asi 10-20 minut. Pro rotk neni naréné
cviceni pouze fyzicky, ale i psychicky. Q@eini je totiZz¢asto doprovazeno piém,
protoZe se miminku nelibi byt 8an do uéité polohy. Proto se i stimto musi rodi
vyrovnat a pochopit, Ze prévtato cesta je pro motoricky vyvoj postiZzenéha@tdit ta

nejlepsi.(2)

Bobatova metodama za cil podporu motorického vyvoje, odbouravani
patologickych vzak, regulaci tonusu, facilitaci fyziologického pohybwedouci
k funk¢nim cinnostem. Metoda di technikam polohovanj handlingy tzn. zmisob
drZzeni a zachazeni s&ém @i jeho kazdodennim opatrovani. DalSi sloZkoweni je
priprava, kdy je &elem pipravit tlo pro pohyb, tzn. stabilni zakladnu opory,
normalizovat tonus. Bobathova metoda vyuziva ttalitaci a inhibici. Facilitace
podporuje aktivni motorickou odp&/ a pomaha reagovat normalnimugpbem.
Inhibice naopak fsobi proti abnormalnim vzéam postury a pohybu. VZzdy musi byt ve
cviceni pouzita satastre. VSechny tyto slozky cueni se vzajenthprolinaji.(2)

Metodami fyzikalni terapie jsou elektroléba, vodoléba (hydroterapie), tba
ultrazvukem, sgtlem (fototerapie), laserem, teplem (termoteraprepgnetoterapie,
|é¢ba @irodnimi prostedky (balneoterapie), masaze.(5)

Proergoterapii(lécba praci) v rané gé je zakladni metodouipozena dtska hra,

kterd respektuje vyvojové hledisko @& Pomoci hry se ergoterapeut snazi zlepSovat

hrubou i jemnou motoriku, pohybovou, vizuomotoriakd&oordinaci, komunikaci..atd.
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Opét nezastupitelnou Ulohu hraji rédi ktgi dle instrukci pokréuji s ergoterapii
v domacim prosedi. To samazjme jako u kazdé metody vyZzaduje spoustulivosti,
ale i dislednosti.(5)

Mezi nejzndnijSi podpirné metodyanimoterapie (Ié¢ebné vyuziti zvat) pati

hipoterapie (Iéebné vyuziti kod) a canisterapie (&bné vyuziti psa).(5)

Arteterapie, neboli I&€ba pomoci vytvarnych prasddki ma vedle pozitivniho
vlivu na jemnou motoriku, vizuomotorickou koordinagznamny efekt na psychiku

(prozitek vlastniho Usghu, emdni ladéni, estetického vnimani, sebereflexe,)(5)

Muzikoterapie lé&ba pomoci hudby ma stéjnjako arteterapie vyrazny

psychologicky dinek.(5)

Velky vyznam jak v l1&ebné, ale i socialni rehabilitaci mghabilitacni ingenyring
raizné kompenzai pomicky. Tyto ponticky stimuluji vyvoj, usnamuji pohyb,
pomahaji B rehabilitaci, komunikaci s okolim, napomahaji satatnosti a
sokEstatnosti dti.(5)

1.2.1.2. Socialni rehabilitace

Cilem socialni rehabilitace jdoveéka s postizenim v maximalni feiintegrovat do
spoleé&nosti. Odbornici poskytuji socid@npravni pomoc, ktera zahrnuje informace
pottebné kieSeni Zivotnich situaci fip vyfizovani nejtzréjSich davek, pspivki
souvisejicich i nesouvisejicich se zdravotnim pesii di¢te. Dale nabizi poradenstvi
ohledrg pracovniho prava v souvislosti £pé di€ se ZP, invalidnihoithodu rodit i
déti, dichodového zabezpeni rodtd, vykladu pravnich norem ohleginzdlavani diti

se ZP, otazek tykajicich se integrace, specialkilazani, osobni asistence.(5,17, 23)
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1.2.1.3. Pedagogicka rehabilitace

Oblast pedagogické rehabilitace je doménou spdgé@dagogiky, ktera seld na
somatopedii(pro mentald postizené),etopedii (zantiena na jedince s poruchami
chovani) tyflopedie (pro zrako¥¢ postizené),surdopedii (pro slucho¥ postizené),
logopedii (pro jedince poruchoueci). Samozejm¢ se miize objevit i vicéetné
postiZzeni, v tomtoifpact se v pedagogice hokia vice vadach. (5)

Specialg pedagogickou pe zajistuji v raném obdobi @it rodtam Spolénosti
pro ranou pé, Specialk pedagogicka centra (SPC), a specialtiizeai typu (Btska
centra, Rehabilitani stacion&e).(5,17)

Specialni pedagogové se snazi vyuZzit specialni dyekotomu, aby postizeny
dosahl co nejoptimaépsiho vyvoje a socialni, pracovni a kulturni intsge.
Zabezpeéuji poradenske, terapeutické a metodi¢k#nosti pro dti se ZP, pro jejich
rodice, nebo osoby zodp&ané za vychovu.(5,17)

Jednou z pedagogickych metod, kterd se uplatnitamei I&ebné pedagogiky u
déti s nejiizréjSim typem postizeni, ¢etné déti s kombinovanym postizeni  je
Montessori pedagogika (vypracovana Marii Montegaaivni pol. 20.st). (5)

Jejich krédem je: ,Pomoz mi, abych to dokazal séutitel sleduje individualni
rozvoj jedince a jakmile vidi, Ze je dipfipravené natit se novou dovednost, pomaha
mu s jejim osvojenim. Montesori pedagogika vyuzdaie propracovany systém

nazornych poriicek.(5)
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1.3. Problematika péujiciho rodice

Rodirg, v niZz se narodi ditse zdravotnim postizenim se najednowrdncely
dosavadni zivot. Doiit let wku ditte, nez je mozné jej umistit daguiSkolniho
zaizeni, je pée predevSim na rodinnychtigludnicich a pracovnicich poskytujicich
piijmou tuto situaci ne jako ne&sti, ale ukity ukol. Jedna se o nelehky celozivotni
proces, kterym se zabyvalo mnoho psychdldgiz.1.3.1.)(4,5)

P&ujici rodc je ¢asto nucen opustit svou profesi a stava s& patovatel na 24
hodin dend. CoZz zpisobuje fyzické i psychicke rfetizeni rodie. Tato situace
se samozjmé promita i do rodinnych, partnerskychiatelskych vztal a dalSich
socialnich vazeb. Proto je peba nabidnout pomoc nejen &pé dciti, ale i v péi o
samotné rodee. P€e by n€la byt zanéiena na udrzeni psychického, fyzického zdravi a
na kvalitni odpsinek.(14)

