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Anotace

Svoji praci jsem zasgfila na poteby osoby se zdravotnim postizenim, Uzce jsem se
specializovala na osoby &asnym, zrakovym a sluchovym postizenim. Na za&klad
piedem pipravenych otazek jsem uskaidla rozhovory s 9 lidmi. Cilem bylo zji&ti do
jaké miry ovlivnil handicap jejich Zivot, jak sengn vyrovnali po strance zdravotni,
psychologické, socialni. Zajimaléntaké jejich nazor naifstup véejnosti k jejich postizeni.
VEtsi ¢ast je téZ ¥novana bezbariérovosti a socialni politice stat zaravotd postizené
obc¢any. Pfizkum ukazal, Ze mira jednotlivych peb je u kazdého postizeni jina. OvSem to,
v éem se vsichni shoduji, jergirvavajici problém komunikace aeplsudk ze strany

spole&nosti.

Annotation

This thesis is focused on needs of persons withbdiges. | have specialized on disabled
persons and persons with visual and hearing faiB@ased on 12 questions record form have
| realized interview with 9 persons. In the aim wadind out how far has their live been
changed due to their disability, how did they mantmmake he best of their handicap in the
aspect of health, psychological or social. | waergsted in their opinion how does the
society settle with their disability. Bigger partgvfocused on wheelchair accessibility and
social policy of our Republic towards to disableztgons. The research has shown that the
needs are by each handicap different. But there@re needs that the most disabled persons

agree on - such as communications problems anddicejat the hands of the community.
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Uvod

Svoji diplomovou praci jsem se rozhodla napsat éraat ,Poteby osob se zdravotnim
postizenim v souvislosti s jejich handicapem“egbkpZ je toto téma velmi Siroké, zaiila
jsem se pedevSim na osoby &ésnym, zrakovym a sluchovym handicapem. V posledni
doke se do pofedi povdomi lidi, diky medializaci aiznym projekéim, dostavaji problémy
lidi s €lesnym postizenim, s tim souvisejici problematikalariérovosti a dalSi. Dle mého
nazoru je ¥novana stale mald pozornost lidem se zrakovymuehelvym postizenim,
proto tato prace vice pojednava o jejichipbach a problémech.

Dle Swtové zdravotnické organizace je zdravi ,stav kormpléyzické, mentalni a socialni
pohody, a nesestava se jen z absence nemoci ndipb kHandicap ovliviuje celou osobnost
postiZzeného a vyt¥ad mu ukitou sociélni situaci. Tento handicap jedinceiigtopech
k Zivotnim Sancim, fiflezitostem a spotenskému uplatimi nevznika samotnym postizenim,
ale je vytvdeno az sekundagntj. postoji a reakci spataosti na tyto jedince.

Diky nedostaténé informovanosti o pomoci a komunikaci s lidmizskeavotnim postizenim,
ob¢as dochazi k oboustrannym negativnim reakcim. De@énmise, Ze v mnohych z nés
zustavaji stale jistéipdsudky vici lidem s postizenim a dle nich se k nim i takév@me.
Lidé s €lesnym, zrakovym¢i sluchovym postizenim nejsou osoby s intelektualni
handicapem, jejich postiZzeni je na zcela jiné Uroaproto jsou zcela rovni nam ,zdravym®.
Maji narok na stejna prava a rovnocenné moznosieggmského uplatmi, aby mohli Zit
kvalitni a plnohodnotny Zivot. Povinnosti kazdé pdé spol€nosti je jejich podpora a snaha
o plnohodnotné zdeneéni do kazdodenniho Zivota.

Tato prace neni roZtbna nacast teoretickou a empirickou, ale k teoretickynzraikim
nékterych kapitol dokladdm vyp@di osob se zdravotnim postizenim, které jsem sratgb
pro psani této prace. Na zalkdgatedem pipravenych 12 otazek jsem &ldla rozhovory s 9
lidmi (3 s €lesnym postizenim, 3 se zrakovym postizenim, 3lgsehevym postizenim).
Vzhledem k citlivosti tématu jsem rgdzvolila zpisob ptizkumu formou rozhovdr nez
dotaznikového Sgni.

Za cil této prace povazuji zmapovani ipbt lidi se zdravotnim postizenim po strance
zdravotni, psychické a socialni. Z&miji se fedevSim na vyrovnani s danym postizenim, na
to, kdo jim byl nej¢tSi oporou a na jejich zkeréni do spolénosti. Také ma velmi zajimaji
jejich nazory na postoj wvejnosti \ici jejich handicapu. DalSi kapitola jeémovana
jednotlivym druliim postiZzeni a klasifikaci jednotlivych vad. Uvadimoznosti komplexni



rehabilitace, kterd sestava zdéneé, socialni, pracovni a pedagogické rehabilitd@to
kapitola poukazuje také na moznosti vychovy aél&dni jedind s riznym druhem
postiZzeni a jejich psgb, v jedn&asti se ¥nuji sluzbam osobni asistence, kterafedevsim
napomocna lidem sélesnym postizenim pro nezavisly Zivot.éndji se jednotlivym
organizacim, které nabizeji svoje sluzby pro kiierd handicapem. Upozauji na
problematiku bezbariérovosti nejen pedesre postizené osoby, ale i z pohledu zrakév
slucho¥ postizenych osob. Lze se zde také dd#wv o bezbariérové situaci v Praze
z hlediska dopravyi piistupu do viejnych budov. Eedposledni &Si kapitola je ¥novana
socialnim davkam, které poskytuje nas stat zdra&vptstizenym osobam. A v z&ecné
¢asti wnuji pozornost kratkym kazuistikam osob, kteréposkytly rozhovory. Povazuiji je

za velmi dilezité pro dokresleni jejich nelehkého Zivotnibsudu.



1. Handicap a jeho vliv na bio-psycho-socialni stréku ¢lovéka

1.1 Handicap souvisejici se zdravotnim stavem

Zdravotre postizeny ¢lovék je osoba, jemuZz porucha zdraviugpbila trvalé nebo
dlouhodobé anatomické 2my, znevyhodujici ho v jeho Zivotni situaci. Zmdné trvalé
nebo dlouhodobé zény jsou zcela nebo do ztreé miry ireverzibilni.

Handicap tedy neni &itym zdravotnim stavem, nybrz procesem, odehrévajge vyrazé
ve tech dimenzich:

a/ v oblastibiologické, kde dochazi ke zén¢ fyzického ¢i psychického potencialu, nebo
obou

b/ v oblastipsychologické

¢/ v oblastisocialni

Vyznam (asti jednotlivych oblasti sefpad od pipadu fizni podle miry jejich postiZeni.

V biologické oblasti dochazi k vadam wvidledku poruchy zdravi, apobené &dicnymi
chorobami, vrozenymi vadami, nasledky Urazu, clalognn onemocénim nebo involanimi
procesy sté. Jsou picinou vzniku handicapu, ktery je vzdy vysledkedspbeni komplexu
faktoni (pricinnych a spolupodmujicich).

Vady jsou ztraty nebo abnormality anatomicke, fiaické ¢i psychologické povahy.
Predstavuji poruchy na drovni orgarDysfunkce jsou funini nasledky vad, projevujici se
omezenim nebo ztrdtou schopnosti vykontitértinnosti nebo funkce. Jsou to poruchy na
arovni organismu. Vady i dysfunkce mohou, avSak mgnzapicinovat handicap, zalezi na
odez\ v socialni oblasti zivotaloveka.

V naSich podminkach ne&jsgjSimi registrovanymi zdravotnimi poruchami, ggmujicimi
handicap, jsou nemoci 8hové soustavy (zvl. ischemicka choroba sndenemoci plicniho
ob¢hu, cévni onemoemi mozku a hypertenze), nemoci kosterni a svalowéstavy
(pohybového aparatu), zhoubné novotvary a duSewnicpy. Stoupajici trend zdravotnich
poruch na alergickém podkigdvrozenych vyvojovych vad, nervovych a smyslovych

onemocgni a onemocEni travici soustavy jsou roea predukujicim faktorem handicapu.

V psychické oblastipredstavuje zdravotni postizeni priméniedevsSim omezeni v oblasti

piedpoklad k rozvoji normalnich funkci. Je tu ale i rizikateké by mohlo vést ke vzniku



psychické odchylky, to ale zavisi na zavaznostiupby. Tato oblast e byt dale
sekundara ovlivnéna vlastnostmélovéka s handicapem @znymi dalSimi vigjSimi faktory.
Zivotni situace, ktera ovlivni vyvoj postizenétlovéka, ale zmini postoj i chovani ostatnich
lidi. Psychické zvlastnosti postizenych lidi magig spoléné znaky, jsou ale i individu&in
variabilni.

Clovek zastava ve spaleosti ukité role, odlisné vzhledem kku, osobnosti, vz#ani,
zkuSenosti a prosdi, v tmz Zije. Nejvyznamgsi jsou role pracovnika, Zivotniho partnera,
Zivitele rodiny, rodte, veejnéhocinitele, gislusnika iznych zajmovych skupin. Handicap
zasahuje (podle svého druhu a st)io vSechdchto roli.

Mohlo by se tedyici, Zec¢lovek s handicapem:

* rezignuje, stava se apaticky

* reaguje agresi

» zmobilizuje vSechny sve sily a rezervy, usilujeoonpenzaci

* podlehne, nastava uplna dekompenzace (Struk, 1993)

Jan (34 let, DMO) tika: ,Tehdy mi byli velkou oporou ra@i, z Iékaského hlediska jim
bylo dopordovano, aby midali do Ustavu, amaji klid. Hod@# kamarad:, co jsem poznal,
vyristali pouze se svyma matkama, otcoveetdinou neunesli a odesli od rodin. Velice si
vazim své rodiny, své sestry, ktera je o 12 leSista starala se o th MoZna jsem se®
zkrétil detstvi, ale starala se o dnNekdy se musela vzdat svydftiva byt se mnou doma,
dodnes ma ke ndrochranitelsky vztah, mozna az moc...ale ja to beahad@ jako klad.

Zasadni byl pro mne ten prvnilpk, kdy se o @rvali.”

Pani Subrtova (76 let, DPziskala dtskou obrnu ve svych 9 letech, jak se s ni xagela
popisuje nasledovh ,Onemocrela jsem v 9 letech, takZze to moc zase nezasabhh¥jpdo
mého Zivota. Maminka drvedla k samostatnosti, byla to infak obrna. Cerpala jsem
prikazy, které mi maminka dala. Ta rekonvalescend® tegka. Ale maminkaikala “ty
musi$“, nebudu ti tolerovat pohodinost, to cHzes, to musisetht. Tenkrat jsem chodila do
zakladni Skoly do 3ridy. Byla jsem kvadruparézagiajsem vypadek dvou let. V 50. letech
uz byla u zdravotnickych #aeni i Skola. Prvni rok jsemilvec nemohla, jen jsem lezela,

druhy rok jsem se posadila achaalo to byt lepsi, ditelé za mnou chodili dofn Pozdji

1 DMO - dstska mozkova obrna
2DO - dtska obrna
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jsem nastoupila do hospaodké obchodni Skoly. To jsem se z té nemoci dostdlady jsem
nezvladala, to mi vzdykdo pomahal. Potom jsem byla zatmana. DalSi zhorSeni bylo po
autobusové havarce, kde jsem se zase dostald dpkh To bylo velmi Spatny. Musela jsem
podstoupit Kladruby, kde dmauili znovu chodit, a to se mi podstétnhorsil stav. To bylo

v r. 1979 a potom mi to uz neslo pracoVat.

Michal (25 let, nevidomy): J& s tim handicapem nemam problém, a poHodek s tim
problém ma, tak to/edevsim zalezi na vyckoBw jste vychovavana tim stylem, Ze jste
normalni nebo Ze jste chudinka. To jsou podéedwra zakladni rozdily mezi tou vychovou.
Ja zndm hodhn lidi, ktefi jsou vychovavani tim druhym stylem, Ze jsou ictkyd Ze jim
kazdy musi pomoci a mto vzdycky irituje. Ma todjaké omezeni, ne Ze by to wéomale

v dnesni dobse daji ty omezeni minimalizovat. Jedna ze zaldhdeci, se kterymi jsem se
dlouhda léta nemohl st je, Zeclovek nemize mitFidicak. MozZna se divite, ale jde o to, Ze
clovek s autem je nezavisly, pokud ho nemate, tak jesdezavislia pgdd na rkom. Feba
tady v Praze ne, ale ja jsem z vesnice Gelskych Bugovic a tam ta nutnost toho auta je.
Ale uz to tak neprozivam jakdenl 10-15 lety. Myslim si, Ze tainzivot ovlivnilo docela

pozitivre, delam muziku, dam eci, které bych asi normaémedlal.”

Lukas (33 let,&zk& nedoslychavost)Hodr¢ mi pomohli tim, Ze émauwili mluvit, snazili se
me integrovat mezi slysSici.eZkd komunikace byla ale nmama vysoké Skole, zejména ve
skupire o poradach, konzultacich, coz je velmi/pbhé v tirc¢im prostedi, coz je tedy #

handicap®

Jirka (25 let, &ka nedoslychavost):Narodil jsem se v rodih neslySicich a jsem od
narozeni nedoslychavyzce, ale citim se jako neslySici, nebalyz dva slySici jsou

v dialogu, nerozumim dem je;e¢. KdyZz mluvim se slySicim individuéla v tichém
prostedi, rozumimédtSinou. Nosim sluchatka, to je pelba. \iibec se ale netrapim, Zz&te
neslySim, protoZze Ziji v neslySici rafintak ve spoknosti neslySicich. Jsem haedn
samostatnylovek, takze i problémy hodneSim sam nebo s kamarady. Kdyz je neslysSici
dite, je dilezité vic znakovat nez mluvit. KdyZz nedoslyclh@évétak oboji, mluvit i znakovat,
ale zéaleZi na individualit ProtoZe ja jako maly jsemilvec nechl mluvit, aZz teprve poz{

asi ve tech letech jsem #al mluvit. Mluvili na n# sousedé, kamarédiripuzni a ve

Skolce*
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V socialni oblasti se handicap vyzkaje poruchou situace&lovéka, provazenou jeho
nesolgstainosti. Handicap je nutntesit ve vSechiéch zmignych oblastech, a to jakip
jeho diagnostice, tak terapii. Diagnostika sledgfanoveni nes@stainosti, zahrnujici
funkéni potencial, psychicky korelat dlouhodobé porucdyavi a narénosti socialnich
podminek posuzovaného. Terapie vyZaduje vzdy spkgifasah:

a) medicinsky — fisluSnou Iébu, rehabilitaci, sou&d’ovani na kompenzaci postizenych
funkci, gipadré s pouzitim Gelnych koreknich ponticek, smétujici predevsim k zvladani
Ukoni sebeobsluhy a vSednich dennfoimosti

b) psychologicky — jde o pomogigtavi® hierarchie hodnot, o vyt¥eni systému hodnot
pouzitelnych prailovéka s handicapem v jeho sloZzité situaci, event. pppiiozatleréni do
vhodného kolektivu

c) socioekonomicky — Upravu podminek Zzivotniho tiexl handicapovaného k zafist

rovnovahy systémeioveéka - prostedi (Struk, 1993)

1.2 Postoj spolénosti k lidem s handicapem

Jak je jiz znamo, v minulé dsélbyla tato tématika hodntabuizovana a lidé s postizenim
spiSe stali na ,okraji spalreosti“. Spolénost samozjmé méla tuSeni, Ze osoby
s postizenim existuji, ale pokud se s nimi nesetkabdirg ¢i blizkém okoli, tak o jejich
problémech, omezenich prakticky nic Besti.

