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Pracovni rehabilitace osob se zdravotnim postiZenim
zabezpecovana Uradem prace CR v praxi

Abstrakt

Bakalatska prace se zabyva pracovni rehabilitaci zabezpeovanou Ufadem prace CR.
Zkouma, jakymi zptsoby je v soucasné dob¢ realizovéana, jaky je jeji prubéh a ptinos.
Zaznamenava vysledky jednotlivych individudlnich plant a identifikuje mozné problémy
a bariéry, které znesnadiiuji zafazeni osoby se zdravotnim postizenim na trh prace.

Text prace je rozdélen na dvé Casti. Prvni teoreticka Cast se zabyva charakteristikou
samotného zdravotniho postizeni a jeho klasifikaci. Popisuje vyznam prace pro osoby se
zdravotnim postizenim a jejich prava. Zaméfuje se na Ginnost Ufadu prace v oblasti
zaméstnanosti, S nejvétiim zaméfenim na pracovni rehabilitaci. Cast druhd zaznamenava
pribéh a vysledky vyzkumu. Na sbér potifebnych informaci byla jako metoda vyzkumu
pouzita kvalitativni strategie, konkrétné polostrukturovany rozhovor. Ten byl uskute¢nén
na dvou vybranych krajskych pobotkach Ufadu prace v Jiholeském kraji. Dalsi
rozhovory byly provedeny s jednotlivymi tc¢astniky pracovni rehabilitace. Vyzkumny
soubor piedstavovalo celkem 9 0sob, z toho 3 pracovnici Utadu prace a 6 lidi, kterym
byla pracovni rehabilitace poskytnuta. Odpovédi vSech komunikacnich partnerti byly
dikladné prostudovany, zpracovany a nasledné systematicky vyhodnoceny.

Predpokladanym piinosem prace by mohla byt zpétna vazba ufadiim prace. Mohla
by prispét k rozsifeni povédomi Siroké vefejnosti a v neposledni fadé poslouzit jako

material a zdroj informaci pro lidi zajimajici se o pracovni rehabilitaci.
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zdravotni postiZeni, Utad prace, pracovni rehabilitace, zatazeni OZP na trh prace



Work Rehabilitation of People with health Disability provided by

the Labour Office of the Czech Republic in Practice
Abstract

This thesis aims to explore a work rehabilitation provided by Labour Office of the
Czech Republic. It examines the ways in which the work rehabilitation is currently being
implemented. Furthermore, it analyses what is the course, benefit and outcome of
individual plans. Ultimately, it identifies possible problems and barriers that make it
difficult for disabled individuals to be included in the labour market.

The bachelor thesis is divided into two parts. The first theoretical part deals with the
characteristics of the disability itself and its classification. Moreover, it describes the
importance of work for people with disabilities and their rights. Furthermore, it focuses
on the work of the Labour Offices in the area of employment, with the greatest focus on
work rehabilitation. The second part identifies the processes and results of the research.
A qualitative strategy, particularly semi-structured interviews, were used as a research
method in order to collect the relevant information. This was carried out at two selected
regional offices of the Labour Offices in the South Bohemian Region. Further interviews
were conducted with individual work rehabilitation participants. The research group
represented a total of 9 people, of which 3 were employees of the Labour Office and
6 people who were provided with work rehabilitation. The responses of interview
respondents have been thoroughly studied, processed and subsequently systematically
evaluated.

The expected benefit of the work could be some kind of feedback to Labour Offices.
It could help to raise awareness among the general public and, last but not least as a source

of information for people interested in work rehabilitation.

Key words
Health Disability, the Labour Office, Work Rehabilitation, Inclusion of disabled People
into the Labour Market
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Uvod

Lidé se zdravotnim postizenim ¢i jinym znevyhodnénim jsou obecné fazeni do
rizikové skupiny nezaméstnanych. Mit préci, a S ni spojeny urcity denni rezim, ma pro
Clovéka s postizenim veliky vyznam. Kromé¢ mzdy, kterd vede jedince k urcité
samostatnosti a vymanéni se ze zavislosti na ostatnich, mu dava pocit uzitecnosti
a moznost seberealizace. Ta byva dusledky zdravotniho postizeni mnohdy znesnadnéna.
Stale vice se lidem s postizenim snazime prostiednictvim riznych druhti podplrnych
prosttedkl vytvaret prostfedi, které jim umozni Zzit co nejvice plnohodnotny zivot.
Pracovni rehabilitace je pravé jednim z nastroji podpory, jelikoZz se snazi pomahat se
zafazenim jedince z této rizikové skupiny na pracovni trh. Zabezpeguje ji Utad prace CR,
ktery v ramci celého procesu spolupracuje s dal§imi institucemi. Cilem této spoluprace je
prostfednictvim riznych aktivit naucit jedince potfebnym pracovnim ndvykiim a nasledné
najit vhodnou préci, ktera prokazatelné zlepsi kvalitu jeho zivota.

To, jakym zplsobem je realizovana v praxi na pracovistich Utadu prace
v JihoCeském kraji, se miZe Ctendf dozvédét v nasledujicich kapitolach. A to vcetné
prinosu uskuteénénych aktivit a moznych ptekazek znesnadiiujicich cely proces

Z pohledu zaméstnanct uradil prace i samotnych ucastnikti pracovni rehabilitace.



1. Teoreticka Cast

Tato Cast prace se zabyva charakteristikou samotného zdravotniho postizeni a jeho
klasifikaci. Popisuje vyznam prace pro osoby se zdravotnim postizenim a jejich prava.
Zameétuje se na ¢innost Utadu prace v oblasti zaméstnanosti, s nejvét§im zaméfenim na

pracovni rehabilitaci.

1.1 Osoba se zdravotnim postiZenim
1.1.1 Definice zdravotniho postiZeni

Na pojem zdravotni postizeni mizeme nahlizet z mnoha hledisek, které nam ve
vysledku pojem definuji. Kazda definice ma jiny obsah, ktery zavisi na védnim oboru ¢i
konkrétnim autorovi a jeho zkuSenostech z praxe.

, Pojem , postizeni” miize byt chapan v rizném vyznamu, cemuz stale jeste
napomdahada pomérné znacnd terminologicka nejednotnost, a to nejen u nds, ale také
V zahranici. “ (Jankovsky, 2006, str. 36)

Definice prosly v historii n¢kolika stadii a jejich znéni se riizn€é formuluje a méni.
Jednim z diivodd mutze byt to, Ze pojmy a vyrazy, spojené s postizenim, dostaly béhem
let negativni nddech a jejich znéni mohlo snizovat distojnost osob s postizenim. (Votava
et al., 2005).

Ze zdravotnického hlediska uvedla definici Svétova zdravotnické organizace (WHO,
World Health Organization) z roku 1980, kterou publikovala jako souc¢ast Mezinarodni
klasifikace poruch, disabilit a handicapi (IC IDH, International Classification of
Impairments, Disabilities and Handicaps). (Jankovsky, 2006)

Vymezuje tedy tii zékladni, asto pouZivané pojmy:

1) Impairment- lze chapat jako poskozeni
2) Disability- Ize chapat jako omezeni
3) Handicap — Ize chapat jako postizeni, znevyhodnéni

Jankovsky (2006) dale upozoriiuje na zmény, které piichdzi s novou verzi klasifikace
zroku 2001. Nejen, Ze klasifikace nese jiny nazev, a to Mezinarodni klasifikace funk¢nich
schopnosti, disability a zdravi (IC FDH, International Classifikation of Funktioning,
Disability and Health), také zde doslo k zaméné¢ pojmu ,handicap” za vyraz
»restringovana participace®. Restringovanou participaci rozumime omezenou ucast, diky

které nemiize dana osoba vykonavat urcité aktivity v plném rozsahu. Se zavedenim tohoto



pojmu se tedy jedinec s postizenim nehodnoti jako ¢lovek takovy, ale hodnoti se situace,
ve které se nachazi a je v ni jakymkoliv zpisoben omezen.

Novosad (2006) povazuje zdravotni postizeni za, na rozdil od nemoci, dlouhodoby
nebo trvaly stav, ktery 1é¢bou nelze zcela odstranit. Vagnerova pak zdravotni postiZzeni
definuje: ,jako ztratu nebo poskozeni urcitého organového systému. V disledku toho
dochazi k naruseni, omezeni ¢i uplnému chybéni nékteré ze standardnich funkci. Jakékoli
postizeni se neprojevi jen poruchou funkci jednoho organového systéemu, ale ovliviiuje
rozvoj celé osobnosti postizeného jedince a podili se na vytvoreni specifické socialni
situace spoluurcujici jeho spolecenské postaveni.“ (Vagnerova, 2008, str. 161) Autorka
v této definici poukazuje na souvislost mezi postizenim a socialnim statutem daného
cloveka.

Z pohledu zakonii se zaméfime na zdkon 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ktery se
tématu bakalafské prace velmi dotyka. Paragraf 67 jiz zminéného zakona uvadi, zZe
osobam se zdravotnim postizenim je na trhu prace poskytovana zvySena ochrana a za
osobu se zdravotnim postizenim povazuje jedince, ktery je organem socialniho
zabezpeceni uznan jako invalidni ve tfetim stupni, invalidnim v prvnim nebo druhém

stupni nebo je zdravotné znevyhodnény.

1.1.2 Pristup majoritni spole¢nosti k osobam se zdravotnim postizenim
Velkymi zménami prosel také samotny postoj majoritni spolecnosti k jedincim se
zdravotnim postizenim a tim 1 jejich vySe zminéné socialni postaveni. Ackoli se v dnesni
dobé pravo na praci fadi mezi zakladni lidska prava, nebylo tomu tak vzdy. Trvalo
dlouhou dobu, nez spole¢nost zacala vnimat osoby se zdravotnim postizenim jako
rovnocenné ¢leny a ne jako pfitéz.
Problematikou ptistupu majoritni spole¢nosti se zabyva nespocet autoru, ktefi casto
vychazeji z ptivodni Sovakovy periodizace.
Vyvojova stadia podle Sovaka jsou:
a) Stadium represivni, kde byli osoby s defektem zabijeni nebo vylouceni ze
spole¢nosti
b) Stadium zotroCovani, pro které bylo typické jejich vykofistovani a vyuzivani
jako pracovni sily
c) Stadium charitativni, kde se postoj k jedincim s defektem meéni a poji se
s charitou

d) Stadium renesan¢niho humanismu
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e) Stadium rehabilitacni, pro které je typické poskytovani péce Cist¢ z pohledu
ekonomického, tedy pfiprava jedinct s defektem na zatazeni do procesu prace

f) Stadium socializa¢ni, tedy poskytovani rehabilitace a snaha o socialni zafazeni

g) Stadium prevenéni, pro které je dle Sovaka typicka snaha o zamezeni jakékoliv

defektivity

Posledni stadium lze oznacit jako nahled do idealni budoucnosti. S dalsi periodizaci
ptichazi napiiklad Renotiérova (2007). Zakoncuje ji stadiem preventivni péce, které lze
vztahnout na soucasnost. Zameéruje se totiz na prevenci v oblasti ucelené rehabilitace, coz
ukazuje mimo jiné na snahu o pracovni uplatnéni osob se zdravotnim postizenim a tim na

jejich lepsi socidlni postaveni a zatazeni.

1.1.3 Klasifikace zdravotniho postiZeni

Vznikla postizeni mizeme rozdélit do nékolika skupin podle riznych hledisek:

a) Podle doby vzniku postizeni na vrozené a ziskané

Postizeni vrozené vznika v obdobi prenatalnim, perinatalnim nebo postnatalnim.
Postizeni ziskané zpiisobuje nahlou zménu zdravotniho stavu v pribéhu zivota v disledku
vazné nemoci nebo urazu. Rozdil mezi postizenim vrozenym a ziskanym lze vyjadfit
1jinym zplisobem. A to, Ze jedinec s vrozenym postiZzenim ma lepsi pfedpoklady k tomu
se 1épe adaptovat na Zivot s postizenim, ale ma neuplnou zkuSenost s Zivotem majority.
Naopak ¢loveék s postizenim ziskanym dobie chape, co znamend zivot v majoritni
spole¢nosti, ale vétSinou se hiife prizptisobuje vlastnimu zdravotnimu stavu. (Votava
et al., 2005)

b) Podle charakteru na organové a funkéni

Organové znamena, Ze postihuje organ nebo jeho ¢ast, naopak funkéni znaci poruchu
funkce organu.

c) Podle hloubky na lehké, stiedné tézké a tézké

d) Podle typu postizeni, které prevlada

Sestak (2007) uvadi Sest velkych skupin osob se zdravotnim postizenim. Lidé
s mentalni retardaci, lidé se smyslovym postizenim, lidé s télesnym postizenim, lidé
S kombinovanym postiZenim, lidé s duSevnim onemocnénim a lidé dlouhodobé& nemocni.
Nejvice se zaméfim na skupinu osob s mentdlni retardaci. Tento typ postiZzeni se
V nejvetsim rozsahu objevoval u Uc€astnikil pracovni rehabilitace, se kterymi byl

uskute¢nén rozhovor pro ucely vyzkumu.
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Skupina lidi s mentalnim postiZzenim tvoii tu nejpocetnéjsi mezi vSemi postizenymi.
U kazdého mentéln¢ postizeného ¢loveka se projevuji spolecné znaky, které se nasledné
1idi hloubkou, rozsahem a mirou postiZeni jednotlivych psychickych funkei. (Svarcova,
2003) Mentalni retardace je oznaceni pro vrozeny defekt rozumovych schopnosti, které
jsou na nizké urovni. To se projevuje nedostate¢nym rozvojem mysleni, omezenou
vrozené a trvalé s urCitou moznosti zlepSeni, ktera je individualni. Zalezi na zavaznosti
a pii¢ing defektu. (Sestak, 2007)

Podle Sestika (2007) mohou byt pfi¢iny vzniku mentalni retardace dédi¢né &
podminéné pilsobenim teratogennich vlivii v téhotenstvi, mezi které fadime rtzné
Skodlivé fyzikalni, chemické nebo biologické vlivy. Daéle postizeni zplsobené
krvaceni do mozku. A postizeni postnatalni zptisobené poskozenim mozku do 18. mésice
veku.

Pipekova, Vitkova et al. (2017) uvadéji, ze zdkladnim kritériem, které urcuje
hloubku mentalni retardace, je velikost inteligen¢niho kvocientu. V soucasné dobé se
podle autorek tidime 10. revizi mezinarodni statistické klasifikace nemoci (MKN-10),
kterou vydala Svétova zdravotnicka organizace. Ta dé¢li stupné mentalni retardace
nasledovné:

a) Lehka mentalni retardace, IQ v rozmezi 50-69

b) Stfedné téZka mentalni retardace, IQ v rozmezi 35-49

c) Tézka mentalni retardace, IQ v rozmezi 20-34

d) Hluboka mentalni retardace, IQ v rozmezi 0-19

U lidi s timto typem postiZeni je nutnd pfitomnost celoZivotniho vedeni, pfedevsim
k sobéstacnosti. Pokud je ¢lovék s mentalnim postizenim ponechan bez vedeni, své
navyky ztraci. (Sestak, 2007)

Z tohoto diivodu je pro tyto jedince vhodné najit pracovni uplatnéni spojené
s pravidelnym dennim rezimem, ktery vhodnym zplsobem  stimuluje
audrzuje jejich kompetence. V neposledni fadé dodava jejich zivotim napli a smysl. Tito
jedinci mohou byt zapojeni do rGznych pracovnich cinnosti, které vSak musi byt
maximaln¢ zjednoduSeny a provadény pod dohledem zkuSeného pracovnika. V nékterych
ptipadech lidé s mentalnim postizenim vykazuji vlastnosti, které mohou byt v dané situaci

velmi vyhodné. (Pipekova, Vitkova et al., 2017)
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1.1.4 Vyznam prdace pro osoby se zdravotnim postiZenim

Jak uvadi Novosad (2009), za praci je povazovana aktivita, ktera vede k predem
danému cili. Touto ¢innosti jedinec vytvaii hodnoty, které maji vyznam jak pro n¢j, tak
pro spole¢nost.

Prace tak ma v zivoté cEloveka nezastupitelnou roli. Nejen, ze jedinci pfinasi

materidlni prospéch, pfinasi mu pocit seberealizace a uzite¢nosti. (Buchtova, 2002).

