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Voltaire
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UvVOoD

Téma bakalaiské prace jsem si zvolila, protoze si myslim, Ze pracovni
rehabilitace hraje v zivot¢ klienti s détskou mozkovou obrnou nezastupitelnou roli.

Pracovni rehabilitace neni diilezita jen pro klienty s détskou mozkovou obrnou,
ale pro jakoukoli diagnézu u jakéhokoliv klienta, ktery je aspon trochu schopen
vykonavat danou ¢innost.

Pti odbornych praxich jsem se na n€kolika pracovistich s touto rehabilitaci
setkala. Pracovni rehabilitace je zajimavy zpusob zaclenéni postizeného ¢loveka do
bézného Zivota.

O problematice jsem spoustu informaci ziskala z odborné literatury, ¢lankt a

internetovych zdroju.

V teoretické Casti je pfedstavena pracovni a piedpracovni rehabilitace, pfiprava
na zaméstnani. Popisuji jaké jsou moznosti zvyhodnéného zaméstnavani zdravotné
postizenych osob a nékolik projekti, které umoznuji pracovni rehabilitaci. Je zde
poukéazéano na vyznam prace a zaroveil i na to, jak plisobi nezaméstnanost na ¢lovéka.
Dale obsahuje informace o détské mozkové obrné, pfi¢inach jejiho vzniku a formach.

Ukazuje se zde i na problémové oblasti téchto klientti v dospélosti.

Prakticka cast se zabyva vyzkumem, jaky ma vyznam pracovni rehabilitace
v zamé&stnavani klientd s détskou mozkovou obrnou, co je vedlo k tomu, aby nastoupili
do zaméstnani a v neposledni fad¢ jestli je bavi pracovat, jestli si pfipadaji uZite¢ni a
jestli jsou spokojeny se svym zaméstnanim.

Pro vyzkum byla zvolena dotaznikova akce, které je vyhodnocena pomoci

tabulek a grafii.

V zavéru bakalatské prace jsou uvedeny vysledky vyzkumu.
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TEORETICKA CAST
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1 PRACOVNI REHABILITACE

,,Pracovni rehabilitace (PrR) je souvisla ¢innost zaméfena na ziskani a udrzeni
vhodného zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na zakladé jeji zadosti
zabezpetuji Utady prace a hradi naklady s ni spojené. Osoby se zdravotnim postiZzenim
maji pravo na pracovni rehabilitaci.

Do pracovni rehabilitace mohou byt na zéklad¢ doporuceni oSetfujiciho 1ékare
vydaného jménem zdravotnického zatizeni zafazeny i fyzické osoby, které jsou uznany
za docCasné neschopné prace. Toto rozhodnuti podléha soucinnosti s pfislusnou spravou
socialniho zabezpeceni.

Pracovni rehabilitace zahrnuje zejména poradenskou ¢innost zamétenou na
volbu povolani, volbu zaméstnani nebo jiné vydelecné ¢innosti, teoretickou a
praktickou pfipravu pro zaméstnani nebo jinou vydelecnou €innost, zprostiedkovani,
udrzeni a zménu zaméstnani, zménu povolani a vytvareni vhodnych podminek pro
vykon povolani nebo jiné vydélecné ¢innosti.“ (1)

Individualni plan pracovni rehabilitace sestavi Ufad prace v sou¢innosti s
osobou se zdravotnim postizenim s ohledem na jeji zdravotni zptsobilost, schopnost
vykonavat soustavné zaméstnani nebo jinou vydele¢nou ¢innost a kvalifikaci s ohledem

na situaci na trhu prace. (2)

1.1Historie

Problém zaméstnavani zdravotné postizenych ob¢anii nachdzime uz v davné
historii. V prvni svétové valce, kdy se z front vracelo mnoho mladych muza
S nejriznéjSimi zranénimi, se problém zacal fesit soucinnosti zdravotnictvi, socidlni
sluzby, politikou zaméstnanosti a vzdélavanim. V USA se pro tuto koordinovanou
¢innost zacalo uplatiiovat oznaceni rehabilitace, kde také vysel v r. 1918 zdkon o RHB
valenych veteranti. V té dobé tuto problematiku u néas organizoval prof. Rudolf
Jedlicka.

Ve druhé svétové vdlce se také musela fesSit RHB zranénych. Své zkuSenosti
vyuzil v nové vzniklém RHB tstavu v Kladrubech MUDr. Karpin, ktery se vratil z USA
zpét do CSR. V roce 1955 se o PrR OZP nase tehdejsi vlada rozhodla tento problém

fesit na zdklad¢ doporuceni svétové organizace prace.

15



V zahranici se tento problém fesil bojem proti nezaméstnanosti a cilem bylo
zamg&stnat 0s0by s tézkym postizenim. U nas byl pfistup opacny a tvrdilo se, ze
nezameéstnanost neexistuje a proto byl vytvoien pojem zménéna pracovni schopnost
(ZPS), ktery je definovan nasledovné.

,,» Obcanem se ZPS je ten, kdo mé pro dlouhodob¢ neptiznivy zdravotni stav
podstatné omezenou moznost pracovniho uplatnéni, ptipadné piipravy na pracovni
uplatnéni. Obcany se ZPS jsou rovnéz drzitelé¢ invalidniho dichodu toho typu, ktery jim
umoziuje pracovat.

Z toho vyplivalo, Ze pokud tézce postizenému nebyl ptiznan charakter ZPS,
nem¢l deklarované pravo na praci.

Hlavni instituci za éry socialismu byla pii zapojovani do pracovniho procesu
Posudkova komise socialniho zabezpeceni. Pokud komise ptfiznala posuzovanému ZPS,
tak mu byla vétSinou doporuc¢ovana prace v chranénych dilnach nebo v ramci programu
ve vyrobnim podniku Svazu invalidi Meta. V roce 1979 bylo v celé CSSR zaméstnano
250 000 osob se ZPS. V roce 1990 se zacalo prosazovat uplatiovani ZPS na $ir§im trhu

prace. (3)

1.2Pravni podklady

1.2.1 §69 z. ¢. 435/2004 Sb. Zakon o zaméstnanosti

V tomto zakon¢ je PrR definovana takto.

»Pracovni rehabilitace je souvisla ¢innost zaméefend na ziskani a udrzeni
vhodného zaméstnani osoby se zdravotnim postizenim, kterou na zaklad¢ jeji zddosti
zabezpeduji krajské pobocky Utadu prace a hradi naklady s ni spojené.

Krajska pobo¢ka Utadu prace v soudinnosti s osobou se zdravotnim postizenim
sestavi individudlni plan pracovni rehabilitace s ohledem na jeji zdravotni zpiisobilost,
schopnost vykondvat soustavné zaméstnani nebo jinou vydéle¢nou ¢innost a kvalifikaci
a s ohledem na situaci na trhu préce.

Na pracovni rehabilitaci mohou byt na zaklad€é doporuceni oSetiujiciho 1ékate
vydaného jménem zdravotnického zatizeni zatazeny fyzické osoby, které jsou uznany

za docCasné neschopné prace, a na zédklad¢ doporuceni okresni spravy socialniho

zabezpeceni vydaného v ramci kontrolni 1ékarské prohlidky téz fyzické osoby, které
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ptestaly byt invalidnimi. Zatazeni téchto fyzickych osob na pracovni rehabilitaci nesmi
byt v rozporu s jejich zdravotni zptsobilosti.

Ministerstvo stanovi provadécim pravnim piedpisem obsah individualniho planu
pracovni rehabilitace, druhy naklada spojenych s provadénim pracovni rehabilitace a

zpusob jejich uhrady.“(4)

1.2.2 §72z.¢.435/2004 Sb. O zaméstnanosti

Zde se nachazi odstavec o ptipravé k praci.

,Priprava k praci je cilena ¢innost sméfujici k zapracovani osoby se zdravotnim
postiZenim na vhodné pracovni misto a k ziskani znalosti, dovednosti a navykt nutnych
pro vykon zvolené¢ho zaméstnani nebo jiné vydeélecné Cinnosti. Tato piiprava trva
nejdéle 24 mésici.

Ptiprava k praci osoby se zdravotnim postizenim se provadi
a) na pracovistich jejiho zaméstnavatele individualné ptizptisobenych zdravotnimu
stavu této osoby; piiprava k praci mize byt provadéna s podporou asistenta,

b) v chranénych pracovnich dilnéch a na chranénych pracovnich mistech pravnické
nebo fyzické osoby, nebo

¢) ve vzdélavacich zatfizenich statu, izemnich samospravnych celki, cirkvi a
nabozenskych spolecnosti, obcanskych sdruzeni a dalsich pravnickych a fyzickych
osob.

O ptipravé k praci uzavira Utad prace s osobou se zdravotnim postizenim
pisemnou dohodu, ktera obsahuje
a) identifikacni Gidaje ucastnik dohody,

b) obsah ptipravy k praci,

¢) dobu a misto kondni pfipravy k praci,

d) zpisob jejiho zabezpeceni a zplsob ovéteni ziskanych znalosti a dovednosti,
e) uyjednani o vypovézeni dohody.

Dokladem o absolvovani ptipravy k praci je osvéd€eni vydané pravnickou nebo
fyzickou osobou, u niz byla ptiprava k praci provadéna.

Osobé se zdravotnim postizenim, kterd nepobira davky nemocenského pojisténi,
starobni diichod nebo mzdu (plat) nebo ndhradu mzdy (platu), nalezi po dobu t¢asti na

piipravé k praci na zékladé rozhodnuti krajské pobocky Ufadu prace podpora pfi
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rekvalifikaci. Podpora pti rekvalifikaci nalezi i v pfipadé, Ze tato osoba neni vedena v

evidenci uchazec¢l o zaméstnani.“(4)

1.3 Poradenstvi pro volbu zaméstnani

1.3.1 §21 vyhlasky MPSV 518/2004

Nalezneme zde charakteristiku poradenské ¢innosti.