Spole&nost nahlizi na takovéto jedingasto se soucitem, protoZze je potkalo st

v nekterych mohou ale vzbuzovattizu i odpor. Dnesni $v je viibec spiSe za#en na vse
,krasné, produktivni atd.“ a jakékoliv odchylka pot vybauje z normyCasto je nahlizeno

i na takové osoby s jistymirgdsudky. Ve vztahu kékterym typim postizeni se zafixovaly
odmitavé postoje, které sedals €Zko prekonavaji a tim brani integraci osob s handicapem
do spolénosti. Olkas ke vzniku obav a odmitanigpivaji i projevy lidi s postizenim, Kkie
se pra¥ jinak chovaji, jinak vypadaji, kterymi byva komplikované dorozumi. Jejich
projevy mohou mit odliSny vyznam, a protogéké se v nich vyznat.

VSeobecH je znama tendence generalizace, tji¢ividechny stejnym gititkem, bez ohledu
na jejich individualni odliSnosti. Tento postojgharakteristicky neschopnosti diferencovat,
rigiditou hodnoceni. Ulpivavosti@e byt projevem obranyed vSim, co je odliSné a jevi se
jako ohrozujici. Zdravylovek si teprve pi setkani s postizenym sdomi svou zranitelnost,

a tak se v jeho postojiti#e projevit i obava z moznych potizi. (Vagnerov@9)
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Jan (34 let, DMO) o pocitech chovani okolnich fi#&: ,Drive o nas nikdo neéuel, rodina
se na sebe musela jen 100 % spolehnout a nebotaa scialni pée, dive jsem olas
taky chodil do divadla, ale kdyby se @ modina nepostarala, tak sem vlagtnemohl jit
nikam. V podstat jsme na to ani nebyli zvykli, protoZze jsme se megtykali se svyma
vrstevnikama, ani oni na to nebyli zvykli, a kegzo zéalo v r. 1989 rozpouét, tak jsme
mely problém olg strany. Lidi na osoby s handicapem nebyli zvyldigdeli, jak se k nam
maji chovat. Ja tvrdim o sepze jsem introvert, ktery byl donucen stat seoegitem, aby
nezhynul. Komunikovat musite a musite régitiSha lidi. Mre se z poatku nechdlo nikam
chodit, nechilo se mi komunikovat. éljsem strach z toho, Ze se nd idi budou koukat na
to, Ze jsem jinej. F&d mi to bylo davano najevo ze strany spiotesti. Nag. kdyZz jsem
potkal maminku s dftem, které se ptalo, ptden velky kluk na k@ e sedi a nechodi, tak
misto toho, aby mu to maminka \4tBka, tak se radSi otdla a Sla s di#tem na druhou
stranu. Tehdy jsemdhnproblém i ¥eba zavolat balste, natoz o listky do divadla. To bylo
nemyslitelné. Byl jsem pra@sgenom zvykly fungovat v ramci rodiny. ¢INsem velky #sti
na kamaradku, kterd mi hodmpomohla.Rekla mi, Ze existuje osobni asistence a jediu, v

Ze co si nezadim, tak mit nebudu, talkk soukam se sebowep dlat. Trochu |&ba Sokent

Olina (40 let, ¢Zce slaby zrak): elky problém vidim v seb@omi, kdyZz Vaméhkolikrat
nekdo reco rekne nebo shodi bryle, tak pak nevite jak dalejsmindrdkovana. | ja jsem
mela do #ch 30 let problém se nacto zeptat, jsem si to rég nekoupila, nez abych se

zeptala®

Pani Subrtova (76 let, DO):J4 si na lidi kolem sebe néiu stZovat, ja si musim lidi
vytipovat, poprosit a patkovat. Nebudueba zZadat ¢ékoho, kdo ma plny tasky s nakupem a
pospicha. Pokud mi i odmitne, protoZecsi nebo tak, tak se najrabsolut nezlobim.
Drive mi to vadilo, jak vypadam, protoZe byloétide mam ruce, nohy SpatnydTjsem si

uz zvykla. Bive jsem se“tba vibec nechila sviékat, chodit na koupalist

Michal (25 let, nevidomy): Z totality tu zbylo ekolik bariér, které jsou Upth zbyteny.
Takové to ,on je slepej, tak je taky asi Uplribej“. Ne vSichni, to #bec ne, akdy to tak
byva. Taky se setkdvam s tim, Zerebd lidéreknou: ,No Vy jste takovy v poh&da jsem
nedavno potkala Vaseho kolegu a on byl takovy htuky je ale ¢lovek od cloveka, rekdy
se stane, Ze Vas najednou lidkam tahnou a ani se nezeptaji a je to nevhodnyt@uyilidi

mysli dolse, ale si pedstavte, Ze stojite n&ikovatce a ekdo Vas skam vezme a tahne.
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Ted” se mi to ale moc tak nestava, sm@knou, kam jdu, zda chci pomoci. Propagoval bych

hodre oswtu, aby nerdi zbyte'né pedsudky, ja bych Zal prednaSkama ve Skole

Lukas (33 let, d&zka nedoslychavost):Doporwil bych podporu tluménickych sluzeb,
oswtu, informace pro jejich d&Sinové okoli, tj. slySici populaci, nejlépe zakayriormou,
festivaly, happeningy, zajimavé webové projektakly nebo i &aké hry, které popularizuji
téma neslysicich a jejich kultury. Cilem bglarbyt, aby vtSinova véejnost je pijala jako
Svou souast, jako @co sc¢im je feba pe@itat. Zatim mi jako dosud nejlepsi v tomhlesiam
pripadala tlum@ena divadelni fedstaveni U \depu a Racek (oboji se hraje v divadle
Certovka). Divaci si proziji #imo na Kzi tuto jinou kulturu, vizualni krdsu znakového

jazyka a maji pofedstaveni moznost diskutovat na toto téma

Jirka (25 let, ¢Zka nedoslychavost)ljdé si vibec neuvdomuiji, Ze by existovali lidé, kie
neslySi. Vadi mi jejich ignorace.ibec nepemysli, jaky to je neslySet, Ze existujgaky
znakovy jazyk, ktery uleéhje komunikaci. T# se jiZz ale pomalu objevuji informace o

neslySicich a o znakovém jazjce

1.2.1 Socialni roletlovéka s handicapem a socialni stigma

Diky svému postizeni zisk&liovék s handicapem specifickou socialni roli. Znaketo téle
jsou ukita privilegia, ale na druhé straatrata zase jistych prav, ktera maji jen zdrade.li
Lidé s handicapem maji narok na ohledy¢liyost a toleranci nedostatkjez jsou z jejich
postizeni patrnéCasto je na & nahlizeno jako na nesrovnatelné se zdravymi lichi,
meérecenné. Spolmost oltas svym chovanim donuti jedince s postizeniiimput pasivni
receptivni roli ¢clovéka, ktery ma pravo na zabezpai, ale uz nema pravo usilovat o
vyrovnani se zdravym.

Socialni stigma je ve spaeosti chapano jako vyrazny defekt, ktery se prgewiezadouci
napadnosti v socialnim kontaktu (z&&ek, verbalni a neverbalni komunikace atd.). Tyto
jevy vyvolavaji utitou nechti az odpor. V fipact stigmatu nejde tak o omezeni
psychickych¢i somatickych funkci, ale spiSe o to, jak jsou j@dinci vnimani, gjimani a
akceptovani okolim. Stigmatizaceém roli jedince, sociélni status a diky tomu mnohdy
jeho identitu. Jsou mu ékdy prisuzovany negativni vlastnosti, je vystaven neothot

vyslechnout jeho nazory, je vice odmitan, cazenwest k izolaci od zdravé populace.
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Jedinci s handicapem maji @ts problémy s integraci do zdravé populace. Aivokruhu
spolenosti lidi s podobnym postizenim sd&iie zdat, Ze je izoluje od &a, ale na druhou
stranu mohou byt tito jedinci zde v mnohych oldaktuspokojovani lépe, nez kdyby byl
vystaveni tlaku norem zdravé &8&i populace. Lidé si zde mohou pohtiva svych
problémech, rozusiji si Iépe aeSi problémy obdobnym #pobem.

Pritomnost postiZzenych mezi zdravymi je¢ota stranami akceptovanaznym zmsobem,
zélezi na vlastnich zkuSenostech i oldguiatnych tradicich. (Vagnerova, 1999)

Pani Dana - tlummnice znakové&eci fika o neslySicich:LiSi se tim, Ze maji svou Uzkou
komunitu ad&Zko mezi seboudpmou zdravéhaloveka...Jejich podeziravost k okoli je dana
onou vadou. ProtoZe neslysi, maji dtku predstavu, Ze jsou stale'stiem pozornosti, ze je
nekdo pomlouva, bavi se o nich, a to v negativnimastmyslu (Pavlatova, 1996, s. 58)
Clovek s handicapem je velice vnimavyi&v chovani a postém zdravych lidi. Musi se
naltit s nimi néjak vyrovnat, protoZe je nucen ve spuolesti Zit. Reakce okoli je mnohdy
velmi rizna, vzdy zalezi na postiZzeni, zachovanych moZdoste dalSich faktorech

psychosocialniho charakteru.

Dr. V. Neumannova (postizena kvadruparetickou farmbMO) se s nimi dokazala
vyrovnat: JPohledy a odpor lidi na ulici nevnimam, to spi&foge ty, ktefi jdou se mnou a
najednou jim dojde, Ze nas kazdfumuje. Ja na to poctikaslu, protoze bych jinakilec

nemohla vystiit nos...Samaejny je negijemné, kdyz Vamekdo na celé kino nadava do

mrzaki, protoze mu vozik v céstlo ulicky pekazi, ale co matectht? Zatnete zuby a
micite.” (Vagnerova, 1999, s. 102)

Clovek s handicapem musi byt po psychické strance sihby, mohléelit témto postojm
spolg&nosti a vytvéet si nejfiznéjSi zpisoby obrany. To mu zajisti uchovat si duSevni
rovnovahu a sebeuctu. Na druhou stranu lidé sZmodth maji gkdy pocity ukivdénosti,
podeziravosti, fecitlivélosti bez ohledu na to, zda jsou jejich pocity epedé ¢i nikoli.

Jisté jiné reakce maji lidé s vrozengirziskanym handicapem. Lidé s vrozenym postiZzenim
jsou od zaatku vychovavani odliSnym Agobem, jsou na svoji situaci zvykli jizZ od narozeni
a chybi jim srovnani situaci ve zdravi a v nemddidé se ziskanym handicapem ifdituji
piijmout novou, subjektivni identitu. Je velmildzité, aby se&lovek s postizenim s novou

roli ztotoznil. \EtSinou vySSi stupevady edstavuje i ¥tSi subjektivni zatizeni, ale nemusi

to platit zcela jednozias. Clovék s handicapem ma&zné biologické i psychické vlastnosti,
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diky kterym je peducovana jeho reakce na gatvyvolana ve vztahu k jeho postizeni.
Stejre tak ale budou {sobit také socialni vlivy, které budailovéka s handicapem sin

ovliviiovat ve vnimani své odchylky od zdravych lidi.

Jan (34 let, DMO) uvadi jakotilad swij vztah s rodii a kamarady: Moje kamaradka
preswdcila moje rodie, Ze se o enmize starat i gkdo jiny. Zil jsem se stigmatem, ktery
jsem ndl z rodiny. Protoze oni #éhi pocit, Ze jen oni se mohou &?rpostarat. Mli pocit, ze
kdyz pozadaji &koho jiného, tak Zze ho afiuji. Oni v tom vlasthtaké tak byli, bylo jim to
takto servirovano. Nikdo jim/tve nepomohl, zgatku byla jakocerna ovce rodiny ta
kamaradka. Ze zatku to bylo hod#& slozity, museli jsme si to mezi sebou atyisvnap®. do

18 let jsem neth svoje vlastni kile. Tatinek si myslel, Zeerbude vozit a vyzvedavat ze
Skoly p@ad, coz se ukazalo jako utopie. Velniiedité je, jak se chovate Vy a jak se chova
druhy clovek. Ja jsem se hla¢nnawil, a to je velmi dlezity, ze kdyz dkam p@ijdu, tak
musim zait komunikovat prvni. Nikdo se mnou ng#makomunikovat sam od sebe. Ja musim
jakoby peswdcit ty lidi, Ze jsem normalni. Ostatni maji pocie mam gjaky mentalni
problém. Spoluzaci se zdatku bali Fict i pFede mnou #aky vtip, bali se, abych se
neurazil. Nakonec pochopili, Ze ja maasto daleka’ernejSi nez oni¢clovek musi neustéle
preswdcovat spolénost, Ze je normalni a Ze jde spiSe o technicleZizasti. Kdyz jelovek

na voziku, lidi ho povazuji hned za mentapostizeného. Hlavnhse to také projevuje

v komunikaci naadech, kdy #ednici maji pocit, Ze museji komunikovat s mynteagesm

a ne se mnou. Da to praci, aby pochopili, Ze oejemi doprovod a o mych osobnich

vécech vlastd nevi vibec nic”

1.3 Vliv zrakového, sluchového,dlesného postizeni na jedince

Zrakové postiZzenitvoii senzorickou deprivaci, jedinec nébe vnimat vSechny zrakové
podréty. V oblasti zrakové percepce se rozliSujeskalik funkci, které maji
z psychologického hlediskéany vyznam.

e Zrakova ostrost zrta zrakovou diferenciaci na blizk&i na dalku. Bjatelna schopnost
vidéni na dalku je fedpokladem prostorové orientace. Bez ni ¢lse¢k nemize dolie
pohybovat a musi vyuzivat kompetzapomicky. Vidéni na blizko je @lezité u pracovnich
¢innosti, v ramci sebeobsluhy, dale gteni i psani.