Stejné tak na vyznam prace hledi Sestak (2007), ktery tvrdi, Ze jeji smysl je daleko

hlubsi nez vyroba hmotnych objektt a nasledna mzda.

Novosad (2009) ptedklada ptiklady ptinosi, které prace ¢loveéku piindsi:

a) Existen¢ni a materialni piinos- to znamena vyroba produktt, které jsou pro
¢lovéka nebo spolecnost nepostradatelné a dale pak odména v podobé mzdy,
kterou jedinec dostava na zdklad€ odvedené prace

b) Rozvojovy a tvofivy pfinos- prace rozviji dusevni i télesné schopnosti jedince
a pomaha mu realizovat nejriiznéjsi predstavy

c) Kooperacni a socializa¢ni piinos- ¢lovék svou praci navazuje na praci druhych,
komunikuje, je sou¢asti pracovni skupiny a tim vytvari podminky pro zaclenéni
do spolecnosti a jeji kultuie

d) Esteticky a kulturni pfinos- ¢lovékem zhotovené produkty mohou pickracovat
1 do oblasti umé&lecké a zlstavaji v povédomi spolecnosti

e) Relaxacni ptinos- pracovni ¢innost miize clovéku pomoci od jednostranné zatéze

a psychického napéti, obohacuje ho a ptfinasi mu potéSeni

Siska (2005) dopliluje vyznamy prace napfiklad o to, Ze status ,,byt zaméstnan®
u ¢loveéka s postizenim ovliviiuje pristup celé spolecnosti a zvySuje doty¢nému Sance na
jeho pfijeti. V neposledni fad¢ to, Ze placend prace pomahd postizenému k vymanéni se
z dlouhodobé¢ zavislosti na rodin€ nebo podpirnych sluzbach.

., ...prace je smysluplna a cilena télesna a dusSevni cinnost zamérend na vydélek,
obzivu, sebeuceni ci seberozvoj, uspokojovani materialnich i duchovnich potreb kazdého
¢loveka. © (Novosad, 20009, str. 46)

Zdravotné postiZeni lidé se vSeobecné tadi do rizikovych skupin nezaméstnanych.
JelikoZ stale sili diraz na produktivitu a vykon, maji lidé se zménénou pracovni
schopnosti ¢im dal tim mensi Sanci se uplatnit na trhu prace. To ma za nasledek nejen
ekonomické, socidlni a psychické problémy téchto jedinct, ale také problémy tykajici se

smyslu zivota a lidské distojnosti. (Buchtovéa, 2002)
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Nejen samotny zdravotni stav zdravotné postizenych ¢i jejich chybégjici dovednosti
potiebné k dané praci, mtizou byt pfi¢inou vyss§i nezameéstnanosti této skupiny lidi. Chyba
muze byt stejné tak na druhé strané v podobé nevhodného prostiedi, nepfipravenosti nebo
stale pretrvavajicich predsudki majoritni spolecnosti. (Vagnerova, 2008)

Pokud c¢loveék nemuze uplatnit své dovednosti a védomosti, setkavat se s lidmi
a né¢jakym zplsobem se realizovat, ztraci motivaci k praci na sobé¢, k zdolavani riznych
piekazek, k ziskavani novych znalosti v ramci vzdélavani a k profesni pfiprave.
(Novosad, 2009) Prav¢ proto je v dnesni dobé kladeny ¢im dal tim vétsi diiraz na podporu
zaméstnavani lidi postizenych nebo jinak znevyhodnénych. Problematika zaméstnavani
osob se zdravotnim postizenim je upravovana zakonem ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti,
Vv platném znéni a provadéci vyhlaskou ¢. 518/2004 Sb.

U lidi zdravotné postizenych je nej€astéji omezujici troveil mentalnich schopnosti.
Zalezi také na urovni procest psychickych. Tam fadime napiiklad vnimavost, pozornost,
soustfedénost, emocionalni stabilitu ¢i schopnost nepodléhat unavé. A dale na
pfedpokladech manudlnich, kam patii pohybové ndvyky, zru¢nost a fyzicka sila.
(Jesensky, 1995) Velmi dulezita je tedy individualita jedince a jeho moznosti, které urcuji

napln jeho potencionalni prace.

1.1.5 Legislativa souvisejici S pracovnim uplatnénim OZP

Pravo na praci vSech osob, vcetné osob se zdravotnim postizenim, miiZeme najit
v Zakladni listin€ prav a svobod. Konkrétné hlava ¢tvrta, ktera se zabyva hospodaiskymi,
socidlnimi a kulturnimi pravy tika, ze: ,, kazdy ma pravo na svobodnou volbu povolani
a pripravu k nému, jakoz i pravo podnikat a provozovat jinou hospodarkou cinnost.
,, Kazdy ma pravo ziskavat prostredky pro své Zivotni potieby praci. Obcany, kteri toto
prdavo nemohou bez své viny vykondvat, stat v priméreném rozsahu hmotné zajistuje,
podminky stanovi zdakon. (Zékladni listina prav a svobod, usneseni ¢. 2/1993, hlava
ctvrta, cl. 26)

Clanek 29 téhoz dokumentu navic zdtiraziiuje, Ze Zeny, mladistvi a lidé s postizenim
maji pravo na zvySenou ochranu pii praci a na zvlastni pracovni podminky. Déle na
zvySenou ochranu v pracovnich vztazich a pravo na pomoc pfi pfipravé na povolani.
(Zékladni listina prav a svobod, usneseni €. 2/1993, hlava ¢tvrta, ¢l. 29)

Pravo na préci pro zdravotné postizené taktéz vyslovné zminuje Evropska socialni

charta. Osoby zdravotné postiZzené maji pravo vykonavat zaméstnani, pravo na odborny
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vycvik a potfebnou rehabilitaci bez ohledu na pivod a povahu postizeni. (Sdéleni
Ministerstva zahrani¢nich véci, ¢. 14/2000 Sb.)

Préavo na zaméstnani, zprostfedkovani zaméstnani a poskytnuti dalSich stanovenych
sluzeb je také zaruCeno vSem osobam, které chtéji a mohou pracovat, podle jiz

zminovaného zakona ¢. 435/2004 Sb., o zamé&stnanosti.

1.2 Ufad price

Tato instituce byla vytvofena roku 1990 piijetim opatifeni Ceské narodni rady
& 306/1990 Sb., o zfizeni ufadil prace. Jiz tohoto roku fungovalo na tuzemi Ceské
republiky celkem 76 Gfadii prace. V roce 1996 pak ptibyl se vznikem dal$iho okresu 77.
urad. Organizacni struktura a uspotfadani Gradll prace prosly mnoha zménami. Dnes je
organizacné rozdélen na generalni feditelstvi v Cele s generalnim feditelem, pod jehoz
hlavi¢kou se nachézeji krajské pobocky. Generalni feditelstvi a krajské pobocky pak dale
fidi jednotlivd kontaktni pracovisté. Utad prace je spravnim ufadem s celostatni
plsobnosti, je ucetni jednotkou a tidi jej Ministerstvo prace a socialnich véci. (Portal

MPSV, Uiad prace CR)

1.2.1 Cinnost Uradu price v oblasti zaméstnanosti

Cinnosti generalniho feditelstvi a krajskych pobo&ek se v nékterych vécech odlisuji.
V této kapitole jde o struény popis obecnych sluzeb a ¢innosti, které Utad prace poskytuje
vSem obc¢anim, uchazeCim a zajemcim o zaméstnani, zamé&stnavatelim, cizinctim.
Vetné popisu sluzeb poskytovanych osobam se zdravotnim postizenim.

Podle portalu MPSV Ufad prace poskytuje tyto sluzby v oblasti zamé&stnanosti. Viem
obcanlim podéava informace o volnych pracovnich mistech, 0 situaci na trhu prace nebo
o podminkach zamé&stnavani v zahrani¢i. Dale nabizi poradenské sluzby, které pomohou
zajemci s volbou povolani, s volbou rekvalifikace ¢i se zprostiedkovanim zaméstnani.
Uchaze¢lm o zaméstndni také vyplaci podporu v nezaméstnanosti nebo ptispévek na
zfizeni pracovniho mista za ucelem vykonu samostatné vydélecné Ccinnosti.
Zameéstnavatelim pak poradenstvi v oblasti pracovnich pfilezitosti, pomaha jim
vyhledéavat potencionalni zajemce o volna mista. Poskytuje jim rtizné druhy piispévkd,
vcetné toho na podporu zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim a spolupracuje pii
vytvareni vhodnych pracovnich mist a podminek pro osoby se zdravotnim postiZzenim.
Pro samotné osoby se zdravotnim postizenim zabezpecuje pracovni rehabilitaci a hradi

néaklady s ni spojené. (Portal MPSV, Utad prace CR)
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Krajska pobocka Utadu prace vede také evidenci osob se zdravotnim postiZzenim
podle § 68 zakonu €. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti. V ni jsou obsazeny identifika¢ni
udaje, konkrétni popis omezeni jedinct a dale diivody, podle kterych byl jedinec uznan
osobou se zdravotnim postizenim. Zakon také zduraznuje, ze veSkeré informace, které
jsou obsazeny v evidenci, slouzi vyhradné¢ pro ucely zaclenéni jedincti na trh prace a pro

ucely statistické.

1.3 Pracovni rehabilitace

Rehabilitace je pojem ptelozeny z novolatinského jazyka, zavedeny v 19. stoleti. Na
uplném zacatku zahrnoval pouze 1éc¢ebné postupy, vedouci k navratu do funkéniho stavu
schopnosti. (Votava et al., 2005)

Také rehabilitace prosla vyvojem, v rdmci néhoz se staly soucasti rehabilitacniho
procesu i postupy pedagogické, socidlni a pracovni. Dikazem je naptiklad definice
rehabilitace z roku 1969, Svétové zdravotnické organizace, kterd vyzdvihuje pravé
vyuziti 1éCebnych, socialnich, pedagogickych a pracovnich prostfedkli. To poméha
k rychlejSimu a $ir§Simu zapojeni obfant se zdravotnim postizenim do vSech obvyklych
aktivit zivota. S touto skuteCnosti se pak zavadi pojem ucelend rehabilitace. Vyrazem
ucelena (také komprehenzivni) se vyjadiuje prave to, ze rehabilitace jako takova pronika
nejen do zdravotni péce, ale i do dalsich oblasti. (Votava et al., 2005)

Pracovni rehabilitaci tedy lze vnimat jako soucast propracovaného systému ucelené
rehabilitace. V tomto pfipadé mluvime spise o pracovnich prostiedcich, které nezahrnuji
pouze pracovni piipravu, ale mnohem §irsi proces. Ten pojima veskerou péci pro lidi se
zdravotnim postiZzenim a ma za cil uplatnit tuto cilovou skupinu na volném ¢i chranéném
trhu prace. (Pfeiffer et al., 2014) V ramci ucelené rehabilitace jdou pracovni prostiedky
ruku v ruce s prostfedky 1é¢ebnymi, socialnimi a pedagogickymi. Spole¢né by mély tvofit
koordinovanou podporu lidem se zdravotnim postizenim a pomahat jim vytvaret
podminky pro co nejvice plnohodnotny Zivot.

Pro ucely této prace je ale potieba se zaméfit na pracovni rehabilitaci specifikovanou
zakonem ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, podle n¢hoz jde o souvislou ¢innost, ktera je
zamétena na ziskani a udrzeni vhodného pracovniho mista konkrétni osoby se zdravotnim
postizenim. Jedna se o nastroj aktivni politiky zaméstnanosti. (Richterova, 2011) Zakon
udavda, Ze realizace pracovni rehabilitace vznikd na zadkladé¢ pisemné Zadosti
a zabezpeGuje ji Utad prace mistné piislusny podle bydliité osoby se zdravotnim

postizenim. Ufad prace také hradi naklady s ni spojené. Paragraf 3 vyhlagky &. 518/2004
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Sb., za mozné naklady zaméstnavatele povazuje napiiklad mzdové naklady a naklady
spojené s ¢innosti odbornika ¢i jiné fyzické osoby pii pracovni rehabilitaci. Nasledujici
§ 4 vyjmenovava mozné naklady samotného Ucastnika spojené s pracovni rehabilitaci,
kterymi jsou prokdzané jizdni vydaje z mista bydlist€¢ na misto konani aktivit, vydaje na
ubytovani, stravné nebo pojisténi pro ptipad Skody a jind pojisténi.

V ramci celého procesu urad déle spolupracuje s dal$imi ptisluSnymi orgény statni
spravy, poskytovateli sluzeb pro OZP, zaméstnavateli, rehabilitatnimi stfedisky
a dalSimi institucemi. O tuto rehabilitaci mize pozadat kazda osoba se zdravotnim
postizenim bez ohledu na stupen ¢i druh. Do programu pracovni rehabilitace mohou byt
také zafazeny osoby, které jsou z divodu néhlého nepfiznivého zdravotniho stavu
shledani prace neschopnymi. (Sestak, 2007)

Pracovni rehabilitace pojimé predevsim poradenskou ¢innost, ktera se specializuje
napiiklad na volbu zaméstnani. Déle je v ramci pracovni rehabilitace poskytovéana
teoreticka a prakticka pfiprava pro povoldni, samotna pfiprava k praci a specialni
rekvalifikaéni kurzy. (Sestik, 2007) V neposledni fadé se snazi vytvafet podminky
vhodné pro vykon vyd€lecné €innosti s ohledem na zdravotni postizeni konkrétniho
jedince.

Kazdé provadéni jakékoliv rehabilitace, véetné pracovni, by se mélo fidit zdkladnimi
zasadami, které mizeme najit naptiklad v Doporu¢eném postupu ¢. 1/2016. Jsou jimi
v€asnost, komplexnost, dostupnost, individudlni pfistup, multidisciplindrni spoluprace

a soucinnost.

1.3.1 Metodika standardii a postupii pracovni rehabilitace v praxi

Jiz v tvodu tohoto dokumentu se dovidame, Ze jde 0 jeden z vystupd projektu
PREGNET, jehozZ pifijemcem je Ministerstvo prace a socialnich véci. Obecnym cilem
tohoto projektu byla podpora rozvoje systému pracovni rehabilitace a jednim
z konkrétnich cild bylo pravé metodicky standardizovat cely systém a postupy tak, aby
mohly byt plo§né realizovany v ramci celé Ceské republiky. Samotna Metodika standardii
a postupti pracovni rehabilitace v praxi poskytuje zaméstnanctim Ufadu prace CR navod,
podle kterého mohou postupovat v praxi v souladu se zakonem ¢. 435/2004 Sb.,
0 zameéstnanosti, s provadéci vyhlaskou ¢. 518/2004 Sb., se zakonem ¢. 73/2011 Sb.,
o Utadu prace CR a souvisejicimi predpisy v aktualnim znéni. (Metodika standardi

a postupu pracovni rehabilitace v praxi, 2016)

17



1.3.2 Zddost o pracovni rehabilitaci

Metodika standardd a postupt pracovni rehabilitace v praxi (dale jen Metodika)
uvadi, ze do procesu pracovni rehabilitace vstupuje klient dobrovolné a na zaklad¢ vlastni
zadosti. Jiz zminéna pisemna zadost musi obsahovat identifika¢ni udaje zadatele a jeji
nezbytnou soucasti je dolozeni, ze zadatel je osobou se zdravotnim postizenim. Podle
zakona ¢. 435/2004 Sb., o zamé&stnanosti tuto skute¢nost prokazuje osoba posudkem,
potvrzenim nebo rozhodnutim orgdnu socialniho zabezpeceni. Formulaf zadosti, ktery je
doplnén o pouceni pro ucCastnika pracovni rehabilitace, mize zajemce ziskat na vSech
kontaktnich pracovistich Ufadu prace.

V Metodice (2016) je mozné dohledat, ze Zadost je nasledné zpracovana tiemi
moznymi zpusoby a to podle toho, zda je zadatel OZP v evidenci uchazecéu, zda je OZP
mimo evidenci nebo je to osoba v pracovni neschopnosti mimo evidenci. Pokud je Zadatel
v evidenci, vyhodnoti se jeho vhodnost pro pracovni rehabilitaci a to podle typologie
sestavené Metodikou (2016). Ta je rozdélena na typy A, B a C.

Typ A je vyhodnocen jako osoba, kterd ma piedstavu o svém rozsahu omezeni,
0 budoucim zaméstndni a tudiZ je motivovana. DalSim krokem je pak pokusit se
o zprostfedkovani zaméstnani na otevieném nebo chranéném pracovnim trhu. Je mozné,
ze tento krok nebude uspésny. Nasledn¢ je znovu ovéfovan zajem o pracovni rehabilitaci.
Pokud ptetrvava, je mozné domluvit si schtizku s poradcem.