,Poradenstvi pro volbu povolani se zaméfuje zejména na poskytovani informaci
o povolanich, ptedpokladech a zpisobilosti pro vykon urcitého povolani, moznostech
studia, pfipravy na povolani a moznostech pracovniho uplatnéni. Poradenstvi je
poskytovano zaklim a studentlim Skol a jinym fyzickym nebo pravnickym osobam; tim
neni dot¢eno poskytovani poradenskych sluzeb v resortu skolstvi.

Poradenstvi pro volbu rekvalifikace se zamétuje na uréovani obsahu a rozsahu
rekvalifikace a vychdzi z dosavadni kvalifikace, zdravotniho stavu, schopnosti a
zkuSenosti fyzické osoby, kterd ma byt rekvalifikovana.

Poradenstvi pro zprostiedkovani vhodného zaméstnani fyzické osobe se
zaméfuje na posouzeni zdravotnich, kvalifikanich a osobnostnich pfedpokladi pro
doporuceni vhodného zaméstnani, piipravy pro povolani a rekvalifikace. Poradenstvi
pro zaméstnavatele se zamétuje na vybér zaméstnanct pro zaméstnavatele a zajiSténi
souladu mezi pozadavky zaméstnavatelii a nabidkou pracovnich sil na trhu prace.

Poradenstvi pro volbu pfipravy k praci osob se zdravotnim postizenim se
zamé&fuje na feSeni specifickych potieb ve zdravotni, socidlni a jinych oblastech Zivota
téchto osob a na odstranéni piekazek jejich piistupu na trh prace.

Poradenstvi pfi vybéru vhodnych néstroji aktivni politiky zaméstnanosti se
zam¢fuje na usmeériovani pracovniho uplatnéni fyzickych osob u zaméstnavatelti v

souladu s pozadavky a moZznostmi trhu prace.” (5)

1.3.2  § 22 vyhlasky 518/2004

Zde nalezneme formy poradenstvi.
,Poradenstvi se uskutecnuje formou

a) skupinového poradenstvi nebo individualniho poradenstvi,
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b) posuzovani osobnostnich piedpokladi pracovni a bilan¢ni diagnostikou,
¢) poradenskych programil zamétenych na techniky vyhledavani zaméstnani a na dalsi
aktivity smétujici k pracovnimu uplatnéni fyzické osoby na trhu prace.

Pti zatazovani fyzické osoby do jednotlivych forem poradenstvi se vychazi
zejména z jejiho zdravotniho stavu, dosavadnich pracovnich a zivotnich zkuSenosti,

dosazené kvalifikace a stupné vzdélani a z moznosti jejiho umisténi na trhu prace. (5)
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2 PREDPRACOVNI HODNOCENI A REHABILITACE

Mezi piedpracovni hodnoceni fadime ergodiagnostické vysetieni, modelové

¢innosti, ale i abilympiadu.

2.1Ergodiagnostika

Program hodnoceni osob se zdravotnim postizenim s cilem vytvoftit piedpoklady
pro jejich pracovni uplatnéni, ale i samotny zivot, vznikl na pocatku 80. let.

Podobné programy se oznacuji jako predpracovni hodnoceni, na které by méla
navazovat PrR provadéna ergoterapeuty. Na ergodiagnostickém vySetteni se podili cely
rehabilitaéni tym, do kterého fadime rehabilitacniho 1¢ékate, fyzioterapeuty, psychologa,
socialni pracovniky, specialni pedagogy, ptipadné protetické pracovniky a logopeda. Od
pocatku 90. let spolupracuji v fadé piipadt Utady prace, které klienty doporuéuji na
ergodiagnostiku a vyuzivaji zavéry hodnoceni. (3)

Ergodiagnostické vysetieni se uplatituje v nékolika casovych tsecich a to
v dobg, kdy je postizeny jiz tfi mésice v pracovni neschopnosti a podle pribchu a
progndzy mu hrozi dlouhodobé nebo trvalé zdravotni poskozeni a tim 1 zména jeho
pracovnich moznosti. Klient v pracovni neschopnosti s dlouhodobou perspektivou
choroby by mél byt poslan na rehabilita¢ni oddé€leni, kde maji ergodiagnosticky
program a kde bude klient pfipravovan na znovu zaclenéni do Zivota. Ergotesting je
soustiedén pfedevSim na osoby s t€Zkym zdravotnim postizenim. (6)

Na zakladé vysledkt ergodiagnostiky pomahame vybrat a nacvi¢ovat pracovni
¢innosti, které odpovidaji jeho funkénim schopnostem a vZdy zohlediiuje piedstavy a
ptéani klienta.

Hlavni cile pfedpracovni a pracovni rehabilitace, na kterych se vyznamné podili
ergoterapeut, mizeme rozdélit do tii okruhti:

» 7jiSténi a rozsifeni pracovnich moZnosti jedince,
» podpora nebo dalsi rozvoj jeho pracovnich schopnosti,
= ziskdni nového nebo udrzeni plivodniho zaméstnani.

Cile ergodiagnostiky jsou nasledujici:

* stanovit potfebu a nasledné plan pfedpracovni RHB,
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= zhodnotit schopnosti klienta vykonavat pracovni ¢innosti, tikol a
pracovni povinnosti a role,

= zhodnotit fyzické naroky pracovni ¢innosti,

= urcit namahu, kterou musi klient pti pracovnich ukolech
vynalozit,

= urcit trvalé omezeni a poruchy, které zabranuji zapojeni klienta do
pracovniho procesu,

= hodnotit vystupy ptedpracovni RHB.(7)

2.2Modelové ¢innosti

Modelové ¢innosti jsou zejména doménou ergoterapeutti. V predpracovni RHB
tyto ¢innosti hraji dilezitou roli. Modelové ¢innosti umoznuji hodnotit konkrétni
vlastnosti, které bude klient pfi svém zaméstnani potfebovat. Tyto ¢innosti jsou rizné
psychicky a fyzicky nérocné a jejich volba se odviji od postiZeni, z4jmu nebo
predpokladaného zaméstnani klienta.

Ergoterapeut hodnoti prubéh ¢innosti, kvalitu vyrobku a mnozstvi provedené
préace. Sebehodnoceni testovaného je zde dilezité.

Modelové ¢innosti mizeme rozd¢lit na:

= Cinnosti, které maji vlastni smysl — jsou to ¢innosti, které jsou
Casto ¢asove narocnéjsi, a vznika zde produkt. Tento druh
modelové ¢innosti je vhodny jak pro diagnostiku, tak i1 pro
trénink pracovnich dovednosti a navykd, jako jsou vcasné
ptichody, vydrz po celou ,,pracovni dobu®, samostatnost,
soustiedénost apod. Cinnosti nemusi mit vztah k budoucimu
zaméstnani.

= Cinnosti kopirujici pracovni ¢innost — zde vime, kde bude klient
pracovat, a snazime se Vv tréninkovém prostfedi simulovat
jednotlivé ¢innosti z jeho pracovni néplné€. Tento druh ¢innosti
mize slouzit jak k tréninku, tak k ergodiagnostice.

» Cinnosti, které nemaji viastni smysl — ¢innosti jsou zaméfeny
pouze na diagnostiku. Sledujeme jednotlivé dovednosti napf.

jemnou motoriku pfi zapichovani Spendlikli na pfesné vyznacena
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mista, pocet zapichnutych Spendlikiti za urcity Cas, ukoly tuzka —

papir pro otestovani pozornosti, logické mysleni a pamét’. (3)

2.3Abilympiada

Abilympiada je termin pro olympiddu dovednosti. Soutézi se v pracovnich
aktivitach osob se zdravotnim postizenim.

Prvni abilympiada byla uskute¢néna v Japonsku v 70. letech 20. stoleti. V roce
1992 se v CR poiadala prvni Narodni Abilympiada v Pardubicich. Tento napad prosadil
vozickar a pocitaCovy programator Jan Venzara.

Abilympiada ma v soucasnosti fadu disciplin profesnich a volného ¢asu.
Soutézici se nerozdeluji do disciplin podle stupné a typu postizeni. Vychazi se zde ze
zasady, ze soutézici si vybere ten druh prace, v niz se mize vyrovnat i s 0sobami s jiny
typem postizeni nebo s osobami nepostizenymi. Utastnici si ovéii své dovednosti
v daném oboru, coz je také motivaci pro zdokonalovani a pti dobrém umisténi to mutize
byt 1 pomoc pii hledani prace.

Pracovni discipliny se priibézné méni, tak jak se vyviji situace na trhu préce.
Discipliny, které mohou pro OZP znamenat zamé&stnani a zdroj ptijmd, 1ze rozdélit do
Ctyf skupin:

* Prdce na pocitacich — zde se zatazuje naptiklad programovani,
tvorba webovych stranek, editace textu a dalsi.

= Bézné odborné profese — vyroba nabytku, §iti, mechanicka
montaz, fizeni auta, elektrotechnika, soustruZzeni dieva a dalsi.

» Prdce s vytvarnym zarizenim — muze byt profesni i zajmovou
disciplinou: keramika, vyroba Sperkd, fotografovani, pleteni
kosikl, malby a dalsi.

» Disciplina volného c¢asu - tato disciplina je plné v souladu s nasi
tradici lidového tvoteni. Patfi sem naptiklad aranZovani kvétin,
zdobeni dortu, vySivani, pleteni, ha¢kovani, batikovani a dalsi.

©)
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3 PRIPRAVA NA ZAMESTNANI

Pracovni ptfiprava ma piedevsim ve své podstaté pedagogicky charakter. Ma své
materialné technické podminky, které se tykaji pouzivani néstroju a stroja,
kompenzacnich a reedukacnich pomticek i architektonickych bariér.