» Preference stugroswtleni a mit schopnostipatelné vnimat za #iznych okolnosti. Mnozi

lidé se zrakovym postizenim trpi&bhoplachosti, a proto jim napi bézné os¥tleni vadi.
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Lépe vidi v Seru, pdpsi musi vzit i v BZném oswtleni tmavé bryle. Ale jsou i lidé, kterym
se zrakova ostrostippmezeni sitla zhorSuje.

e Zorné pole utuje, v jakém rozsahu je schopd&oveék vnimat. Velmicastym giznakem
n¢kterych zrakovych vad je porucha zorného pole inapdegenerativnich onemagn
sitnice). V zorném poli ize chylst funkce centralni oblasti, ktera je mistem négjstho
vidéni. Potom se postizeny velmi obtéZarientuje i praci na blizko, v knize atd., protoze
Iépe vnima okrajem svého zorného pole. Z hledisikzamvatele se diva agimekam jinam.
Cloveék s poruchou periferniho zorného poléia vidt jen jeho centralnéasti, ktera ale
muze byt navic zuzena. Z toho vyplyva, Ze ma poti&s orientaci v prostoru.

» Barvocit také neni u lidi se zrakovym postizenibdyw zachovan, ale tento nedostatek

negredstavuje ¥tSi praktické omezeni. (Vagnerova, 1999)

Poznavaci procesy:

Véazné zrakové postizeni oviiuje jistym zgisobem rozvoj poznavacich protepredevsim
v raném dtstvi. Zrakovévnimani nam dava informace o okolnimes.

Kompenzani funkci je gedevdim sluchové vnimarGlovek, ktery nenize vidst, ma lépe
rozvinuty sluchové schopnosti. Nejde o vrozenéhpdyeni, ale o dsledek deni a pateby
vyuZivat tento smysl.

Rozvinuto je téZ hmatové vnimani. Hmat je takeé Smjlia neposkytuje tolik pibnych
informaci. Clovék, ktery hem Zivota oslepne, musi t§vhmat pabézne cvicit a
zdokonalovat. Hmatové poznavani je analytické al¢ggeno z vicero diich ¢asti. Ty je
potreba slozit do celku, ktery bude smysluplny. Vzdé&nv niz Ize hmat@vnimat, je
jakasi ozdoba zorného pole, ktera je ohfana rozpazenyma rukama. Jde o tzv. hapticky
prostor. V jednom okamziku Ize vnimat pouze plqdkterou pokryvaji ob ruce, coz ale
neni ¢asto. Lidé tedy davaji rajl prednost verbalni informaci f@d vlastnim aktivnim
poznavanim. (Vagnerova, 1999)

Rozvoj mysleni je u lidi se zrakovym postizenimsmpojen s rozvojenasi. Re¢ ma u lidi
se zrakovym postiZzenim takét$i vyznam neZ u lidi zdravych. Nahrazuje ahiydd zrakové
funkce. Pomaha rozvoji poznavacich pracgsotoze jistym zfisobem supluje smyslovou
zkuSenost. Jestlize ntdovek pramérné gredpoklady a Zije v pod&iném rodinném prostdi,
nedojde k opozthému rozvoji verbalnich rozumovych schopnosti. R¥bce zrakow

postizené ma aleétsi vyznam part’. Jsou na ni hodnzavisli. Jejich pagw byva lépe
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véku lepSi pardt’ neZ zdravi spoluzaci, Kigi tolik nepotebuiji.

Zrakové postiZzeni velmi ovliwje socializactlovéka s postizenim.

» V komunikaciclovéka se zrakovym postizenim hraje zasadni roli nedelstvizualniho
kontaktu. Coz se fize projevit hned od narozeni, kdy&diieni schopno @povat pohled své
matky. Nepiznivy mé i vliv jakakoliv deformacé napadnost &.

» DalSi problém je ten, Z&lovék s vadou zraku nedokadze odhadnout neverbalniproje
svého pratjSku, coz mu také #fuje komunikaci. Okas jsou i teba matouci zase
neverbalni projevytlovéka s vadou zraku, jelikoZz n&wje pozornost tomu, jak nap
momental® stoji, tv&i atd. Clovék s vrozenym postizenim vlagtmevi, Zze maji &aky
vyznam. On sam je u svych partinegreni schopen zachycovat, tudiz jim fidada velkou
vahu.

* Osoby se zrakovym postizenim maji velmi malou nosin Wweni se napodobou.
Nemizeme dekavat, Ze se budou chovat stejako zdravi lidé, protoZze tuto napodobu
nemaiji.

» Velkym problémem je proé&orientace v neznaméem priesdi, ¢imZ jsou pak zavisli na
druhych lidech.Casto pak maji strach ze samostatinosti a maji tendence k izolaci

v prostedi, které znaji.

Zrakové postizeni je spalensky nejméh odmitanym postizenim. Lidem se zrakovym
postizenim byly fic¢itany vyjimené schopnosti, vynikajici hudebni sluch, schopnadtiti
do budoucnosti atd. Na jedné stfase uvazuje o jejich naprosté zavislosti, ale nehér

straré o vynikajicich pedpokladech.

Olina (40 let, &¢zce slaby zrakjika: ,Moje postiZzeni je vrozené, vigtala jsem jako kazdée
jiné dit, takZze jsem nevnimala, Zébec Spatda vidim. Chodila jsem do Skolky pretd

s vadami zraku, vSichni tam byli takovi, Ze jseaa t&bec nevnimala svoji vadu

Sluchoveé postizenivede téz k poditové deprivaci. Velmi zavaznym sekundarnim projevem
je komunik&ni bariéra. MiZe jit o poruchu rozvoje schopnosti ovladat mluveis jak
v oblasti jeji porozurni, tak v aktivnim mluveném projevu, nebo o jejadek (u pozdi

ohluchlych).
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Hranice pijatelné sluchové funkce, gebné pro osvojeni mluvertéci, je v pasmu sedrs
téZké nedoslychavosti. Nedostétg rozvoj ieci se pozdji projevi v oblasti poznavacich
proces, v socializaci atd. (Vagnerova, 1999)

Lidi se sluchovym postizenim ke komunikaci poudivdyoji jazykovy systém. Jejich
dorozumivani se spaleosti byva dosti obtizné.

1 typyteci:

a) Znakovy jazyk: ten vyuZiva schopnosti zrakovéhomami. Jiz malé &i se
sluchovym postizenim pouzivaji k dorozumivani péyurPokud nemaji stegnpostizené
rodice, doma se jedit nemohou, standartnimu znakovému jazyku se€inaaedji. Znakovy
jazyk neslySici mohou vnimat, ale na druhou stre@uwz nich stdva minoritni skupinka,
jelikoz lidé zdravi tomuto jazyku nerozumi. Znakgayyk ma jisté své nevyhody, jelikoz
jednotlivé znaky nejsou jednozime, ale mnohozraé. Ma téz odliSnou gramatiku, uziva
odliSny slovosled, neskinije, vyjaduje i jinym zpisobem zapor. Na@pvétu ,Nikdy nedam
Evé penize" je mozné ve znakovém jazyce vijfathkto: ,Ja dava penize Eva nikdo.”
(Strnadova, 1996)

Znakovy jazyk je velmi @lezitym komunik&nim prostedkem. Pro lidi, ki poradre nikdy

neslySeli, je oralni komunikace velmi obtizna.

b) Artikulovana, oralnie¢ vyuziva zbytk sluchu a odezirani. Aktivni verbalni projev
si vyZzaduje zapamatovani kombinace&itych pohyhi mluvidel a vibraci, které jsou s®asti
vysloveni utitého slova. Pro neslysici je vicemiéralniie¢ nevyhovujicim komunikaim
prostedkem, ktery se dil predevSim proto, aby nebyli v majoritni spgiesti izolovani.
(Vagnerova, 1999)

Hlasovy projev d&chto lidi byva wkdy velmi €Zce srozumitelny, jelikoZz bez sluchové
kontroly se velmi &ce koordinuje dychani s fonaci a nedochazi k dahikulaci. Olgas
také dochazi ke Spatnému pochopeni lexikalni syréltva, dochazi k zame slov a pouziti
slov negesré. Maji velice zjednoduSenyiecovy projev. Nepouzivaji dkdy sprave
gramaticke tvary a nedodrzuji slovosled.

| u lidi s €Zkou nedoslychavosti je verbalni komunikace ztizéhiakomunikaci s &mito
lidmi je poteba, aby druhd strana respektovala jejich pravpdésreé a pomalu artikulovala
a divala se na naslouchajiciho partnendeity je ani kontakt, protoZe poskytuje &pou

vazbu a potvrzuje nam, Ze nas dotyvnima a rozumi naSemuctehi.
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Lidé se sluchovym postizenim maji problémy mzliSovani slov, ktera jsou si zvukbév
podobnd a s identifikaci slovibec. Patebuji zvySenou koncentraci pozornosti k vnimani
mluveného projevu. Odezirani neni lehkou zaleiitsielze jej vzdy praktikovat. Pohyl rt
se rychle mini aclovék jednotliva slova nesta zaznamenavat. Sluchbypostizenim lidem
chybi snadné porozumi kontextu, které je pro zdravé lidi samgmosti. Verbalni
komunikace jim tedy spiSetbe @inést nepijemné pocity, které vyvolavaji stavy nejistoty,
zda vSemu porozuh. MuZe to v nich vyvolavat Uzkost, n&fy raizné afektivni reakce. Pro
lidi se sluchovym postizenim jeil@zitou slozkou mimika a pantomimika. Oni tyto $tgz

hodre pouzivaji a tak davaji vice najevo, co @réiti a prozivaji.

Mysleni lidi se sluchovym postizenim je vice spideano na konkrétni realitu, jsou vice
vazani na skutay swt, je pro & obtizné abstrahovat, tlobecrjSi souvislosti a vztahy,

uvazovat hypoteticky. Rozvoj logickych operaci bypamalejSi a je dosazen pouze u
inteligentnich jeding. Vazanost na aktualni konkrétni skinest se projevuje i nechuti a

obtiZzemi v planovani.

Cteni textu je pro &ijednodussi nez mluveny projev, ale i zde jim \alatize v porozurni
slov. Maji problém se syntaktickym i sémantickyraZginim textu. Urji mechanickycist,
ale rekdy to je pro B nezajimavé, jelikoz nechdpou dost tbemysl. Podobné problémy
byvaji i se psanim. Hlaskovy systém psani je jimZ rznakovani. Lidé se sluchovym
postizenim ¥di, Ze @i psani @laji hodré chyby, proto patbuji, aby jim gkdo pomohl.
(Strnadova,1996)

Sluchova porucha ovlivni i socializaci postizenyich. Zvlastnosti jejich chovani jsou dané
obtizemi ve sé@leni a vys¥tleni norem chovani. ObtiZmn chapou jaké chovani je Zadouci,
co je dovoleno a co ne. Maji problém v socialneotaci, ¥Zko chipou vyznamiznych
situaci. Nkdy ani nechapou, co po nich druzight Mnohdy ne¥di, co si o jejich chovani
ostatni lidé mysliCasto také nechapou pocity, nazory a postoje druligthViaji problémy
se orientovat v mezilidskych vztazich. Coz pakZevést i k podeziravému postoji. To, Ze
nerozumi druhym lidem, @ize veést k izolaci od zdravych lidi. Komunikace jkay tak
obtizna, Ze sfleni je omezeno na néj@ZitéjSi informace. Ve #Si mie jsou social&

izolovani, ¢i odkazani na spataost stej postizenych.
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Vliv t élesného postizeni na osobnost

Velmi zavaznym faktorem je pohybové omezeni. Romfioddrove: sokestatnosti, ktera je
dana:

a)schopnosti samostatné lokomoce (osvobozuje z vaalprostor, ze zavislosti na druhych
lidech)

b)schopnosti samostatné sebeobsluhy, ktera je daparsusti pouzivat ruce (velmilgzita
pro sebeobsluhu, pro psani i pro dalSi pracovivigRt

Jsou zde i dalsi omezeni sociéalniho charak@nvek s glesnym postizenim nema takovou
moznost setkat se 8anymi lidmi, m& i mensi zkuSenostignym socialnim prosedim.
Vztahuji se kdmu i jind, obyejr¢ nizSi @ekavani. Nkdy byvad na jedné stran
podcaéiovan a na druhé stramsou jeho projevy vice tolerovany. Lidé s vysokgtaprém
postizeni nemohou byt nikdy samostatni, budou liawaszdravych lidech.

Z uvedenych drul postizeni jsou ale lidé 8lésnym postizenim nejlépe integrovani do
majoritni spolénosti. Mohou navétovat EZné Skoly a vzélavat se Bznym zmsobem.
Swvij handicap mohou mnohdy kompenzovat vybornymi Skoeinvédomostmi. Mohou
studovat ¥tSinu obo@t a dosahovat uspokojujicich @spa. Profesni role je proéncasto
velmi dileZita. Lidé se ziskanym postizenirkdy fikaji, Ze postiZzeni, které omezilo jejich
nezavislost, zrmnilo i jejich vlastnosti. Stali se k mnohynméeem citliwjSi a vnimaxjsi.

V dusledku své vlastni traumatizujici zkuSenosti ziskatl jistymi v¥cmi nadhled, a proto

se citi i celko¥ tolerantijSi. (Pavlatova, 1996)

Viditelna €lesna deformace e mit swj socialni dopad, ktery tize byt kkdy mnohem
vétsi, nez je vliv funkniho handicapu. Zgmy a odliSnosti mohou sniZzovat status
postizeného jedince a mohou tiepivé ovliviiovat jeho socialni hodnoceni i akceptaci
okolim. To pak velmi ovlisiuje vlastni sebehodnoceni postizenych lidiedevsim

v nékterych vyvojovych fazich (napv adolescenci).

Nekteti lidé mohou k lidem sitesnym postizenim mit jistégdsudky, mohou je povazovat
za Spatné, zakeé nebo celkavomezené. Bkdy se teba zaseélovek s postizenim zachova
nezadoucim zZisobem, jde spiSe o sekundarni obranou reakci nédna podagovani.

Handicap v oblastitesného vzhledu ovliwje celkové sebehodnoceni postizendbucka.

To tika i dr. V. Neumannova (postiZzena kvadruparetickawmou DMO): ,My spastici jsme

nekde Upl@ jinde nez vozkési podrazovi. Mozna jsem na tom geétrneco hir.. pro laickou

21



veejnost jde jegto vzhled. KdyzZ je holka hezka, bude hezka i pmnahod na voziku. Ale
hezkého spastika jsem jestevidtla. To, jak vypadame, vyvolava u jistésti ve‘ejnosti
predstavu, Ze jsme blb{Vagnerova, 1999, s. 133)

Clovek si tyto negativni dopady chovani spwmlesti musi Bjak kompenzovat a tato Zena si
to vynahradila intelektualnim G&ghem. Ona saméka: ,Mozna to bude znit komicky, ale
tohle byl jeden zitvodi, pro¢ jsem si vybojovala doktorat./&d uwitym druhem lidi se
davam zasadntitulovat ,pani doktorko“. Je to pro &iSok. A je to moje zbid'

Neni jenom dlezitd prezentacetla navenek, ale fpdevSim to, jak se jedinec vnima a
proziva.

Vrozeneé i ziskané postizeni se v mnohyckirsich liSi. Psychologické problémy postizenych
lidi mohou byt odliSné v zavislosti zavaznosti thiaapu, ale i k osobnostnim vlastnostem.