Typ B je vyhodnocen také jako motivovana osoba s tim rozdilem, Ze nezna rozsah
svého omezeni a nema predstavu o svém budoucim povolani. Ma ov§em zajem na tom
nadale pracovat a podstoupit naptiklad ergodiagnostiku. Pokud ani to neni dostacujici
k ziskani vhodné vydé€le¢né Cinnosti, nasleduje ovéteni zajmu o pracovni rehabilitaci,
a Vv pfipad¢ trvalého zajmu je domluvena schiizka s poradcem.

Osoba typu C nezna rozsah svého omezeni a nemd Zadnou piedstavu o budoucim
uplatnéni. V tom pfipad¢ neni motivovana. Prozatim neni vhodna k realizaci pracovni
rehabilitace a mize byt umisténa do riznych motivacnich programiti a podobn¢.

Diky zadosti je tedy diagnostikovano pracovni nasazeni a motivace ¢lovéka k ziskani
zamé&stnani, které néasledné navazuje na rozSifovani klientovych dovednosti a snahu
0 uplatnéni zadatele na trhu prace.

(Metodika standardd a postupt pracovni rehabilitace v praxi, 2016)
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1.3.3 Dohoda o zabezpeceni rehabilitace prdace

Na zaklad¢ zadosti, jeji kontroly a posouzeni opravnénosti zadatele vznikne dohoda
o zabezpeceni rehabilitace prace.

Paragraf 70 zakonu ¢&. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, uvadi, ze dohoda
o zabezpeteni pracovni rehabilitace mezi Utadem prace a pravnickou nebo fyzickou
osobou obsahuje:

a) Identifika¢ni idaje ucastnikti dohody

b) Identifika¢ni idaje osoby se zdravotnim postizenim

c¢) Obsah a délku pracovni rehabilitace

d) Misto a zptisob provedeni

e) Zpusob, vysi a podminky tthrady ndkladl na zabezpeceni pracovni rehabilitace

f) Zpiisob kontroly plnéni sjednanych podminek

g) Zpusob ovéteni ziskani znalosti a dovednosti

h) Podminky a termin za¢tovani poskytnuté thrady naklada na zabezpeceni pracovni

rehabilitace

1) Zavazek pravnické nebo fyzické osoby vratit poskytnutou thradu nékladii nebo

jeji pomérnou c¢ast, pokud nedodrzi sjednané podminky nebo pokud byla jejim

zavinénim poskytnuta nepravem ¢i v ¢astce vyssi nez nalezela

7) Ujednani o vypovézeni dohody

1.3.4 Formy pracovni rehabilitace

Podle Metodiky (2016) se formy pracovni rehabilitace déli na pét zakladnich skupin,
které dale obsahuji jednotlivé aktivity. Zakon ¢. 435/2004 Sh., o zaméstnanosti, uvadi, ze
pracovni rehabilitace pojima zejména poradenskou cinnost, teoretickou a praktickou
pfipravu na zamé&stnani, samotné zprostfedkovani a jeho udrZeni a v neposledni fadé¢
zahrnuje vytvatreni vhodnych podminek pro jeho vykon. V této kapitole jde o pichled
a struény popis jednotlivych aktivit, se zaméfenim na ty nejvice pouzivané podle
uskute¢nénych rozhovorl na uradech prace.

Zminéné zakladni skupiny forem pracovni rehabilitace podle Metodiky (2016) jsou:

a) Poradenska ¢innost

b) Ptiprava na budouci povolani, pfiprava k praci, specializované rekvalifika¢ni

kurzy

c) Zprostiedkovani zaméestnani

d) UdrZeni a zména zaméstnani

19



e) Vytvareni vhodnych podminek pro vykon zaméstnani, vytvareni podminek pro

vykon jiné vydélecné Cinnosti

Nejhojnéji vyuzivanou aktivitou prvni skupiny je naptiklad bilan¢ni diagnostika.
Slouzi ke zjisténi potencialu a schopnosti Klienta a k jejich naslednému nejvhodnéjsimu
vyuziti. Dale ergodiagnostika, tedy odborné Iékatské vysetfeni, které zjistuje a urcuje
potencial klienta pro ucely sluzeb zaméstnanosti a zaméfuje se, na rozdil od jinych
vySetieni, na jeho pozitivni schopnosti. Nelze opomenout rtizné poradenské sluzby, které
se zamétuji na volbu zaméstnani, na volbu ptipravy k praci, vhodny vybér rekvalifikace
¢i poradenské motivacni programy. Ty napomahaji aktivizovat osobnost klienta a pracuji
s nedostate¢nou motivaci k pracovnimu uplatnéni.

V druhé¢ skupiné je to ptiprava k préci na pracovistich zaméstnavatele, kdy ptiprava
probiha jiz na misté budouciho povolani, které je pfizpiisobené zdravotnimu stavu klienta.
Jde o teoreticky a prakticky zacvik pro vybranou pracovni ¢innost. Profesni rekvalifikace
je také Casto vyuzivana v ptipadé, kdy je nutné doplnit ¢i rozsifit dosavadni kvalifikaci
klienta. Néklady rekvalifikace hradi za danych podminek Utad préce.

Pro tfeti a ctvrtou skupinu jsou nejtypictéjsi opét sluzby poradenského typu.
Poradenstvi pro zprostitedkovani zaméstnani, které zvysuje Sance klienta si zaméstnani
dobte vybrat, ziskat a udrzZet si jej. Individudlni poradenstvi je zamé&feno na konkrétni
praci a klientovy schopnosti. Napomaha k aktivizaci klienta a k jeho celkové vyssi
motivaci si ziskat ¢i udrzet stdvajici zaméstndni. Stejné tak muize byt prospéSna
konzultace s psychologem, ktery se opira o psychologicko-diagnostické metody pii
posuzovani potencionalu klienta a nasledné ho mize pomoci nasmérovat napiiklad ke
zméng povolani.

Do paté skupiny patii rizné druhy piispévkill, nejvyuzivanéjsi je piispévek
zaméstnavateli na pracovni misto pro osobu se zdravotnim postizenim, ktery poskytuje
Utad prace za danych podminek. Dal§i moZnosti pro zvyhodnéni podminek na pracoviti
pro osobu se zdravotnim postizenim je asistované zaméstnani. Asistenci poskytuje
proSkoleny pracovnik. Ta mlze spocivat v pomoci pii dopraveé do a ze zaméstnani nebo
naptiklad pfi ¢innostech spojenych s hygienou.

(Metodika standardd a postupt pracovni rehabilitace v praxi, 2016)

Metodika (2016) uvadi dohromady 24 aktivit, které 1ze uplatnit v programu pracovni
rehabilitace. Jednotlivé pouZiti zavisi na individualnich potiebach klienta a na posouzeni

vhodnosti odborné pracovni skupiny.
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1.3.5 [Individudlni plan pracovni rehabilitace

Ministerstvo prace a socialnich véci stanovuje provadéci vyhlaskou ¢. 518/2004 Sb.,
obsah individudlniho planu pracovni rehabilitace, kterym je:

a) Piedpokladany cil pracovni rehabilitace

b) Vyse zminéna forma/formy pracovni rehabilitace, které byly stanoveny

c) Predpokladany casovy prubéh pracovni rehabilitace

d) Terminy a zpiisob hodnoceni Gc¢innosti stanovenych forem pracovni rehabilitace

Tento plan nasledné sestavi dany Utad prace ve spolupraci s konkrétnim jedincem.
Metodika (2016) uvadi, ze vychazi ze zadosti osoby se zdravotnim postiZzenim o pracovni
rehabilitaci, opira se o prohlaSeni odborné pracovni skupiny a vzniké z osobnich setkéni

a konzultaci s zadatelem o pracovni rehabilitaci.

1.3.6 Odbornd pracovni skupina

Odborna pracovni skupina je podle §7 zakonu €. 435/2004 Sb., o zamé&stnanosti
vytvofena za Ucelem posouzeni vhodné formy pracovni rehabilitace. Jsou ji piedany
mozné navrhy pracovniki Utadu prace na zakladé prvotnich setkani s klientem. Po
projednani vSech moznych poznatkll a navrht vydéava skupina doporuceni na vhodnost
konkrétnich forem pro ti¢astnika. V pribehu pracovni rehabilitace miiZze byt doporuceni
pozménéno. Napiiklad zahrne méné forem, nez bylo v ptivodnim vyjadieni odborné
pracovni skupiny. VSe se odviji od aktualni potteby klienta. Obsazeni odborné pracovni
skupiny se mize lisit s kazdou pobockou Utadu prace. V zasadé se oviem na jednani
podileji mimo pracovnikéi Ufadu prace dal§i osoby, jejichz znalosti a napady mohou
pfispét k urceni vhodnych forem a aktivit. Jsou to napiiklad zastupci poradenskych,
vzdélavacich ¢i ergodiagnostickych center, psycholog, socidlni pracovnik a dalsi.
Utastnik se miize jednani zG&astnit, pokud s tim sam souhlasi. (Metodika standardi
a postupti pracovni rehabilitace v praxi, 2016)

Pocet a dal$i persondlni obsazeni se li§i a to podle rliznych forem pracovni
rehabilitace a individualnich potifeb klienta. Jejich vzajemna spoluprace hraje

nejdulezitejsi roli a je klicem pro kvalitni a dobfe odvedenou pracovni rehabilitaci.
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2. Cile a vyzkumné otazky
2.1 Cil vyzkumu

Cilem vyzkumu mé bakalatské prace je analyzovat zpiisoby, jakymi je v soucasné
dobé zajistovana a realizovana pracovni rehabilitace na ndhodn¢ vybranych pracovistich
Utadu prace v Jiho¢eském kraji. Dale zjistit, do jaké miry se opira o Metodiku standardt
a postupti pracovni rehabilitace. Nasledn¢ zhodnotit pribéh, piinosy a vysledky
jednotlivych individualnich pland a identifikovat mozné problémy a bariéry, které
znesnadnuji zafazeni osoby se zdravotnim postizenim na trh prace jak z pohledu
pracovnikt Utadu prace, tak z pohledu samotnych Zadatelii. Timto vyzkumem se snazim
objektivné zjistit, zda program pracovni rehabilitace pomaha zlepsit situaci 0sob

zdravotné postizenych na trhu prace.

2.2 Vyzkumné otazky

VOI: Jakym zpiisobem jsou zajiStovany a realizovany aktivity pracovni rehabilitace na

vybranych pracovistich Utadu prace v Jihoéeském kraji?

VO2: Jak je v praxi uplatiiovana doporuc¢ena Metodika standardd a postupl pracovni

rehabilitace v praxi?

VO3: Jaky je ptfinos uskutecnénych aktivit pro jednotlivé ucastniky se zdravotnim

postizenim?

VO4: Jsou piekazky, které proces pracovni rehabilitace znesnadiuji nebo brani

uspeSnému zatfazeni osoby se zdravotnim postizenim na trh prace?
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3. Metodika
3.1 Popis metodiky

Pro naplnéni vyse uvedenych cili byla jako metoda vyzkumu pouzita kvalitativni
strategie, metoda dotazovani, technika polostrukturovaného rozhovoru. Podle Hendla
(2016) se pii polostruktorovaném rozhovoru vyzkumnik prizptisobuje tazateli. Tato
metoda ma podle autora vyhodu naptiklad v tom, Ze je zde prostor i pro subjektivni ndzory
respondenta, vyzkumnik se dozvida dalsi souvislosti a mize dal§i pfipadné otazky
smérovat timto smérem. Obecnou vyhodu dotazovani spatifuje Hendl (2016) predevs$im
ve svobodném vyjadieni myslenek a také v moznosti ovéieni si, zda dotazovany otazkam
rozumi.

Pro pracovniky Ufadu Prace bylo dohromady vytvoteno 11 otazek, které byly dale
rozvijeny podle potieby. Otazky byly rozdéleny do téchto tematickych okruht:
informovanost, vyhledavani potencionalnich ucastnikii a prubéh samotné pracovni
rehabilitace. Déle se otazky tykaly nalezitosti, které se ji bezprostiedné dotykaji
a moznych ptekazek znesnadnujici jeji prabéh.

Pro samotné ucastniky bylo vytvofeno 7 otazek, které se tykaly piedevsim
informovanosti, konkrétnich zprostfedkovanych aktivit a jejich pfinosu. Dale jejich
momentalniho pracovniho uplatnéni a moznych prekdzek z jejich pohledu. Otazky
musely byt ve vétsiné piipadl zjednoduSeny a ptizpisobeny typu a stupni postiZeni vSech
dotazovanych. Nasledné odpovédi nékterych tcastniki bylo nutné potvrdit ¢i doplnit.
Proto se v praci objevuji vypovédi dalSich osob, které¢ svymi poznatky obohacuji

zaveretné vysledky.

3.2 Popis vyhodnoceni dat

Po uskutecnéni rozhovori byly odpovédi dukladné prostudovany, zpracovany
a vyhodnoceny. Vysledky jsou podpofeny tabulkami, které pomahaji lepsi orientaci.
Tabulka se objevuje u kazdého tematického okruhu pokladanych otazek a zachycuje
podobnosti a odli$nosti ve vypovédich jednotlivych komunikac¢nich partnert. Kazdy
tematicky okruh s tabulkou je dale detailn€ji popsan. Tento rozsifujici text obsahuje

ptiklady z rozhovort, které udaje z tabulky potvrzuji a ptipadné je dale prohlubuji.
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3.3 Realizace vyzkumu

Vyzkum byl realizovan na zacatku roku 2019. Informace z odborné literatury
a internetovych zdroji mi pomohly 1épe porozumét problematice pracovni rehabilitace.
Na zaklad¢ teoretického podkladu mohly byt vytvoieny otazky pro rozhovory se
zaméstnanci Utadu prace a samotnymi Gi¢astniky. Pracovnici z vybranych poboéek Utadu
prace byli s prosbou o spolupraci osloveni na email. Na zaklad¢ toho se domluvila
informacni schlizka, na které byly feceny informace ohledné ucelu a cili vyzkumné prace.
Soucésti byl pisemny informovany souhlas, jehoz podepsanim doty¢ny souhlasil
s provedenim rozhovoru a jeho nahranim na diktafon. Po projeveni zajmu a svoleni bylo
mozné provést piipraveny rozhovor, bud’ v ten samy den, nebo v jiném, piedem
stanoveném terminu. Ugastniky pracovni rehabilitace jsem vyhledala s pomoci
vedouciho bakalarské prace a s pomoci koordinatorky z instituce, ve které jsem v dobé
vyzkumu vykondvala praxe. Ti mi sjednali schiizku s dotyénymi a informovali je
o divodu konani nasi schizky. Na té byl podepséan jiz zminény informovany souhlas,
Vv piipad¢ nutnosti byli pfedem informovani rodinni ptislusnici.

Pro konani rozhovoru bylo vzdy zajisténo ptijemné, ni¢im nerusené prostiedi. Zadny
Z rozhovoru nepiesahl délku 45 minut. Nahravka z diktafonu byla pozdéji prevedena do

pisemné podoby a spolu s informovanym souhlasem ulozena v archivu studentky.

3.4 Charakteristika vyzkumného souboru

Vyzkumny soubor byl zvolen metodou zdmérného vybéru. Podle Miovského (2006)
se pomoci této metody zamérné vyhledava skupina respondentii, které spojuji urcité
vlastnosti. Podle ptfedem zvoleného kritéria tedy oslovujeme takové komunikaéni
partnery, ktefi tyto podminky spliiuji a mohou byt zapojeni do naSeho vyzkumu.