K podminkam této pfipravy patii i jeji personalni zabezpeceni, plisobeni mistra a
instruktorti odborného vycviku. Tito Skolitelé by méli ovladat sviij pracovni obor, ale i
specialni metodiku vycviku a rehabilita¢niho ptisobeni.(18)

Ptiprava na zaméstnani je cilena ¢innost smétujici k zpracovani osoby se
zdravotnim postizenim na vhodné pracovni misto a k ziskani znalosti, dovednosti a
navykl nutnych pro vykon zvoleného zaméstnani nebo jiné vydeleéné Cinnosti. Priprava
na zam¢stnani trva nejdéle 24 mésict a to na pracovistich zaméstnavatele, v chranénych

pracovnich dilnach nebo mistech, ve vzdélavacich zafizenich. (22)
3.1Formy pracovni pripravy

RozliSujeme na dvé zékladni formy pracovni piipravy:
- Dlouhodobé profesni vzdeélavani.
=  Uskuteciiuje se na podklad€ pevné stanovenych ucebnich planta a
ucebnich osnov, které vymezuji vyvazenost a rozsah teoretické i
praktické ptipravy,
= je Casov€ vymezend a vyust'uje do plné profesni kvalifikace
absolventa.
= Patii sem napt. odborné ucilisté v rdmci systému specialnich
odbornych skol, odborné skoly b&zného typu, v rdmci
kvalifikacnich a rekvalifika¢nich kurzq.
- ZaSkoleni a zacvik.
= Zpravidla se uskutecituje v casove piesn¢ vymezenych jednotkach
a s volnéjsim chapanim obsahu ptipravy,
= prevlada v ném osvojovani praktickych a navyki nad
teoretickymi znalostmi,
» nemusi poskytovat plnou kvalifikaci, ale miize jenom doplnovat

ptedchozi kvalifikaci,
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pfimy zacvik na pracovnim misté€ je nejjednodussi forma
zaskoleni,

pracovnik si rychle osvoji jisty druh dovednosti a zacne pracovat,
ale neni schopen zvySovat kvalitu i kvantitu své prace.

V zavislosti na zvolené formé se v procesu pracovni piipravy vystiida nékolik
odborniku, kteti vyuzivaji rizné prostiedky a metody. Piiprava probihé na jednom nebo
vice mistech. Jeji efektivita je pribézné kontrolovéana. Kvalifika¢nimi zkouskami
odpovidajicimi katalogu praci je ukonena ptiprava v kvalitativné vysSich formach této

pfipravy. (18)
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4 MOZNOSTI ZVYHODNENEHO ZAMESTNAVANI

Dnes se prosazuje trend pracovat tam, kde ,,chci, ne tam, kde je volné misto.
Kazd¢ postizeni zada odlisny ptistup a nabizi riizné moznosti uplatnéni.
Tyto moznosti se nachazeji zejména v integrovaném uplatnéni na trhu prace,

V podporovaném zaméstnavani, v chranénych dilnach.(19)

4.1Dobrovolna prace

Klient zaméstnany jako dobrovolnik si mize vybrat mnozstvi odpracovanych
hodin nebo typ ¢innosti. Dobrovolna prace byva obc¢as zafazovana na zacatku
podporovaného zaméstnani. Je to moznost, aby si jak klient, tak zaméstnavatel pred
pfipadnym uzavienim smlouvy ovéfili, zda prace ¢i pracovnik odpovidaji jeho

predstavam. (8)
4.2Chranéné pracovni misto

§ 75 z. €. 435/2004 Sb. O zaméstnanosti.

,,Chranéné pracovni misto je pracovni misto vytvofené zaméstnavatelem pro
osobu se zdravotnim postizenim na zakladé pisemné dohody s Utadem prace. Chranéné
pracovni misto musi byt provozovano po dobu nejmén¢ 2 let ode dne sjednaného v
dohodé. Na vytvoteni chranéného pracovniho mista poskytuje Utad prace

zaméstnavateli pfispévek.* (4)
4.3Chranéné dilny

§ 76 z. ¢. 435/2004 Sb. O zaméstnanosti.

,,Chranéna pracovni dilna je pracovisté zaméestnavatele, vymezené na zakladé
dohody s Utadem préce a pizptisobené pro zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim, kde je v primérném ro¢nim piepocteném poctu zaméstnano nejméne 60 %

téchto zaméstnanci. Chranénd pracovni dilna musi byt provozovana po dobu nejmén¢ 2
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let ode dne sjednaného v dohodé. Na vytvoteni chranéné pracovni dilny poskytuje Utad
prace zaméstnavateli prispévek™. (4)

Préace probiha v chranéném pracovnim prostiedi. Tento typ PrR vede k udrzeni
nebo znovunabyti pracovnich dovednosti, a proto zistava pro mnohé dusevné nemocné
V soucasnosti jedinou moznosti. (8)

Chrénéné dilny nenajdou uplatnéni pro vSechny OZP, ale jsou pro ty, kteii ani
V pfizptisobeném prosttedi nejsou schopni podavat vykony, srovnatelné s béznym
zamestnanim. Jsou proto Casto ziizovany pro klienty, kteti mohou mit ¢asto dobré
rozumové schopnosti, alespon v nékterych oblastech, ale selhavaji v komunikaci

s dal$imi lidmi, v udrzovani denniho rezimu. Dulezité zde je postupné zaclenovat od

vvvvvv

4.4Podporované zaméstnani

Systém podporovaného zaméstnani (PZ) je takovy, ktery pomaha postizenému
prekonat prekazky, spojené s ndstupem do prace a adaptaci na novou situaci, ktera
pracovnim zaclenénim vznikla. (3) Muze byt také definovan jako ¢asoveé omezena
sluzba urcena lidem, kteti hledaji placené zaméstnani v bézném pracovnim prostiedi,
ale jejich schopnosti ziskat a zachovat si zamé&stnani jsou z rtiznych diivodi omezeny do
té miry, Ze potiebuji individualni, dlouhodobou podporu poskytovanou pied i po
nastupu do prace. (19) PZ se neprovadi ani testovy screening pracovnich dovednosti,
ani predpracovni trénink. (8)

Dlivodem pro PZ neni samotné postiZeni, ale piekazky, které z dané situace
postizeného vyplivaji. Klient napt. dlouho nebo viibec nepracoval, nema tedy bézné
pracovni navyky, ma problémy s jednanim, neni dostate¢n¢ asertivni, nedokaze fesit
konflikty nebo se branit.(3)

Zakladni principy PZ formuloval Bond:

= cilem je bézny trh prace,

» rychlé nalezeni pracovniho mista,

* integrace sluzeb PrR s ostatnimi sluzbami dusevniho zdravi,
* pozornost preferencim uzivatela sluzeb,

» kontinualni a komplexni vyhodnocovani,

» Casov¢ neomezend podpora. (8)
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PZ mize také zahrnovat: zajisténi dopravy, Skoleni nebo rekvalifikace

podporovanym pracovnikem a v ptipadé potteby pomoc s pracovnimi povinnostmi. (23)

4.5Zaméstnavani OZP na béZnych pracovistich

Velka ¢ast naSich obcantl je ochotna postizenému pomoci. Objevuji se stale

priklady, kdy postizeny se zcela uplatni napt. jako sekretaika, technik, spravce

pocitacové sité, piekladatel, ucitel a jiné. Zdravotni postizeni se mtize s ¢asti chapat

jako ,,odbornost“. Na prvnim misté je u OZP kladen diiraz na jejich osobni vlastnosti a

vzdélani, ale také jejich osobni zkusenosti s postizenim. Jedna se zejména o tyto

profese:

Prace v organizacich pro zdravotné postizené - fadu funkci
zastavaji sami postizeni, kteti mohou jednat jménem postizenych,
provadét poradenské sluzby rizného typu.

Prace ve statnich institucich a volenych funkcich — pravnici ve
VIadnim vyboru pro zdravotné postizené, poslanci a senatofi,
mluv¢i statni instituce nebo poradce ministra.

Prace ve sdelovacich prostredcich a kulture — spoluautofi a
moderatofi v televiznich potadech, redaktofi periodik, herci,
hudebnici, vytvarni umélci.

Technickeé prace - Vv protetickych prodejnach.

OZP mohou pracovat i jako podnikatelé — majitelé firem napft. pro
upravu automobilil pro postizené nebo na prodej zdravotnickych

pomtcek.
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5 PROJEKTY

5.1Kacaba kavarna a ¢ajovna

Tato chranéna dilna zajist'uje PrR a dal$i podptrné aktivity, které pracovnikiim
mohou zlepsit pracovni a socialni dovednosti a tim 1 zvysit Sanci na ziskani a udrzeni
pracovniho mista na trhu prace. Tento projekt byl spolufinancovan EU a Plzetiskym
krajem v ramci spole¢ného regionalniho opera¢niho programu — grantové schéma

»Podpora socialni integrace v Plzenském kraji*. (11)

5.2Chranéna dilna Nazaret

Chranéna dilna Nazaret je stfedisko diakonie a misie cirkve ¢eskoslovenskeé
husitské. Zaklady této ¢innosti byly polozeny v roce 2005. Snazi se zde 0 integraci tézce
handicapovanych spoluob¢anti a poskytuji jim dalsi socialni sluzby. Jako prostiedek
integrace se zde osvédcila dilenska ¢innost se zdzemim chranéné dilny (keramické a
textilni). Usiluje se zde o kvalitu a originalitu vyrabéného zboZi s cilem, aby i ¢lovek s

tézkym handicapem se citil soucasti uspésného tymu. (12)

5.3Chranéna dilna Ignis

Vznikla v roce 1993 jako soukroma dilna. Ignis nabizi tvofivou a stale se
rozvijejici praci jako je vyroba svici z ¢istého véeliho vosku, vyrobky z vosku, ovéi

rouno. (13)

5.4Chranéna dilna Kopecek

Chranéna dilna sidli v bezbariérove upravenych prostorach byvalého statku v
Bartosovicich v Orlickych horach nedaleko Neratova. V provozu je od roku 2007.
Nachazi se zde celkem tfi chranéné dilny — keramicka, kosikarska a tkalcovska. Za
pomoci asistentt zde lidé s postizenim vyrabéji ruéné malované a batikované odévy,

tasky a doplnky, keramické misky, hrnicky, formy na peceni, sponky do vlast,

28



zvonecky, kachle a drobné dekorace, tkané koberecky a tasky, prouténé kosiky,

podnosy a ozdoby z pedigu. Je zde zaméstnano celkem 28 osob s postizenim. (14)

5.5Chranéna dilna v Rolnicce

Chranéna dilna vznikla v roce 1996 z potieby poskytnout dospélym lidem s
postizenim moznost pracovniho uplatnéni s ohledem na jejich moznosti, schopnosti a
potieby. M¢li zde pfi tom na paméti, Ze prace ma pro lidi s postizenim nejen prakticky,
ale také velky socializa¢ni a rehabilitacni vyznam.