Kazdé postizeni ma svoje primarristedky, které pak zdginuji i dalSi sekundarni potize.

Jan (34 let, DMO): KdyZ jsme seisthovali do bezbariérovych hyttak pisla starostka a
rikala, ze potebuje ¥déet néco ode viech a divila se, Ze tam nikdo néfkala, ja jsem sem
priSla pes den, myslela jsem, Ze je to jedno, Ze vSichteteudoma..” Tak zde je nap
vidét, jaké migni ma spolénost o kvali¢ Zivota lidi s postizenim.

Na otazku, zda je spokojen Hgtupem veéejnosti, mi Jan odp@dél: , Preju si, aby jsme
stadle nemuselifgswdcovat druhé, Ze seitheme také zapojit do normalniho Zivota, Ze jsme
normalni. Stras# tezky je peswdcovat, Ze nejste blba, Zéeba studujete vysokou Skolu
nebo Ze ty lidi maji rodiny, partnersky vztahy. @ofitali s tim, Ze &bec nepracujeme,
nestudujeme, viz. chovani starostky. Pokud takdé&isedi na vysSich postech a maji takovy
obrazek, tak to je tedy smutny. Musime se rvatta jeSe povinnost. Nova generace s tim
uz asi nebude mit takovy problém jako my. Ale néatst té spolénosti nemam moc za zly,
protoze oni na to nebyli zvykli. Haflmralezi na nas samotnych. Jestli vtom nechanidity |
aby nas litovalici ne. Kdy?z lidi vidi, Ze Vy to reSite, tak oni to takypstanou-esit"
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2. Druhy postizeni

Klasifikace vad a poruch vychazirgulevsim z Iékaké diagnostiky, kterd identifikuje
organové nebo furtki nedostatky a odchylky. Medicinaitpm neni schopna mnoho
diagnostikovanych vad a poruch odstranit, a zabrid@ki vzniku postizeni u konkrétniho

jedince.

Klasifikace vad a poruch:
Podle typu:

» organoveé

o funkeni
Podle intenzity:
* lehké

* sttedni

. téZkeé

Podle piciny:

* vrozeneé

* ziskané

Tabulka¢. 1 Klasifikace picin vzniku vad a poruch (Slowik, 2007)

Exogenni (vijsi) faktory

prenatalni vSechny faktory negatienovliviujici vyvoj jedince v obdobi od
poceti do porodu, zejména vlivy:

» chemické (fisobeni jed, nekterych €Ki, drog apod.)

* nutricni (nespravna vyziva)

* biologické (virové a bakterialni infekce)

* psychické a socialni (stres, socifdatologické prosgedi)

perinatalni v8echny negativni rizikove okolnosti probihajitii gorodu nebo v
obdobi kratce po narozeni — mezidaaigjSi pati:

» mechanické poSkozeni plodu

 nedostatek kysliku (hypoxie, asfyxie)

* infekce

* jiné komplikace

vSechny realh mozné piciny vzniku vad a poruch v obdobi po
narozeni — jde o stejné negativni vlivy jako v @@&mnim obdobi,
které vSak uz {sobi na organismus jedincéimpo (nikoli skrze
organismus matky)

postnatalni
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Endogenni (vnini) faktory

genetické |« chromozomalni aberace (poskozeni chromozomalrdwyhezavislé
na ckdi¢cnych vlivech — napp Downiv syndrom)

» genové mutace &ic¢né prenosna zrna genetickych informaci: vady
mohou byt ddicné autozomakh— nag. fenylketonurie, nebo vazané
na pohlavi — nap daltonismus

» dispozice (¥tSinou @&di¢né, projevi se vSak pouzé pyskytu ugitého
spoustciho vlivu)

] e zmenéna reaktivita (zréna citlivosti jedince nadiné podgty — nag.
ostatni alergie, anafylaxe, astma)

* problémy imunity (celko¥ snizena obranyschopnost organismu)

2.1 Zastoupeni jedind s postizenim v populaci

V globalnim ngfitku dle celos¥tovych pazkumi se pedpoklada cca 11 % zastoupeni
osob s postizenim. Velmi podobné procentualni zgstoi plati i pro &Sinu stat Evropy a
Ceskou republiku. Ve $® Zije cca @l miliardy tlesrs, smyslo¥ nebo mentakn
postizenych lidi. Skutay paiet lidi nejde ale odhadnout, diky nejlidgatm zemim

S nizkou Zivotni arovni. Proto realnyded bude pravgpodobré vysSi, nez serpdpoklada.
Velmi presna je statistika diagnostikovych vrozenych veakbl@ 11 % pipadi ze vSech
narozenych é&i) a gipadi téZkého postizeni (cca 2 %ena lidské populace). (Slowik,
2007)

Jak uvadi Novosad (2000, s.16§&ské republice Zije asi 1,2 milionu zdravopostizenych
lidi, z toho je:

- 100 000 se zrakovym postizenim

- 250 000 se sluchovym postizenim

- 300 000 sdlesnym postizenim

- 150 000 se zavaznymi civilizaimi chorobami

- 300 000 s mentalnim postizenim

- 100 000 s duSevnim postizenim
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Graf¢. 1 Zastoupeni osob se zdravotnim postizen(iRv

Zastoupeni osob se zdravotnim postizenim v CR
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2.2 Klasifikace zrakovych vad

Pricinou zrakového postizeni tthe byt vada nebo porucha v kterékotigsti zrakového
ustroji — v oblasti receptoru (zevni oko), nervdvydrah spojujicich oko s mozkovym
centrem (oni nerv) nebo mo zrakového centra v mozku. Vrozené vady byvejiagicky
podmiréné, gip. zpisobené infeénim onemocénim matky v dob téhotenstvi.
V postnatalnim obdobi se krénrefrakinich vad objevuji velmicasto zakaly (zeleny-
glaukom nebo Sedy- katarakta), &dm nadory, nasledky uréaznebo intoxikace, ale také
popripact patologické zrny sitnice (nap retinopatie vyvolanéréba cukrovkou nebo
ob¢hovym onemocEnim).

Nekteré vady jsou hodnprogresivni, tudiz postupné zhorSovani zraku nghloa ztrata
zraku mohou byt prawghodobné.

organ se vyvine téé komplexrt v raném stadiu prenatélniho vyvojéilgtizné do konce 8.
tydne), to ale neplati o nervovych drahach a mogkoeentru, které se jako s@st CNS
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vyvijeji podstats déle. (Machova, 1994). Teprve v obdobi po narogendi¢ postupi uci
fixovat, sledovat pohyb, reagovat na barevigdptty, zvladat vizumotorickou koordinaci.
Vyvoj zrakovych funkci by rél byt dokoréen kolem 6. roku &ku. Pokud dojde k vyrazné
ztrag ¢i snizeni zrakovych schopnosti, hraje velkou reéedghazejici zrakova zkuSenost
ditéte, ktera nize velmi ovlivhovat dalSi vytvéeni gedstav, rozvoj orientaich schopnosti

apod.

Tabulka¢. 2 Klasifikace zrakovych vad a poruch podienych kritérii (Slowik, 2007)

klasifikace zrakovych vad

podle postizeni  zrakovydh sniZeni zrakové ostrosti

funkci « omezeni zorného pole

* poruchy barvocitu

 poruchy akomodace (refraki vady)
* poruchy zrakové adaptace

* poruchy okohybné aktivity

» poruchy hloubkového (3D) wvidi
podle stupa zrakoveéhq « slabozrakost

postizeni ¢ zbytky zraku
* nevidomost
podle doby vzniku * Vrozené
* ziskané
podle etiologie  organové (nap vadycocky nebo sitnice)

* funkéni (poruchy binokularniho vihi, nag.
tupozrakost, strabismus)

Tabulka¢. 3 Klasifikace zrakového postizeni podle WHSIowik, 2007)

1 stiedni slabozrakost

zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci: maximuensi nez 6/18 (0,30)-
minimum rovné nebo lepSi nez 6/60 (0,10), 3/10-1khdegorie zrakového
postizeni 1

2 silna slabozrakost

zrakova ostrost s nejlepsi moznou korekci: maximuensi nez 6/60 (0,10)-
minimum rovné nebo lepsi nez 3/60 (0,05), 1/10-Q0kategorie zrakoveho
postiZzeni 2

3 Swtova zdravotnické organizace (WHO)
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3 tézce slaby zrak

a) zrakova ostrost s nejlepSi moznou korekci: maxirmensi nez 3/60
(0,05) minimum rovné nebo lepsi nez 1/60 (0,02041/50, kategorie
zrakového postizeni 3

b) koncentrické zGzeni zorného pole ob@umod 20 stupi, nebo
jediného funkn¢ zdatného oka pod 45 siiip

4 praktick& nevidomost

zrakova ostrost s nejlepSi moznou korekci 1/62)0,1Y50 az sitlocit nebo
omezeni zorného pole do 5 siitgkolem centralni fixace, i kdyz centralni
ostrost neni postizena, kategorie zrakového past&e

5 Uplna nevidomost
ztrata zraku zahrnujici stavy od naprosté ztraglesitu az po zachovani
swtlocitu s chybnou sstelnou projekci, kategorie zrakového postizeni 5

2.3 Klasifikace vad sluchu

Sluchové vady a poruchy mohou byt #ameny organickym poskozenim nebo fusnkm
porusenim kterékolivasti sluchoveého ustroji. V periferdasti mize byt zasazeno ¥$i
ucho (udni boltec, zvukovod)tetini ucho (bubinek, sluchovédtky, Eustachova trubice)
nebo vnitni ucho (rovnovazné Ustroji — labyrint a hlemtiyfzv. kochlea). Vady a poruchy
centralni ¢asti pak postihuji sluchovy nerv, resp. mozkovatreewe spankovém laloku
(Wernickovo senzorické centrum sluchu a Broccovaamecké centrunieci).

Klasifikace sluchového postizeni saife dotykat skolika kritérii, kterymi jsou zejména
doba vzniku vady (poruchy), intenzita sluchové tytic také typ konkrétni vady (poruchy)
vazany zpravidla pré&na poSkozeni tité ¢asti sluchového ustroji.

Tabulka¢. 4 Klasifikace sluchového postizeni podiemych kritérii (Slowik, 2007)

Klasifikace sluchového postizeni

podle typu | prevodni vady(vady viEjSiho a stedniho ucha — jedinec Spatsiysi,
jde o kvantitativni postiZeni sluchu)

* percepéni vady (vady vnitniho ucha a CNS — jedinec Spatozumi,
jde o kvalitativni postizeni sluchu)

* smiSené vady
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podle stupd |« nedoslychavi

(intenzity) |lehce (sluchova ztrata 26-40 dB)
sluchové stredr (sluchova ztrata 41-55 dB)
ztraty stredre t¢zce (sluchova ztrata 56-70 dB)
téZce (sluchové ztrata 71-91 dB)

* neslysici

e ohluchli

podle doby |« vrozené postizeni

vzniku * ziskané postizeni(prelingvalni nebo postlingvalni sluchova ztrata)
podle * organové postizeni
etiologie « funk&ni postizenf

Prelingvalni sluchovou ztratou trpi osoby, u ktéryzniklo sluchové postizeni perinatéln
nebo zah4jenim vyvojeci v prvnich nésicich a letech Zivota.

Postlingvalni sluchova ztrata se tyka naopak osokierych doslo k nahlé nebo posttapn
vznikajici sluchové ztratpo dokoreni vyvojeteci (za hranéni vk byva ozn&ovano
obdobi mezi 4. - 6. rokemgku). V této skupid jsou tedy sluchové ztraty seniptak ckti i
dosglych, u nichz v dsledku nemoci nebo jinych traumat byla naruSenapmubst slysSet.
Pro ztratu sluchu vzniklou v obdobi vyvajei (jako horni hranice byva uvéd rékdy az

vék okolo 14 let) byva téZ pouzivan termin perilingn&luchoveé postiZzeni. (Slowik, 2007)

2.4 Klasifikace #€lesnych postizeni a zdravotnich oslabeni

Obor somatopedie se zabyva problematikou Zivatab @ poruchami hybnosti, které mohou
byt primarni (nasledekifmého posSkozeni pohybového ustroji) nebo sekundpotiyb je
omezen v dsledku jiné nemoati poruchy). Riciny télesnych postizeni sézni, zalezi také
na tom, zda jde o vady vrozené nebo ziskaierdn Zivota. U vrozeného postizeni byvaji
poruchy hybnosti spojeny rgstji s détskou mozkovou obrnou (DMO). Jejiigina se
nachazi v poSkozeni centralni nervové soustavergtainim nebo perinatalnim obdobi. Jiz
mere ¢asté jsou vrozené vyvojove vadylésné malformace, chyjici koncetiny nebo jejich
casti, roz&tpové vady atd.), které vznikajitgvazr v obdobi tzv. teratogenni kritické
periody mezi 20.- 40. tydnenshiotenstvi. (Machova, 1994)

Velmi také u &élesnych handicapdominuji Grazy (s poranim patée a michy, amputace

korcetin..) a nasledky zavaznych nemaoci.
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DalSi velké zdravotni problémy jsou vazané na §paivotny styl (jde pedevSim o vady a

deformace péate vlivem nespravného drzegla a nedostatku pohybu, poSkozeni Klippki

nadvaze atd.) Meziasté deformity pate pati skoli6za (zakiveni do strany) nebo kyfoza

lordoza (fyziologicky neurrné prohnuti v fedozadnim sgru — v oblasti k&ni a bederni

lordozy a hrudni kyfozy),ip. naopak tzv. plocha zada.

Velmi Siroka je etiologie dlouhodobych onem#ghwetrg jejich vyvoje a prognézy. Jedna

se nap. o onkologickd onemoéni, progresivni svalovou myopatii, cystickou fibudz

Tabulka¢. 5 Klasifikace &lesnych postizeni a zdravotnich oslabeni (Slowik,72

podle typu * postizeni hybnosti
* dlouhodoba onemockni
* zdravotni oslabeni
podle doby | vrozena(nag. vrozené vady lebky, rozfty lebky, rfi, ¢elisti, patra,
vzniku patee, nevyvinuti kotetin nebo jejicitasti, DMO)
* ziskana(nag. deformity patée, drazy — zlomeniny, amputace, nasledky
onemocgni — revmatismus, myopatie atd.)
podle * télesné odchylky a oslabenfvady patée, luxace kloub apod.)
etiologie * télesné vyvojové vadyvady lebky, roz&py, vady kogetin...)

* Urazy (télesna posSkozeniizné zavaznosti s dasnymi nebo trvalymi
nasledky — nap paraplegie vikledku pora#éni patée, amputace kawetin
atd.)

 nasledky nemoci(encefalitida, Zloutenky, TBC, lymské borrelidzy,
nadorova onemoeni apod.)

* détskd mozkova obrna(DMO - spastické i nespastické formy)

* dlouhodoba (chronicka) onemocmi a zdravotni oslabeni (alergie, astm
ekzematickd onemoéni, oslabeni imunity, onkologickd onemeon
epilepsie apod.)