Z poboéek Utadu prace Jiho¢eského kraje byly vybrany s vedoucim bakalaiské prace
dvé pracovisté. Z divodu zachovani Uplné anonymity respondenti nemohu uvést
konkrétni mésta. Samotni ucCastnici pracovni rehabilitace byli vybrani na zékladé
doporuceni vedouciho bakalarské prace nebo koordinatorky z instituce, ve které jsem
v dobé vyzkumu vykonavala praxe. Bylo provedeno dohromady 9 rozhovord, z toho se
3 pracovniky Utadu prace a 6 u¢astniky pracovni rehabilitace. V8ichni respondenti museli
odpovidat predem stanovenym kritériim a bylo potifeba jejich podpisu informovaného

souhlasu.
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3.5 Etika vyzkumu

Pti kazdém vyzkumu by méli byt bez jakékoliv vyjimky dodrzeny urcité aspekty.
Témi jsou dle Miovského (2006) napiiklad zachovani anonymity ucastnikti vyzkumu,
respekt k jejich soukromi, ziskani informovaného souhlasu a s tim souvisejici celkové
dodrzeni ochrany osobnich udajii. Rozhovory byly realizovany v klidném, ni¢im
neruseném prostiedi mezi ¢tyfma o¢ima. VSichni Ucastnici vyzkumu museli podepsat
informovany souhlas, ktery obsahoval obecné informace 0 tématu zavérecné prace,
obecné informace o realizaci vyzkumu a prohlaseni, jehoz podpisem ucastnik souhlasil
S provedenim rozhovoru a jeho nahrdnim na diktafon. Na zidkladé¢ obav dvou
komunikac¢nich partnerti jsem z diivodu zachovani tiplné anonymity nemohla uvést mésta,
ve kterych se navstivené ufady préce a instituce nachdzeji. Z toho samého ditvodu nejsou
uvedeny ani nazvy jednotlivych instituci, podle kterych by §lo mésto ptipadné odvodit.

Timto byly vSechny vySe zminéné aspekty v mém vyzkumu dodrzeny.
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4. Vysledky

Zaznam vysledkl je rozdélen do dvou Casti. Prvni Cast je zaméiena na vypoveédi
zaméstnanct Utadu prace. Kazdy tematicky okruh je podpofen tabulkou, ktera struéné
zaznamenava podobnosti a odliSnosti ve vypovédich jednotlivych komunikacnich
partnerti. Ty jsou déle prohloubeny navazujicim textem a doplnény o konkrétni uryvky
Z rozhovort.

Druhé ¢ést je zaméfena na vypovédi samotnych Ucastniki pracovni rehabilitace
a obsahuje stejné vyhodnoceni jako ¢ast prvni.

Soucasti obou casti jsou také tabulky zaznamendvajici zakladni udaje
o komunikacnich partnerech. Zkratkou KPZ rozumime komunika¢ni partner zamestnanec
a zkratkou KPU komunika¢ni partner ucastnik. VSechny dalsi zkratky, které jsou uvedeny
v tabulkach nebo v textu, jsou dovysvétleny na konci prace v seznamu zkratek.

Odpovédi vsech komunikacnich partnerd byly dikladné prostudovany, zpracovany

a nésledné systematicky vyhodnoceny.

4.1 Vysledky rozhovori se zaméstnanci Uradu price

Tabulka €. 1: Zakladni Gdaje o prvni skupiné komunikacnich partneri

KPZ1 Zaméstnanec UP
KPZ2 Zaméstnanec UP
KPZ3 Zaméstnanec UP

Zdroj: viastni vyzkum

Oba Utady prace, na kterém byly rozhovory uskuteénény, se nachazeji v Jihoeském
kraji, z toho KPZ2 a KPZ3 jsou zaméstnani na stejném pracovisti. Z divodu vyskytlych
komplikaci béhem vyzkumu nemohu uvést mésta, ve kterych se dané Utady prace
vyskytuji. JelikoZ na jednom Utadu préace je vzdy jeden nebo dva zaméstnanci, ktefi maji
pracovni rehabilitaci na starost, nebyla by po uvedeni mést zachovana jejich uplna
anonymita. Timto opatfenim nebyly odpovédi zaméstnancii struéné a pouze na obecné

roving. To mi nasledn¢ pomohlo k lepSimu a obséhlejSimu vyhodnoceni.
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Tematicky okruh: Informovanost

Tabulka ¢. 2 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva informovanosti o pracovni
rehabilitaci. Komunika¢ni partnefi odpovidali na otazky: Jakym zpusobem jsou
o pracovni rehabilitaci informovani lidé se zdravotnim postizenim, zaméstnavatelé
a verejnost? Myslite si, ze jsou lidé se zdravotnim postizenim, zaméstnavatelé a vefejnost

dostate¢ni informovani o moznosti pracovni rehabilitace?

Tabulka ¢. 2:

Komunikacni
Uvedené zptisoby Dostatecnost

partner

Zaméstnanci UP (zprostfedkovatel,
KPZ1 poradce OZP), informacni tabule, Ano

webové stranky, Iékat

Zaméstnanci UP (zprostfedkovatel,

KPz2 poradce OZP), informa¢ni materialy, Ano

webovy portadl MPSV

Zaméstnanci UP (zprosttedkovatel,
poradce OZP), webovy portdl MPSV,
KPZ3 ' ' Ano
setkani pracovnich skupin socidlnich

sluzeb

Zdroj: vlastni vyzkum

Vsichni komunikaéni partneti se shodli, Ze informace ohledné pracovni rehabilitace
jsou osobam se zdravotnim postizenim piedavany skrze pracovniky UP.

KPZ2 a KPZ3 udavaji, ze informace jsou predavany pracovniky UP a to napiié
agendami. Témi se rozumi: infocentrum, zprostiedkovatelé v ramci pravidelnych
kontaktti, poradci v ramci informac¢nich schiizek nebo individualnich pohovord.

KPZ1 setkéni se zprostfedkovatelkou vice rozvadi: ,, Paklize maji osoby priznany
prvni nebo druhy stuperi invalidity, jsou tady na Uradu prdce vedeni v evidence uchazeci
o zamestnani. Dochazi ke sveé zprostredkovatelce, ktera zna cely uceleny systém pracovni
rehabilitace, a tudiz jim informace o ni poskytne.

KPZ1 dodava, ze miize nastat i piipad, kdy chce pracovat ¢lovek s pfiznanym

3. stupném invalidniho dichodu. V takovém pfipadé se ho ujima poradce OZP, ktery
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mu téz predstavi téma pracovni rehabilitace. Poradce OZP se také ujima vyse
zminénych lidi s prvnim ¢i druhym stupném invalidity, které se nepodaii umistit do
zaméstnani do jednoho mésice od doby, kdy jsou evidovani jako uchazeci o zaméstnani.
., S témito lidmi se pracuje o to intenzivneji a tema pracovni rehabilitace se probira vice
do hloubky.

KPZ3 zminil, Ze k pfedani informaci, ohledné pracovni rehabilitace, mize dojit také
na setkavani pracovnich skupin socialnich sluzeb. , Tyto setkani organizuje magistrat
meésta. Kazdé setkani ma néjaké téma ci cilovou skupinu a podle toho se tam sejdou
zastupci z riiznych registrovanych sluzeb, kteri k tomu maji co rici. V nasem pripadé se
Jjedna o setkani, ktera se zabyvaji napriklad poradenstvim nebo celkové cilovou skupinou
osob se zdravotnim postizenim. Resi se na nich predevsim priibéh, piinosnost jednotlivych
projekti, jejich zhodnocent, riizné swot analyzy. My z Uradu price tam zastupujeme nase
klienty a s dalsimi poskytovateli si vyménujeme dulezité informace a novinky, které se
deji.

KPZ1, KPZ2 i KPZ3 jako dalsi moznost uvadéji riizné informadni materialy, které
jsou k vidéni &i dostani v budové daného Utadu prace. KPZ2 odkazuje na infocentrum,
KPZ1 pak uvadi informacni tabuli ve vestibulu, kde se nachdzi zakladni informace
o pracovni rehabilitaci a kontakt na ¢loveka, ktery se touto problematikou zabyva.

KPZ3 také uvadi, Ze: ,, ...kontakty na pracovniky, kteri se zabyvaji agendou pracovni
rehabilitace, jsou zverejnény na webovém portilu MPSV*.

KPZ1 jako jediny uvadi moznost piedani informaci skrze 1ékare: ,, ...jinak jsme
v kontaktu s [lékari na okrese, takze se miize informace dand osoba se zdravotnim
postizenim dozvédet od néj, a pak na jeho doporuceni zazadat o pracovni rehabilitaci.

V3ichni komunikaéni partnefi se shoduji, ze informovanost o pracovni rehabilitaci
je v soudasné dobé dostateéna. A to predev§im informovanost ze strany UP, kde je uréité
znatelny posun oproti minulym rokim. Jeden z komunikacnich partnert tvrdi, ze se
nemiize stat, aby byl na Utadu prace nékdo, kdo by nikdy neslysel nic o pracovni
rehabilitaci.

KPZ1 tuto oblast zakoncuje nasledovné: ,, Osvéta pracovni rehabilitace se stale
posouva. Prave probiha napriklad projekt na jednotlivych uradech, ktery se jmenuje
Rozvoj systému podpory zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim. Ten velmi prispél
K tomu, Ze ta vétsi informovanost lidi tady je. Myslim si, Ze Uad prdce déla v tuto chvili

3

maximum.
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Tematicky okruh: Zpiisoby vyhleddvani potenciondlnich ucastniki

Tabulka ¢. 3 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva zplsoby, kterymi jsou
vyhledavani potencionalni ucastnici pracovni rehabilitace. Komunikacni partneii
odpovidali na otazky: Existuji zptisoby, kterymi UP vyhledava potencionélni ué¢astniky
pracovni rehabilitace? Na zakladé ¢eho nebo koho si dotycny o pracovni rehabilitaci

zaz4da?

Tabulka ¢. 3:

Komunika¢ni .
Uvedené zptusoby
Partner
Evidence uchazecl o zamé&stnani, vytipovani v ramci schiizek, snaha
KPZ1 o
samotné¢ho jedince
Vytipovani v ramci informacnich schlizek
KPZ2
3 Vytipovani v rdmci informacnich schtizek
KPzZ

Zdroj: viastni vyzkum

Vsichni komunikacni partneti uvedli, Ze odpoveéd’ na tuto otazku byla fecena v otazce
predchozi. Nicméné se shoduji na zplisobu vytipovani v ramci riiznych schizek. KPZ3
odpovida nasledovné: ,, Potencionalni Zadatelé o pracovni rehabilitaci jsou vytipovani
V rdmci informacnich schiizek, které UP realizuje pro své uchazece- nékterym je pracovni
rehabilitace doporucena jejich poradcem pro zprostredkovani, pripadné si informace
o této moznosti precetli na internetu. *

KPZ1 navazal na ptfedchozi odpovéd’ a jako jediny uvedl jako zplsob vyhledavani
potencionalnich ti¢astnikii evidenci uchazec¢i o zaméstnani. Jako jediny také zddraznil
snahu samotného ¢lovéka: ,, ... kdyZ se zajimd o moznosti jak prdci najit, tak tu cestu
vzdycky najde.

Na zéklad¢ rozhovort, které jsem uskutecnila také s konkrétnimi G€astniky pracovni
rehabilitace, mohu uvést odpovéd’ na dopliujici otazku: na zaklad€ ceho/koho si ucastnik
nejéastéji zazada, kterou zaméstnanci UP povaZovali za zodpovézenou. MiiZe se jednat

napiiklad o doporuceni ze strany koordinatorky, kterd se zabyva mimo jiné zaméstnanim

klientl instituce, se kterou spolupracuje. Dale naptiklad samotny feditel ¢i zaméstnanec
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instituce, kterou dany ¢loveék navstévuje ¢i navstévoval. Ve vice piipadech se jednalo

1 0 rodinného piislusnika.

Tematicky okruh: Prvni kontakt a ndsledujici kroky

Tabulka ¢. 4 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva prvotnim kontaktem
s zadatelem o pracovni rehabilitaci a dalsimi kroky, které vétSinou nasleduji.
Komunikacni partnefi odpovidali na otazky: Co se déje v ramci 1. kontaktu ¢i tvodniho

jednani? Jaké dalsi kroky nasleduji?

Tabulka ¢. 4:

Komunika¢ni
Prvni kontakt Dalsi kroky
partner
Sdéleni zakladnich informaci Posouzeni motivace, podani
Kpet o PR zadosti o PR, navrh IP
Sdéleni zakladnich informaci
KPZ2 o PR a moznosti pracovniho Podani zadosti o PR, navrh IP
uplatnéni
Sdéleni zakladnich informaci
KPZ3 o PR a moZnosti pracovniho Podani zadosti o PR, navrh IP
uplatnéni

Zdroj: vlastni vyzkum

Vsichni komunikaéni partneti se shoduji, ze v ramci prvniho kontaktu jsou
budoucimu tcastnikovi sdéleny zakladni informace o pracovni rehabilitaci. Probiha
vétSinou se zprostiedkovatelkou, ktera ho ptipadné odkaze na poradce OZP. Tyto
schizky by mély vZdy ptedchéazet samotné Zadosti o pracovni rehabilitaci.

KPZ1: , Ten probéhne veétsinou na oddéleni zprostredkovani, kde se clovek
zaregistruje jako uchazec¢ o zaméstnani a jsou mu poskytnuty informace. Jaké md prava
a povinnosti a mimo jiné také informace o moznosti pracovni rehabilitace. *

KPZ2: ,, Zajemce je seznamen s pracovni rehabilitaci jako takovou a dale jsou s nim

probrany jeho moznosti, schopnosti, dovednosti, aktudlni zdravotni stav a veskeré

okolnosti, které se promitaji do jeho mozného uplatnéni na trhu prace.
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KPZ3: ,, ...probéhne predevsim seznameni s nastrojem pracovni rehabilitace a jsou
probrany moznosti budouciho uplatnéni. *

V nasledujicich krocich se komunikacni partneti taktéz shoduji. Po prvotnich
setkanich nasleduje podani samotné Zadosti a pozdéji navrh individualniho planu.

Jediny KPZ1 zdiraziuje dilezitost schiizek pfed podanim zadosti: ,, Ne kazdy clovek
je pro pracovni rehabilitaci vyhovujici. Mysleno tak, Ze pokud neni ¢lovek motivovany
a nemda zajem pracovat, tak v takovém pripadé zdjem o pracovni rehabilitaci ztrdct smysl.
Na té prvotni schiizce se tedy rozebere konkrétni situace clovéeka. Jak ta zdravotni, tak ta
osobni. A na zakladeé toho pak vyhodnotime, jestli je vitbec vhodny pro to, aby o ni
zazadal. “ Tim 1 jako jediny poukazuje na posouzeni motivace u mozného zadatele, které
je popséano v Metodice standardii a postupti (2016): ,, ...na zdklade té individualni schiizky
muzu vyhodnotit t7i typy, kdy typ A a B jsou vhodnymi adepty a typ C ne. Ten typ C pak
vithec nemd cenu zaradit do programu pracovni rehabilitace. Miizeme ho poslat do
néjakych aktivizacnich nebo motivacnich programii, které jsou také realizovany tady
v ramci UP. Ale kdyz ten clovek nechce sam, tak s tim nejde nic moc délat. *

KPZ2: ,, Neni metodicky dano, kolik téch sezeni s klientem musi probéhnout pred
samotnym zapocetim pracovni rehabilitace. Podani zZadosti i navrzeni individualniho
planu miize probéhnout na jednom jediném setkani. Ted’ tu mame ale napriklad zajemce,
ktery tu byl jiz po paté. Dulezité je, aby si tim kazdy byl jisty, aby védel, do ceho jde a co

od toho miize ocekavat.
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Tematicky okruh: Diagnostické ndstroje

Tabulka ¢. 5 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyvéd nejpouzivanéjSimi
diagnostickymi nastroji a dal§imi moznostmi. Komunikacni partneti odpovidali na
otazky: Vyuziva UP diagnostické nastroje, které pomahaji zjistit individualni potieby
klienta? Jsou i jiné moznosti, které pomohou zjistit, ¢eho je dany clovek skutecné

schopny?