Uginnou pomoci jsou také vlastni aktivity redli Existuje mnoho sdruzeni a kiub
rodict, tzv. svépomocné skupiny, kde si lidé se stejnywblgmem pedavaji rady,
informace, zkuSenosti, dodavaji silu. Redisi u¥domi, Ze nejsou v takto nelehké
situaci sami. Tato sdruzeni jdaji Hzné krouzky pro é&i, prednasky, spolmé
vylety, pobytova setkani atd.(14,23)

Asi kazdy péujici rodic by si nEl ob¢as [Fecist desatero rad pro r@ei profesora
Matejcka, predevSim posledni rada: ,&bvat ano, ale ne ¢bovani hovaei za vse".
Jelikoz ¢as, ktery rodi vénuje svému zdravi se mnohonéasbbméti v kvalig p&e o
dit¢ se ZP a ovlivni i smysluplnost a kvalitu Zivotdécediny.(12)

- Rodre maji o svém dfti vedet co nejvice(mohou potom lépe rozuin a

pomahat)

* V pravycas a v nalezité mé! (vyvoj a vychova ditte ma sve zakonitosti, neni

nahodily proces)

* Ne nedisti, ale ukol(potieba ejit do aktivity ve posgch sveho ditte a sebe)

e Prijmou pravdu , ale vzdy s vyhledem do budoudpafeba realistického

pohledu na &c)

» Ditée samo netrpi{(dit¢ Zije svym @tskym Zivotem s jeho radostmi a starostmi
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priméierg jeho moznostem a schopnostem)
Nejsme samifsdileni a solidarita)
Nejsme ohrozen{reakce okoli, integrace a integrita)

Obe¢tavost ano, ale ne @tovani.(udrzet si dobrowtesnou a duSevni kondici)

1.3.1. Vyrovnéni rodie s postiZzenim svého &i¢

Proces vyrovnani se s postizenim svéhatalitsledovalo mnoho psychoiibg

zabyvajici se traumatem (E. Kubler-Ross, dtak, Blazek, Olmrova...a dalsi). Obécn

se ukazuje, Ze rodina prochazékaolika fazemi, v nichZz problém racionélni

emocional® zpracovava. (14)

V literature jsou uvadny raizné pdaty fazi.

Napr. dle Jankovského (4) se jedna celkem o 6 st&dk nasleda popeni

smlouvanj agresi (zlost),depresi (pocity viny)nasleds dojde krovnovazea prijeti

postiZzeni svého die jako vyzvu a ukol. Blazek a Olmerova naopak pajpigouze 4

z&kladni faze. Na @tu fazi vSak nezalezi.

Obecrt I1ze shrnout reakce takto:

Prvni faze jeSok ktery je akutni reakci na stres. Jedna se osiiraxzionalni
emani reakci na nagekavanou realitu. Reakce jsdizeny podkorow, jsou
vali neovladatelné a mohou byt zcela rexfvidatelné. Nema smyslovéka
slovrg ut¢Sovat, davat informace, @dodréni. Je teba mu byt spiSe nablizku,
projevit mu svou &ast, protoZze se Sokem je spojen pocit hrozné ztedtéty
oc¢ekavaného dokonalého miminka. (4, 9,14,18)

Nasledujefaze reaktivniktera niize mit zpoatku silné psychické a somatické
projevy (hrouceni, neurozy, nespavost, zachvat§ephkzteku). Rodie vnimaji
novou skuténost jako omyl, popiraji, nedjt si pripustit Ze se prayvjim
narodilo postiZzené dit Rodie vyhledavaji dalsi a dalSi odborniky a doufaji, ze
vinika, nefasgjSim cilem této agrese, zloby byvaji odbornicraxdtnici, ale i
lidé z nejblizSiho okoli a sami@mé se nmiize stat i samo dit Zloba stida

deprese pocity viny selhani aibae vyustit i ve stud za ditkdy se pak rodina
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dostavé do néfznivé izolace od spataosti. NejdramatitéjSi unikovou reakci
je odloZeni ditte. V reaktivni fazi jefeba mit pro roae co nej¥tSi pochopeni,
porozungni, uvédomit si miru jejich zragni, bolesti a respektovat je. Nezavalit
je informacemi, protoZze nejsou jeSiripraveni vSe véebat. Oilezité je vzdy
ocenit vychovné snaZeni, dat jim pocit &sposti v rodiovstvi. (4,9,14,18)

e Po reaktivni fazi nasledujéaze adapteni, kdy se rodie pokouSeji uz
racional® zhodnotit situaci, ZAnaji si zvykat a sami akti¢nvyhledavat
pomoc. DoZaduji seipsnych progndz¢asovou prognézu a hledaji dostupna
feSeni do budoucna. Proto je nezbytné poskytovatzgpokompetentni,
realistické informace (ale ne 2ugici), protoZze nesptma nadje se stava
novym traumatem a cely proces vyrovnani se zb(4¢f,14,18)

* Posledni fazi jdadze reorientaceV ni uz rodée z&inaji jednat, vyhledavaji
pomoc |ék#éskou, psychologickou i socialni. Spojuji se proedun podporu i
pro ziskani ¥tSiho mnozstvi zkuSenosti s lidmi s podobnou Zivaituaci.
Dochazi ke zrnam Zzivotniho stylu a planuje se budoucndsisto sebou
piinasi zasadni zény (zmeny bydliS€, prace, rodinného usfidani atd.).
VSechny zminy jsou ekonomicky aaso¥ nara@né. Nejen proto tu jsou
specializovana centra ranécpé ktera vytvéi ucelenou s$i pomoci tak, aby
rodina byla samostatna a kompetentni. (4,9,14,18)

* Vyrovnani rodée s postizenim sveého é&li¢ je celoZivotni proces, neni plynuly,
velmi ¢asto dojde s novou Zivotni situaci k regresu de fdedchozi a ne vzdy
se pod# dojit az do faze reorientace. Zalezi na mnoh#ofakh, na citovych
vztazich v rodid,zda je postizeni vrozenédi ziskané, zda je jedinym diem
v rodiné, na osobnosti dite a ostatnicltlent rodiny, postojich okoli atd..
(4,9,14,18)

1.3.2. Péujici rodi¢ a nebezpé& syndromu vyhéeni
PrestoZze existuji centra rannéc¢pé kde se odbornici snazi rédin  poradit,

pomahat, ukazat veSkeré moznosti terapie, uhEgdejSim c¢lenem tohoto

multifunkéniho tymu je pra¥ peiujici rodic. Ten se stara deamémet 24 hodin, planuje