Vznik dilny i jeji provoz podporuje Utad prace v Tabofe. V soucasné dobé
zaméstnava chranéna dilna 16 zaméstnanctl.

Soucasti produkce této dilny jsou vyrobky z keramiky, dieva, textilu, sklenéné

vitraze, svicky ze vceliho vosku a krasohledy. (15)

5.6Chranéné dilny Amulet s. r. o.

Ceska, dynamicky se rozvijejici spolegnost, ktera spolupracuje s prednimi
dodavateli pro automobilovy primysl, vyrobci hracek a dal§imi zdkazniky se nazyva
Amutel s. r. 0. Béhem vice nez deseti let si spole¢nost vybudovala pevné a stabilni
vazby s vétSinou ze svych zédkaznikll a odbératelli, na zaklad¢é oboustranné prospésnych
obchodnich vztahti. Spolecnost vykonava své aktivity ve vlastnim vyrobnim zavod¢ a i
v provozech u svych odbératell. Zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim patii
mezi dilezité z4jmy spolecnosti. Nyni zaméstnava spolecnost vice nez 400

zaméstnancu, véetné zaméstnancl se zdravotnim postizenim. (16)
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6 VYZNAM PRACE

Podle S. Freuda prace predstavuje nejsilngjsi spojeni ¢loveéka s realitou. Prace
poskytuje jedinci moznost ,,se jisté vzit do lidského spolecenstvi“. Vykonavani
zamestnani resp. prace, ma jak pro postizené, tak i pro nepostizené jedince velky
vyznam. Piispiva k sebeurceni, uznani a kvalité Zivota, ale je i pfedpokladem jejich
uplné integrace do spolecnosti.

Prace znamena pro ¢lovéka moznost zajisténi existence. Ale také urcitou miru
nezavislosti, rozsifeni dusevniho horizontu, strukturovany vSedni den, ucast ve
spolecenském Zivoté, rozvoj a vyvoj k vétsi odpovédnosti.

Prace d€li nas ¢as na pracovni dobu a volny ¢as. Toto umoziuje ¢lovéku
pravidelnou a symetrickou ¢innost, jejiz ucel piesahuje osobni potieby a ktera
pracujiciho spojuje se socialni realitou. Tim padem ma ¢lovék moznost piebirat nové
socialni role. M. Jahoda zdiiraziuje, Ze prace znacné ovliviluje identitu a status clovéka
ve spolecnosti.

Prace ptedstavuje nejen pro zdravého Cloveka, ale i pro postizeného ¢loveka
moznost odpoutat se od rodi¢l a stat se vice nezavislym. I postizeny ¢lovek se stava
uzite¢nym ¢lankem pro spole€nost, clovékem, ktery vykonava smysluplnou préci a
piispiva svym podilem, coZ ma pozitivni vliv na jeho vnimani sebe samého, na
sebediveéru, sebevédomi, na smysl vlastniho Zivota a motivaci, stejn€ jako na postoje
intaktni spole¢nosti. (17)

Miuzeme zde piistupovat ze dvou hledisek a to z hlediska uspokojovani potieb
ZPS a z hlediska spole¢nosti.

Z hlediska uspokojeni potfeb ZPS PrR plni tyto poslani:

* umoZznuje pracovni uplatnéni,

* rozviji osobnost ¢loveka,

= pfispiva k rlstu jeho prestiZe a sebevédomi a zatrazuje ¢lovéka do
pracovniho spolecenstvi,

* hmotn¢ zabezpecuje ¢loveka.

Ze spolecenského hlediska PrR plni tyto poslani:
= prispiva k reprodukci a vyrovnavani pracovnich sil,
= prispiva k tvorbé spolecensky potfebnych hodnot a ndrodniho

dichodu,
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prispiva k rlstu socialnich jistot,

ptispiva k naplnéni humanitnich idedlti socialni politiky. (18)
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7 NEZAMESTNANOST

Nezaméstnanost predstavuje socialné — ekonomicky problém. Ceska spole&nost
se s timto problémem setkava teprve v poslednich letech a lidé nejsou na tento typ
zatéze dostateCné adaptovani, a proto na n€ ptisobi jako siln¢ stresujici faktor.
Nezaméstnany ¢loveék byl spole¢nosti vniman jako vyjimecny a dostaval se mimo oblast
normy. V posledni dobé dochézi k postupné adaptaci a lidé se s timto druhem problému

zacinaji vyrovnavat.

7.1Pri¢iny nezaméstnanosti

Vsechny obCany nezaméstnanost neohrozuje ve stejné mife. Riziko
nezaméstnanosti ovliviluje zejména pohlavi, v€k, vzdélani, zdravotni stav a

V neposledni fadé ptislusSnost k urcité socidlni skuping.

7.1.1 Pohlavi
Riziko ztraty zaméstnani je u Zen vyssi nez u muzi. Toto riziko se ve vét§ing
pripadi tyké mladych Zen. Jsou socialné handicapovany perspektivou t€hotenstvi a péci

o dité.
7.1.2 Veék

Mezi rizikové skupiny patii zejména lidé mladsi 25 let, kterym chybi praxe nebo
jsou vSechna mista obsazena. Do této rizikové skupiny patii i lidé, ktefi jsou starsi 50
let. Tito lidé jsou povazovani za ménég perspektivni pracovniky. Pficiny ztraty
zaméstnani u lidi starSich 50 let jsou zejména diivody tykajici se kvalifikace,
chybéjicich aktudlné potfebnych znalosti nebo dovednosti, ale mizou to byt i divody

tykajici se obavy z omezené vykonnosti, Casté nemocnosti apod.
7.1.3 Vzdélani

Lidé s nedostate¢nou kvalifikaci nebo s nizkou trovni vzdélani jsou vice
ohroZzeni nez lidé, ktefi maji vyssi vzdélani a kvalifikaci. Tito lidé hiife zvladaji zatez
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dlouhodobé nezaméstnanosti. V dnesni dobé uz ani vyssi vzdélani neni zarukou jistoty

pracovniho uplatnéni.

7.1.4 Socialni kategorie

U lidi z nejniz$i socialni vrstvy, u ptislusnych riznych minorit a pfist€éhovalct je
zvysené riziko nezaméstnanosti. I pies kompenzacni opatieni statu jsou na pracovnim
trhu vyrazné znevyhodnéni lidé se zménénou pracovni schopnosti v disledku nemoci ¢i
zdravotniho postizeni. Pfi¢inou znevyhodnéni této skupiny je predpokladana

neschopnost stacit pozadovanému tempu a narokiim na produktivitu prace.

7.2Faze reakce na nezaméstnanost

Propusténi je traumatizujicim zazitkem spojenym s dlouhodobym stresem.
Nezaméstnany ¢lovek ztraci dilezitou socialni roli. Dochazi ke zhorSeni jeho
spoleCenské prestize, sebehodnoceni a ekonomickému znevyhodnéni. Reakce na tuto
ztratu probihd v péti fazich. Tyto faze nazyvame — faze Soku, faze optimismu a
aktivniho hledani nového mista, fdze prechodu do kategorie dlouhodobé
nezameéstnanosti, faze adaptace na styl Zivota nezaméstnaného a faze pretrvavajici

neduvéry.

7.3Reakce na ztratu zaméstnani

Pti ztraté zaméstnani jsou vyvolavany rizné psychické a somatické, resp.
psychosomatické reakce. Mizeme je chapat jako reakci na tuto zatéZ nebo pokus o jeji
zvladnuti. Plati, Ze ¢im déle nezaméstnanost trva, tim vétsi jsou psychické zmény, které

jsou jejim dasledkem.
7.3.1 Citové prozivani
Nezaméstnanost byva povazovana jako ztrata, na kterou ¢loveék reaguje

zoufalstvim a depresi, ale také jako ohrozeni vlastni budoucnosti, které vyvolava

psychické napéti, uzkost a strach zlost a vztek. Mize to byt zaméfeno na
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ptedpokladaného vinika dané situace. Citové reakce na nezaméstnanost byvaji ve veétsi

mife negativni, ale mivaji rizny charakter a rozdilnou intenzitu.

7.3.2 Zmény v chovani

Pokud m¢l nezaméstnany ¢lovek urcitou profesni roli, choval se leckdy jinak,
nez se chova nyni. Méni se autoregulace, upadava schopnost planovat a uskutecnovat
své cile. Nezaméstnany ¢lovek je pasivni, rezignuje pii feSeni svych potizi a ned¢€la nic.
Celkovy upadek se mtize projevit i v zanedbavani osobni hygieny, upravé zevnéjsku

apod.