Tabulka ¢. 5:

Komunikacni

Uvedené nastroje Dalsi moznosti

partner
. . . . . Vlastni pozorovani,
KPZ1 Bilan¢ni diagnostika, ergodiagnostika
Iékarska zprava

KPZ2 Bilan¢ni diagnostika, ergodiagnostika /
KPZ3 Bilan¢ni diagnostika, ergodiagnostika /

Zdroj: vlastni vyzkum

V3sichni komunikaéni partneti uvedli dva zékladni diagnostické nastroje. KPZ2:
., Nejvyuzivanéjsimi diagnostickymi nastroji, které nam pomdahaji stanovit moznosti
klientova uplatneni na trhu prace, je ergodiagnostika a bilancéni diagnostika.
Ergodiagnostika je lékarske vysetreni, které zjistuje zbytkovy pracovni potencial klienta.
Krajska pobocka Uradu prace spolupracuje s nemocnici, kam zdjemci o toto vySetieni
dojizdi. Bilancni diagnostika je pak nastroj, ktery pomdha zjistit mozZnosti uplatneni
klienta na trhu prdace ve vztahu k jeho moznostem, vzdeélani, dovednostem a zajmiim. *
KPZ3: ,, To jsou dva zakladni nastroje, které jsou vyuzity, kdyz je potieba. *

KPZ1: ,, nutnost téchto nastroju posoudim ja. Nefunguje to tak, ze nekdo prijde, Ze
chce poslat na ,, bilancku“. Tento komunikacni partner také jako jediny uvedl dalsi
moznosti, jak skutecné zjistit, ¢eho je dany Clovek schopny: , Miizu se opFit i o mé
posouzeni, pozorovdni toho daného clovéka. Dale se vychazi treba i z lékaiského
posudku. “ Vsechny tyto moznosti se mohou prolinat. Kazda forma pfinese novy

poznatek, ktery mize byt uzitecny.
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Tematicky okruh: Formy a aktivity
Tabulka €. 6 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva nejvyuzivanéjSimi formami
a aktivitami pracovni rehabilitace. Komunikacni partneti odpovidali na otazky: Metodika

uvadi 24, které 1ze v ramci PR vyuzit. Které z nich jsou pievazné vyuzivany?

Tabulka ¢. 6:

Komunikaéni o Povédomi o vyctu forem a
Uvedené formy a aktivity o )
partner aktivit podle Metodiky

Bilan¢ni diagnostika, ergodiagnostika,
poradenstvi, job club, rekvalifika¢ni
KPZ1 o Ano
kurzy, ptiprava k préci a jeji

zprostiedkovani

Bilan¢ni diagnostika, ergodiagnostika,
KPZ2 poradenstvi, piiprava k praci a jeji Ano

zprostiedkovani

Bilanéni diagnostika, ergodiagnostika,
KPZ3 poradenstvi, rekvalifika¢ni kurzy, Ano

priprava k praci a jeji zprostfedkovani

Zdroj: viastni vyzkum

VSichni komunikacéni partnefi védé€li o jednotlivych formach a aktivitach pracovni
rehabilitace, které jsou uvedeny v Metodice standardi a postupti (2016). Jeden
z komunikaénich partnert navic dodal: ,, ...nic lepsiho, srozumitelnéjsiho a ucelenéjsiho,
nez takhle metodika, zatim nevyslo.

V nejcastéji pouzivanych se také zasadné nelisili.

KPZ2 a KPZ3 odpovédeli velmi podobné: ,, Mezi nejcasteji vyuzivané formy lze
zaradit poradenskou cinnost. Tam patii uz zminénd bilanéni diagnostika,
ergodiagnostika, pak to poradenstvi pro volbu a zménu zaméstnani. Specializované
rekvalifikacni kurzy a samozrejmé samotna priprava k prdci a jeji zprostiedkovani.

KPZ1 tyto aktivity také uvedl: , Urcité teda ta bilancéni diagnostika,
ergodiagnostika, rizné druhy poradenstvi. Komunikujeme napriklad i s kolegynémi,
které maji na starost rekvalifikace, takze pokud usoudime, ze by byla vhodna, je ten

clovek poslan tam.” A navic zminil moznost takzvaného job clubu. ,,...jednd se
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o informacné motivacni nekolika denni program pro klienty, kde se je snazi motivovat
a zmobilizovat. *

Byla uvedena také aktivita uvedena v Metodice standarda a postupt (2016), ktera
komunika¢nimu partnerovi nebyla znama, a ktera nebyla doposud pouzita. Konkrétn¢ se
jednalo o nastup na soustavnou piipravu (Skolskou soustavu). ,, Chdpu to jako moznost,
pokud clovek nema dostatecné vzdelani, nebo kdyby prisel mlady clovek s nedodélanou

Skolou. Nevim, takovy pripad nepomatuji. *

Tematicky okruh: Individudlni plan
Tabulka ¢. 7 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva obsahem individualniho
planu. Komunikaéni partneti odpovidali na otazku: Jaké obecné ndlezitosti obsahuje

individualni plan?

Tabulka ¢. 7:

Komunika¢ni
Uvedené nalezitosti

partner

Formy PR, jejich délka, celkova doba, zavérecné posouzeni a celkové
et vyhodnoceni

Identifika¢ni udaje ucastnika, zvolené formy, ptedpokladany cas,

Kpee termin a zavérecné hodnoceni

Identifika¢ni tdaje GCastnika, zvolené formy, jejich délka a zavérecné
(Pzs hodnoceni

Zdroj: viastni vyzkum

V obsahu jednotlivych individudlnich planii se opét komunikacni partnefi nelisili.
Vsichni uvedli nalezitosti, které uvadi i sama Metodika. KPZ1, KPZ2 i KPZ3 uvedli, ze
individudlni plan obsahuje tyto obecné naleZitosti: stanovené formy, jejich délku,
celkové ¢asové rozmezi, cil, prubézné a zavérecné hodnoceni. Jediny KPZ1 zapomnél
uvést identifika¢ni idaje o icastnikovi.

Komunikaéni partneti doplnili rizné informace o sestavovani individualniho planu:

., Z kazde té skupiny se miiZe vybrat vice forem, které tvori celek toho individualniho

I3

planu.*

‘

., Kazda forma muze trvat riizné dlouho, kazda je jinak casové narocna.*
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., Z kazde formy vyjde zavérecnd zprava a na zaklade tech se pak rozhoduje o dalsich
krocich. Miuize se premyslet o prodlouzeni. Nebo jestli by se klidné mohla ukoncit drive,
protoze uz ty dalsi kroky/formy jsou zbytecné.“ O predCasném ukonceni individualniho
planu se zminil 1 dal$i komunikacni partner: ,, ...plan se miize v pribéhu zménit- napriklad
ukonci se/vyhodnoti se driv. “ Cilem by totiz vzdy mélo byt zaméstnat daného ¢lovéka co
nejdiive.

Ani jeden z komunikacnich partneri nezapomnél zminit podstatnost posouzeni

odborné skupiny, ktera se vyjadiuje ke vSem navrhovanym formam a aktivitam.

Tematicky okruh: Odbornda pracovni skupina
Tabulka ¢. 8 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva odbornou pracovni
skupinou. Komunikaéni partnefi odpovidali na otazky: Jak se na tomto vSem podili

odborna pracovni skupina? Jak to funguje, kym je tvofend?

Tabulka ¢. 8:

Komunika¢ni
Uvedené obsazeni OPS

partner

Pracovnici UP, externi pracovnici
KPZ1

Pracovnici UP, externi pracovnici
KPZz2

Pracovnici UP, externi pracovnici
KPZ3

Zdroj: vlastni vyzkum

Jak uvadi KPZ1: , Kazdy urad mda samoziejmé to obsazeni jiné, ale vzdycky jsou tam
pracovnici z UP a pak pracovnici z venci, ktefi se na tom néjakym zpiisobem podileji. *

Pravé tyto zastupce vyjmenovali v§ichni komunikac¢ni partnefi.

KPZ1 za ,,svou” pobocku uvadi: ,, ...je tvorend pracovniky UP: mnou a vedouci
zprostiedkovani. A pak externimi pracovniky, kteri jsou z riznych oblasti. At uz
z neziskovek nebo z nemocnice, z ergodiagnostického centra. Ddle tam je napriklad
clovek z nedaleké Skoly, protoze ta taky pordada ruzné kurzy v ramci celoZivotniho

‘

vzdelavani a jedou jim tam ruzné projekty, které se toho tykaji.
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KPZ2 a KPZ3 m¢li odpovédi téméi identické. Jako zastupce odborné pracovni
skupiny uvedli pracovniky z Ufadu prace, dale zistupce zaméstnavateldi, kteii
zamé&stnavaji OZP a v neposledni fadé zastupce ze sektoru socialnich sluzeb.

KPZ3 dodava: ,, U kazdého pripadu to je jiné. Pracovni skupina se schazi podle
potieby a vyjadruje se k navrhovanym formam pracovni rehabilitace jednotlivych
ucastniku. * ,, ...pod jednotlivymi navrhy jsou pak podpisy jednotlivych clenu podle toho,
se kterou z nabizenych forem souhlasi. Nam se tady nikdy nestalo, aby se muselo prejit
k néjakému hlasovani. Vzdy jsme se shodli timto zpiisobem. *

KPZ2 doplnil alesponi pfibliznou dobu konani setkdni odborné pracovni skupiny:
, Byva to vétsinou hodina, ale vsechno se odviji od poctu navrhii. Kolikrat také vzejde
zajimavé téma, které se pak resi a setkani se protahne. Narazi se vzhledem k riiznorodosti
toho obsazeni na ledacos, kazdopadné je to vidy jak pro nds, tak pro ostatni velmi
prinosné a zajimave.

KPZ1:,, ... je to docela obsahla skupina, ktera ma pak dostatek poznatkit a napadii. *

Tematicky okruh: Prekazky znesnadiiujici pritbéh

Nasledujici tabulky ¢. 9a), 9b), 9¢) a 9d) podporuji tematicky okruh, ktery se zabyva
moznymi pirekazkami znesnadiiujici prib&h pracovni rehabilitace. Kazda z nich je
specifikovana oblasti, ze které dané piekdzky a komplikace prameni. Komunikacni
partnefi odpovidali na tyto otazky: Jaké piekdzky znesnadiiuji proces pracovni

rehabilitace a tim 1 zafazeni osob se zdravotnim postizenim na trh prace?

Tabulka €. 9a): Prekazky ze strany zaméstnavateli

Komunika¢ni
Uvedené prekazky
partner
KPZ1 Nezajem, piedsudky, nepochopeny postup s NEN
KPZ2 Nedostate¢na informovanost, nepochopeny postup s NEN
KPZ3 Nezajem, nepochopeny postup s NEN

Zdroj: viastni vyzkum
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Tabulka €. 9b): Pirekazky ze strany legislativy

Komunika¢ni
Uvedené piekazky
partner
KPZ1 Komplikovany postup s NEN
KP72 Komplikovany agendovy proces (NEN), nedostate¢né propojeni
socialni, pracovni a zdravotni rehabilitace
KPZ3 Komplikovany agendovy proces (NEN)

Zdroj: vlastni vyzkum

Tabulka ¢&. 9¢): Prekazky ze strany OZP

Komunikaéni
Uvedené prekazky
partner
KP71 Nedostatecnd motivace, zkreslené predstavy, dostacujici invalidni
dachod
KPZz2 /
KPZ3 /
Zdroj: vlastni vyzkum
Tabulka €. 9d): Ostatni prekazky
Komunikaéni
Uvedené prekazky
partner
KPZ1 /
KPZ2 Nezajem a nedostatecna informovanost 1ékatt
KPZ3 Vzdalené ergodiagnostické centrum

Zdroj: viastni vyzkum

Ze strany zaméstnavatelii:

KPZ1 a KPZ3 uvedli jako jednu z ptekazek nezajem. V ¢em KPZ3 spatiuje
nezajem, mizeme najit v tomto Uryvku jeho vypovédi: ,, ...o pracovni rehabilitaci zatim
nemél nikdo z této strany zdjem, nejsou zZadné konkrétni Zadosti o informace ze strany
zaméstnavatelu.

VSsichni komunikacni partnefi si mysli, ze informovanost o pracovni rehabilitaci ze

strany Ufadu prace je dostate¢na. Naopak snaha informace ziskat, ze strany
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zamé&stnavatell, je podle vySe uvedené vypoveédi téméf nulova. NedostateCnou
informovanost zaméstnavatelti uvadi jako piekazku i KPZ2.

Jak se UP prace snaZi tuto situaci zachrénit, informovat zaméstnavatele a uvést je do
problematiky uvadi KPZ1: ,, ...snazime se o to, spolupracujeme s oddélenim trhu prace.
Je to viastné nastavené tak, Ze kazdy UP md svého specialistu monitoringu. Ten jezdi po
zameéstnavatelich a snazi se je informovat o zaméstnavani OZP. Také podava informace
o nds (o UP,) jako napiiklad jak vypadaji vybérovd Fizeni potenciondlnich
zameéstnavateli OZP. Tim je viastné i zaroven vyhledava. *

KPZ1 doplnil seznam piekazek také o stale pretrvavajici piedsudky. V ramci snahy
informovat zam¢stnavatele o moznosti pracovni rehabilitace, vzdy dodavaji ze: ,, ...kdyz
md nékdo néjaky zdravotni handicap, tak to neni néjaké stigma a Ze by to rozhodné mohlo
byt prinosné pro obé strany. Poukazujeme na pozice ve firmé, které by klidne mohli delat
lidé s nejakym zdravotnim znevyhodnénim a mohou byt uzitecni. Jsou to veétsinou firmy,
které jedou jenom na vykon a nechtéji o tomhle vitbec slyset. Takze ano, predsudky jsou
prekazkou. Stale to tady je zakotvené. *

Jako posledni piekézka byl uveden nepochopeny a piili§ komplikovany postup
S Narodnim elektronickym nastrojem (NEN). Na tom se shodli vSichni komunikacni
partnefi.

KPZ1: , ... uz se najdou zaméstnavatelé, kteri by byli schopni napriklad tu pripravu
K praci umoznit. Ta instituce se musi prihlasit do toho systému NEN, musi byt ucastnikem
verejné zakazky a ne kazdy je ochotny tohle udélat, protoze je to pro né zbytecna prdace
navic.

KPZ2: ,, Nékteri nasi partneri pro realizaci pracovni rehabilitace obtizné chapou
nastaveny agendovy proces pracovni rehabilitace. *

KPZ3: ,, ...ty pravidla a lhiity pro verejné zakazky, nutnost vyuzivani soutézeni na

elektronickém trZisti a tak. Jevi se jim to zbytecné administrativné a logisticky ndarocny

a casove natahovany. “

Ze strany legislativy:

Vyse zminény NEN byl uveden samoziejmé i v této kategorii, jelikoz s legislativou
uzce souvisi.

KPZ1: ,,...pracovni rehabilitaci napviklad znacné zkomplikovala tim, Ze se zavedl
postup s Ndarodnim elektronickym nastrojem, kam ja musim udelat verejnou zakdzku, aby

se mohly vysoutézit pripravy k praci a rekvalifikace. ,,
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KPZ2 a KPZ3 tuto ptekazku zminili, av§ak detailné ji dale neprobirali. KPZ1 navic
k tomu navic dodal: ,,...jd uz se tady s néjakym klientem teda domluvim, o co by mél
zdjem a odborna pracovni skupina nam da zelenou, Ze mu tento (napriklad) kurz povolime
a ja to musim pres ten systéem vysoutezit.* ,,...driv jsme byli radi, Ze jsme nekoho teda
nasli a ted’ se musime jesté k tomu modlit, aby se prihlasil. “* Jak to fungovalo diive KPZ1
dale rozvadi: ,, Ditv to vitbec pres tu verejnou zakdzku neslo, jen se ty vytipované instituce
kontaktovaly emailem. Ty popripadé zareagovaly, napsaly néjaky nabidkovy list a castku,
za kterou by to byly ochotny vykonat. My jsme to tady pak rozhodli, vétsinou jsme prijmuli
aby se vibec prihlasily do toho NENU. “

KPZ2 jako jediny uvedl, ze za dalsi pfekazku povazuje nedostatecné propojeni
socialni, zdravotni a pracovni rehabilitace: ,, Chybi propojeni a spoluprdace mezi
socialni, zdravotni a pracovni rehabilitaci a celkove spatruji prekazku v absenci jasné
psané metodiky/postupu  k vzdjemnému propojeni vsech zucastnénych stran.*
., ...jednotlivé zdkony z téchto oblasti spolu nekomunikuji, kazdy si jede tak néjak to
svoje.

Vzapéti dodal, ze jde predevsim o to celkové propojeni vSech slozek. Propojeni jen
mezi rehabilitaci socidlni a pracovni neni na Gplné Spatné urovni. ,,...v roce 2015 vysio
Doporuceni na podporu realizace prostupného systému socialni a pracovni rehabilitace
osob se zdravotnim postizenim, ktery kromé riiznych definic udava, ze by se méla konat
4x do roka setkani zastupcii, kteri maji co docinéni se socialni a pracovni rehabilitaci.
Tato setkani se opravdu konaji a hlavnim cilem je prolinani téchto dvou sektorii a jejich

nasledna vzdajemnd spoluprace.