15



fyzioterapii, ergoterapii, logoterapii, psychologapecialni pedagogiku atd., raise
vSem dovednostem, které potom demsndittem provadi. Sam se musi vypdat se
skute&nosti, Ze prav jemu se narodilo ditse zdravotnim postizenim. Tato situace se
projevuje také v partnerském vztahu, tost dostava do socialni izolace.(5,9,11,14)

Pro rodée se jedna o dlouhodobou psychickou i fyzickodZatjednim z realnych
nebezpé muze byt syndrom vyh&eni.(11)

Syndrom vyheeni je stav ztraty w/éry v osobni vykon, ztrata citového snazeni.
Vede Kk pocitm vlastni neschopnosti. Projevuje se celkovynteyganim, a to v
dusledku chronické zéte spojené s dlouhodobym nasazenim o jiné lidi.idéznaky
pati zklamani, skepse, ztrata elanu, zajmu, radostivagta, smyslu Zivota. (11,14)

V chovani pevazuje podrazshost, negativni lathi az agresivitaii soks a lidem,
nakonec dochazi k celkové stagnaci a rezignaéleshé vyerpani se projevuje
chronickou Unavou, slabostiasté jsou bolesti hlavy, zad, poruchy spanku, esays
stravovaci navykyClovek je vice nachylny k nemoci a Ufam. (11,14)

Proces vyhteni ma pozvolny, plizivy ibéh a také své faze. Na gaku byva
nadSeni a mnohé ngd, ale tycasto souvisi s néjérenym, nerealnym akavanim.
P&e o druhé se fite stat smyslem Zivota. Poté ale energie kles&emadlohasina a
objevuje se faze stagnace. Traghazi do faze frustrace, kdyckveék dava otazky, zda
ma jeho ¢innost vibec smysl, dostavuji se osobni obtize. Frustraciengia v
aplnou apatii. (11,14)

Je teba si u¥domit, Ze ztrdta energie je normalni vyvdjrgzena reakce na
dlouhodobou z&¥, neni selhanim ro&k. Proto je dlezité zapojit do rané pé ditte se
ZP i rodie, nabidnout jim pomoc. Potty, které dokazi pmijiciho dostat z§t do
plnohodnotného Zivota mohou mit heédyodob.Clovék se nmize z&it znovu vzdlavat,
uckla si vicecasu na soukromy Zivot, &@e se ¥novat kontkam, ale niize to byt i
prace ve svépomocné skufinTyto impulzy jsou popisovany jako posledni faze
syndromu vyhéeni, a to jako faze intervence. (5,11,14)

Prirozenym prostdim pro nenasilnou socialni intervendize byt zamstnani, kde
ieSi zcela jiné situace nez v domacim pemlit Da seici, Ze i dnesni socialni politika

podporuje aktivni fistup samotnych rodli. Proto je padeba poskytovat nejen
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odbornou Iék#skou, psychologickou, soci@&pravni pomoc a poradenstvi, ale dalsi
aktivity, které pomohou rode zalenit piipravit, nebo zéenit na trh prace. (5,11,14)

Situace p hledani nového za#stnani je pro paijici osoby slozita. Rode newdi,
kde z&it , kam se obratit, na co nezapomenduhfedani nového zagstnani atd. .

Jednim kdo se snaZi pomoci v této nelehké situmoblFanské sdruzeni Alfa
Human Service, které uskudtrije fadu kurz. Projekt Vzdilavani a praxe paujicich
osob o zavislého rodinnéhoriglusnika“(Cz.04.3.07/2.2.1.01.1/2004n projekt
.Podpora osob potenciathohroZzenych nezafstnanosti* (CZ.04.3.07/1.1.01.3/1088
jsou ugeny gredevsSim pé&ujicim rodtam, ktefi hledaji uplaténi na trhu prace. Tyto
projekty slouzi k provedeni experimentaiasti bakaléské prace. (15,16, 24)
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2. Cil prace a hypotézy

2.1. Cil prace

Pro experimentélnfast bakaléské prace byly vyuzity vatavaci projekty sdruzeni
Alfa Human Service Yzdllavani a praxe p&ujicich osob o zavislého rodinného
prislusnika“(Cz.04.3.07/2.2.1.01.1/2004)a projekt ,Podpora o0sob potenciath
ohrozenych nezafstnanosti® (CZ.04.3.07/1.1.01.3/1088 které jsou finaéné
podpdeny z Evropského socidlniho fondu, statniho reéapa’R a Uadu prace
hlavniho nésta Prahy. Diky této podp®jsou aktivity kurzu bezplatné.(15,16, 24)

Jedna se o projekty, které byly¢any pouze pro klienty z Prahyjiguevsim
pecujicim rodiam hledajicim uplat@ni na trhu prace.(15,16, 24)

Vizi projekti byla podpora vz&lanosti skupin osob gajicich o zavisléhalena
rodiny a pomoc § vyhledavani pracovnich mistchto osob. (15,16, 24)

Cilem mé préace bylo zmapovat fadily, @dekavani péujicich rodta a usgsnost

vzklavacich aktivit, srujici k socialni integraci a Zkereéni na trh prace.

2.2. Hypotéza

Poteby a @ekavéani z hlediska dalSiho &aévani rodtt petujicich o zavislého
rodinného pislusnika se zdravotnim postizenim jsou odliSnéwneddict peiujicich o
zdravé dti, uspSnost vzdlavacich aktivit a usgEnost v nalézani zasstnani bude

mensi vzhledem k&Si nar@énosti pée o dit se ZP.
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3. Metodika

3.1. Metoda a technika #iu dat

V praci byla vyuZita metoda fizkumového Séeni. Skr dat byl proveden na
zaklad projektové dokumentace, ktera obsahovala vstumiazdiky, projektové
pohovory, podklady o jibéhu kur#i, individualni hodnocenidastniki kurzu, vystupy
z kurz2i, vyhodnoceni usg$nosti zawrecnych zkouSek z potacové gramotnosti,
dokumentace tykajici se zéstnanosti tastniki.

Na zaklad téchto informaci byl vytvéen zdznamovy arch j@mkumového Séeni
(viz ptiloha), ktery byl rozélen na d¥ ¢asti.