Jelikoz rektexi lidé, s nimiz jsem &ala rozhovory, byli osoby s postizeninitské mozkové

obrny, dtské obrny a roztrouSené sklerézy, rozhodla jsemérato nemocem &novat \&tSi

pozornost.
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Détska mozkova obrna

Pati do skupiny cerebralnich pohybovych poruch — obfmnika @ed narozenim, ip
narozeni nebo kratce i po narozeni nebo v §éad wku diky traumatickym Uramn
mozku, mozkovym z&miam, nadoém mozku, degenerativnimu onemégh centralni
nervové soustavy apod.

Lze je rozdlit do tii vyrazovych forem, které seasto objevuji jako formy smiSené:
spasticita, atetdéza, ataxie. Obecnym znakem je rat#ini svalové nafti a naruSena
koordinace pohybovychégh. Pri spastickéformé détské mozkové obrny je svalové rép
zvySené (hypertonie). Je naruSena vzajemna sowad mezi naptim a uvolrnim.

Svalstvo je ztuhlé a existuje zvySend reflexni pobwost.

Mezi znaky pat:

e omezena motoricka schopnost pohybu

stereotypni pohybové vzory

strnulé drzeniéta

naruSenda rovnovaha

obtiZe v jemné motorice

Pro atetdzu je typické stidavé svalové nai. PoSkozeni zde spiwa v extrapyramidovém
systému. V klidu je svalové n&p nizké. Nahlé impulzy vedou k pohybu Retin. Casto je i
mimika postiZzena mimovolnimi grimasami.

Pfiznané rysy jsou:

* ztizena kontrola hlavy, coz zabrge ditem @i vzpiimovani

obtiZze pi pfijimani potravy a p artikulaci

omezena kontrola rovnovahy

chize jen pi leh¢ich formach a je mozna teprve peépd

témet vzdy v pozdjSim wku ortopedickeé vady

Ataxie se zase tyka postizeni moke, projevuje se hypotonii (snizenym svalovym
napitim). Vyznauje se nedostatkem schopnosti pr@t@flené pohyby. Cize je nejista, ib
provadni pohyhi jemné motoriky nastupuje silnies.

Znaky jsou:

* nedostatky v koordinaci pohgb
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* podstatné poruchy rovnovahy
e omezena jemna motorika

* fe¢ ndpadna dysartrii

* chize wtSinou mozna

« ortopedickeé vady v pozgEim wku

Pri détské mozkové obknmohou byt postizeny vSechnyyii koncéetiny (kvadruparéza,
kvadruplegie), dolni karetiny (paraparéza, paraplegie) nebo polovigla {(hemiparéza,

hemiplegie). (K¥tonova- Svecova, 2004)

Kvadruparéza/plegie— je postizeno celé€lb, hlava, trup a vSechrityti koncetiny. Trup je
ohnuty dozadu vigsledku zvySeného svalového gtppaze pevazré ohnuté, v postaveni
pronace, tj. ruka je jednostrahnat@ena. Ruce jsou Faty v pist. Nohy jsou v nataZeni
nebo ohnuti, vnihi rotace nohou, chybné postaveni nohou.

Mezi znaky pat:

« diky zvySenému svalovému tonu existuje mala mstzdostat se do vysSi polohy

* je velmi postiZzena jemna a hruba motorika

* vZdy jsou pitomné ortopedické vady

Paraparézal/plegie— zpravidla jsou postizeny dolni kaatiny. Nohy: flexe kyli a kolen,
nohy ve vnitni rotaci, chybné drzeni nohou.

Znaky jsou:

* vzprimeni se do vySSich pozic jétsinou mozné

* volna chize nebo chize s pormickami se rozviji poziji, ale je¢asto mozna

* témet vzdy ortopedické vady v pozg@im wku

Hemiparéza/plegie — je postizena polovina¢la. Horni koretiny jsou ¥tSinou vice
poSkozeny jak dolni. Paze v abdukci (pohybda) tnebo addukci (pohyb Klt), flexe lokte
a ruky, ruka v pronaci. Nohy: viiti rotacegasto vzor v natazeni, chybné drzeni nohou.
Znaky:

* pohyby prsi — jemna motorikagasto neni mozna

* ¢innost oldma rukama saiasré ¢asto neni mozna nebo je ztizena

* volna chize je mozna
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* ¢asto je naruSena rovnovaha

« asté ortopedické vady v pagsim wku (Kvétoriova- Svecova, 2004)

Détska mozkova obrna se neda wWiéMuze se pomoci by dosahnout zlepSeni podminek
a zivotnich moznosti die, coz ¥tSinou Fiznivé ovliviiuje kvalitu jeho Zivota. Lékaké
pokroky poslednich let a hlagmpokroky v |€b¢ postizenych s touto nemoci vedly k tomu,
Ze dnes jiz mnozi 2¢h, ktdi byli véas a sprawhléceni, mohou vést tééh normalni zivot.
BohuZel ani dnes jeSineexistuje gjaka standardni &ba, kterd by byla u vSech pacignt
dostaténé Gcinna. Léka, ktery I&i pacienta, je vicemérzavisly naradk specializovanych
odborniki, s jejichz pomoci nejprve spravmirci a stanovi individualni poruchy a pak jim
prizpusobi cely terapeuticky program. debny plan niZze zahrnovat: Iéky pro déu
epilepsie, Iéky uvalujici spastické svaly, dlahy pro svalovou nerovimy&perani l&bu,
mechanické pofitky, rehabilitace, specialni giga vychovu.

Obecr plati, Zze¢im diive je komplexni l&ba zahdjena, timétSi ma di¢ Sanci pekonat
vyvojovou poruchu nebo se nduzvliadat fizné dkoly alternativnimi Zsoby. Pouziva se
fada rehabilitenich metodik. NejlepSi vysledky jsou dosazefiyzphajeni do 6 &siail veéku

ditéte. Za&ina se ob¥ejné s reflexnim plazenim (tzv. Vojtova metoda). (Vagva, 1999)

Détska obrna

Latinsky poliomyelitis anterior acuta. Jde o &#imé onemocini mozku a michy postihujici
piedevSim ¢ti, ale i mladSi dospé jedince. Vyskytovalo serpvazrit ve wtSichéi menSich
epidemiich Bhem letnich résial. U nas a v zahratii onemocsly tisice diti a adolescent
zejména v letech 1948 a 1953, posledni velky vyskytas byl na j& 1957. Poté diky
zavedeni povinného ¢kovani nejprve Salkovou a pagd Sabinovou vakcinou se zde
v poslednich 35 letech stouto zdvaZznou chorobbwungisetkavame. AvSakiad cizich

zemi, kde nenidkovani povinné, nemoc stale existuje.

Pricinou je polio virus, ktery p&tmezi enteroviry. K infekci dochazi zazivacim teak.
Onemocsni probiha ve dvou fazich. Po 5-10 dnech gowhlehkych cliipkovych giznaki
se znovu objevuji teploty, bolesti hlavy, tuhnuije & celkova bolest. UétSiny pacieni
probihne nemoc v této podébOvSem u #kterych se Bhem nasledujicich hodin az idn
rozvinou i obrny @iznych sval. NejhorSi variantou je, dojde-li k ochrnuti dychddc svai.
Takovy pacient musi byt na dlouhodobé piodg ventilaci, jinak hrozi smrt. &sch je vzdy
horsi, gedchazela-li infekci gaka wtsi €lesnd nebo dusevni 2at DalSi ptibeh je jiz zcela

32



individualni, u rkterych dojde k uplné upravfunkce postizenych suvglu jinych mize
zastat chaba obrnaskterych sval, ale i trvala obrna v3ech kégtin, bez moznosti ¢ize.

V akutni fazi se I& ptiznaky (nap. podpora dychaniippostizeni dychacich svgl Asi po
6 tydnech kowi akutni nakaZzlivd faze nemoci, stav se stabilizajge mozné zdt

s intenzivni rehabilitaci. Ta ovSem neni snadngmezhledem k &ku ckti, ale i k tomu, Ze
obrny jsou provazeny velmi bolestivymiegkovitymi stahy (spasmy) postizenych sual
NejlepSi prevence je ¢kovani, které je u nas povinné a jeiazeno do zakladniho
oc¢kovaciho kalend&. Deti se @kuji od 10 tydri do 18. ndsice ¥ku. Freatkovani probiha

ve wku 14,5 nisice az do 30. asice?

RoztrouSena skler6za

RoztrouSena skler6za je oneméah centralnino nervového systému, ktery jetévo
nervovymi tkagmi mozku a michy. Jejifffina neni znama, takze ji nelzéedchazet, a
dosud nebyl nalezen Iék, ktery by byl schopen zzaktavit postup choroby. Objevuje se
negastji mezi 20. - 40. rokem Zivota. Pet pacieni, ktei na ni v poslednich letech

zenteli, se stale sniZuje.

Priciny roztrouSené sklerdzy

Myelin je tukova substance, ktera obaluje, chramyAvuje nervova vlakna, ktera bez této
izolace¢asem odumiraji. #iProztrouSené skler6ze se vytef v centralni nervové soustav
roztrouSena zatliva loziska. Tato loZiska majiiznou velikost a jsou rozeseta v bilé héot
mozku a michy. Dochazi v nich k rozpadu myelinovicithev. Imunitni systém povaZzuje
myelin za organismus cizi, Skodlivy achijej. Jakmile je myelinovd pochva zZena
chorobnym procesem, je zpomalen nebo zcelarugen penos nervovych vzruéh

v centralni nervové soustav

Jde tedy o autoimunitni onemao — imunitni systém napada vlastni tk&mganismu. Na
spuséni tohoto utoku se podili mnohéznych faktot, nag. genetické dispozice, Zivotni
prostedi a dalSigasto neznaméinitelé. V piipact tedy roztrouSené sklerdzy jsou cilem
utoku myelinové pochvy nervovych viaken.

Z dosavadnich studii vyplyva, Ze se tato chorobakytyje hlavé ve stednich a
chladrgjSich zemdpisnych &ikach. Postihuje Zeny dvakré&bstji nez muze. Pokud je
v rodirg ¢len s timto onemoemim, jeho blizci fbuzni nesou riziko 1:100 az 1:50, Ze se

* http: //www.medicina.cz/
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touto chorobou, je mozrigci, Ze geneticka vybava neni jedinym faktorem\awdjici rozvoj

této nemoci.

Poprvé byla popsana jako samostatné onesmacmr. 1860, kdy byl zarowe objeven
myelin. Léta byla tato nemoc pokladdana v podsiat smrtelnou, protoZze nebyly znamy
acinné 1éky.

Az v prvni polovirg dvacatého stoleti umoznil pokrok v imunologii anggce relativa
cileny vyzkum. V polovia osmdesatych let byla mezi vy&staci metody zavedena
magnetick& rezonance, kter4d dokaze zobrazit i Kezisv devadesatych letech byly
dokorteny rekteré vyzkumy, které prokazaly schopnostkterych I€Ki zpomalovat pibéh

této nemoci.

RoztrouSena sklerézatude probihat velmitznorod. U nekterych pacient se projevuje
pomerné mirnymi relapsy (zhorSenitignaki) s dlouhymi mezidobimi bez jakychkoli
piiznalé (remise), u jinych zanechavaji zavazna vzplamhoocrni trvalé nasledky, ale k
dalSimu zhorSeni stavu nedochazi. A koeu nekterych postizenych se od prvniho
zachvatu projevuje trvalé zhorSovani, které vetl@gi stednim w¥ku k trvalému upoutéani na
laZzko a k inkontinenci. Jen velmi maly ¢& postizenych dospiva k invaligifiz bechem
prvniho roku onemocemi. U rekterych pacient dojde k jedné atace a poté se nemoc
neprojevi i ®kolik desitek let. V kazdémipads plati, Ze i kdyZz je tato nemoc zatim
nevyl&itelnd, lze ji minimalg v patateinich stadiich Iéky dae kontrolovat.

NejcasgjSimi priznaky jsou mravateni a snizeni citlivosti, zvlaStv rukou a nohach, a
poruchy koordinace a poh§bnebo snizena pohyblivost. DalSimiiznaky mohou byt
poruchy vidni, Spatna vyslovnost a zadrhavani,&@iniho nervu, neustala unava atd. Tyto
obtiZze mohou trvatizné dlouhou dobu, &kolik tydnt i mésiai. MuzZe dojit i k epileptickym
zachvatm, k nahlému ochrnutifipominajicimu mrtvici, nebo Upadku dusSevnich sclosin

— poruchy mysleni, logického uvazovani a paam

Priznaky roztrouSené sklerdzy seéliddo i skupin - primarni jsou gimym disledkem
poSkozeni myelinu a&Sina se da uspre kontrolovat vhodnou Iébou, rehabilitaci a jinymi
lé¢ebnymi metodamiSekundarnjsou komplikace zgsobené primarnimi symptomy. Nap
dysfunkce moového ngchyfe mize vést k zaftu maiovych cest; fi paralyze hrozi

proleZzeniny; zvySena Unava a poruchy koordinaceylandsti vyvolavaji neobvyklou a
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nadnérnou zakz svali, coz mize posléze vést k jejich deformaciochabnutifidnuti kosti
zvySuje riziko zlomenin atd. A kotiee terciarni jsou spoléenské, pracovni a psychologické
komplikace primarnich a sekundarnichizpaki. Pokud je pacient n&pneschopen dize,
propada depresi a ztraci ¢hdo Zivota. OvSem prévdeprese pét do vSechii skupin
piiznali, protoZze se zda, Ze ji u této choroby rnisgbuje jen ¥domi vazné nemoci, ale i

n&jaké dalsi, zatim neznamé, nemoci vlastni mechamism

® http: /lwww.ereska.cz/

35



3. Rehabilitace osob se zdravotnim postizenim

Rehabilitace (lat. habilis = schopny, re = znovuapani) [Fedstavuje procesy
znovuuschopovani i nerozvinuti, ztr&t nebo poskozeni &itych schopnosticloveéka
(Jesensky, 1995, s. 24).

Pojem rehabilitace se objevuje v Evéapd druhé sétové valky a rozvinul se ve vy&ych
zemich jako politicky postoj statu k osobam se valigim postizenim. Je zakotven v mnoha
nadnarodnich deklaracich a dohodéach, jejichz sikgratje i naSe republika.