Ze strany OZP:

Jediny KPZ1 uvedl mozné piekdzky ze strany samotnych ucastnikli pracovni
rehabilitace. Ostatni dva komunikaéni partnery Zadné nenapadli. KPZ1 spatiuje problém
pfedevSim v malé motivaci potencionalnich Ui¢astniki, o které se jiz zmifioval. Ta mize
souviset s dostacujicim invalidnim dichodem, ktery pobiraji.

., ...to jde urcité v nejvic pripadech o tu motivaci. Nejsou dostatecné motivovani nebo
maji takovy laxni pristup.* ,, ...jsou pak pripady, kterym to samozrrejmé vyhovuje, zZe jsou

‘

doma a nechodi do prace. *
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KPZ1 dodéava, Ze ovSem muize nastat i pfipad, Ze jim invalidni diichod nestaci
a chtgji pracovat. Akorat maji zkreslené predstavy o potenciondlnim zaméstnani
a samotném programu pracovni rehabilitace.

., ...uveédomuji si, zZe ta ,,dvojka* invalidniho diichodu neni tak vysoka a ocekavaji,
Ze si tady néco odbydou a to jim pak umozni mit néjaky dalsi plat. *

,, ...nebo maji predstavu, ze budou délat v kancelari, a ze my jim tady s tim diky
pracovni rehabilitaci pomiizeme, a pritom nemaji treba ani dostatecné vzdélani.

Na zavér ale upozornuje, ze kazdy ptipad je jiny a ve vétSiné k zadnym piekazkam
ani problémim nedochazi. ,, Nechci to viitbec pausalizovat! Je to opravdu pripad od
pripadu. Mame tady naopak, a ve veétsiné pripadii, klienty, kteri maji i ten invalidni
diichod vyssi, zdravotné na tom nejsou uplné nejlip, ale pracovat by hrozné chtéli. Protoze

ten kontakt s okolim, lidmi a celkové ten pocit, Ze jsou potrebni, je pro né hrozné dilezity.

Ostatni:

KPZ2 uvedl, ze povazuje za nedostateénou také informovanost ze strany 1ékar.

,,Stdle neefektivni mi prijde informovani lékarii, pripadné jakakoliv spoluprdce. *
., ...zaprve nefunguje komunikace s posudkovou komisi a dalsi rovinou jsou osetrujici
lékari, kteri by meli sem k ndm posilat lidi s pracovni neschopnosti. Vim, Ze k nim byly
opakované zasilany vyzvy i z téch nejvyssich pater a ministerstva, ale ty odezvy jsou
minimalni.

KPZ3 také uvedl neuspokojivou situaci z lékarského prostfedi. Ta jeho ovSem
souvisi se vzdalenou polohou ergodiagnostického centra, které se nachazi v jiném
mesté JihoCeského kraje. JelikoZ spolu s ostatnimi komunika¢nimi partnery povazuje
ergodiagnostické vySetieni za jeden z hlavnich diagnostickych néstroj, je tento nazor
zcela na mist&: ,, Pri realizaci pracovni rehabilitace hodnotim stdle jako neuspokojivou
situaci s mistem konadni certifikovaného ergodiagnostického vysetieni. Jediné misto
mozné realizace v Jihoceském kraji ma pro nase klienty se zdravotnim postizenim Spatnou
dopravni dostupnost a pomeérné velkou vzdalenost pro praktickou dosaZitelnost verejnou

‘

dopravou.
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Tematicky okruh: Pocet Zadosti za rok 2018
Tabulka €. 10 podporuje tematicky okruh, ktery se zabyva poctem podanych
zéadosti za rok 2018. Také zaznamenava pocet UcCastniki, ktefi diky zprosttedkovanym

aktivitdm ziskali v tomto roce pracovni uplatnéni.

Tabulka €. 10:

Komunikaéni
Pocet Zadosti Z toho zaméstnano
Partner
KPZ1 9 6
KPZ2 15 12
KPZ3 15 12

Zdroj: vlastni vyzkum

KPZ1 uvedl, ze pocet zadosti za rok 2018 bylo devét, z toho Sest lidi ziskalo diky
programu pracovni rehabilitace zaméstnani.

., Z tech deviti naslo zatim zaméstnani Sest lidi. Dalsim dvema to dal bézi a jeden nam
Z toho uplné vypadl, s tim se program predcasné ukoncil.

Jelikoz KPZ2 a KPZ3 pracuji na stejném Ufadu préace, uvedli stejny pocet zadosti
za rok 2018, a to patnact. Z toho dvanact osob se zdravotnim postizenim momentalné
pracuje.

V ramci jednoho z rozhovorl jsem se navic dozvédéla také pocet Zadosti v ramci
celého JihoCeského kraje. Za rok 2018 bylo podano 75 zadosti.

KPZ1 nizky pocet podanych Zadosti komentuje takto: ,, Neni to viibec o velkych
cislech a asi ani nikdy nebude. “

Je vSak nutné mit na paméti, Ze pracovni rehabilitace je dlouhodoby proces, ktery
se u jednotlivych osob prolind z jednoho roku do druhého. Proto timto zplisobem
uspeésSnost zafazeni na trh prace nelze objektivné posoudit. Jeden z komunikac¢nich
partnert tento fakt dale doplnil: ,, Mimo jiné je také intenzivné pracovano i s ostatnimi
osobami se zdravotnim postizenim, které do pracovni rehabilitace nevstoupi, avsak
V ramci individualniho a skupinového poradenstvi je vystupem aktivit jejich umisténi na

trh prace.
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4.2 Vysledky rozhovori s ucastniky pracovni rehabilitace

Tabulka €. 11: Zakladni udaje o druhé skupiné komunika¢nich partneri

Ucastnik
oR Pohlavi Vék Diagnéza Doba PR Zaméstnan
STMR,
KPU1 Zena 34 autistické 6 mésict Ano
rysy
KPU2 Muz 29 STMR 6 mésicu Ano
. DS,
KPU3 Zena 27 6 mésicu Ano
LMR
KPU4 Zena 23 STMR 6 mésict Ano
KPU5 Muz 52 LMR 3 mésice Ano
. STMR,
KPUG Zena 23 ) 12 mésict Ano
tetrasomie

Zdroj: vlastni vyzkum

Tato tabulka je zaméfena na zdkladni informace o lidech, ktefi maji ukonceny

program pracovni rehabilitace, vSichni jsou nyni zaméstnani a mohl s nimi byt uskute¢nén

rozhovor. U ucastnikii se vyskytuje mentalni ¢i kombinované postizeni, kterd jsou

podrobné&ji popsédna v teoretické ¢asti. Nékteré oblasti jsou doplnény o vypoveédi lidi, kteti

mi rozhovory s ucastniky domluvili. Nejcastéji se jedna o pani koordinatorku, ktera

vétSinu z Gcastnikli zné a mohla mi jejich odpovédi potvrdit, popiipadé doplnit, jelikoz si

nektefi nepamatovali vSe. Jejich pomoc mi pomohla k lepSimu a obséahlejSimu

vyhodnoceni a poskytla mi dal$i nahled tteti strany.
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Tematicky okruh: Informovanost a doporuceni

Tabulka ¢. 12 podporuje tematicky okruh zabyvajici se informovanosti o pracovni
rehabilitaci a doporucenim, na zakladé kterého si dotycny podal zadost. Komunikacéni
partnefi odpovidali na otazky: Jste podle Vaseho nazoru dobfe informovan o moznosti

PR? Kdo Vam to doporucil?

Tabulka ¢. 12:

Komunikacni

partner Dobra informovanost Doporuceni od:
KPU1 Ano Socialni sluzba
KPU2 Ano Socialni sluzba
KPU3 Ano Koordinatorka
KPU4 Ano Koordinatorka
KPU5 Ano /

KPUG Ano Reditel §koly

Zdroj: vlastni vyzkum

Vétsina komunikacnich partnert si jiz nepomatovala, kdo jim o pracovni rehabilitaci
povédél nebo kde se o ni dozvédeli. Nekteti méli totiz program napiiklad uZ rok za sebou.

KPUL: Ted’ nevim, asi jsme si o tom povidali tady (v instituci, kterou navstévuje jiz
od détstvi). Uplné si to nepomatuji.

KPU2: ,, Uz vitbec nevim, jak to bylo na zacatku. *

KPUG6: ,,Uz presné nevim. Myslim, Ze to byl miyj reditel Skoly, kde jsem zrovna
koncila.

Stejné jako KPU6 uvedli i dalsi komunikacni partnefi zaméstnance z instituce, ve
které v té dob& pobyvali.

KPU4: |, Vedela jsem o tom od koordinatorky a také od vedouci obchiidku, ktery se
zrovna oteviral a do kterého jsem méla jit po Skole pracovat.

JelikoZz bylo potieba se situaci, Ze si UcCastnici nebudou moci vzpomenout, pied
vyhodnocovanim jsem proto kontaktovala osoby, které mi setkani s jednotlivymi
ucastniky domluvili. Poprosila jsem je o potvrzeni vypovédi a doplnéni nékterych
informaci. Na zaklad¢ toho jsem se dozvédéla, ze i KPU1l a KPU2 se o pracovni

rehabilitaci dozvédeli prostiednictvim socidlnich sluzeb.
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Jediny KPUS uvedl, Ze se sam zajimal o novou praci a tim se i dozvédél o programu
pracovni rehabilitace. ,, V' moji minuly praci jsem musel skoncit kvili zdravotnim
probléemiim. Dostal jsem sice castecny invalidni duchod, ale zjistil jsem, Ze ten mi nestaci.
Sehnali jsme pak nastésti tuhle praci a to znamenalo, Ze jsem musel na Urad prdce.

Také doplnil, Ze mu s hledanim prace pomahala sestra. Pomoc rodinnych ptislusniki
a zndmych, pfi hledani prace nebo pfi vyfizovani zalezitosti na Gfadu, zminilo také vice
komunikac¢nich partnert.

KPUS3: ,, Védéla o tom i mamka, takze jsme na urad sli spolecné.

KPUG: ,, ... celé jsem to na tom uradu resila s tatkou.

Na z&vér se vSichni komunikacni partneti shodli, Ze informovanost o pracovni
rehabilitaci je dobra a dostate¢na. Informace, které chtéli védét oni, nebo jejich rodice, se
vzdy bez problémti dozvédéli od pracovnika ze ,,své“ instituce nebo zaméstnance Utadu
prace.

Na dopliujici otazku, ktera se tykala jejich o¢ekavani, témér vSichni uvedli, ze na
Utad préace $li s tim, Ze jim tam pomohou ziskat praci, a Ze je nau¢i vie, co budou

potfebovat.
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Tematicky okruh: Zprostiedkované aktivity

Tabulka ¢. 13 podporuje tematicky okruh zabyvajici se konkrétnimi
zprostiedkovanymi aktivitami a jejich pfinosem. Komunikaéni partneii odpovidali na
otazky: Jaké aktivity, smefujici k zafazeni na trh prace, Vam byly zprostiedkovany? Mély

podle Vas piinos?

Tabulka €. 13:

Komunika¢ni o
Aktivity Pfinos
partner

Poradenstvi, ptiprava K praci,
KPU1 Ano
zprostiedkovani zaméstnani

Poradenstvi, ptiprava k praci,
KPU2 Ano
zprosttedkovani zaméstnani

Poradenstvi, ptiprava k praci,
KPU3 Ano
zprostiedkovani zaméstnani

Poradenstvi, ptiprava k praci,
KPU4 Ano
zprosttedkovani zaméstnani

Poradenstvi, ptiprava k praci,
KPUS Ano
zprostfedkovani zaméstnani

Poradenstvi, ptiprava k praci,
KPUG ) Ano
zprostiedkovani zaméestnani

Zdroj: viastni vyzkum

Stejné jako na uplné zacatky, bylo pro vétSinu Gcastnika t€zké si rozpomenout na
konkrétni aktivity, které jim byly v ramci pracovni rehabilitace zprostiedkovany
a zafazeny do individualnich pland. VSichni nakonec alespon trochu popsali, co tyto
aktivity obnasely. VSichni KPR se v odpovédich témét shodovali.

KPU2: ,, Délal jsem to, co delam ted, akorat pod kontrolou. *

KPU3: ,Na par schizkdach jsme si ruzné povidali a pak uz jsem byla tady
V obchudku.

KPU4: ,, Chodila jsem tam néco rikat a taky podepisovat. Pak uz jsem si zkouSela
pracovat tady.

KPUS: |, Myslim, Ze mé rovnou poslali sem, abych si tu praci zkusil a aby zjistili, jak

‘

mi to jde. Ja uz ale pred tim pracoval v dilné, takze to pro meé nebyl probléem.
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KPUL: ,, Setkdvali jsme se na sezenich, kde jsme si povidali. Pak jsem uz byla tady
na pracovisti a zkousela si to. Byli se tady na mé i koukat. *

I dal$i komunika&ni partnefi uvedli, Ze je z Ufadu prace byli kontrolovat pfimo na
pracovisti, kde probihala ptiprava k praci.

KPUL1 dale doplnil: ,, Koukali, jestli to delam dobre, jestli to vyzdimam dobre, jestli
ta voda neni sama péna, jestli spravné vytiram. Ja jsem to asi vsechno uméla, protoze mé
chvalili a Fikali, Ze mi to jde.

KPU2: ,, Byli tady z uradu za nami a sledovali, jak nam to s kolegou jde.

KPU4: ,, ...byli se tady i kouknout. Myslim, zZe nas i fotili.

Vsechny odpovédi ohledné konkrétnich aktivit a kontrol na pracovisti mi byly opét
potvrzeny. Koordinatorka uvedla, Ze nevi, kolikrat kazdy z wicastnik@ navstivil Utad
prace, ale kontroly chodily 2x za ptl roku. Nyni se pocet kontrol zvysil na 3x za pil roku.
Vsichni ucastnici rehabilitace méli zprostiedkované poradenstvi v ramci pfipravy k praci,
kterou vykonévali na misté budouciho zprostfedkovaného zaméstnani. U kazdého se lisila
pouze doba pfipravy a jeji ndpli. Nejvice ucastnikli bylo v programu 6 mésici (KPUL,
KPU2, KPU3, KPU4), KPU5 pouhé tfi mésice a KPU6 po dobu jednoho roku.

Komunikacni partnefi se také nakonec shodli, Ze pracovni rehabilitace méla smysl
a pfinos, jelikoz vSichni ziskali préci, kterou chtéli.

Dalsi pfinos, tentokrat pro budouci zaméstnavatele, doplnila také koordinatorka
s konkrétnimi piiklady. Nejvétsim pfinosem je v tomto piipadé uhrada nékladd po dobu
bézici pracovni rehabilitace. Veskeré cCastky se vysoutézi pomoci jiz zminéného
Narodniho elektronického nastroje, do kterého se zada nabidka. Tu bud’ Utad prace
pfijme, nebo se do systému piihlasi n€kdo s lepSimi podminkami. Tim rozumime niZ§i
pozadavky na naklady spojené s pracovni rehabilitaci. V jejim pfipadé€ se konkrétné jedna
o thradu asistenta pfi pfiprave. To €ini 150 K¢ na hodinu. Déle pak thrada pracovnich
prostiedki, naptiklad pracovni obleceni. A nakonec thrada prostfedkii souvisejici
s uklidem. Uéastnikéim pracovni rehabilitace je samoziejmé proplacena mzda, ktera je ve
vy3i podpory, na kterou maji narok. Pokud Gcastnik na smluvené misto dojizdi, Ufad
préace hradi také naklady spojené s dojizdénim.

O pfinosu pro budouci zaméstnavatele se zminil 1 vedouci dilen, které¢ jsem za
ucelem rozhovoru s ucastnikem navstivila. Oznacil za vyhodné to, ze je dany ¢lovek pfi
ptiprave k préci vlastné€ viibec nic nestoji. Je to pro n¢ zaroven doba, kdy si mohou daného

jedince prozkouset a ovéfit si, jestli mu prace pajde a bude pro ni vhodny.
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Na zavér bylo feceno, Ze piinos pro samotné jedince to urcit¢ ma. Moznost pracovat
jim dodava pocit, ze jsou uzitecni a vede je to k ur¢ité samostatnosti, ktera je u vétsiny

minimalni.