7.3.3 Zmény zdravotniho stavu

Ztrata zaméstnani ptisobi jako existencialni stres, ktery ohrozuje i zdravotni stav
nezamé&stnaného Cloveka. Tato zatéZ se neprojevi jen v psychické oblasti, ale 1
somatickymi potizemi. Béznymi potizemi spojenymi se stresem je bolest hlavy, pocity
zvySené unavy i pfi necinnosti, poruchy spanku, zazivaci potize, zvyseni krevniho tlaku,
ale i naruseni imunitni funkce a do zna¢né miry je i ohrozen kardiovaskularni systém,
¢imz se zvysuje riziko infarktu.

Zdravotni ohroZeni byva ¢asto posilovano zvySenou tendenci uzivat
psychoaktivni latky (1éky, alkohol, drogy), gamblerstvi, ale také i riziko sebevrazedného
jednani. Toto chovéni 1ze interpretovat jako pokus o unik, o kompenzaci uspokojeni

nebo stimulaci, ktera by uvolnila vnitini psychické napéti.

7.3.4 Socialni vyznam nezaméstnanosti

Nastup do zaméstnani je vyznamnym meznikem v Zivoté ¢loveéka. Potvrzuje
dosazeni socialni dimenze dospélosti. Nezaméstnanost je spojena se ztratou vyznamné
socialni role a vede k socialni degradaci.

Nezaméstnanost je chapana vice jako selhani jedince nez selhani spolecnosti. U
lidi, ktefi nemaji jiné vazby, jako je napi. rodina, vede nezaméstnanost k socialni
izolaci.

Ztrata zaméstnani jedince predstavuje zatézovou situaci pro celou rodinu

(partner nezamé&stnaného, déti). Rodina vétsinou poskytuje nezaméstnanému oporu,
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ktera mize fungovat jako zdroj jistoty, bezpeci nebo jako ekonomické zdzemi. Na
druhou stranu je potvrzené, zZe zat€z nezaméstnanosti, spojena finan¢nimi potizemi,
pusobi negativné na oba partnery a tim padem muze rst napéti a riziko konflikta,

V horSim piipadé domaci nasili. (21)
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8 DETSKA MOZKOVA OBRNA

DMO nebo jinak také infantilni cerebralni paréza byla ptivodné nazyvana jako
Littleova nemoc podle londynského l1ékate Johna Littlea, ktery tuto nemoc v roce 1859
popsal. DMO je definovana jako neurovyvojové neprogresivni postizeni motorického
vyvoje ditéte vzniklé na podkladé probéhlého prenatalniho, perinatalniho ¢i ¢asné
postnatalniho poskozeni mozku. (8) Jedna se o fadu riznych poruch CNS, které se
projevuji jak na motorickych, tak na senzitivnich drahach, véetné smyslovych a
mentalnich poruch. (20)

Vysledné omezeni v pohybu a drZeni téla zpisobuje omezeni ¢innosti a jsou
Casto doprovazeny poruchami vnimani, citlivosti, komunikaénich schopnosti a epilepsii,
ktera se vyskytuje asi u jedné tietiny ptipadi. DMO, bez ohledu na typ, je Casto
doprovazena sekundarnimi muskuloskeletalnimi poruchami, které vznikaji v dusledku
zakladni etiologie. (24)
problém celozivotni. (20)

DMO je jednorazové postizeni a nema progresivni charakter, ale naopak se
zlepSuje. ZhorSovani postiZzeni vzdy vyvolava podezieni na néjaké onemocnéni jiné

etiologie. (20)
8.1Priciny

Ptic¢iny poskozeni mozku mohou byt rozmanité a miiZzeme je rozdé€lit na pticinu

prenatélni, perinatalni a postnatalni.
8.1.1 Prenatalni
Mezi typické perinatalni pfic¢iny jsou fazeny problémy pfi nitrodéloznim vyvoji,

asfyxie pted porodem, infekce matky, ale také 1 nedonoSenost nebo mnohocetna

t€hotenstvi.(24)
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8.1.2 Perinatalni

Abnormalni porody nejc¢astéji zptisobuji vznik DMO. Diisledkem téchto porodii
jsou mozkova traumata, piedev§im ischemie a hypoxie, které selektivné poskozuji
jednotlivé mozkové struktury. (8) Jsou to napt. zlomeniny lebe¢nich kosti, natrzeni

mozkovych plen nebo tlak na mozkovou tkan. (20)

8.1.3 Postnatalni

Do této skupiny pficin patii rané kojenecké infekce, predevsim
bronchopneumonie a gastroenteritidy. (8) Také sem fadime déti pfed¢asné narozené a s

velmi nizkou porodni véhou. (20)

8.2 Formy

8.2.1 Hemipareticka forma

Je to jednostranna porucha hybnosti nej¢astéji spastického typu. Hemiparetickou
formu DMO rozdé¢lujeme na kongenitélni a ziskanou.

Kongenitalni forma je definovana centralni hemiparézou pfi 1ézi, ktera vznikla
pred koncem neonatdlniho obdobi. Klinicky nalez u kongenitalni formy je jednostranna
paréza a spasticita charakterizujici centralni parézu. Na akru dominuje oslabeni, drZeni
ruky v pést, flexe v lokti a vnitini rotaci paze. Pinzetovy tchop se u mnohych nevyvine.

Pticiny hemiparézy ziskané jsou rozmanité. Piipady se zacatkem akutnim
mohou mit zanétlivou etiologii nebo mohou byt projevem demyelinizace, migrény,
traumatu, cévniho onemocnéni, unilaterdlniho status epilepticus a dalsi. U

levostranného postizeni dochézi k afazii. (10)

8.2.2 Bilateralni formy DMO

U této formy nalezneme postizeni obou polovin téla. Nejcastéjsi formou je
dipareticka pfti které je postizeni dolnich koncetin vyraznéjsi. U vSech nachazime

postiZeni 1 hornich koncetin, ale vétSinou je velmi mirné a lze je zjistit jen peclivym
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neurologickym vySetfenim. Mezi dalsi diparetické formy patii forma tripareticka a
kvadrupareticka.

Dipareticka forma se dé€li na dva typy a to na Cistou diparézu a vzacnéjsi
ataktickou diparézu. U Cisté diparézy nalezneme predsunuti ramene, flexi loktt a akra.
U ataktické diparézy neboli u spasticko — ataktické diparézy se objevuje hydrocefalus u
kojenci.

Dalsi formou je forma tripareticka, ktera patii mezi formy bilateralni. Je zde
vyrazné motorické postizeni u 80%, mentalni retardace u 2/3 a epilepsie u 1/2 déti.
spasticita pfevazné hornich koncetin a postizeni bulbarniho svalstva. Hranice
kvadruparézy s dystonickou neni ostra a proto je vhodné pouzit termin spasticko —
dyskinetickd forma. VétSinou dominuje tézkd retardace. Na rukou je vyrazny tonicky

uchop. (10)

8.2.3 Dyskineticka forma DMO

Extrapyramidova dystonicko — dyskineticka forma nebo atetézni forma. I takto
je nazyvana forma dyskineticka.

Je definovana dominujicimi abnormalnimi pohyb nebo posturami vznikajicimi
sekundarné pfi poruse koordinace nebo regulace svalového tonu. Zakladni poruchou je
neschopnost organizovat a spravné provést volni pohyby a také koordinovat
automatické pohyby a udrZet posturu.

Rozli8uji se zde dvé formy - hyperkineticka a dyskineticka.

U hyperkinetické formy dominuji mimovolni pohyby, které jsou masivni a
neucelné.

U dystonické formy hybnou poruchu charakterizuji ndhlé¢ abnormélni zmény
svalového tonu a to zejména zvySeni svalového tonu v extenzorech trupu pfi emocnich

podnétech.(10)

8.2.4 Cerebelarni forma DMO

Atakticka forma neboli, jak jiz je v ndzvu uvedeno, cerebelarni forma,

pfedstavuje neprogresivni cerebelarni ataxii.
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Jako samostatna jednotka se téméf nevyskytuje. Sledujeme zde také psychickou
retardaci, kterd nebyva tézka, nebo autismus. Mezi klinické priznaky se fadi hypotonie,
dysmetrie, ataxie trupu, hypermetrie, intenéni tremor, velké asynergie, které nastupuji

postupné v prubéhu zrani CNS. (10)

8.3 Problémové oblasti u klientii s DMO v dospélosti

Mezi problémové oblasti u klientii s DMO v dospélosti patii nejen problémy
zdravotni, ale také problémy s dosazenym vzdélanim, pracovnim zatfazenim a socialni

problémy.

8.3.1 Zdravotni problémy

Vétsina klient ma mimo svych zakladnich problému souvisejicich s chorobou i

vertebrogenni problémy n¢kdy velmi tézké.

8.3.1.1 Hemipareticka forma

vvvvvv

jednostrannych 1ézich jsou v dospélosti ¢asté radikularni irritace z oblasti kréni a
bederni patete, hrozi vznik gobbu v hrudni oblasti. Je zde Casto i epilepsie, kterd klienty
omezuje vice nez vlastni hybné postiZeni, zejména ve vybéru povolani, fizeni auta nebo
formy, kde Casto byva postizen intelekt. Klienti s touto formou absolvuji skolni

dochazku a zacvik v u¢ebnim oboru a nasledné pracovni zafazeni v chranénych dilnach.
8.3.1.2 Dipareticka forma
U této formy se vyskytuje pietézovani nosnych kloubti DK, ¢asté jsou zde

vertebrogenni obtize v kr¢ni oblasti. Ve vys§im véku se u zen mize objevovat

inkontinence moc¢i. Velmi ¢asté jsou subluxace kycelnich kloubii.
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8.3.1.3 Dyskineticka forma

Pti zcela intaktilnim intelektu je velkym problémem postizeni v orofacialni

oblasti a tim postiZzeni slovni komunikace. Objevuji se zde vertebrogenni obtiZze.