Moderni pojeti rehabilitace jako celospmaského systému kladérdz na integraci osob se
zdravotnim postizenim, aby doséhly co nejvysSi rdogamostatnosti a na jejich aktivni
Gcast na vlastni rehabilitaci. Toto pojeti je obsazendokumentech a dopawnich
mezinarodnich organizaci, zejména GSWHO a Rady Evropy i v usneseni viadyR.
Podle WHO je rehabilitace obnova nezavislého ahgdaotného desného a duSevniho
Zivota osob po Urazu, nemoci nebo zrairtrvalych nasledk nemoci nebo Grazu pro Zivot
a pracicloveka. K dosazeni tohoto cile vyuzivtyi zakladnich progedki, a to je I€éebna
rehabilitace ve zdravotnictvi, socialni rehabilgaaehabilitace pedagogicko-vychovna a

pracovni. (Votava, 2003)

3.1 L&ebna rehabilitace

Lécebna rehabilitacefpdstavuje pedevSim postupy a procesy navazujici ri@né (nebo
prolinajici se s k&enim). Jejim cilem je provédlécbu, tedy odstigovat nasledky nemoci
urazu. Léebna rehabilitace zajigje predevsim zlepSeni futkiho stavu, tj. zmirovanici
odstraiovani poruchy ¢i disability. Sowdasti je 1 odstovani handicajp to vSak
nezabezpalje uz jenom l&bna rehabilitace, ale podili se n&mncela komprehensivni
rehabilitace, tj. také slozky sociélni rehabilitageedagogické rehabilitace a pracovni
rehabilitace.

Lécebna rehabilitace je viii¢ rozvrstvena k nosologickym skupinam nemoci a tozsa
somatickeho poskozeni. Nejlépe je vyuzivana propiski osob sétesnym postizenim. Lidé

s €lesnym postiZzenim trpi poruchami pohybového apaatuotoriky.

® Organizace spojenych nafoDSN), mezinarodni organizace, jejiniigny jsou ténst vSechny staty sta
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RozliSujeme Iéebnou rehabilitaci vertikalni, kdy se diky LR — gitedkim podai obnovit
puvodni stav organismu a nemocny se vraci do praboviprocesu. Dale rozliSujeme
lé¢ebnou rehabilitaci horizontélni, kdy posSkozeni ml§y charakter (chronicky) atipasi
SirSi okruh dsledki (disaptibility, handicapy..). (Jesensky, 1995)

3.1.1 Prostedky I&ebné rehabilitace

témto prostedkim pati:
|é¢ebné &lesna vychova, rehabilitai a relaxani cviceni

lé¢ba praci (ergoterapie)

K
a
b
C. psychoterapie a psychorehabilitace
d fyziatrie, I&ebné vyuzivani fyzikalnich energii
e arteterapie

f. dietoterapie

logopedicka terapie

Q@

V lé¢ebné &lesné vychow jde predevsim o cvieni provadné pod vedenim fyzioterapeuta:

a) o vylacéni svalového tonusu a celkoveé zlepSeni kondicde@seni svalové sily dle
provedeného svalového testujigpby i odstupovani svalové zéfe vytvai celé cvéebni
systémy podle druhu i stuppoSkozeni svalové funkce

b) o zlepSeni svalové koordinace (upatané zvlast u pacieni po zagtech mozku,
po operacich mozkovych nadoru roztrousenych skleréz. &gbna &élesna vychova five
prerist i do sportovnich nezavodniciinnosti, kde je motivace k pohybu podporovana

fizenou souizivosti.

Lécba praci (ergoterapie)igdevSim rozviji pracovni schopnosti. Dochazi Kzatani
organismu a diky i Zdenovani pouzivaniiznych ponicek dochazi k upravyzického, ale

i psychického stavu. Zpatku se jedna o sebeobsluz&i@nosti, pozdji se k nim radi
¢innosti tizného charakteru.

Psychoterapie a psychorehabilitace je rozsahlasbldéohatym teoretickym zazemim.
Razné psychologické prasidky jsou vyuzivany od vyrovnani se s onentoom
k celkovému vyla#ni psychické kondice.

Fyziatrie — I€eni pomoci fyzikalnich energii pracuje:

a) supravenym elektrickym proudem gt8iné jako se stimulatorem nervosvalové

aktivity
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b) teplem podacujicim krevni obh a gemeénu latkovou v tkanich. Pouziva se jednak
v podol salavé a jednak v podékkontaktni. Pomahaipzmimovani pocit bolesti. Jiz
mére se pouZziva chlad pro snizovani lokalni bolestivosbo f#i sniZzovani spasticity

C) magnetoterapie vyuziva magnetické energie

Fyziatrie je¢asto dopiovana balneologickymigsobenim. DalSim dojkem jsou masaZze.
Arteterapie — pouziva wtecké prostedky (vytvarné, hudebni, slovesné i pohybové aivi
k realizaci I€éebnych cili. Prispiva k uvolgni tenzi, rozviji kreativitu a navozuje psychickou
pohodu.

Dietoterapie — pouziva prastlky Seticiho, podporujiciho a racionalniho stravovani.
Logopedicka terapie — tato terapie slouzi lidemomsiphami fe¢ovych mechanisin
(diagnézy nap dysartrie, rhinolélie, apraxie), tak s poruchawgnitivnich a fatickych

(dorozumivacich) funkci (diagnozy rfapfazie, demence). (Jesensky,1995)

Pani Subrtova (76 let, DO)My paad jezdime do Janskych Lazni, abychom se meitli 1é
Pokud se neléme, tak se horSime. Ja jsem ve stavu, kdgKeavpostizeni. T8 se hoda
horSime. Dive jste udlala teba 5 krok a te/’ udlame jenom 2 kroky. Musitéquevsim
pro sebe udat to, Ze musite aiit. Ja taky doma cvim, mam tady takovou postel, na

kterou si vzdy lehnu a 20 minut déravi¢im.”

3.2 Socialni rehabilitace

,Socialni rehabilitace je proces,fipnéemz osoba se zdravotnim postizenim dosahuje
maximalni moZné samostatnosti a &i@’nosti za delem dosazeni nejvySSiho stéipn

socialni integracé (Votava, 2003, s. 70)

Cilem je tedy rozvijet schopnosti postizenathavéka v riznych spoléenskych situacich
tak, aby byly uspokojeny jeho feby a prava i co nejiSi (tast na spolkenském Zivat.
Variabilita obsahu i rozsahu socialni rehabilitgeepontrné velka. Lze o ni soudit na
zaklad tridéni poruch, disaptibilit a handicap U disaptibilit jde o tyto kategorie:
neschopnosti v chovani, komunikaci, osobnéi,péokomotorice, &esné disponovanosti,
zvladani situaci, kvalifikaci atd.

U handicap jde zase o tyto kategorie: orientace, fyzicka westdst, pohyb, zagstnani,

spole&enské zélereni, ekonomické zajighi atd. (Jesensky, 1995)
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Socialni rehabilitace je podndima procesem vzajemné interakce postizendbecka a
spol&enského prosedi. Vyznam socialni rehabilitace je trojjediny: nianitarni,

ekonomicky i socialni.

Dle Votavy (2003) je nutno socialni integraci cagjako snahu o to, aby vSechny osoby se
zdravotnim postizenim bylyfifimany jako sotast spolénosti. Velmi dilezita a za zakladni
spol&enskou jednotku je povaZovana rodina, a proto jenasnnym cilem podporovat
rodinu a vnitrorodinné vztahy, a tdgaevsim v rodi& kde se narodilo ditse zdravotnim
postizenim, nebo jejizlen se postizenim stane. Vyznamny program socialmbilitace je
rana pée, kterd je zawtena pedevSim na rodiny postizenyckitdjiz od narozeni. DalSi
dilezitou oblasti integrace je vyttgt pro osoby se zdravotnim postizenintedpoklady

k navazovani partnerskych vztah zakladani rodiny. Kazdy si vybira sam, s kynogadeé
miry chce navazat spdélenské vztahy. Pro ékteré je dlezita (&ast na programech
organizaci zdravotnpostizenych, jinym to zase nevyhovuje a davigtpost spokenskym
stykim v mist bydliS€, na pracovisti, v zdjmovyckki nédbozenskych spairostech.
Velkym predpokladem pro integraci je wtévani a vychova Siroké ¥gnosti k tomu, aby
osoby se zdravotnim postiZenitijipnala, chapala jejich pt#by a ocgovala jejich snahu se
integrovat. Nepostizenglovéek by mél byt v piipads pofreby [Fipraven postizenému
pomoci. Na druhé stréne zase ale takéatbzité, aby lidé s postizenim dokazali se svym
okolim komunikovat a vysitlit, v ¢em jim mohou ostatni pomoci vipact poteby.

Veiejné sdlovaci prostedky by nely prokazovat vtomto sénu zn&né Usili. Pray
objektivni a gtizlivé informace o Zivat osob se zdravotnim postiZzenim nejlépspivayji

k vzajemnému pochopeni a kgravenosti SirSi M@jnosti na jedné stranposkytnout dle
potreby pomoc, na druhé starvici nim vytvéet trvalé spoléenskéci citové vazby.
Samostatnost a sédtanost spoiva predevsim ve schopnosti lidi s postizenim rozhodovat
vlastnim Zivo¥, dosahovat zvolenych il

Osoby se zdravotnim postizenim maji byt schopnétigiat sva prava, napbvat své
potreby a prosazovat své zamy. Ktomu je ale Zabdtdostupnost vSechuilézitych
informaci. Souasti socialni rehabilitace je poradenstviinternet, kde nalézt informace
slouzici cilew k vyhledani patebnych informaci.

To, zda budelovek s postizenim po nacviku &iprybaveni vSemi politkami skuténg
sokestainy ve svém bydlisti, je zavislégevsim na stupni postizenti BZSim postiZzenim
je prostedkem socialni rehabilitace sluzba osobni asistefeeslouzi jako prostdek

k dosaZeni saistatnosti, jelikoZz o konkrétnim vyuZziti sluzeb osobsistence rozhoduje sam
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postizeny. To samé plati o sshetnosti @ pohybu a cestovani, kde nacvik a vybaveni
pomickami je doplgn znalosti o dostupnych kggnych prostedcich a specifickych sluzbach

pro osoby s postizenim.

Ceska republika ifijala v roce 1993, podoknjako ostatniclenské staty OSN, Standardni
pravidla pro vyrovnani iflezitosti pro osoby se zdravotnim postiZzenim. Etavnejsou
zavazna, ale znamenaji vyznamny moralni a politidgazekilenskych stdt OSN gijmout
vlastni opateni pro vyrovnaniiilezitosti. V roce 1993 bylipgat "Narodni plan opaéni pro

T

snizeni negativnich tdledii zdravotniho postizeni“. Tento program se snaZie vic
podporovat aktivitu zdravotrpostizenycH.

Jedna se o kompenzaéch znevyhod#éni, které postizeni ve srovnani se zdravou populaci
pocituji, tj. handicap. U socialni rehabilitace jde v tomto smyslu o fieai castky, které
kompenzuji to, Ze lidé s postizenim maji omezengnosti vydlavat penize a Ze jejich
Zivot klade zvySené naroky na finance. Vyrovnatiliepitosti musi zahrnovatgdpoklady
pro ziské&ni vzélani & uz v radmci integrace whnych Skolach, nebo ve Skolach specialnich.
Pfi zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim je vyrovipéitezitosti dano poplatky,
které zamistnavatel ziskaip vytvoreni mista pro osobu &kym zdravotnim postizenim.
Dale se to tyka zvyhodnim osob se zdravotnim postizenimi pestovani viejnymi
dopravnimi progedky. Na parkovistich fizeme vidt také vyhrazend mista pro lidi
s postizenim. Bktera kulturni z&zeni jsou pistupna pro osoby se zdravotnim postizenim a
umoziuji zakoupeni vstupenek za zléwmé vstupné. Vyrovnaniifezitosti se tyka take
organizovaného sportu osob se zdravotnim postiZzemrgkneg&nich a rekondinich pobyi,

dotovanych publikaci s problematikou osob se zutrdwn postizenim.

Podle Votavy (2003) se socialni rehabilitace dtéjmiry pekryva se systémem soc. sluzeb,
které jsoufizeny Ministerstvem prace a socialnickcivCR. Jsou hlavé zamgteny na
ochranu tzv. zranitelnych skupin obyvatel, k nimfork osob s&kym zdravotnim
postizenim pdt i lidé std&i, drogow zavisli atd.

Zrejme nejwtsi cast socialnich sluzeb je uskéiievana v Gstavech socialnigeé Ty jsou
krom senioii zaneieny také na skupiny osob se zdravotnim postizensowarozdlené dle
typu postizeni a &u. Viadk Gstawi Ziji osoby s kombinovanym postizenim nebo lidé

s w7

socialre netrénovani, ki@ si netroufaji Zit samostatny Zivot. DalSimle¥itym programem

" http: /lwww.nrzp.cz/
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socialni pée je p€ovatelska sluzba, ktera zajige zakladni ukony (nakup, donaskyedb,
pomoc s hygienou atd.)

Velmi vyznamnym programem sociélniceéje takeé jiz zmiované poradenstvi (socialni,
pravni, psychologickeé..). Poradenstvi v oblasti genz&nich ponticek, které jsou sa@asti
socialni rehabilitace, provéd casgji ergoterapeuti v ramci systémucébné rehabilitace.
Zde mizeme vidt, Ze se jednotlivé oblasti ucelené rehabilitagledy prekryvaji. Obdobné
je to i u vyuky znakového jazyka u neslySicich ailRwva pisma i samostatného pohybu u
nevidomych lze chapat jako specialni &adani, tedy sotast pedagogické rehabilitace, i
kdyz byva uvadna jako sodast rehabilitace socialni, protoze u ddgph obvykle probiha

mimo Skolni program.

Olina (40 let, ¢Zce slaby zrak) & svoje bariéry v zderéni se do spolmosti: ,Drive jsem
se opravdu bala na cokoli zeptat, kdyz se mi atedib prvni di¢ ve 22 letech a druhé dit
v 26 letech, musela jsem se hédasto na éco ptat. Hodd jsem nejdiv chodila s dtma
po doktorech. Po narozeni prvnihoeatdt musinmvict, Ze jsem byla hodnvystresovana.
Vytirat afi borovou vodoug¢istit ouska, pro jistotu jsem jimcwka cistila 3 x za den. Nikdy
jsem si netroufla sthat nehty.Cist se natily hodre rychle, se synem to bylo m#&o ©73i,
protoZe je dyslektik. HorSkdy bylo, kdyZ se Vam zranidlitak ho oSeit bylo t¢Zky. Fed
barakem mam park, rychle jsem se seznamila s mamanktak jsme jezdily s &&rkama.

Ja vSe beru s humorem, jinak bych se z toho zld&zni

3.2.1 Proces socialni rehabilitace u osob s postizm se ziskanou vadou

Dle Jesenského (1995) jde o vyvojovou fazi v Zduvdbveka, ke které dochazi po poskozeni
normalni kvality Zivota.

Faze naruSeného vyvoje vznik4 poSkozenim normakitik Zivota. To se projevi vznikem
handicapu, feruSenim normalniho vyvoje osobnosti a vyvoje dizeiee a enkulturace i
vznikem specifickych paéeb. Je aktualni &&ni a nasazeni prostka rehabilitace.

NaruSeny vyvoj mizeme rozdlit do dvoucasti: faze akutni a faze postakutni.