Prvnic¢ast o dvanacti bodech obsahovala vstupni datastricich ped zahjenim
kurzu. Tatoc¢ast byla zarrena na ziskani zakladnich informaci o respondenitec
provedeni charakteristiky vyzkumného souboru. Otazjistovaly co motivovalo a
jakym atekavani nastupovalicastnici do kurzu

Druha ¢ast byla zarffena na dovednosti po vystupu z kurzu, tzn. na dakla
pocitatovou gramotnost, zafstnanost &astniki po ukoreni kurzu a fipadnou

aktivizaci Wastniki pii feSeni problérinse zamstnanosti.

3.2. Charakteristika projeki

Projekty sdruzeni Alfa Human Servic&/zblavani a praxe p&ujicich osob o
zavislého rodinného /fslusnika“ a navazujici projektPodpora osob potencialh
ohroZenych nezafstnanosti“probihaly 4-5 nisiai 2 dny v tydnu po 6 hodinach. Cilem
projekii bylo zvySeni vz&lanosti osob ohroZzenych nez&tnanosti a vyhledavani
pracovnich mist progktere z &chto osob.(15,16, 24)

V ramci kurzZi Ucastnici absolvovali aktivity zatené na zakladni gdacovou
gramotnost ( v rozsahu 72 hod.), jako je zakladhsiuha PC, prace se soubory, Word,
Excel, emailova poSta, prace s infotmémi zdroji internetu. Kurzy byly zavrSeny
zawrecnou zkouskou v AHS a jednou z MS Office certifikowou zkouSkou ECDL

v pitacové Skole Gopas (jedna se standardizovanou medimiazkousku).(15,16, 24)
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Mezi dalSi dovednosti, které sicastnici kurzu osvojovali paly aktivity na
zlepSeni komunikaich dovednosti (v rozsahu 18hod.) a aktivity naySewi
sebe¥domi (v rozsahu 24 hod.). V terapeutické skapogl vénovancas témaltm jako
sebe¥domi, Zena (muz) v nas, prace v tymu, retakdaechniky. Cilem bylo seznamit
rodice s moznostmi jak skloubit praci a rodinu, &aye mechanismm prevence
syndromu vyheeni.(15,16, 24)

V ramci @imého oslovovani potencialnich zéstmavatal bylo zajiStno
poradenstvi, nejen socidlpravni (davky, atd.), alef@devSim pracovni poradenstvi.
Kazdy uspsSny (Eastnik odchazel s did vypracovanym Zivotopisem, znal kritéria
piijimacich pohoval, byl zaregistrovany na www.job.cnawil se ¢ist inzeraty mezi
radky tak, aby vylotil neprofesionalni nabidky zafstnani.(15,16, 24)

Hlavnim kritériem Usgsného absolventa kurzu byla zsmmanost, mezi dii
kriteria se radila zkouSka v AHS, a samepr¢ zpstna vazba klienta, zda byla
uspokojena ¢ekavani od kurzu a jeho aktivizacerd§eni zamstnanosti. Aby tato
kritéria mohla byt zhodnocena, jsou pracovnici A$H$astniky v kontaktu je§t2 roky
po ukorgeni kurzu.(15,16, 23)

3.3. Charakteristika vyzkumného souboru

V prabéhu dvou let (od zZ& 2005 doiijna 2007) absolvovalo ¢hem &ty
pétimésicnich kurzi projekt: ,Vzdilavani a praxe osob @gicich o zavislého
rodinného pislusnika“, 40 Gastniki. Cilovou skupinou tohoto kurzu byly osoby, které
dlouhodolg peiuji o zdravotg postizené déa matky (pip.otcové) paujici dlouhodob
0 jedno a vice &i. 16 rodéa z tchto kurZi se staralo o rodinnéhariplusnika se
zdravotnim postizenim.(24)

Od zaatku kezna 2007 do konce ledna 2008 byly realizovany pesims
zakorteny 3 vzdlavaci kurzy projektu , Podpora osob potendialahroZzenych
nezandstnanosti“, které navstivilo 30 castniki. Projekt byl ugen rodéaim na
rodicovské dovolené, osobamdogicim o zdravotd postizeného rodinnéhdiplusnika
a nezamstnanym osobam evidovanym na UP théez 6 nisiol nad 25 let. Z tohoto
projektu byly 4 osoby p®ijici o dit se ZP.(24)
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Pro ptizkumové Seéeni byly vyuZity oba projekty jako celek, tedy 7&agtniki. 67
Gcastnili petovalo o zavislého rodinnéhdiplusnika, z toho 20 o rodinnéhtigiusnika
se zdravotnim postizenim, 47¢pgalo o zdraveé &i. 3 astnici kurzu byly z@zeni
z davodu ohroZeni nezatatnanosti.(24)

Graf 1-5 (kapitola 4.1.) sledoval z&kladni inforrmac vSech &astnicich, tedy
z celkového pétu 70 osob.

Graf 6-12 (kapitola 4.1.)eSil otazky tykajici se hypotézy bakialiée prace, proto
byly zatazeny informace od pajicich rodéa. Data vSak byla relevantni pouze u 64
uchazéu z 67 peéujicich, z divodu nedostat@mosti ve vyplgni vstupnich dotaznik
nebo dotazniky chyy Upln¢é. Vystupni data jsou hodnoceni u 6&astniki, kteri kurzy
dokortili.
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4. Vysledky

Vstupni data o dastnicich kurz
Graf 1

Pohlavi astnika kurzu

Graf 1

pocet

| Zena

\ muz

Zdroj: vlastni pizkum

Graf 1

Z celkového pétu 70 Eastniki kurzu bylo 68 Zen a 2 muzi
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Graf2

Vék Uéastnika kurzu

Graf 2

o 25-29
m 30-34
0 35-39
0 40-44
W 45-50
@ 50 a vice

pocet

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 2
Z celkového p&tu 70 &astniki bylo 7 v rozmezi 25-29 let, 17 v rozmezi 30 16425
v rozmezi 35 — 39 let, 9 v rozmezi 40-44 let, ®@xmezi 45-49 let a 6éastniki starSich
50 let.
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Graf 3
Vzdélani uéastniki kurzu

Vzhledem k dlouhodobému prijgeni dokumentace druhé osohebylo mozné
ziskat informace ohledrdosazeného vzthni (Gastniki kurzi projektu ,, Podpora osob

potenciali ohroZenych nezagstnanosti.

Graf 3

O vyucen

pocet W stredoSkolak

O vysokosSkolak

Zdroj: vlastni pizkum

Graf 3
Z celkového poétu 40 (astniki jsou 4 vydeni, 22 ma sedoskolské vz#ani, 7

dosahlo vzdiani vysokoskolského
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Graf 4
Predchozi zanéstnanost &astniki kurzu
Tento graf ukazuje kolik z uchageo kurz jiz pracovalo a kolik zatim nema zadné

pracovni zkuSenosti.