8.3.1.4 Kvadrupareticka forma

Zde je velkym problémem, jako u oboustranné hemiparetické formy, dysartrie —
od lehkych projevl az k uplné ztraté feci. Coz muze pti dobrém intelektu omezovat pii

volb¢ povolani a spolecenského uplatnéni.

8.3.2 Vzdélani a pracovni zarazeni

Plati zde, ¢im vyssi vzdélani, tim Iépe. U vétSiny postiZeni je poruSena manualni
zru¢nost a moznost lokomoce, takze intelektudlni ¢innost s minimalnimi pfesuny je
optimalnim feSenim. Vertikalizace a chlize jsou samoziejmée velmi dilezité. Integrace
mezi zdravé déti neni u nas vzdy nejlépe fesena, a proto je vhodnéjsi integrace navstéva
do specializované, absolutné bezbariérové skoly se vzdélanym persondlem a zdzemim
vV mimoskolni ¢innosti.

Neni mnoho uc¢ebnich obori, kde se jedinci s DMO mohou uplatnit a je vzdy
nutné zvazit, zda je redlné, Ze v daném oboru skute¢né najdou zaméstnani. Mnohdy se

obor stava jen zajmovou ¢innosti.

8.3.3 Socialni problematika

Socialni problémy provazeji klienty cely Zivot. Od détstvi, kdy jsou déti
rodinami zavrhovany az po druhy extrém nekritického hyperprotekéniho prostredi.
Dilezita je péée o celou rodinu, kde jedinec vyrista. Rada jedincti konéi v socialnich
ustavech, 1 kdyz by mohli bydlet samostatn¢€ v chranéném prostiedi.

Systém dtichodti a davek v nezaméstnanosti je v mnoha piipadech demotivujici,

jindy vylucuje zaméstnani. Poradenska ¢innost je v této oblasti velmi dilezita. (10)
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PRAKTICKA CAST
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9 CIL A UKOLY PRAKTICKE CASTI PRACE

Cilem této prace je pomoci dotaznikového FeSeni zjistit a zhodnotit co
klientim pracovni zaméstnavani prinasi a jaky vyznam ma pracovni rehabilitace v

zaméstnavani klienta s DMO.

Pro dosazeni cile je nutno splnit nasledujici body:

1. Nacerpat teoretické znalosti z riznych zdrojti 0 pracovni rehabilitaci,
jeji historii, ptedpracovnim hodnocenim, moznosti zaméstnani.
Prohloubit teoretické znalosti i o détské mozkové obrné, jejich
forméch a problémovych oblastech v dospélosti.

2. Vybrat sledovany soubor klientl a zjistit charakteristické znaky
téchto skupin.

3. Uvédomit si a nastudovat vhodné metody testovani a pozorovani
Kk potvrzeni ¢i vyvraceni mych hypotéz.

4. Sestavit vhodny dotaznik pro zaméstnané klienty s détskou

mozkovou obrnou.

Tyto vysledky budou uceleny, porovnany a prodiskutovany v zavéru prace a

budou konfrontovany s mymi hypotézami.
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10HYPOTEZY

10.1 Hypotéza ¢. 1

Ptedpoklddam, ze zaméstnani ma v zivoté respondentd velky vyznam.

10.2  Hypotéza ¢. 2

Ptedpokladam, ze velké procento respondentd nastoupilo do zaméstnani z

davodu integrace do spole¢nosti.

10.3  Hypotéza ¢. 3

Piedpokladam, ze ergodiagnostické vysetieni bylo provedeno u malého procenta

respondentt.

104  Hypotéza ¢. 4

Predpokladam, Ze velké procento respondentl si muselo zaméstnani hledat

Samo.
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11 METODY SBERU DAT

K zjisténi cile mé bakalaiské prace jsem vyuzila sbéru dat pomoci anonymniho
dotazniku, ktery jsem rozeslala po celé CR a to v rozmezi leden — inor 2012. Dotaznik

obsahuje 20 otazek a u otazek 16 a 17 je zafazena 1 oteviena podotazka.

V dotazniku jsem pouzila tyto typy otazek:
= uzaviené
= oteviené

= polouzaviené.

Ke sbéru dat dotaznikem jsem zvolila tyto typy sbéru:
» vyplhovani tazatelem,
» dotazovani elektronickou postou,

= osobni pocitacové dotazovani.
Z celkového poctu 50 rozeslanych a rozdanych dotaznikti se mi celkem vratilo

42 dotazniku, z nichz bylo 38 pIn¢ vyplnénych, coz ¢ini 76 % navratnost pouzitelnych

dotaznikd k vyhodnoceni.
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12 CHARAKTERISTIKA SLEDOVANYCH SOUBORU

Charakteristika sledovaného souboru je zvolena s ohledem na cil mé prace.
Vybrala jsem tedy pracovni mista, jako jsou chranéné dilny, béZnd pracovni mista,

podporovana zaméstnani, kde jsou respondenti s DMO zaméstnani.

Pomoci dotazniku jsem se respondentii tazala na Sirokou skalu otazek od
zékladnich personalnich tdaji, pies informovanost o pracovni rehabilitaci, spokojenost
V zaméstnani az po divod nastupu do zaméstnani. Salsi dotaz sméfovat k tomu, jestli by

v zaméstnani chtéli do budoucna zustat.
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13 VYHODNOCENI DOTAZNIKU

Pohlavi Pocet Procenta
Muzi 17 45
Zeny 21 55

Tabulka ¢. 1 — Jaké je VaSe pohlavi?

Procenta

Graf ¢. 1 — Jaké je Vase pohlavi?

O Muzi
B Zeny

Z vysledkt je viditelné, Ze zaméstnavani obou pohlavi je vyrovnané.
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Vék Pocet Procenta
20 —30 let 20 53
31-40 let 12 31
41 - 50 let 5 13
51 a vice let 1 3
Tabulka ¢. 2 — Kolik je Vam let?
60 -
020-30let
B 31-40let
0O041-50let
051 avice

Procenta

Graf ¢. 2 — Kolik je Vam let?

Velké procento zaméstnanych lidi je ve véku 20 — 30 let. Ve véku 31 — 40 let je

zaméstnano 31% z dotdzanych respondenttl.
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Nejvyssi vzdélani Pocet Procenta
Zakladni 9 23,5
Uciovské 12 32

StiredoSkolské 8 21
VysokoSkolské 9 23,5
Tabulka ¢. 3 — Jaké je Vase nejvyssi vzdélani?
O zakladni

B Ucnovské
O Stredoskolské
[ Vysokoskolské

Procenta

Graf ¢. 3 — Jaké je VaSe nejvyssi vzdélani?

Zde vypliva, Ze nejvyssi procento zaméstnanych respondentti ma ucinovské

vzdélani. Zakladni, stfedoskolské a vysokoSkolské vzdélani je vyrovnané.
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Informovanost o PrR Pocet Procenta
Ano 16 42
Ne 22 58

Tabulka ¢. 4 — Dostala se k Vam informace o pracovni rehabilitaci?

Procenta

Graf ¢. 4 — Dostala se k Vam informace o pracovni rehabilitaci?

O Ano
B Ne

K vice nez poloviné dotazovanym se nedostala informace o pracovni

rehabilitaci.
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Zdroj informaci Pocet Procenta
Uiad prace 3) 31
Internet 3 19
Znamy 4 25
Jiné 4 25

Tabulka ¢. 5 — Pokud ANO, tak kde jste se 0 pracovni rehabilitaci dozvédél/a?

351

Procenta

O Ufad prace
M Internet
OZnamy
OJiné

Graf ¢. 5 — Pokud ANO, tak kde jste se o pracovni rehabilitaci dozvédél/a?

Nejvyssi informovanost dotazanych o pracovni rehabilitaci byla na Utadé prace.

Nasledovali znamy, jiné a nakonec internet.
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Pracovni prileZitosti Pocet Procenta
Nabidnuta 23 60
Sam/ sama 11 29

Doporucena 4 11

Tabulka ¢. 6 — Byla Vam prace nabidnuta nebo jste si ji musel/a hledat sdm/ sama?

O Nabidnuta
B Sam/sama
1 Doporucena

Procenta

Graf ¢. 6 — Byla Vam prace nabidnuta nebo jste si ji musel/a hledat sdm/sama?

60% respondentiim byla prace nabidnuta. Ve 4 ptipadech bylo zaméstnani

doporuceno. Touto otazkou se vyvratila hypotéza €. 4.
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Seznam Cekatelii Pocet Procenta
Nebyl/a 11 29
0-1rok 10 25
1 -2 roky 8 21
2 — 3 roky 5 13
Nevim 4 11
Tabulka ¢. 7 — Jak dlouho jste byl/a na seznamu ¢ekateli?
O Nebyla
BO0-1rok
J1-2roky
2 - 3roky
B Nevim

Procenta

Graf ¢. 7 — Jak dlouho jste byl/a na seznamu ¢ekateli?

30% respondentti na seznamu ¢ekatelti nebylo, coZ je velmi vyrovnané

s informaci, Ze na seznamu ¢ekatell do jednoho roku bylo 25% respondent.
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Duvod nastupu do Pocet Procenta

zaméstndani
Finance 21 55
Seberealizace 5 13
Zaclenéni do spole¢nosti 9 24

a kontakt s lidmi

Jiné 3 8

Tabulka ¢. 8 — Proc€ jste se rozhodl/a nastoupit do zaméstnani?

60 O Finance

50-

B Seberealizace

40+

30-

[ Zaclenéni do
spolecnosti a
kontakt s lidmi

20-

10+

OJiné

Procenta

Graf ¢. 8 — Proc jste se rozhod/a nastoupit do zaméstnani?