V akutni fazi se rozviji proces vyrovnavani se sdigapem. Projevuje se tagstavbou
schopnosti, hodnot a vlastnoglibvéka. Zpravidla nenélovek s postizenim schopen docilit
téchto znén samostath Mira samostatnosti a seberealizacgrzanatstat az ke konci faze.
Tu mu v této fazi poskytuje hlavécebna a socialni rehabilitace.

Postakutni faze naruSeného vyvoje navazuje berpdmstna fazi akutni, ficemz se jiz

predtimfadou prvk navzajem prolinaly. Rozviji se v ni reintegrageenkulturace, ktera se
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projevuje upeiiovanim a dalSim rozvojem vlastnosti a schopnosstijgného, usilim o
sokestatnost a praceschopnost. V této fazi se obnovujeredjenajoritni kulturu. Obnovuje
se pocit Zivotni spokojenosti a relativni Zivotohpdy.

Faze permanentniho, potenciorélohroZzeného vyvoje Zana, kdyzclovek s postizenim
zatal zit klidnym vyrovnanym Zivotem, je ve stavu Aivopohody, kdyZ je postizeny také
integrovan jako osobnostfipadre i jako ¢len majoritni spolénosti. Dale probiha proces
jako socializace — enkulturace i osobniho rozvdjevalé poskozeni sice #pobuje, Ze
prabéh tchto proces je ve srovnani se zdravymi lidmi pikud specificky a jejich rozsah
nekdy zUzeny, ale spalensky pijatelny. Rozsah specifickych geb se snizil. Porucha
zdravi vymizela nebo je minimalizovdna a navenekése&i neprojevuje. BZzné problémy
Zivota jecloveék s postizenim schopéasit sam.

V piipact zaezi (zivotni udalosti, jako jsou: odchod partnerarata zanistnani,
onemocgni, st&i..) miZze znova nastat situace (kdy se&tapvySi specificky rozsah peb),
kterd poSkodi normdlni kvalitu Zivota. Dochazi &ides/¢ handicafi. Poté se stava
aktudlrgjsi vregjSi pomoc. Ktomu jsou napomocny piestky socialni, pedagogické,

pracovnici [écebné rehabilitace.

Tomas (36 let, RS: ,Onemocal jsem, kdyZ mi bylo 24 let, éinjsem s pitelkyni dva
obchody s drogérii, jeden obchod s kavarnou, culgdr jedny potraviny a Zil jsem docela
naplno, 16 hodin dernv praci, soboty a nete. Ta nemoc to t& pribrzdila. Diky tomu
jsem si srovnal ty hodnoty. Mamcite lepSi gredpoklady se s timgjak probit nez tady ty
ostatni pacienti. RoztrouSenou sklerozu mam od ¥4998, pak se mnouwifelkyre Zila
dalSich 8 let. Piznaky se postupgnzhorSovaly, pestal jsem chodit. &tal jsem doma
v plinach. Pitelkyre m¢ opustila a bylo to dost hrozny. Velkou oporoucrarié dolg byla
rodina, moje matka. V r. 2005 jsem uz jenom lepesteli, ndl jsem 49 kg, & mam 66 kg.
Neco mam voperovano daibha a do michy mi vedou jisté 1éky, které mvedly zpt do
Zivota. V r. 2006 jsem sefiplasil na Skolu a letos buduekht statnice. V rdmci socialni
prace mi ted’ nabidli praci v nemocnici na Karlewanesti, abych pomahal lidem shén

kompenzéni pomicky.”

8 roztrousena skleréza (RS)
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3.2.2 Proces socialni rehabilitace u zdravo&postizenych od narozeni

Jak uvadi Jesensky (1995), pro rehalgtitasituaci lidi s postizenim od narozeni, je
charakteristické, Ze naruSeni kvality Zivota nenyéazny jednorazovy charakter. Proces
rehabilitace se odviji jako latentni ohroZeni Kyafivota, ke kterému veési nebo mensi
mite dochéazi v witych situacich, které (sobi jako soubory faktarvyvolavajicich ¢tsi
zagz, wtsSi znenu kvality Zivota. Tyto situace mohourguistavovat fechody z jedné
instituce do druhé (ndépspecialni Skola s internatem a odchod z domoehp jakoireSeni
nara:né Zivotni situace (ndpvyhledavani Zivotniho partnera).

Z toho vyplyva, Ze Zivot postizenéhdepstavuje $tdani obdobi ohroZeni a obdobi remis.
Tomu také odpovida fibéh rehabilitace, kterd ma podobuidani akutnich fazi ohrozeni
s fazemi postakutnimi a s fazemi pouhého potentiénzghrozeného vyvoje. mto fazim
také odpovida i #idani fiznych stupii dezintegrace, reintegrace kZmé integrace,
resocializace i&ného vyvoje socializace atd. Napomocné byt apely byt prostedky

rehabilitace léebné, socialni, pedagogické nebo pracovni.

Zaneta (25 let, nevidoma)Vyrovnavala jsem se docela debjelikoZ rda mama z#azovola
mezi vidici lidi, coz bylo fajn. Tyt od malicka byly zvykly @vodit. Nikdy to nebylo tak,
jakoze ona nevidi, tak tam nigge. Jsou ale uiité okamziky, kdybych elé vidét, tFeba na
tu orientaci nebo kdyz/pchazim tu silnici, tak si takikam, jeziS ty auta tam tak stra@Sn
jezdi. Kdybych viéla, tak bych pekehla, a nemusela bych takhdéekat dlouhou dobu, nez

me lidi prevedou.
3.2.3 Cile socialni rehabilitace

 zajiS&ni ekonomickych jistot
* podpora samostatného bydleni
» zajmové&tinnosti, rozvoj volndasovych aktivit podporovanych organizacemi ggmnych

na zdravoti postizené osoby

Jde pedevSim o zaji8hi ekonomickych jistot pro osoby se zdravotnim pestim. Je
moznoftici, Ze zZivot lidi s postizenim je vipnéru drazsi nez prélovéka bez postizeni.
Existuje mnoho divodi. Nekteré gFistroje a vybaveni, které jsou pro jiného spiSe noef
nebo ugitym luxusem, jsou pronutnosti k tomu, aby mohli vést plnohodnotny, \akiti

Zivot: auto, peitac, mobilni telefon. Mnohdy obtiZncestuji véejnou dopravou a k tomu
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tteba lidé sdlesnym postizenim pitgbuji sluzby osobni asistence, coz je ptdaké velice
nakladné. Dle Votavy (2003) Izegstorici, Ze osoby se zdravotnim postizenimiipatezi
osoby s nizSim majetkem a nizSimi celkovymi zdmjijma, nez jaky je pimér celé
populace. Statem poskytované davky jim zajiSzakladni paeby. Chce-li se mlad§lovek

se zdravotnim postizenim osamostatnit za situadg,nka podporu nejblizsiho okoli, tak
obvykle mu tyto zdroje nestha je nucen nadale Zit s rodingilza podpory rodiny. Jednim
z dalSich tedy dil je podpora samostatného bydleni, bezbariérové sgtale v minulosti
zataly sta¥t az v 80. letech, do té doby mnoho postizenydhZiid v Ustavech nebo museli
prikrocit k individualni Upra¥ bytu, coZ bylo ale obvykle dosti n&re. DalSi sotasti
rehabilitace je rozvoj zajmow@nnosti. Programy volnéhdasu, krom sportu také zgjmove
¢innosti, fzné vytvarné techniky atuzné ri&ni prace, amatérské divadlo atd. DalSim
dulezitym programem alanskych sdruzeni je vyti&t spolénost lidi, jimz vyplyvaji

z podobného postizenkkteré spoléné zajmy i problémy a kiese oltas do spoknosti
hure za&lenuji. Setkavaji se na vyletech, $ieiich a jinych akcich, které tyto organizace

poradaji.

3.2.4 Odbornici, ktefi se p‘edevsim podileji na socialni rehabilitaci

Socialni pracovnice zdefgdstavuji vyznamnou profesi. Maji velké zastoupeni¥adech,
také mohou pracovat v rehabititdich a dalSich zdravotnickychizzenich, ve Skolach pro
postizené &i atd. Tyto pracovnice pomahajfgquleviim osobam, které vyzaduji z hlediska
spole&nosti WtSi naroky na pomoc a jsotasto ozné&ovany vyrazy jako znevyhodneé,
rizikové, problémové apod.

DalSi vyznamnou roli hraje posudkovy Iék&vym rozhodnutim duje, zda ma postizeny
narok na invalidni @ichod pro invaliditu prvniho, druhé tietiho stups, na gispivek na
P& a jiné jednorazoveéispivky.

V ramci socialni rehabilitace hraje roli mnoho dettSodbornik, jako p&ovatelka, osobni

asistenti a dalsi, dle sluzeb vyjmenovanych v z&koa08/2006 Sb. o socialnich sluzbach.

3.3 Pracovni rehabilitace

Je zakonent. 435/2004 Sb., o zamstnanosti definovana jako soustavnéeyéoskytovana
obhcanim se ZPS, s#tujici k tomu, aby mohli vykonavat dosavadni nehwé jivhodné

zangstnani.
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Zpusob provadni a jednotlivé nastroje pracovni rehabilitace gpege vyhlaskac. 518/2004
Sh., ve zani pozdjSich gedpidi. Ustanoveni této vyhlasky stanovi narok na pratov
uplatréeni obiami se ZPS, které je fjpnétrené jejich zdravotnimu stavu a pracovnim
schopnostem. Pracovni rehabilitace podle této giylaahrnuje:

Poradenskowinnost zamifenou na volbu povolani, volbu zastnani nebo jiné vydec¢né
¢innosti, teoretickou a praktickouipravu pro zarmstnani nebo jinou vyidecnou ¢innost,
zprostedkovani, udrzeni a Zmu zangstnani, zminu povolani a vytv&ni vhodnych
podminek pro vykon zagstnani nebo jiné vyidlecné cinnosti. Teoreticka a prakticka
piiprava pro zawrstnani nebo jinou vydec¢nou c¢innost zahrnuje ipravu na budouci
povolani (vzdlavani dle Skolského zakona)figravu k praci nebo specializované
rekvalifikacni kurzy?

3.3.1 Historie pracovni rehabilitace

Problém zargstnavani lidi s postizenim vznikl jiz v historiit@a predevsim diky okolnostem,
které ginesla prvni ssétova vélka. Z front se vracelo mnoho lidi s postibe Ve \&tSine
zemi, které se valky zastnily, se problém gal feSit sodinnosti zdravotnictvi, sluzby
socialni, politiky zamsstnanosti a vzdavani. Prav v USA se z&alo od této doby uplabvat
pro tuto koordinovowinnost ozn#éeni rehabilitace. Vr. 1918 v USA vySel zakon o
rehabilitaci valénych veteraf. V tuto dobu u nés tutéinnost velmi doke organizoval prof.
Rudolf Jedltka, ale ndzvu rehabilitace nepouZil.

Jak piSe Votava (2003), také druhéteva valka musel&sit rehabilitaci zratnych. Do

CSR se vratil z USA MUDr. Karpin, ktery slouzil v anické armad jako rehabilitani
|ékar, a svoje zkuSenosti dale rozvinul v goxzniklém rehabilitéanim Gstavu v Kladrubech.

V zahranti se tento program rozvijel v souvislosti s bojeratipnezangstnanosti a cilem
pracovni rehabilitace bylo zastnat pedevSim ty nejvice postizené. U nas to bylo zcela
odliSné. Tvrdilo se, Ze Zadna nezmtmanost neexistuje. Byl vytien pojem zrénéna
pracovni schopnost (ZPS), kteryékdle této definice: Okanem se ZPS je ten, kdo ma pro
dlouhodol¢ negiznivy zdravotni stav podstatromezenou moznost pracovniho updatin
piipadré pripravy na pracovni uplatni. Oktany se ZPS jsou rowa drzitelé invalidnich

duchodi toho typu, ktery jim umaiuje pracovat. (Votava, 2003, s. 105)

° http: //www.mpsv.cz/)
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V minulém rezimu byla hlavni institucitipzapojovani do pracovniho procesu Posudkova
komise socialniho zabezfmni. Redsedou byl politicky pracovnik (voleny poslanec
narodniho vyboru) @lenem posudkovy, fipadré jeS€ dalSi odborny Iéka Pokud komise
piiznala posuzovanému ZPS, byla mu dogena prace v chrénych dilnach druZstev
invalidd nebo v rdmci programu zastnavani ve vyrobnim podniku Svazu invalifleta.
Tyto programy se rozvijely od konce 70. let. Dletdiy (2003) lide, jimZ byla iizndna
ZPS, ntli jen lehké zdravotni obtize. Napv prizkumu zr. 1979 bylo v cel€ SSR
zanestnano 250 000 osob se ZPS. Z nich 62 %iltvaé pobirajicicasténého invalidniho
duchodu.

Teprve po r. 1990 se &g&lo s uplatovanim osob se zdravotnim postizenim na SirSim trhu
prace. Tomu maji napomahaedevsim tady prace.

Olina (40 let, &Zce slaby zrak):Ro gymnaziu jsem si hledala praci. Ja jsettarZ TP-P a
pak mi byloreceno, Ze uderem 18 let se @ Btat starat nebude pstoze se i zdravotni
stav nijak nezénil. NaSla jsem P#vatelskou sluzbu na Praze 1, tam byli UZasni. Muse
jsem ale chodit tak, aby mi nenili klienty, n¥la jsem nagtsti 3 roky stejné lidi. Ostatnim se
to stidalo, aby si na sebe nevytilonéjaké vazby. Prvni tyden se mnou chodila Bedi
abych se natdila ty adresy. Jinak bych to sama nenaS$la. To hgldre drsny. Ten tyden si to
vSe zapamatovdtDale vzpomina: Po matéské dovolené jsem si hledala i dalSi prace, ale
kdyz jsem ¢kderekla, Ze mam vizus 5/50 a Ze jsehcd slabozraka, tak vgibté prace byl
hodre maly. Jednu dobu jsem byla jako registratorka gnbeaného zachranného systému
pro Narodni radu osob se zdravotnim postizeniméadihjsme lidi z mého okoli, znamych
s postizenim prosfpad nouze a evakuace. Nyni jsem praci nesehnddayatni stav se mi

zhorSil a nyni mam asi 3dsice plny invalidni &chod”

Alena (25 let, velmidzka nedoslychavost) o pracovnich moZnostédh ,Ja s tim problémy
nemam, studuji a pracuji na smlouviCeské unii neslysicich. d& jsem pitele a on byl

z Noveého Boru, kde pracoval jako sklpak se pesthoval do Prahy a feorientoval se na
Gcetnictvi, Séf je poniZzoval v komunikaci. Pak sidhlenovou praci, ale skoro nikdo mu
neodpovidal. Agentura profesniho poradenstvin@slySici pomaha vyhledavat neslySicim
praci, kurzy, semin& atd., maji tlumé¢eni online pes kameru. H roku ten ndj pritel cekal,

byl 16 v pgadi a te/’ mi napsal, Ze je prvni v padi, coz je straSny. Mladi neslySielaji
nekde ve skladwiikam si, Ze oni nejsou hloupi, ale je hr@dilezity poskytnout do dvou let
diteti jazyk. Kdyz jim ho nikdo neposkytne, tak mafotvé to obdobi bezjady pak maji
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problémy s jazykem i znakovym jazykem. Hiaafoy ne#li jazyk, na kterém mohou stdv
zaklady"

Tomas (36 let, RS): Spousta postizenychka, Ze neni pro nas prace, Ze se pro nas nic
ned’la. Musime se ale zase podivat na tu druhou str@auti postizeni nabizeji, co gj?