Graf 4

m byl nékdy
zaméstnan

pocet | nebyl nikdy

zaméstnan

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 4
Z celkového p&tu 70 Eastniki 64 bylo rekdy zangstnano a 6 nikdy nepracovalo
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Graf 5
Podil téastnika petujicich o rodinného prislusnika se ZP

Cilem tohoto pizkumu bylo zjistit kolik @astniki kurzu dlouhodob petovalo o
zavislého rodinnéhoifsludnika se zdravotnim postizenim.

Z celkového p&tu 70 &astniki byli 2 muzi a 1 Zena, ktenepe&ovali o zavislého
rodinného pislusnika. Do kurzu byly #azeni z dvodu ohroZeni neza¥stnanosti a
stimulem pro vstup do kurzu bylofqrevsim zvySeni kvalifikace v gitecové
gramotnosti.. 67 dastnilki petovalo o zavislého rodinnéhotiplusnika z toho 20 o

rodinného pisludnika se zdravotnim postizenim, 4Zgwalo o zdravé &i.

Graf 5

O pecujici o dité se ZP

| pecujici o zdravé
dite

O nepecuje

pocet

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 5
Z celkového p&tu 70 &astnilki peiujicich o zavislého rodinnéhofiplusnika 20
petovalo gislusnika se zdravotnim postizenim, £asiniki se staralo dlouhodélo
zdravé dti a 3 z &astniki nep&ovalo o zavislého rodinnéhdiplusnika
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Graf 6
Doba pé&ée o zavislého rodinného Fislusnika

V tomto bod je popsano jak dlouho byl uch&mimo zandstnani a pgoval doma
o zavislého rodinnéhoiislusnika. Bez rozliSeni zda se jednalo & pééte se ZP, nebo
matky starajici o 2 a vicetdl.

Informace pro tento bod, ale i nasledujici dataafug7, 8, 9, 10 byly ziskany na
zaklad vstupnich dotaznik které uchaze vyplnovali pred nastupem do kurzu. Data
byla relevantni pouze u 64 uchazez 68, & z divodu nedostatmosti ve vyplrni

vstupnich dotaznik nebo dotazniky chyy Uplné.

Graf 6

O méné nez 1 rok
| 2-5 let

0 6-10 let

0O 11-15 let

W 16-19 let

O nepecoval

Zdroj: vlastni péizkum
Graf 6
Z celkového p&tu 64 &astniki 5 p&ovalo o zavislého rodinnéhdgiplusSnika po dobu
maximalré jednoho roku, 17 po dobu 2-5 let, 19 po dobu 64d1) 19 po dobu 11-15
let, 4 po dobu 16-20 let
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Graf 7
Oc¢ekavani od kurzu
Ocekavani, ktera dastnici popisovali se vzajerarprolinala, proto u ¢kterych

bylo ozn&eno vice odpoidi.

Graf 7

O prace s PC

| pomoc pfi hledani

pocet 30 zaméstnani

O nové dovednosti,
zlepsit sebevédomi

Zdroj: vlastni péizkum
Graf 7
Z celkového p&tu 64 (kastniki si 51 @astniki slibuje od kurzu, Ze se n&yracovat
S pa@itatem, 18 pomoc ip hledani zaréstnani a 28, Ze se ramnovym dovednostem a
zvySi si tak sebeddomi a sebea/éru
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Graf 8
Ocekavani rodi¢a pefujicich o rodinného pfislusnika se ZP, ktéi nastoupili do
kurzu

Opet bylo u kazdého z rodii hned rkolik ocekavani, proto u dkterych bylo

oznaeno vice odpadi.

Graf 8

O prace s PC

m pomoc pii hledani

. .10
pocet zaméstnani

O nové dovednosti,
zlepsit sebevédomi

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 8
Z celkového p&tu 20 kastniki si 17 @&astniki slibuje od kurzu, Ze se n&yracovat
s pa@itatem, 5 pomoc f hledani zarmsstnani a 12, Zze se nrawnovym dovednostem a
zvySi si tak sebeddomi a sebea/éru
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Graf 9
Motivace k nastoupeni do kurzu

V této ¢asti bylo cilem zmapovat co bylo padem, motivem, Ze se sledované
osoby pihlasily do kurzu. Zda to byly pouze ekonomické&vaddy, nebo osobni a
spole&enské dvody, jako pateba sebevzdani, a zvysit si tak seb&domi, poznat nové

lidi, dostat se ze stereotypu domacnosti, vratitasé&h prace.

Graf 9

60+ -
50 =
40 -

O osobni a
spolecenské divody

pocet 30 — B ekonomické davody

20 —
10+

0-

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 9
Z celkového p&tu 64 (Eastniki popsalo 59 jako motiv osobni a sp@eske dvody, 44
ekonomické dvody
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Graf 10
Motivace rodi¢a pecujicich o rodinného prislusnika se ZP k nastoupeni do kurzu
Graf 10 mapuje jaka byla motivace k nastoupenikdozu pouze u rodii

peiujicich o rodinnéhoifslusnika se ZP.

Graf 10

20+

15 @ osobni a
spole¢enské dlvody

pocet 10 ® ekonomické divody

54

0-

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 10
Z celkového pdtu 20 (kastniki popsalo 19 jako motiv osobni a sp@eské dvody, 15
ekonomicke dvody
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Graf 11
Snaha hledat v poslednich 6 ¥sicich zanéstnani
Bylo zkouméano zda secastnici jiz ged vstupem do kurzu snazili sami aktivn

vyhledavat zamstnani, zaélenit se na trh préace.

Graf 9

40+

35+

30+

25

pocet 20
15+

10+

54

0-

O hledal zaméstnani

® nehledal zaméstnani

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 11
Z celkového pétu 64 (astniki 39 hledalo v poslednich 6 é&sicich zanmsstnani, 26
nikoli

32



Graf 12
Pocitacoveé dovednosti

Podle odpovdi na diti otazky ohled# zakladni peitacové gramotnosti (zvliadani
zakladni obsluha PC, prace se soubory, Word, Exce&mailova poSta, prace

s informa&nimi zdroji internetu) byla vyhodnocena Uréveichazéu v pcitacové

gramotnosti .
Graf 12
O zacatecnik
podet W pokrogily
O pracuje s PC béZzné
Zdroj: vlastni pizkum
Graf 12

Z celkového p&tu 64 &astnili bylo 24 &astniki Uplni z&atenici v praci s péitacem,
38 astniki pokraili a 2 pracovali s pétacem kEzrg, ale ng&li potrebu se zdokonalit
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4.2. Dovednosti éastniki po vystupu z kurzu
Graf 13
Zavérecna patitatova zkouska v Alfa Human Servicd AHS)

Kurzy byly zavrSeny zarecnou zkouskou v AHS. Celkévkurz dokowilo 67

osob.
Graf 13
70+
60 - B
50 — O absolovalo Gspésné
. 404 B
pocet 30 ] - | absolvovalo
B nelspésné
20+
10+
0-
Zdroj: vlastni pizkum
Graf 13

Z celkového p&tu 67 respondefitbylo 66 Uspsnych a pouze 1 netsmy.
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Graf 14
Certifikovana po¢ita¢ova zkouska v pditacove Skole Gopas
Krom¢ zkouSky v Alfa Human Service skastnici mohou uflat certifikovanou

zkousku v peitacové Skole Gopas. Pro tuto variantu se rozhodle6ganderit.