55% klientd s DMO rozhodlo nastoupit do zaméstnani z finan¢niho divodu, aby

zlepsili svoji ekonomickou situaci. Touto otazkou se potvrdila hypotéza ¢. 2.
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Spokojenost Pocet Procenta
Ano 35 92
Ne 3 8

Tabulka €. 9 — Jste spokojen/a se svym zaméstnanim?

Procenta

Graf €. 9 — Jste spokojen/a se svym zaméestnanim?

O Ano
B Ne

Vice nez 90% respondenttl je se svym zaméstnanim spokojeno.

54




UZiteCnost Pocet Procenta

Ano 35 92

Ne 3 8

Tabulka ¢. 10 — Citite se vV zameéstnani uzite¢ni?

O Ano
B Ne

Procenta

Graf ¢. 10 — Citite se v zaméstnani uzite¢ni?

Zde vysel vysledek stejny jako u ptedchoziho dotazu. Tedy, 92% respondenti se

citi v zaméstnani uzite¢ni.
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Bavi Vas pracovat Pocet Procenta
Velmi 5 13
Ano 24 63
Ne 3 8
Nékdy 6 16
Tabulka ¢. 11 — Bavi Vas pracovat?
O Velmi
B Ano
[ Ne
[ Nékdy

Procenta

Graf ¢. 11 — Bavi Vés pracovat?

Prace bavi pres 60% dotazanych respondenti. Ostatni odpovéedi na tento dotaz

jsou vyrovnané.
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Vycerpanost Pocet Procento
Ano 6 16
Ne 21 55
Nékdy 11 29

Tabulka €. 12 — Vycerpava Vas pracovat?

60

50+

40

O Ano
B Ne
OO Nékdy

30+

201

101

Procenta

Graf ¢. 12 — VycCerpava Vas pracovat?

VeétSinu dotazovanych klientl pracovat nevyc€erpava. U ostatnich respondentt je

to obCasné anebo je zaméstnani vycerpava.
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Vyznam prace Pocet Procento
Zadny 0 0
Maly 4 11
Velky 34 89

Tabulka €. 13 — Jaky ma pro Vas prace vyznam?

901

80+

70+

60

50- @ Zadny
40- (] MaI\’/
O Velky

30+

20+

101

Procenta

Graf ¢. 13 — Jaky ma pro Vas prace vyznam?

Touto otdzkou se potvrdila hypotéza €. 1. Prace ma u 89% velky vyznam.




Trvalé bydlisté Pocet Procento

Ano 10 26

Ne 28 74

Tabulka ¢. 14 — Jste zamé&stnan/a v misté trvalého bydlisté?

801

70+

60

50+

40 O Ano
H Ne

301

201

Procenta

Graf ¢. 14 — Jste zaméstnan/a v misté trvalého bydliste?

V misté trvalého bydlisté je zaméstnano 26% dotazovanych respondenttl. Zbytek

respondentl se za praci muselo odst€éhovat nebo musi dojizdét.
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Stéhovani Pocet Procento

Ano 8 21

Ne 30 79

Tabulka ¢. 15 — Musel/a jste se za praci odstéhovat?

801

70+

60

50+

40 O Ano

30+

201

101

Procenta

Graf ¢. 15 — Musel/a jste se za praci odstéhovat?

Z tohoto grafu vypliva, Zze 79% dotazovanych klientl se za praci odst€hovat

nemuselo.
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Dojizdéni Pocet Procento
Ano 24 63
Ne 14 34

Tabulka €. 16 — Musite do prace dojizdét?

Procenta

Graf ¢. 16 — Musite do prace dojizdét?

O Ano
B Ne

Vice nez 60% respondentli musi do svého zaméstnani dojizdét.



MoZnosti dojizdéni Pocet Procento
Auto 11 46
Linkovy autobus 8 33
MHD 5 21
Tabulka ¢. 17 — Pokud ANO, tak ¢im?
O Auto

M Linkovy autobus
CJMHD

Procenta

Graf ¢. 17 — Pokud ANO, tak ¢im?

autem. Nasleduje linkovy autobus a pot¢ MHD.

------
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Bydleni Pocet Procento
Ano 18 47
Ne 20 53

Tabulka ¢. 18 — Bydlite sam/sama?

Procenta

Graf ¢. 18 — Bydlite sam/sama?

O Ano
M Ne

Zde je vysledek vyrovnany. 47% respondentti bydli samo, coz je velké plus pro

jejich osamostatnéni.
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Clenové domdcnosti Pocet Procento
Spolubydlici 3 17
Partner/ka 6 33
Rodina 9 50

Tabulka ¢. 19 — Pokud NE, tak s kym?

Procenta

Graf &. 19 — Pokud NE, tak s kym?

O Spolubydlici
B Partner/ka
O Rodina

Polovina dotdzanych bydli s rodinou. Déle dotazani uvedli, ze bydli se

spolubydlicim, s partnerem nebo partnerkou.
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ZvySeni kvalifikace Pocet Procento
Ano 15 39
Ne 23 61

Tabulka €. 20 — Mate moZnost zvySeni kvalifikace?

Procenta

Graf ¢. 20 — Mate moznost zvyseni kvalifikace?

Zvysit si kvalifikaci ma moznost 39% dotazanych.

O Ano
B Ne




Ergodiagnostické Pocet Procento

vySetieni
Ano 33 87
Ne 5 13

Tabulka €. 21 — Bylo u Vas provadéno ergodiagnostické vySetteni?

O Ano
B Ne

Procenta

Graf ¢. 21 — Bylo u Vs provadéno ergodiagnosticke vySetreni?

Touto otdzkou se mi potvrdila hypotéza €. 3. Ergodiagnostické vysetieni bylo

provadéno u 13% respondentil.
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Budoucnost v zaméstnani Pocet Procento
Ano 34 89
Ne 4 11

Tabulka ¢. 22 — Chtél/a byste v budoucnu ziistat v nynéj$im zamé&stnani?

O Ano

B Ne

Procenta

Graf ¢. 22 — Chtél/a byste v budoucnu ztistat v nynéj$im zaméstnani?

Do budoucna by chtélo v nynéjSim zaméstnani zlstat 89% respondentt.
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14DISKUZE

Stanovené hypotézy jsem ovétovala pomoci otazek v dotazniku (viz. Ptiloha €.
1), ktery byl rozeslan respondentim. Ziskana data jsem vyhodnotila pomoci tabulek a

grafii. Timto zpusobem jsem potvrdila, ale i vyvratila mnou stanovené hypotézy.

Hypotéza €. 1 — Predpokladam, ze zaméstnani ma v zivote respondentii velky vyznam.

Myslim si, ze prace ma v zivote postizeného ¢lovéka velky vyznam. Toto tvrzeni
jsem si nasledné ovéftila ze ziskanych odpovédi. Z 38 dotazovanych odpovédélo 34, ze
pro né prace ma velky vyznam, 4 z nich, Ze maly. Z téchto ,4 odpovédi jsem usoudila,
Ze tito respondenti jsou v zaméstnani nespokojeni nebo ve svém zivot¢ uptrednostiiuji
zdravi ¢i rodinu.

Tuto hypotézu jsem si ¢astecné ovéfila i dalsi otazkou, pro¢ se rozhodli nastoupit
do zaméstnani. Respondenti zde uvadéli odpovédi jako je seberealizace, kontakt s lidmi,
finance, zac¢lenéni do spole¢nosti a jiné. Uz z toho, je ziejmé, Ze je pro né prace dulezita
a ze tedy v jejich zivoté velky vyznam ma.

Vysledek mé velmi potésil, protoze se domnivam, Ze prace je dilezitou soucasti
zivota kazdého ¢loveka a to nejen ze stranky socialni, ale i psychické.

Tato hypotéza se potvrdila.

Hypotéza €. 2 — Predpokladam, Ze velké procento respondentii nastoupilo do
zaméstnani z ditvodu integrace do spolecnosti.

Pti stanoveni této hypotézy jsem ptredpokladala, Ze se hypotéza viceméné
potvrdi. Kdyz se mi vSak nazpét vratily vyplnéné dotazniky, byla jsem ptekvapena,
kolik dotazovanych vybralo finan¢ni stranku. Zde je vysledek: 55% respondentt
nastoupilo do zamé&stnani z finan¢nich divodi, 24% kvili integraci do spolecnosti a
kontaktu s lidmi, 13% nastoupilo kvili seberealizaci a 8% uvedlo jiny diivod (napf.
integrace mezi zdravé lidi, zit si vlastni Zivot bez stalé kontroly rodi¢t a jiné). Z tohoto
je ziejmé, ze v dnesni dobé je potieba financi velika a to nejen u zdravého jedince, ale i
u jedince postizeného DMO.

Domnivala jsem se, ze 1 pfes neustalé Skrty nasich politikd, jsou finan¢ni
prostiedky od vlady postacujici, a tudiz bude rozhodnuti nastupu do zaméstnani spise

integrace do spolecnosti, nez finance.

68



Tato hypotéza se nepotvrdila.

Hypotéza €. 3 — Predpokildadam, zZe ergodiagnostické vysetreni bylo provedeno u malého
procenta respondentii.

Az 87% respondentli zde uvedlo, Ze u nich nebylo provedeno ergodiagnostické
vySetfeni a jen u 15% dotazovanych vysetieni provedeno bylo.

Ergodiagnostika je v pracovni rehabilitaci diilezitym ¢lankem pro zhodnoceni
pracovniho potencialu klienta odpovidajici jeho zdravotnimu stavu. Byla jsem nemile
pfekvapena, Ze ergodiagnostika byla provedena u tak malého procenta respondenta.

Tento vysledek je z pohledu ergoterapeuta velmi zarazejici. Myslim si, ze
divodem muze byt i to, Ze dnesni spolecnost Setii na spousté véci a to 1 na tak
dulezitych jako je pravé toto vysetieni. Doufam, Ze se tento postoj spole¢nosti do
budoucna zméni.