Tematicky okruh: Stavajici zaméstnani
Tabulka ¢. 14 podporuje tematicky okruh zabyvajici se stavajicim zaméstndnim
ucastnikli a naplni jejich prace. Komunikacni partnefi odpovidali na otazky: Bylo Vam

diky aktivitim nalezeno pracovni misto? Jaké?

Tabulka ¢&. 14:

Komunika¢ni
Zaméstnan Napln prace
partner
KPU1 Ano Uklid
Sekani travy, odvoz travy,
KPU2 Ano
uprava okoli zatizeni
KPU3 Ano Uklid, ptiprava zbozi
KPU4 Ano Vydej jidla, uklid
Vyroba dievo vyrobki,
KPU5 Ano
uklid
Uklid, ptiprava zbozi,
KPUG Ano
préace na pokladné

Zdroj: vlastni vyzkum

Otéazky v této oblasti smefovaly jiz na konkrétni praci, kterou ucastnici momentalné
vykonavaji. Jak uz bylo vySe zminéno, vSichni komunikacni partneti diky programu
pracovni rehabilitace zaméstnani nasli. VétSinou se jedna o lehké, nendro¢né prace, které
vSak pro né maji, podle vypovédi, veliky vyznam a velmi si jich vazi.

Dva z komunikaé¢nich partner pracuji v obchidku, kazdy v jiném mésté. Napln

prace se u nich nijak zv1ast’ nelisi.
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KPU3: |, Vytiram, utiram prach z polic a ze zbozi.* ,, ...jsem tu vzdy dve hodiny
dopoledne a pak mam cas na svoje véci. *

KPUG: ,, Utiram prach, myju nové zbozi a skladam ho do policek. Kdyz je cas a mam
vSe hotoveé, vytiram chodbu mopem a uklizim zachody. Uz jsem délala i na kase!

KPU4 v obchtdku také diive pracoval, ale podatilo se sehnat jiné a lepsi pracovni
uplatnéni. Momentéaln¢ pracuje ve skolni jideln€: ,, Rozdavam obedy a myju nadobi.
KPUA4 také jako jediny zminil, Ze musi do této prace dojizdét z mista bydliste.

KPU1 a KPU2 pracuji pod zastitou stejné instituce, kterou navstévuji jiz od détstvi.
V tomto piipad¢ se jejich prace lisi. Rozdil v naplni prace mize byt dany i rozdilnym
pohlavim komunikacnich partnert.

KPU2: ,,Seceme s kolegy travu, tu pak odvazime. Jezdime i po okoli a délame tam
tuhle praci treba u ruznych firem. Pomahdame jim treba s odvozem zemé nebo jinych
veci.

KPUL: ,, Uklizim tady, hlavné zametam a vytiram. Pokud mam vSechno hotové, tak
udelam, co se mi rekne. Treba vesim pradlo. Obcas na néco zapomenu, tak mi to musi
pripomenout. Ale kdyz mam pak vsechno hotové, mam pak volno. “

Posledni komunikaéni partner pracoval jiz diive, ale kvili zdravotnim problémiim
musel svou praci opustit. ,, V minulé praci jsem délal dvandctky a to bylo néco Sileného. *
Jeho minulé prace byla shodou okolnosti také ve vyrobni dilnég, takze je pro néj stavajici
préce idealni.

KPUS: ,, ...tady je to pohodicka. Riizné rezu a brousim. Vyrabime tady vyrobky ze

dreva, ktery se pak dal prodavaji. Jsem tu spokojen. “
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Tematicky okruh: Piekazky znesnadiiujici prithéh

Tabulka €. 15 podporuje tematicky okruh zabyvajici se prekazkami, které komplikuji
prubéh pracovni rehabilitace z jejich pohledu. Dopliiujici otazka zjistovala, zda by
pracovni rehabilitaci doporucili dal§im lidem. Komunikacni partnefi odpovidali na
otazky: Setkal/a jste se s n¢jakymi prekazkami, které znesnadiovaly pribé¢h PR?

Doporucil/a byste pracovni rehabilitaci nékomu dalS§imu na zakladé vlastni zkuSenosti?

Tabulka ¢. 15:

Komunikacni
Partner Uvedené prekazky
KPU1 Nervozita, Spatné vyjadfovani
KPU2 Papirovani
KPU3 Nervozita
KPU4 Nervozita
KPU5 Nervozita, papirovani
KPUG Nervozita

Zdroj: vlastni vyzkum

Pét z Sesti komunikacnich partnerti uvedlo jako moznou piekazku z jejich strany
klasickou nervozitu, ktera je provazela pfedevsim pied prvni navitévou Utadu prace.

KPUS: ,, No ja jsem byl klasicky nervozni, protoZe tam je to vsechno takovy prisny.
Clovék se boji, Ze prijde pozdé nebo na néco zapomene a hned budou néjaké pripominky. *

KPUL1: ,, Bdla jsem se tam jit, protoZe jsem viibec nevédéla, co mé ceka. Jsem byla
uplne vyklepana.

KPU1 také navic uvedla strach, ktery souvisi s jejim postiZzenim a tim je Spatné
vyjadfovani, které se nervozitou miiZe jesté vice zhorsit. O tom jsem se mohla presvédcit
1 sama béhem rozhovoru, kdy na zacatku byla neschopnost néco fict a vyjadrit se daleko
horsi nez ke konci, kdy byl komunikac¢ni partner uveden do vétsi pohody.

., Bala jsem se, Ze mi nebudou rozumét a zZe nebudu moct rict to, co chci. Moc mi to
takhle v cizim prostredi nemluvi no. Vidycky treba zapomenu i zdkladni véci jako

smérovaci c¢islo a tak. *
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KPU1 dale dodal, Ze mu s timto problémem pomohla ptitomnost druhého ¢lovéka,
ktery s nim zaleZitosti na Utadu prace pomohl vy¥idit. V tomto se s KPU1 shoduji i dal3i
komunikac¢ni partnefi.

KPUL: ,, ... nastésti tam se mnou byla kolegyné. Ta mi vzdycky pomohla, kdyz jsem
néco nevédéla. Nebo to rekla za me. *

KPUG: ,,Kdybych tam sla sama, tak mam asi daleko vétsi strach. Ale vsechno se
mnou zarizoval tatka, takzZe to bylo v pohode. “

KPUS3: ,,Ja se vidycky bojim novych véci, ale tady se mnou byla mamka, takze mi to
ani neprislo.

Jako dalsi prekézku néktefi komunikacni partnefi vnimali zdlouhavost a hodné
papirovani.

KPU2: ,, Pomatuji si hrozné moc papirii, zZe jsem musel podepisovat. Ale to ja vim,
Ze je treba. Za to oni na uradu nemuzou. *

KPUS: ,,Je to hodné papirovani, ale to clovék musi prekousnout. *

Piekazky doplnila opét koordinatorka pti dopliujicim rozhovoru. Jedna z nich se
netadi do skupiny piekazek ze strany samotnych ucastniki, jako spiSe ze strany jejich
rodici. Jejich postoj a nazor na tuto problematiku je totiz zasadni. Stava se, ze rodice
mivaji obavu o invalidni dichod. Boji se, ze pokud jejich dité za¢ne pracovat a pobirat
mzdu, o tuto jedinou jistotu pfijdou. V nékterych ptipadech je dost slozité jim tuto
predstavu vymluvit.

I ptes vSechny zminéné komplikace by vSichni program pracovni rehabilitace
doporucili dal. Tim odpovédéli na posledni, dopliujici otazku ptipraveného rozhovoru.
Shodli se na tom ptedevsim z toho dlivodu, Ze se jim splnilo hlavni o¢ekéavani, se kterym

na Ufad prace $li. A to naucit se vSe potfebné k ziskani pracovniho uplatnéni.

50



5. Diskuze

Jednim z cilti mé bakalatské prace bylo analyzovat zpisoby, jakymi je v soucasné
dobé zajistovana a realizovana pracovni rehabilitace na ndhodné vybranych pracovistich
Utadu prace, a do jaké miry se opira o Metodiku standardd a postupd pracovni
rehabilitace v praxi. V nasledujicich n€kolika bodech se budu snazit o porovnani
Metodiky (2016) a odpovédi od komunikaénich partneru. Zaroven tim odpovidam na dvé
vyzkumné otazky: 1. Jakym zpisobem jsou zajiStovany a realizovany aktivity
pracovni rehabilitace na vybranych pracovistich U¥adu prace v Jiho¢eském kraji?
2. Jak je v praxi uplatiiovana doporucena Metodika standardi a postupi pracovni
rehabilitace v praxi?

a) Dle Metodiky (2016) zacina proces pracovni rehabilitace prvotnim jednanim
s potencialnim ucastnikem. Do pracovni rehabilitace vstupuje ucastnik na zakladé
vlastniho rozhodnuti po podani zadosti. Pokud se klient nechce zapojit, nelze na n¢j
jakymkoli zpGsobem vytvéiet natlak. To, ze je ucast klienta v pracovni rehabilitaci
dobrovolna, potvrdil svou vypovédi KPZ1: ,, Pred samotnym podanim Zadosti probéhne
vetsinou skupinove setkani nebo individualni schiizka. Mam moznost posoudit situaci
a predat informace o procesu pracovni rehabilitace. Co obnasi, jakeé jsou formy, vyhody,
nevvhody. Zalezi pak pouze na nich, jak se rozhodnou.* ,,Kdyz ten clovék nechce sam,
tak s tim nejde viastné nic delat.” KPZ1 také zminil posouzeni vhodnosti na zakladé
motivace ucastnika. To poukazuje na povédomi znalosti Metodiky (2016), ktera tuto
typologii uvadi. Zarovenn muzeme fici, ze jsou s nimi peclivé probrany moznosti,
schopnosti, dovednosti, aktualni zdravotni stav a veSkeré okolnosti, které se promitaji do
jeho moZného uplatnéni na trhu prace. KPZ1: ,, ...muiZe prijit i s tim, Ze se mu ten proces
pracovni rehabilitace zda zdlouhavy, a zZe by prosté jen chtél zacit pracovat. Ja se pak
pokusim kontaktovat zaméstnavatele, domluvim pohovor, a pokud to vsechny okolnosti
dovoli, miize zacit pracovat diive, nez vithec poda Zadost o pracovni rehabilitaci. ““ Timto
vyrokem lze odvodnit i pocet podanych Zadosti za rok 2018, ktery mé piekvapil a zdal
se mi velmi nizky. KPZ3: ,, Mimo jiné je intenzivné pracovano i s ostatnimi osobami se
zdravotnim postizenim, které do pracovni rehabilitace nevstoupi, avsak v ramci
individuadlniho a skupinového poradenstvi je vystupem aktivit jejich umisténi na trh
prace. “ Tim byla vyvracena moje mylna domnénka, ze vétSina pokusti o zatfazeni na trh

prace se rovna podani zadosti o pracovni rehabilitaci.
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b) Metodika (2016) dale poukazuje na mozné pouziti diagnostickych nastroju, které
slouzi jako podplrny prostfedek pro zjisténi individualnich potieb klienta. To, Ze jsou
tyto nastroje v pfipadé nutnosti vyuzivany, potvrdili vSichni komunikacni partnefi.
Vsichni uvedli ty nejCastéji vyuzivané a témi jsou: bilan¢ni diagnostika a ergodiagnostika.

¢) Dalsi kapitolou Metodiky (2016) je odborna pracovni skupina, ktera se schazi za
ucelem vyjadiit se k vhodnosti navrhovanych forem pracovni rehabilitace. Vystupem
téchto setkani je doporuceni, na zaklad¢ kterého je mozné sestavit individualni plan
ucastnika pracovni rehabilitace. KPZ3: ,,...schdzi se dle potreby a vyjadiuje se
k navrhovanym formam pracovni rehabilitace jednotlivych ucastnikii. “ Metodika dale
uvadi, ze mimo zastupcti Ufadu prace jsou na setkani piizvany dalii osoby, jejichz
znalosti a nazory mohou byt pfinosné. Na rozmanitost obsazeni skupiny poukdzaly
vSichni komunika¢ni partnefi. Krom¢ nich jsou jeji soucasti také externi pracovnici,
kterych se tato problematika dotyka. KPZ2: Narazi se vzhledem k ruznorodosti toho
obsazeni na ledacos, kazdopadné je to vidy jak pro nds, tak pro ostatni velmi prinosné
a zajimave. “

d) Za zakladni nalezitosti individualniho planu, které jsou rovnéz stanoveny
vyhlaskou 518/2004 Sb., povazuje Metodika (2016): piedpokladany cil pracovni
rehabilitace, konkrétni formy, Casovy pribéh a celkové zavérecné hodnoceni. Tyto
nalezitosti vyjmenovali vSichni komunikacni partneti. KPZ2 a KPZ3 navic uvedli, Ze
tento dokument samoziejmée obsahuje identifikacni tidaje o ucastnikovi.

e) Posledni ¢ast Metodiky (2016), kterou Ize porovnat s vypovéd’'mi komunika¢nich
partneru, se tyka konkrétnich forem a aktivit pracovni rehabilitace. VSichni komunika¢ni
partnefi méli povédomi o jejich vy¢tu a déleni podle Metodiky. VSichni zaroven podotkli,
Ze nejcastéji se pouziva jen n€kolik z nich, a s nékterymi se ve své praxi nesetkali viibec.
Mezi nejcastéji pouzivané zafadili rizné druhy poradenstvi, kam patii jiZ zminéna
bilan¢ni diagnostika a ergodiagnostika, dale rekvalifika¢ni kurzy, pfipravu k préci a jeji
nasledné zprostiedkovani. Diky vypovédim samotnych ucastnikli mohu tyto odpovédi
potvrdit. Ve vsech ptipadech Slo o pfipravu k praci ptimo na pracovistich zaméstnavatele
nebo na chranénych pracovnich mistech, kterou dopliovalo individualni poradenstvi. Po
uplynuti urc¢ité doby (nejcastéji pal roku) probéhlo zprostiedkovani zaméstnani a zatazeni
dané osoby na trh prace.

Na zakladé tohoto porovnani Metodiky (2016) a odpovédi zamé&stnancti Utadi prace
lze ftici, ze Metodika standardii a postupll pracovni rehabilitace je v praxi velmi

vyuzivana. Otazky se tykaly obecné realizace pracovni rehabilitace na vybranych
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pobockach. Utastnici vyzkumu nevédéli, ze se odpovédi budou nésledné porovnavat
pravé s Metodikou. Také neznali otazky pfedem a nemohli si je tedy podle Metodiky
ptipravit. I pfes to se odpovédi vSech komunika¢nich partnert téméf vzdy shodovali
S nalezitostmi popsanymi samotnou Metodikou (2016). Korespondovali v naleZitostech
tykajicich se zapoceti procesu pracovni rehabilitace. Dale v pouziti diagnoestickych
nastroji, VvV obsazeni odborné pracovni skupiny, na zdkladnich naleZitostech
individualniho planu a v neposledni fadé méli vSichni komunikacni partnefi prehled
o vy¢tu jednotlivych forem a aktivit. Jeden z komunika¢nich partneri uvedl, Ze nic
lepsiho, srozumitelnéjSiho a ucelenéj$iho zatim nevyslo. Lze fici, Ze pracovni rehabilitace
je realizovana téméf stejnym zptsobem, ktery je popsan v této Metodice. Samoziejme za
pomoci dal§ich smérnic a postupti, které maji zaméstnanci Utadu prace k dispozici.

Dal$im cilem mé prace bylo zhodnotit pribch, vysledky a ptfedev§im piinos
uskute¢nénych aktivit pro jednotlivé ucastniky pracovni rehabilitace. Z divodu
zachovani osobnich tdajti a anonymity mi nesmély byt ze strany zaméstnanct Utadu
prace poskytnuty informace o jednotlivych individualnich planech a jejich prabé¢hu.
OvSem na zakladé vypovédi ucastnikll a dal§ich zminovanych osob mohu oznacit za
nejvetsi piinos osvojeni potifebnych pracovnich navyki/dovednosti a nasledné ziskani
zaméstnani. Metodika (2016) uvadi, ze v ramci piipravy k praci probiha teoreticky
a prakticky zacvik pro vybranou pracovni ¢innost, kterou bude dany ¢lovék vykonavat
i ve svém eventualnim zaméstnani. KPU1: , ...ucila jsem se, jak se vytira. Jestli ta voda
neni samd péna, jestli mam hadr dost vyzdimany.* ,, ... setkavali jsme se na Uradu prdce
na takovych sezenich, kde jsme si o tom i povidali.*“ KPU2: ,,Kdyz jsme tam byli u nich
na uradu, tak se ptali, co tam délam a jak to mam treba délat lip. A taky se tady byli
koukat, jak to s kamarddem délame. Jak seceme travu a jak se tady o to starame. * KPU4:
., Chodila jsem tam néco podepisovat a hlavné si o té prdaci povidat.* ,,Kdyz jsem néco
nevedela, tak mi poradili a rekli, jak to treba délat lip. “* Vétsina komunikac¢nich partnerti
uvedla, e pribéh piipravy prace byl kontrolovan piimo pracovniky z Ufadu prace a to
vV rdmci schizek s ucastniky nebo pfi ndhodnych kontrolach pfimo na mistech konani
ptipravy k praci.