Graf 14

O absolovalo Gspésné

M absolvovalo
nelspésné

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 14
Z celkového pétu 62 respondentbylo 48 uspSnych a neusggnych 14.
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Graf 15
DalSi certifikované pcita¢ové zkousky v pdita¢ové Skole Gopas
V potitacové Skole Gopas bylo umaim se dale zdokonalovat a zvySit dalSi

kvalifikaci v navazujicich zkouskéach. Nésledné Aiguabsolvovalo 5 lidi.

Graf 15

O absolovalo Gspésné

pocet m absolvovalo
— nelspésné

Zdroj: vlastni péizkum
Graf 15
Z celkového p&tu 5 respondeitbyly vSichni uspsni
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Graf 16
Zaméstnanost astnika po ukonéeni kurzu

Bylo sledovéano kolik ze 67¢astniki, ktefi dokortili kurz, opravdu naslo uplatni
na trhu prace.

Graf 16

35+

34,51
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33,5 @ zaméstnan
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324

31,5
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Zdroj: vlastni pizkum
Graf 16
Z celkového p&tu 67 respondefitie 32 zamistnano a 35 nezastnano
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Graf 17
Zaméstnanost rodia starajicich se zavislého rodinného ifislusnika se ZP po
ukonéeni kurzu.

Bylo sledovano kolik z rodi starajicich se o zavislého rodinnéhsjudnika se

ZP jsou zarsstnani.

Graf 17

O zaméstnan

pocet W nezameéstnan

Zdroj: vlastni pizkum
Graf 17
Z celkového pétu 20 respondefitie 9 zangstnano a 11 nezastnano
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Graf 18

Aktivizace U¢astnikid na pInéni o¢ekavani

Na zaklad ustnich pohovdr s koordinatory AHS bylo hodnoceno do jaké miry
splnily kurzy @&ekavéani dastniki, zda jsou motivovani Z&enit se na trh prace, dale se
vzklavat. Zda jim tyto aktivity pomohly v osobnim aosggenském Zivat. Zda si vice

véfi, ziskali sebetdomi, sebeidivéru atd.

Vzhledem k tomu,Ze hodnoceni kazdélaginika bylo individualni, bohaté, graf

byl rozclen pouze na holé konstatovani zda byekdvani spléna zcelacasténé

nebo vibec.

pocet

Graf 18
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ocekavani

O nesplinil ocekavani

Zdroj: vlastni pizkum

Graf 18

Z celkového p&tu 67 z 67 respondenhodnotilo , Ze kurz zcela spinil jejickkekavani.
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5. Diskuze

Do bakal&ské prace byli zdenréni rodice, ktgi se @astnili projekfi sdruzeni Alfa
Human Service Vzdlavania praxe pajicich osob o zavislého rodinného
prislusnika“(Cz.04.3.07/2.2.1.01.1/2004)ebo projektu,Podpora osob potenciath
ohroZenych nezafstnanosti (CZ.04.3.07/1.1.01.3/1088 Jednalo se o roth
dlouhodol¢ peiujici o zavislé rodinné ifslusniky se ZP, ale i ty, kiedlouhodok
pecovali o zdrave &i.(23)

Cilem mé prace bylo zmapovat falily, @ekavani péujicich rodta a usgsnost
vzklavacich aktivit, sirujici k sociélni integraci a Zenéni na trh prace. V préaci
byla vyuzZita metoda jpekumového Séeni. Skr dat byl proveden na zakkad
projektové dokumentace, jejich vystupem se stalnadwvy arch przkumového
Seteni. Arch byl rozdlen na 2¢éasti, a to na vstupni datatastniki a dovednosti
Gc¢astnili po vystupu z kurzu.

Hlavni hypotézou bylo, Ze vzhledem k n&wSi situaci rodia starajicich se o dit
se ZP, budou jejich piaby a éekavani odliSné nez u radi petujicich o zdravé &i,
aspesnost vzdlavacich aktivit a usfgnost v nalézani zamstnani bude mensi..

Celkovy pa@et sledovaného souboru byl 70 radiz toho 68 Zen a pouze 2 muzi
(Graf 1), gicemzZ muzi dastnici se kurzu nepevali o zavislého rodinnéhaiglusnika,
ale nastoupili s cilem zvysit si kvalifikaci v gtacové gramotnosti. Toto rozlozeni se
potvrzuje, Ze p&e zavislého rodinnéhoriglusnika stale tistava doménouipdevsim
zen.

Graf 2 znazatuje wkové rozvrstveni respondéntNejwtsi zastoupeni bylo ve
vékovém rozmezi 35-39 let (36%), naslédme wku 30-34 let (24%). Vedku 40-44 let
bylo 13% &astniki, ve wku 25-29 letl0%. Ve stejném zastoupeni bykkova
kategorie 45-49 a 50 a vice (8,5%). Ukazuje see&a nejohroze$)Si nezamstnanosti

Nasledujici pizkum(Graf 3 a Graf 4) ukazal, ZeétSina respondefit ma

stredoskolské vz#lani (55%) a maji za sebou uz pracovni zkuSe@so).
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Jak bylo uvedeno, ro#li peiujicich o zdravoté postizeného bylo 20 a 47
dlouhodolé peiovalo o zdravé &i (Graf 5). Doba p& o zavislého rodinného
piislusnika byla pro mne velmi zarazejici. Jak znagerGraf 6, 30% z Zen se staralo
doma o dit 6-10 let, dalSich 30% pevalo 11-15 let a 27% z Zeristalo doma 2-5 let,
pouze 8% tastnic je doma mémez 1 rok a 6% déle nez 16-19 let. Jak bylo papséan
v predchazejicich kapitolach, takové dlouhodobé nasapem jiné osoby, vlastni
izolace ze spolmosti, nemoznost seberealizac&ze vyustit i v syndrom vyheni.