Tato hypotéza se potvrdila.

Hypotéza €. 4 — Predpokladam, zZe velké procento respondentii si muselo zaméstnani
hledat samo.

Byla jsem piekvapena, Ze U 60% dotazovanych bylo zaméstnani nabidnuto.
Z tohoto vysledku vypliva, ze v dne$ni dobé je trh prace otevien i klientim s timto
postizenim. Je zde ziejmé, Ze opomijeni zamé&stnavani téchto klientlh pomalu, ale jisté
Z nasi spole¢nosti mizi.

Z hlediska komplexniho pohledu na klienta je zajimavé, Ze nabidky prace se ,,jen
hrnou, ale ergodiagnostika se u klienta neprovadi.

Tato hypotéza se nepotvrdila.

Dale zde diskutuji o dalSich vysledcich z dotazniku.

Z hlediska pohlavi je zaméstnani klienti velmi vyrovnané. Ve spousté
chranénych dilen se vice vyskytuji ¢innosti, jako je Siti, keramika, ru¢ni prace, ale také
peceni a vafeni. Diky tomu jsem se domnivala, Ze ¢astéji budou zaméstnavany Zeny.

Co se tyce véku, se vice neZ polovina respondentti pohybuje ve v€kové hranici
20 — 30 let a vice nez 30% je ve veku 30 — 40 let. Je to produktivni vék a zaméstnavatel
Vv téchto klientech vidi velkou vyhodu. Tito lidé maji vice zkuSenosti s moderni

elektronikou, umi mluvit cizim jazykem, jsou schopni naucit se rychle a ispésné
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pozadované ¢innosti. Pfispiva k tomu i fakt, Zze 23,5% dotazovanych ma vysokoskolské
vzdélani.

U vzdélani se jesté chvili pozdrzim. S tim, ze bude mezi dotazovanymi vétSina
s u¢novskym vzdélanim (32%) jsem pocitala. Velmi mé, ale piekvapilo, Ze zékladni,
stiedoskolské a vysokoskolské vzdélani bude takto vyrovnané. V dne$ni dob¢ vzrista
pocet bezbariérovych skol, coz bude mit nepochybné za nésledek narist poctu klientt
s vy$8im nez zakladnim vzdélanim, a to nepochybné jesté vice piispéje K vyssimu
procentu zaméstnanych s handicapem.

Z dalsich otazek jsem zjistila, ze z velké vétsiny jsou klienti v zaméstnani
spokojeni, citi se uziteCni a prace je bavi. Tato skutecnost je velmi podstatna. Pokud
klienty zaméstndni opravdu bavi je to velké pozitivum pro jejich fyzicky, ale také
psychicky stav.

Rada bych zde poukézala i na to, ze neceld polovina respondentii bydli sama.
Myslim si, Ze to je velka vyhoda pro jejich nezavislost.

Co mé pfi vyhodnocovani dotaznikl zarazilo, byla informace, Ze 61%
respondentli nema moznost zvySeni kvalifikace. Myslim si, Ze zvySovani kvalifikace by

melo byt dostupné;jsi.
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ZAVER

V dnesni dobé se o klientech s postizenim DMO zacina vice hovofit, spolecnost
je pfijima mnohem vstficnéji a trh prace se jim zacina otevirat. Doufam, Ze tomu bude i
v dalSich letech a ze se zaméstnavatelé nebudou ,,bat* témto klientiim poskytovat praci.

Pti odbornych praxich jsem se na n¢kolika pracovistich s pracovni rehabilitaci
setkala a domnivam se, ze je to dulezita soucast zaclenovani postizeného ¢lovéka do
bézného Zivota. Pracovni rehabilitace neni jen o tom klienty bezmyslenkovité posadit
k n&jaké Cinnosti. Je o tom poznat klienta a vybrat mu vhodnou ¢innost.

V soucasné dob¢ se o pracovni rehabilitaci hovoii vice, nez tomu bylo pred

né¢kolika lety.

V bakalaiské praci byl stanoven cil shromazdit informace o pracovni
rehabilitaci, o détské mozkové obrné a zjistit, jaky vyznam ma pracovni rehabilitace
Vv jejich zaméstnavani a jaky je divod nastupu do prace. Mohu konstatovat, ze byl cil
prace splnén. Ze Ctyt stanovenych hypotéz se mi dv¢ potvrdily a dvé vyvratily.

Musim uznat, Ze zpracovani tohoto tématu bylo naro¢né, ale bylo pro mé

velkym pfinosem.

V teoretické Casti byla piedstavena pracovni a pfedpracovni rehabilitace,
pfiprava na zaméstnani, moznosti zvyhodnéného zaméstnavani zdravotné postizenych
osob a nekolik projektl, které umoZznuji pracovni rehabilitaci. Bylo zde poukazano na
vyznam prace a zaroven i na to, jak plisobi nezaméstnanost na ¢lovéka. Dale zde byla

predstavena détskd mozkova obrna, pficiny jejiho vzniku a formy a problémové oblasti

téchto klientil v dospélosti.

Doutam, Ze ma prace bude piinosem nejen pro studenty, kteti se touto
problematikou budou zabyvat, ale i pro Sirokou vetejnost, aby poznala a pochopila jak

dilezité je tyto klienty zaméstnavat.

Na zavér bych chtéla uvést, ze nastup do zameéstnani je povazovan za socialni
meznik. Znamena ukonceni Skoly a pfijeti urcité profesni role. Nastup do zaméstnani je

bréan jako potvrzeni nezavislosti jedince.
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U zdravotné znevyhodnénych jedincti je riziko nezaméstnanosti vyssi nez u
jedinct zdravych. Cilem zaméstnanosti je ,,pokud mozno Uiplna pracovni integrace osob

se zdravotnim postizenim v rdmci normalniho trhu prace.“ (19)
., Prace je pro cloveka nejdiilezitejsi podminkou jeho existence, prinasi mu nejen

materialni uzitek, ale soucasné mu dava pocit seberealizace a spolecenské uzitecnosti.*

(21)
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15PRILOHY

Priloha €. 1 Dotaznik

DOTAZNIK K BAKALARSKE PRACI ,,VYZNAM
PRACOVNI REHABILITACE V ZAMESTNAVANI U
KLIENTU S DETSKOU MOZKOVOU OBRNOU*

Autorka: Jana Hanusova, studentka 3. roéniku oboru ergoterapie na ZCU, FZS v Plzni

Dotaznik je zcela anonymni.

Kontakt na zadavatele dotazniku: V pfipadé jakychkoliv dotazi mne, prosim,

kontaktujte na e-mailovou adresu januska45@seznam.cz

1. Jaké je VaSe pohlavi?

7ZENA MUZ

2. Kolik je Vam let?

3. Jaké je VaSe nejvyssi vzdélani?

4. Dostala se kK Vam informace o pracovni rehabilitaci?

ANO NE

5. Pokud ANO, tak kde jste se o pracovni rehabilitaci dozvédél/a?



10.

11.

12.

13.

14.

15.

Byla vam prace nabidnuta nebo jste si ji musel/a shanét sim /sama?

Jak dlouho jste byl/a na seznamu ¢ekatelui?

Jaky je diivod Vaseho nastupu do zaméstnani?

Jste spokojen/a se svym zaméstnanim?

ANO NE

Citite se v zaméstnani uzitecny/a?

ANO NE

Bavi Vas pracovat?

ANO NE

Vycerpava Vas pracovat?

ANO NE

Jaky ma pro Vas prace vyznam?

ZADNY MALY VELKY

Jste zaméstnan/a v misté trvalého bydlisté?

ANO NE

Musel/a jste se za praci odstéhovat?

ANO NE



16. Musite do prace dojizdét? Pokud ano tak ¢im dojizdite?

ANO NE

17. Bydlite saim? Pokud ne tak s kym?

ANO NE

18. Mate moZnost zvySeni kvalifikace?

ANO NE

19. Bylo u Vas provadéno ergodiagnostické vySetieni?

ANO NE

20. Chtél/a byste v budoucnu zistat v nynéjSim zaméstnani?

ANO NE

DEKUJI ZA VAS CAS A OCHOTU VYPLNIT DOTAZNIK.




Priloha ¢. 2

KLASIFIKACE DMO
PODLE CHARAKTERU TONUSOVE A HYBNE PORUCHY

Spastické formy Nespastické formy

diperaticka hypotonicka

—| hemipareticka dyskineticka
(extrapyramidova)

| | kvadrupareticka

Obr. ¢&. 1 —Klasifikace DMO podle charakteru tonusové a hybné poruchy (22)




Priloha €. 3

Klasifikace Distribuce | Charakteristika
Spasticka 65% Znamky postizeni centralniho motoneuronu se zvySenim
svalového tonu, Slachovych reflext, patologické jevy a
spasticka paréza

Hemiparéza 30% Primarn¢ unilateralni postiZzeni, obvykle je vétsi na
hornich koncetinach nez na dolnich

Kvadruparéza 5% Postizeny v§echny koncetiny; u bilateralni hemiparézy
byva postizeni hornich koncetin t&€z$i nez na dolnich
koncetinach

Diparéza 30%

Dyskineticka 20% Dolni koncetiny jsou postizeny mnohem vice nez horni
koncetiny, které nemusi byt postizeny viibec nebo je
minimalni

Atakticka 15% Népadné mimovolni pohyby nebo kolisani svalového

napéti s choreartrozou jako ¢astym subtypem

Obr. €. 2 — klinicka klasifikace DMO (10)




Priloha ¢é. 4

DMO
Poruchy Mentalni Epileptické Poruchy
feci retardace zachvaty vnimani
Pohybové poruchy
A 4
Socialn¢
komunikac¢ni Emocionalni Ortopedické
poruchy poruchy vady

Obr. ¢. 3 — DMO v kombinaci s dal§imi vadami (22)