KPUL1L: ,, Bylo to hodné uzitecny, protoze kdybych to neudélala, tak tuhle praci ani
treba nemam. “ Buchtova (2002) uvadi, ze prace doty¢nému nepiinasi pouze materialni
prospéch, ale také pocit uzitenosti. Siska (2005) doplituje, Ze placend prace pomaha
¢lovéku s postizenim vymanit se napiiklad ze zavislosti na rodiné. KPU3: , Prinos to

mélo, protoze mam prdci, ze jo. Nejlepsi na tom je, Ze jsem mezi lidmi a Ze si miizu s nimi

53



povidat. A doma jsou taky radi, Ze mam praci a ze délam néco, co ma smysl.* ,,Jsem
rada, Ze jim tady pomuzu. A oni jsou taky radi, to mi rikali hodné krat. Vypoveéd tyto
skute¢nosti potvrzuje a poukazuje i na urcitou podporu ze strany rodiny. Slowik (2007)
jeste dodava, ze prace zajistuje témto jedincim kromé urcité nezavislosti také
samostatnost. S timto nazorem souhlasim a byl potvrzeny vypovédi koordinatorky, ktera
uvedla, ze prace témto lidem dodava nejen pocit uziteCnosti, ale vede je k urcité
samostatnosti, ktera byva u vétSiny minimalni. VSichni komunikac¢ni partneti ziskali diky
uskutecnénym aktivitam pracovni rehabilitace zaméstnani, kterého si velmi vazi, bavi je
a jsou za ng vdécni. Timto byla zodpovézena dalsi vyzkumné otédzka: Jaky je pFinos
uskute¢nénych aktivit pro jednotlivé ucastniky se zdravotnim postiZzenim?
Vysledky vyzkumu pfinesly také vycet identifikovanych piekazek a tim zaroven
odpovédély na posledni vyzkumnou otazku: Jsou prekazky, které proces pracovni
rehabilitace znesnadiiuji nebo brani uspéSnému zarazeni osoby se zdravotnim
postizenim na trh prace? Pii dotazovani zaméstnancti Utadu prace byly mozné
ptekazky rozdé€leny do tfi zakladnich skupin. Za nejvétsi piekazku ze strany
zaméstnavateli povazuji nezajem se vice zajimat o moznosti poskytnout prostor
napiiklad pro pfipravu k praci nebo pro zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim.
KPZ3: ,,...nejsou zadné konkrétni Zadosti o informace ze strany zaméstnavateli. “ 1 pies
to, ze by jim tato moznost mohla ptinést fadu vyhod. KPZ1: ,, ...mohli by byt motivovani

¢

plnénim povinného podilu nebo riiznymi dotacemi.” ,, Vzdycky je ale diileZita nasSe
spoluprdace s nimi, deélat tam osvétu. O coz se snazime...” KPZ1 také zminil stale
pretrvavajici predsudky. Stejné¢ tak Vagnerova (2008) upozoriiuje, ze nizka
zamg&stnanost této cilové skupiny mize byt chybou na stran€ majoritni spole¢nosti. A to
vV podobé& nevhodného prostfedi nebo nepfipravenosti a stale pretrvavajicich pfedsudki.
KPZ1: ,, Prekazkou jako takovou, jsou z téhle strany urcité predsudky. Stdle to tady je
bohuzel zakotvené. Dalsi piekdzku ze strany zaméstnavatel spatiuji v nepochopeni
nastaveného agendového procesu pracovni rehabilitace, ktery obnasi pravidla a lhity
pro vefejné zakdzky a vyuzivd  soutézeni na elektronickém trzisti. To se
zamg&stnavateliim jevi zbytecné administrativné a logisticky naro¢né a asové natahované.

Tim se ptesouvame do skupiny piekazek ze strany legislativy, odkud tento problém
pochézi. KPZ1: ,, ...nam se pracovni rehabilitace napriklad znacné zkomplikovala tim, zZe

‘

se zavedl postup s Ndrodnim elektronickym nastrojem.* ,,...byl by to jinak docela
jednoduchy proces, ale tohle to zbytecneé komplikuje.” VSe se nyni musi feSit pies

elektronicky systétm NEN, do kterého se musi vSichni potenciondlni zamé&stnavatelé
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zaregistrovat a prihlésit. Tim se stanou ucastnikem vefejnych zakazek, které se nasledné
soutézi. Ten s nejvyhodnéjsi nabidkou a podminkami je vybran. ,, Ne kazdy je ochotny
tohle udélat, je to pro ne samoziejmeé zbytecnd prace navic. *“ ,, Neexistuje pro nas vyjimka,
Ze by to treba v ramci té pracovni rehabilitace nemuselo systémem projit. “ Tento systém
povazuji vSichni komunikaéni partneti za komplikovany. KPZ2 také uvedl, Ze postrada
metodiku ¢i postup k vzajemnému propojeni socidlni, zdravotni a pracovni
rehabilitace. ,, ...jednotlivé zakony z téchto oblasti spolu nekomunikuji, kazdy si jede tak
néjak to svoje.” KPZ2 doplnil, ze za neuspokojivou povazuje komunikaci a celkovou
spolupraci s 1ékafi, jejichz odezva je i na stale se opakujici vyzvy téméf nulova. KPZ3
navic uvedl nevyhovujici polohu mista, kde se mohou konat certifikovana
ergodiagnosticka vySetreni. ,,...md pro nase klienty se zdravotnim postizenim Spatnou
dopravni dostupnost a pomeérnée velkou vzdalenost pro praktickou dosaZzitelnost verejnou
dopravou. “

Piekazky ze strany samotnych osob se zdravotnim postiZenim uvedl pouze jeden
komunikaéni partner. Za jednu z nich povaZuje nedostateénou motivaci. Metodika
(2016) uvadi, ze zadatele lze rozdé€lit do tii skupin podle miry jejich motivace. Typ C
nezna rozsah svého omezeni a nemd pfedstavu o svém budoucim uplatnéni. KPZ1
doplnil, ze predev§im nevykazuje témet zadny zajem a ma laxni ptistup. Mala motivace
muze podle ngj také souviset s dostacujicim invalidnim dichodem. Z dopliujici
vypovédi koordinatorky lze fici, Ze tento problém mulZe vychéazet také z pristupu rodici.
Ti se boji, Zze jakmile zacne jejich potomek pracovat, pfijdou o jedinou jistotu pravé
v podobé¢ invalidniho dichodu. Neni pak divu, Ze existuji jedinci, kterym vyhovuje byt
doma, nic nedélat a byt neustale zavisli na pomoci ze strany rodiny. Za posledni pfekazku
pak oznacil zkreslené predstavy. Ty vétSinou souvisi s vybérem budouciho povolani,
které ovSem vlbec neodpovidd dosaZzenému vzdélani Zadatele. Diky rozhovoriim se
samotnymi Uc¢astniky mohu doplnit i faktory, které znesnadiiovaly piedev§im jim prubéh
pracovni rehabilitace. Témét vSichni komunikaéni partnefi uvedli nervozitu, kterd je
provazela pted prvnimi nav§tévami Ufadu prace. Jeden z komunikaénich partner( uved]
také strach ze svého Spatného vyjadiovani, které se mnohondsobné zhorSuje praveé piti
nervozité. Dvéma komunika¢nim partnerim piipadalo zdlouhavé papirovani, které
ovSem vzapéti oznacili za nutné a pochopitelné. Stejné tak nervozita a strach byly
nakonec podle vSech ucastnikll zbyteéné a to diky profesionalnimu a milému pfistupu

zaméstnancl na Utadu prace. KPUL: |, ...nemusi se bdt tam jit, protoze jsou na uradu
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vSichni v pohode, ted uz to vim.” KPUA4: | S tou pani na uradu to bylo dobry, byla
i sranda... " KPU3: ,, ...byli tam vsichni hodni, furt mé chvalili.
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6. Zavér

Cilem bakalatské prace bylo zjistit, jak je realizovana pracovni rehabilitace na
nahodné vybranych pracoviitich Utadu prace v Jihodeském kraji a do jaké miry se opira
0o Metodiku standardli a postupi pracovni rehabilitace. Zhodnotit priibéh, piinosy
a vysledky jednotlivych individudlnich planu a identifikovat mozné prekazky, které
znesnadiiuji pribéh pracovni rehabilitace, a to jak z pohledu zaméstnanciti Ufadu prace,
tak z pohledu samotnych ucastnikli. SnaZila jsem se proniknout hloubé&ji do této
problematiky a objektivné zjistit, zda program pracovni rehabilitace skute¢né pomaha
zlepsit situaci 0sob zdravotné postiZzenych na trhu prace.

I ptes vzniklé komplikace se mi povedlo ziskat potfebné informace, diky kterym byly
v rdmci diskuze zodpovézeny vSechny vyzkumné otdzky. Podle mého nazoru je
informovanost o pracovni rehabilitaci dostate¢nd, alesponi co se uradu prace tyce. Diky
vzniklym projektim se stale rozviji a osvéta o ni se oproti minulym rokiim velmi
posunula. Pracovni rehabilitace neni jedinym nastrojem podpory, ktery pomaha lidem
S postizenim Zit co nejvice plnohodnotny zivot. Pro nékteré jedince je vSak idedlnim
feSenim pfi pomoci se zafazenim na trh prace. I pres veskeré piekazky se diky
zprostredkovanym aktivitam ve vétSiné pripadd podafi najit ucastnikim vhodné
zamé&stnani a tim pracovni rehabilitace zna¢né pomaha zlepsit situaci 0sob zdravotné
postiZzenych na trhu préce.

Pfinosem tohoto vyzkumu by mohla byt zpétna vazba Gfadiim prace. Mohl by piispét
k rozsiteni povédomi Siroké vefejnosti a v neposledni fadé€ poslouzit jako material a zdroj

informaci pro lidi zajimajici se o pracovni rehabilitaci.
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Ptiloha ¢. 3: Informovany souhlas
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Piiloha ¢. 1: Otazky pro zaméstnance UP

1. Jakym zpiisobem jsou o pracovni rehabilitaci informovani lidé se zdravotnim
postizenim/zaméstnavatelé/vetejnost?

- Myslite si, Ze jsou zaméstnavatelé/vetejnost/samotni lidé se ZP dostate¢né
informovani o moznosti pracovni rehabilitace?

2. Existuji zptisoby, kterymi UP vyhledava potencionalni i¢astniky pracovni
rehabilitace?
- Na zéklad¢ ¢eho/koho si doty¢ny zazada o pracovni rehabilitaci?

3. Co se d¢je v ramci 1. kontaktu/iivodniho jednani?

4. Jaké dal$i kroky nasleduji?

5. Vyuziva UP diagnostickych nastroji, které poméhaji zjistit individualni
poti‘eby klienta?
- Je jesté jind moZnost, jak skutec¢né zjistit ¢eho je dany ¢lovek schopny?

6. Metodika uvadi 24 aktivit, které 1ze v ramci pracovni rehabilitace vyuzit. Které
Z téchto aktivit jsou pFevazné vyuzivany?

7. Jaké obecné nalezitosti obsahuje individualni plan?

8. Jak se na tomto vSem podili odborna pracovni skupina?
- Jak to funguje, kym je tvotena?

9. Jaké prekazky znesnadnuji proces pracovni rehabilitace a tim 1 zafazeni osob se
zdravotnim postiZzenim na trh prace?
- Ze strany zam¢stnavatele, OZP, legislativy

10. Kolik lidi v roce 2018 zazadalo o pracovni rehabilitaci?

11. Kolik z nich nasloe diky aktivitim pracovni rehabilitace praci/zaméstnani?
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Ptiloha €. 2: Otazky pro ucastniky pracovni rehabilitace

1. Jste podle VaSeho nazoru dobie informovan o moznosti pracovni rehabilitace?
- Kdo Vam to doporucil?

2. S jakymi ofekavanimi jSte o pracovni rehabilitaci zazadal?

3. Jaké aktivity, sméfujici k zafazeni na trh prace, Vam byly zprostfedkovany?

4. Jaky mély podle Vés piinos?

5. Bylo Vam diky aktivitam nalezeno pracovni misto?
- Jaké?

6. Setkal jste se s n¢jakymi pFekazkami, které znesnadfiovaly pribéh aktivit
pracovni rehabilitace?

7. Doporucil byste pracovni rehabilitaci nékomu dal$imu na zaklad¢ vlastni
zkuSenosti?
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Ptiloha ¢. 3: Informovany souhlas

Informovany souhlas

Vézena pani, vazeny pane,

obracim se na Vas s prosbou o spolupraci. V soucasné dobé vypracovavam zavérecnou
praci, v ramci které provadim vyzkum, jehoz cilem je analyzovat zptisoby, jakymi je v soucasné
dobé zajistovana a realizovana pracovni rehabilitace na vybranych pracovistich Utadu prace.
Zhodnotit jeji pritbéh, piinosy a vysledky. Déle pak identifikovat mozné problémy a bariéry, které
znesnadiuji zafazeni osoby se zdravotnim postizenim na trh prace. Od pracovnikii jednotlivych
pracovist a samotnych jedinci se zdravotnim postizenim budu sbirat informace, které mi
pomohou nahlédnout na tuto problematiku z obou stran. Pro ziskani jiz zminénych informaci jsem
jako metodu vyzkumu zvolila kvalitativni strategii, konkrétn¢ polostrukturovany rozhovor. Jedna
se o voln¢jsi dotazovani, které ma pfedem danou osnovu, ale jeho podoba se mize v prub&hu
meénit, prizpiisobovat se situaci a tim napomoci lepSimu porozuméni. Rozhovory se uskutecni
b&hem unora a biezna 2019, nemely by presahnout délku 60 minut. Rozhovory budou nahravany
na diktafon a pozdéji prepsany do pisemné podoby. Spolu s timto dokumentem budou pak

ulozeny do archivu studentky.

ProhldSeni

Prohlasuji, Ze souhlasim s ucasti na vySe uvedeném vyzkumu. Studentka mne informovala
0 podstaté vyzkumu a seznamil/a mne s cili, metodami a postupy, které budou pii vyzkumu
pouzivany, stejn¢ jako s vyhodami a riziky, které pro mne z ucasti na vyzkumu vyplyvaji.
Souhlasim s tim, Ze vSechny ziskané udaje budou anonymné zpracovany a pouzity pro ucely
vypracovani zavérecné prace studentky.

Mél/a jsem moznost si v§e fadné, v klidu a v dostateéné poskytnutém case zvazit. Mél/a jsem
moznost se studentky zeptat na vSe pro mne podstatné a potfebné. Na tyto dotazy jsem dostal/a
jasnou a srozumitelnou odpovéd’.

Prohlasuji, ze beru na védomi informace obsazené v tomto informovaném souhlasu
a souhlasim se zpracovanim osobnich a citlivych udaji Géastnika vyzkumu v rozsahu, zptisobem
a za ucelem specifikovanym v tomto informovaném souhlasu.

(Tento informovany souhlas je vyhotoven ve dvou stejnopisech, kazdy s platnosti originalu,

z nichz jeden obdrzi G¢astnik vyzkumu a druhy studentka.)
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Jméno, piijmeni a podpis ucastnika vyzkumu (zékonného

zastupce):
\Y dne:

Jméno, piijmeni a podpis
studenta/studentky:
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9. Seznam zkratek

DS- Downtliv syndrom

LMR- Lehka mentalni retardace

MPSV- Ministerstvo prace a socialnich véci
NEN- Néarodni elektronicky néstroj

OPS- Odborna pracovni skupina

OZP- Osoba se zdravotnim postizenim

PR- Pracovni rehabilitace

STMR- Stfedn¢ tézka mentalni retardace

UP- Utad prace
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