Pri pro¢itani vstupnich dotaznikjsem byla pekvapena jak sidastnice negfily,

s jak nizkym sebedomim, sebei/érou se potykaly, nedély jaké schopnosti,
poznani, Ze tyto Zeny nasly odvahu se dokprihlasit.

Graf 7, 8 a Graf 9,10 sleduje jaké majekavani Gastnici od kurzu a jaka byla
motivace k nastoupeni do kurzuieBtoZze se v hypotézereupokladalo, Zze rode
starajici se o ditse ZP budou mit jinaéekavani a motivaci k nastoupeni do kurzu nez
rodice dlouhodob petujici o zdravé &i, prizkum ukazal, Ze zde nejsou vyznamné
rozdily. Samoiejme, Ze peéujici o postizeného jsou ve slaj#ti situaci, ale dsledky
dlouhodobé p&e, izolace od spoteosti, nezamstnanosti jsou v podstatstejné.
VétSina respondefitpotrebovalaieSit ekonomickou situaci rodiny, ale zardveitila
pottebu udlat néco pro sebe, vzthvat se, natit se ovladat pétac, zlepSit si
kvalifikaci, dostat se ze stereotypu vSednich @goikat nové lidi, ziskat sebé&lomi,
odvahu hledat za#éstnani, osamostatnit se od partnera...atd.

DalSim bodem pgizkumu bylo zjis&ni zda se &mstnici sami snaZili hledat
zanestnani jiz ped vstupem do kurzu. 61 %astniki jiz hledalo gedtim zanistnani,
nebo se aspiosnazili zjistit jaka je nabidka a poptavka na tpgrace. Tato orientace
pomohla @astnikim odhalit své rezervy, prévv nedostaténé znalosti prace
s paitacem. 39% zatim za#stnani nehledalo (Graf 11).

Posledni Graf vstupnicasti Grafl2 hodnoti jaka byla Uravepciitacové
gramotnosti Gastnilki pired vstupem do kurzu. 38%astniki byli Uplni za&atenici,

59% jiz melo cast&né znalosti prace s pibatem a 3% Gastnilki béZzné pracovalo

41



s p&itatem a chilo se zdokonalit a ziskat certifikat a tim dalSiakfikaci pro
zamestnavatele.

PrestoZe bylo v kurzu velké procentataseniki, zawrecné zkousky z péitacové
gramotnosti byly velmi us@né. Z celkového @tu 67 lidi, kté¢i kurz dokorili
nezvladl zakladni kurz v Alfa Human Servis pouzéchstnik (Grafl3). | naslednou
certifikovanou zkouSku v p@tacové Skole Gopas 0&gre dokortilo 77 %
zWastrenych (Grafl4). Bt z responderit se je& uUsgsSne z&astnilo dalSich
pokraiovacich kura (Grafl5).

Z rodica peiujicich o zavislého rodinnéhdiplusnika se ZP ukaili kurz vSichni,
proto rozhoda neplati dom#énka, Ze by vzhledem k namosti pé€e byli mére Usgsni.

Hlavnim ukazatelem ugpného absolventa kurzu bylo zda je 2Zamany. Z
celkového mnozstvi daastnika, ktefi ukortili kurz je nyni zamistnano 48% lidi.
Z celkového pétu p&ujicich o zdravoté postizeného ma nyni praci 45%astniki.

Hlavni hypotéza, Ze pitby a @ekavani z hlediska dalSiho &évani rodta
petujicich o zavislého rodinnéhdiplusnika se zdravotnim postizenim jsou odliSné nez
u rodca peujicich o zdravé &i a usgsSnost vzdlavacich aktivit a v hledani
zamestnani bude mensi, vzhledem &3i nar@nosti pé€e o dit se ZP, se nepotvrdila
ani v jednom bod

PrestoZze se zda, Ze rod| ktégi dlouhodol pefuji o zavislého rodinného
piislusnika se zdravotnim postizenim a ¢edilouhodob petujici o zdravé &i jsou
odliSné skupiny, maji mnoho spoleho. Spoléné znaky obou skupin jsou hlavn
socialni izolace, nedost&test podita k seberealizaci, stereotypy, ohrozeni
syndromem vyhieni.

Nelze vylowit fakt, Ze pée o zdravotd postizeného je mnohem nangjsi,
namahawjSi a rodé musi byt opravdu velmi dobry manaZer svéhasu, aby zvladl
zkoordinovat pé& a vlastni aktivity (nap kurz, zangstnani).

Ukazalo se, Ze pokud radciti jako vlastni pdebu z&it néco pro sebe dat,
vzklavat se, byt zagstnan, zvladne vse stéjnpako rodt peiujici o zdravée dé a

rodina mize fungovat zcela norman Neodmysliteld ktomu musi byt spraen
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nastaven systém pomoci a podpory v ramci ucelehaébiiace, systému rané qeé
rodice musi najit vhodné gaeni nebo staciongro své dit.

Uvédomuji si moznosti rodii peiujicich o zavislého rodinnéhoriplusnika se
zdravotnim postiZeni se odviji od regionu v kte@jin Mij praizkum byl snérovan na
obyvatele hl. mista Prahy, kde je velké zazemiuzmych zdizenich, staciorféch na
ponerné malé ploSe, je zde i mala nezgtmanost. To samégjmeé ovlivnilo vysledky
prizkumového Séeni.

Jako velmi pizniva se ukazala i samotna integrace obou skugditir. Rodie
dlouhodolg pe&ujici o zdravé &i a o dti se ZP mdli moznost navzajem nahlédnout do
spektra svych probléira vytvdily svépomocnou skupinu.

Vystupni dotazniky €astniki dokazaly, jak vyznamnou ulohu hral v jejich zivot
vstup do tohoto kurzu. | z pouhého papiru bylot ¢iidSeni, novou cliudo Zivota,
odhodlani pokréovat v dalSi aktivitach, jak se zvySilo sebdomi, sebeblvéra
absolveni. Proto hodnoceni vSechcastniki, ktefi kurz dokosili, byl vice nez
pozitivni a splnil nadmiru jejichcekavani (Graf 18).

Zakladni filozofie celého projektu sdruzeni AHSdgeznamit s aktivnimiifstupy

tak, aby uité situace zvladali, a dokazadsSit i sami.
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6. Zawr

Systém sluzeb rané @ ma nejenom daem, ale pedevSim celym rodinam
umoznit zmirnit, nebo eliminovat zdravotni postiZzeditéte a dosahnout tak
kvalitngjSiho spoléenského zdereni ditte i rodica.

V bakal&ské praci jsem se snazila pojmout problematiku rpé&e o dti
s kombinovanym postizenim nejen z pohleddepe dit se zdravotnim postizenim, ale
piedevsSim jsem cBiia upozornit na to, Ze i samotni réelivzhledem k dlouhodobé
fyzické a psychickeé z&ti potrebuji speciélni pg.

Prvni nelehky ukol rodii je vilbec se vyrovnat s postizenim &t To vSe se
promita i do partnerskych vztahu a jinych socidinietahi, casto musi rodi opustit
své zamistnani a stava se Zjrmpecovatel na 24 hodin dedndostava se do socialni
izolace a neni divu, Ze jednim z realnych neb&zjee syndrom vyhiteni. Mohli by
jsme vSe popsat jako g@ovany kruh lasky — gé — snahy — Werpani — ztraty iluzi —
nedostatku financi i océni — socialni izolace.

Jednim kdo se snaZzi pomoci v této nelehké situmoblFanské sdruzeni Alfa
Human Service, které uskdteije fadu kurdi. Projekt ,Vzdilavani a praxe p&ujicich
osob o zavislého rodinnéhoriglusnika“(CZ.04.3.07/2.2.1.01.1/2004R projekt
.Podpora osob potenciathohroZzenych nezafstnanosti* (CZ.04.3.07/1.1.01.3/1088
jsou ugeny gredevsSim pé&ujicim rodttam, ktei hledaji uplaténi na trhu prace. Tyto
projekty slouzily k provedeni pzkumového Séeni v mé bakatdké praci.

Zawrem mohu konstatovat, Ze cil mé prace byl &plrzmapovala jsem piaby,
ocekavani peéujicich rodét a uUsgSnost aktivit, smujici k socialni integraci a
z&lereni na trh préace.

Hypotéza, Ze vzhledem k né&r&jSi situaci rodit starajicich se o dise ZP, budou
jejich poteby a @ekavani odliSné nez u r@di petujicich o zdravé &i a jejich
aspsnost vzdlavacich aktivit a Usfnost v nalézani zamstnani bude mensi se
nepotvrdila ani v jednom z bad

Je nezpochybnitelné, Ze rodipe&ujici o postizeného jsou ve slagd#i situaci, ale
dusledky dlouhodobé @gé, izolace od spodeosti, nezamstnanosti jsou v podstat
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stejné a ukazalo se, Ze jejich fglity a @ekavani od kurk sdruzeni Alfa Human

Service jsou tégf totozné.

Vysledky tykajici se usfnosti a zarstnanosti absolveftkurzu potvrdily , Ze
pokud rodg citi jako vlastni pdebu, rozhodne se &a vzdlavat, uplatnit se na trhu
prace, hledat moznosti seberealizace, dokaze Vadrowut stejs jako rodE peiujici o
zdravé di a rodina niZze fungovat zcela norm&n Neodmyslitel& k tomu paiti
dostaténé zazemi v Z&zenich nebo staciotigh v ramci ucelené rehabilitace.

Prace by mohla poslouzit k vyhodnoceni dsmwsti a dalSimu statistickému
zpracovani projekt sdruzeni Alfa Human Service, které jsou fitrah podpdeny
z Evropského socialniho fondu, statniho razpa’R a Wadu prace hlavniho #sta
Prahy. \&tim, Ze by se mohla stat padem k vytvaeni dalSich vz#élavacich center

zamerené na pomoc pajicim rodgam.
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8. Klicova slova
Rana pée

Peujici rodic

Zdravotni postiZzeni
Kombinované postizeni
Ucelena rehabilitace
Lécebna rehabilitace
Socialni rehabilitace
Pedagogicka rehabilitace
Syndrom vyheeni
Zamgstnanost

Socialni integrace
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9. Prilohy

Piiloha é. 1

VSTUPNI DATA UCASTNIK U
1) Pohlavi
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Zena
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2)  Vek?
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50 a vice

3) Vzdélani?
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Vyuéen(a)
sS

VOS
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4) Byl(a) nékdy zaméstnan(a)?

(0]

0]

Ano
Ne
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5)

6)

7)

8)

9)

P&uje o zdravotré postizeného rodinného pislusnika?
o Ano
o0 Ne

0 nepe&uje

Doba pé&e o zavislého rodinného gislusnika?
o 0-1

2-5

6-10

11-15

16-20

o O O O

Oc¢ekavani od tohoto kurzu
Nauwit se pracovat na PC

0

o Pomoc pi hledani zarsstnani

o Nauwit se novym dovednostem a zvysit si tak s€demi a sebaid/¢ru
0

Jina odpovd

O¢ekavani pdujicich o zavislého rodinného pislusnika se ZP

Nauwit se pracovat na PC

Pomoc pi hledani zarsstnani

Nawit se novym dovednostem a zvysit si tak sebdemi a sebeid/¢ru

o O O O

Jina odpovd

Motivace k nastoupeni do tohoto kurzu?
0 Spol&enské dvody
o Ekonomické dvody

o Osobni dvody
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10) Motivace k nastoupeni do tohoto kurzu u @ejicich o dité se ZP

0 Spole&enské dvody
o Ekonomické dvody

o Osobni dvody

11) Vyhledavani prace v poslednich 6 &sicich praci?

o Ano

0o Ne

12) Paitacové dovednosti?
0 Zatateinik
o Pokraily

o0 Pracuje s pgitacem k&zn¢
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DOVEDNOSTI PO VYSTUPU Z KURZU
13) Zawreéna zkouska v AHS

o Celkem 67
0 Uspsdns 66
o Neusgsrs 1

14) Certifikovana zkouska v pdita¢ové Skole Gopas

o Celkem 62
0o Uspssns 48
o Neusgsne 14

15) dalsi certifikované zkousky v péita¢ové Skole Gopas — zkouSka Gopas E

o Celkem 5
0 Uspssns
o Neusgsne 0

16) zangstnanost &astnikia petujicich opo ukonteni kurzu
0 zamsstnany (zamstnanecka smlouva, DPP, DPOS\C) 32

0 nezandstnany 38

17) zanméstnanost Wastniki po ukonéeni kurzu petujicich o zdravotné postizeného

rodinného
0 zamsstnany (zamstnanecka smlouva, DPP, DPOS\C) 9

0 nezandstnany 11

18) aktivizace ®&astniki na plnéni ofekavani (na zaklad& Ustnich pohovori

s koordinatory)

0 zcela 67
0 dast&ng 0
o0 viabec 0
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