Kdo by je mdl zamestnat, musi udt neco nabidnout, a proto jsou rekvalifikai kurzy na
pocitace. Prace s grafickou, webmastMyslim, Ze spousta firem by z&tmala webmastra.
Kam by mohl dochazet sporadicky a spiSe by pracexdobmova. Ta firma se zbavi

povinnosti zaw@stnavat postizeny a jesta rej dostava fizny vyhody

Michal (25 let, nevidomy): Jsem muzikant na volné noze)ath rizné koncerty. J& si
nemizu sézovat, Zze bych nefnpraci, ale musite se prosazovat, propagovat aochu
vnucovat. Jeden #n kamarad chdl ladit, ale protoZze mu to nevynaSelo, tak si z&loz
pocitacovou firmu, ale také se moc néta\eni to jednoduché. Biste dobra a udate si
jméno a potom se na Vas lidi obraceji, nebo neptedobra a to je pak troSku o nahod

Hodre mych kamarad je nepribojnych a nevi, jak se prosadit

Lukas (33 let, &Zka nedoslychavost)Qbtize spojené se shdmm prace jsem vnimal jako
malé, pamerné, ne-li minimalni. Nevybavim si nic, co by seakdi s mym sluchovym
postizenim. Jsenfastené zan¥stnan vCeské komee tlumaniki znakového jazyka jako
grafik a upravujucasopis Unie, ktery vydavdeska unie neslysicich a jecan neslySicim

dend&um?

Jirka (25 let,&zk&d nedoslychavost)DJe mého nazoru neslysici maji velké problémy sajit
praci, ale zalezi to na individuadit Miij otec je sam hluchy, Spatrmluvi a problém se
zan¥stnanim nema. &8ina neslysicich pracuje ve skéad hotelu, v tovar) predevsim jde

0 prace manualni a vzthni neslysici, kigé vystudovali vysokou Skolu, maji dobrou praci,
ale neni toho zase tolik. Ja pracuji jako redak#otektor znakového jazyka v Unii a st
trochu podnikam soukromy znakovy jazyk. TakédmasSim viznych Skolach o Zivét

neslysSicictt
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3.4 Pedagogicka rehabilitace

Svym obsahem odpovida pedagogickémisopeni a vz&#lavani osob se zdravotnim
postizenim v pojeti specialni pedagogiky, ktera madaSi zemi dlouhodobou tradici.
Odbornici, kté jsou za tuto rehabilitaci zodp&dni, jsou pedevsSim pedagodi pracovnici

— specialni pedagogové.

Pedagogicka rehabilitace jecana pedevsim osobam, kterym jejich zdravotni postizeni
neumo#uje dosahnout odpovidajici Urasmzdelani biznymi pedagogickymi prosgdky.

Cilem je dosahnout u osob se zdravotnim postizépifimespektovani jejich individualnich
potteb a mozZnosti a spdlenské situace) co nejvysSiho stapwzcelani a optimalni
kvalifikace. Jde také o podfeni jejich samostatnosti a aktivni zapojeni sevdech
obvyklych aktivit spoléenského Zivota. Diky vychéva vzalavani posilovat souZziti vSech

¢lena spol&nosti.

Pedagogicka rehabilitace je jednou z oblasti uéetehabilitace a jeji provadi predpoklada

Gzkou a funkni provazanost s dalSimi slozkami ucelené rehabdit

Potebna Urove vza&lani je obvykle jednim ztdezitych rehabilitanich cifi, nejedna se jen
o &ti Skolniho ku, ale i v dosposti, kdy rekvalifikaci¢i doplreni vzclani zvysSuje

moznost pracovniho uplami osob se zdravotnim postizenim. (Slowik, 2007)

3.5 Terapie a rehabilitace u osob s postizenim zrak sluchu a €lesnym

postizenim

3.5.1 Lidé se zrakovym postizenim

Jak piSe Slowik (2007) dba a naprava zrakovych vad jéeegevSim pednttem lékaske
p&e. Specialni pedagogika na |ékeou péi potom navazuje a vychaziiipvychow,
vza&klavani a rozvoji zrakayv postizenych  zjejich znovu ziskanych zachovalych
schopnosti. JelikoZz smyslové postizeni aulije ¢lovéka ve ¥tSiné oblasti BZného Zivota,
je dialezité hledat pro mnohé situace kompenzace. Ngjittmasesti existuje velké mnozstvi
pomicek, které zlepSuji snizenou zrakovou percepcic(speyle, lupy), nebo umazji
zrakow postizenémuwiloveku alternative vyuzivat kompenzai smysly (jde o poricky

zaloZené pedevsim na sluchovésnhmatovém vnimani).
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Kompenzaiéni pomiicky pro osoby se zrakovym postizeniii:

1) Optické ponicky — jsou obvykle prvnimi pofickami, které pdtbujeclovek poté, co
mu jiz nestai béZné dioptrické bryle (ndp binokularni nebo iflozni lupy pro
slabozraké)

2) Optoelektronické poitky- byvaji také nazyvany paiokami, tzv. €Zké optiky.
V dnesni dob se jedné o tzv. kamerové lupy, které maji stalstaninezi poraickami.
Jsou nahraditelnéftippraci s trojrozrdrnymi predméty a @i praci vyZadujici jemnou
motoriku. Tyto ponicky jsou obvykle pedepisovany, pokud jiz nestaoptické
pomicky.

3) Pomicky na bazi PC — @itate se specialni Upravou przte zrako¥ postizené se staly
vroce 1995 progeédnictvim novelizace vyhlasky 182/91 Sb. ve¢rdnpozdjSich
predpisi vyznamnou kompenzai pomickou pro nevidomé a slabozrake.

Zcela samostatisi Ize podle této vyhlasky pidit:

« digitalni¢teci zdizeni s hlasovym vystupem pro nevidomé
« digitalni zwtSovaci lupu pro slabozraké

* elektronicky zapisnik pro nevidomé

Mezi piidavné pomcky pati:

* braillskytadek (hmatovy displej)

* tiskarna (bzna, braillskd)

V souwtasné dob v kategoriispecidlniho hardware pro nevidomé jsou @vvyznamné
pomicky: braillskyfadek (hmatovy zobrazo¥aterminal), ktery sefiipojuje k paitaci.
Prostednictvim ovlad&e pro tentoradek se nevidomému uZivateliepadi textové
informace z obrazovky do Braillova pisma a zobriagajna tomto specialnim terminalu.
Tuto poricku si Ize péidit jen v gipac, Ze

* ¢loveék s postizenim umi ddbcist Braillovo pismo (hmatem)

* ma pdita¢ vybaveny gkterym z odéitaci obrazovky, ktery podporuje braillskédky
Specialni elektronicky zapisnik je specialsestaveny istroj, obvykle s braillskou
klavesnici a s hlasovym vystupem. V zah&arexistuji i tyto zapisniky s hmatovym
vystupem. Jednoztiaou vyhodou dchto zapisnik je dlouhodoby provoz bez nutnosti
pripojit je k el. siti, gizpasobeni pdebam nevidomych uZivatel Jsou vSak @deny

k vyhradnimu uzivani nevidomého uzivatele.

19 http://www.sons.cz/pomucky.php
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Specialni software pro zrako¢ postizené je alfou a omegou figpupréni prace
s pa&itatem pro tuto skupinu uzivatelCleni se na:
* hlasové vystupy (odéac obrazovky + hlasova syntéza)
* softwarové lupy (s nebo bez hlasové podpory)
e programy pro zpracovani tteho textu
» programy se specialnimi funkcemi
4) Ostatni pomcky - Skala kompenzaich ponticek pro nevidomé je Siroka
» pomicky usnadujici orientaci a samostatny pohyb (bilé hole, #kké systémy pro
snadnou orientaci)
* casongrné poniicky, indikatory a mirici péistroje s hlasovym vystupem
» pomicky umozujici zapis nebo zaznam informaci (Pichpsaci stroj, magnetofony,

diktafony apod.)

JelikoZz vaznou zrakovou vadu nefd@sto mozné vykét ani nijak jinak odstranit, je o to
dulezitejSi vénovat se komplexni rehabilitaci. Ve snaze zapakbtého jedince dockiného

Zivota ve spolénosti mohou napomoci ogfahi v oblasti.

» medicinské (l&a, operace)

 socialni (pedevsim udrZovani a rozvijeni rodinnych, partnesskyratelskych a jinych
vztaht)

* pracovni (izné formy zaréstnavani)

» pedagogické (studium a zvySovani kvalifikace, zeiotni wieni)

* psychologické (poradenstvi, psychoterapie)

Rehabilit&ni aktivity by nely smeiovat gedevsim ke svym zakladnim teth a to jsou
zlepSovani orientace, odsivani komunik&nich bariér a dosazeni co nejvysSi miry

samostatnosti a nezavislosti lidi se zrakovym ipestm.

Olina (40 let, &Zce slaby zrak): Hodre mi dale pomaha tiskarna a knihovna pro slabozraké
a nevidomé, tam jsou knizky, které jsodtex@@. Tam se/pojim a stahnu si ji na vlastni
pocitac. U lékaw specialist by clovek mel dostat informace nejen o nemoci, ale jak a kde
hledat pomoc. Nap ténme/ nikdo z @nich lékaii nevi o slepecké kniha¥ma tiskarre, jen

malo lékatii znd maly dalekohled, se kterym &ijbu i napisy, které jsou vysoko
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3.5.2 Lidé se sluchovym postizenim

Zpusoby terapie sluchovych vad a poruch zavisitedpvSim na kazdém individualnim
piipadu neslysiciho nebo nedoslychavého jedinceaaagip hlave do oblasti specializované
mediciny (ORL). Lidé maji velkou mozZnost vyuzit tzkochlearni implantaty, které
elektricky stimuluji sluchovy nerv tak, aby byl \ghan sluchovy viem. TotéeSeni pichazi

v Uvahu tehdy, kdyz jiné #igoby kompenzace if@devsim sluchadla) ngpaseji patebny
efekt. Voperovani kochlearniho implantatiegstavuje ale finamé i zdravoté narany
zakrok, ktery je vhodny pouze pro Uzkou skupinuly$ésich nebo &ce nedoslychavych
klient, negastji déti. (Slowik, 2007)

Ve velké tSirg pripadi se u nedoslychavosti asltuje indikace sluchadel jako dobré a
acinné kompenz&ni pomicky. Na trhu je k dispozidiada fiznych typi a variant sluchadel,
kterd jsou na velmi vysoké Urovni nejenom famk ale i po strance designu (sluchadla
kapesni, zassna, brylova, zvukovodova a kanalova). Vykonné fshoilo umisiné ve
zvukovodu, za uchem nebo v obéubryli je nenapadné, nigkazi a poskytuje komfortni
feSeni.

Ne vzdy je mozné kompenzovat sluchovou ztratu daistaa rekdy to neni moznéubec.
Pokud nepoméaha ani vyuziti zesilovacich aparatuchatek apod., zcela dominantni roli
ziskavaji kompenzai smysly, a to f@devSim zrak. Velkym pomocnikem jsotzmé
technické pomcky (nag. budiky se sételnou signalizaci a vibraci, psaci telefony, muobil
telefony pro psani sms zprav) acfiece. Jiz od dtstvi je velmi dilezité vyuZivat co
nejbohatsi Skalu podti pro nepostizené smysly, aby se na co nejmensii snizilo riziko
podretove deprivace, ktera wtl s €2kym sluchovym postizenim vzdy nastava. (Vagnerova,
1999)

Vedle l&ebné rehabilitace je také velmildzita rehabilitace socialni igdevsim izné
zpasoby gekonavani komunikaich bariér), stegntak moznost pracovat a&enit se do

kolektivu.

Alena (25 let, velmi&Zka nedoslychavost)Myslim, Ze si lidé dokazigdstavit, co to je byt
neslySici, st si dat Spunty do uSi. Ale horSi pochopeni mag ¢loveka, ktery &zce
nedoslycha. Z&li na m¢ mluvit nahlas. Coz énruSilo jeSt vic. SlySim, ale nerozumim. Ja
nepotrebuju, aby na @ /val, ale aby mi to zopakoval jéSfednou. Coz slySici moc
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nechapou. Mame spiS hadproblémy s kvalitou. Damsiklad, vim, Ze starSi pani byla u
doktorky a ta ¥déla, Ze je neslySici a Uplrtam na nifvala. Tak se ji pakdkdo zeptal,
proc¢ to té pani nenapsala a orakla, Ze ji to nenapadlo. SlySici peosfbec nevdi, jak
komunikovat s neslySicima lidmi.dBoapsat, nebo se postavit nathy a dolre artikulovat.
Nebo se ho takhle dotknout, psti pijde, Ze vibec neznaji pravidla komunikace, chovaji
se rekdy nepimerere. Neuvdomuiji si, Ze by si nefn zakryvat Usta, nedhi by se oté@et
zady, nerio by jim dopadat silo na tva-.“

3.5.3 Lidé s &lesnym postizenim

Historie 1iznych I&ebnych poku$ v oblasti &lesnych vad a zdravotnich oslabenitpat
k d¢jindm mediciny, cilené zatteni na vzdlavani a osobnostni rozvachto jedind ovSem
tak dlouhou minulost nema.

Zdravotni rehabilitace u lidi glesnym handicapem je i dnes velmilefitd. Z hlediska
vychovy a vzdlavani nebyva samotn@ohybové omezeni¢kdy vnimano natolik zdsadni,
aby vyZadovalo specifické&igtupy.

Pro €lesrt a zdravotd postizené osoby existuje jiz technickd \Wsgt ve vylgru
kompenzanich ponticek. Jde fedevSim o ortopedické hole, berle. Moderni progetik
poskytuje moderni nahradu ch¥jiigich casti tla (protézy jsou funknimi ndhradami nap
korcetin nebo jejichtasti, epitézy plni spiSe roli kosmetickych nadhrathg. usniho boltce
nebo prsu). V &kterych gipadech je kompengai teSeni relativé velmi levné a
jednoduché (napproblém kratSi dolni ka@etiny lzefeSit specialé upravenou ortopedickou
obuvi), jindy jsou ale zase technologie usngiti a zkvalitiujici Zivot €lesre postizenych
zna&n¢ narané a drahé — napelektrické ortopedické voziky, automobily upraggao rgni
ovladani, specialni hardwarové picky pro ovladani p@tate typu mysi ovladané usty

nebo pohybem® apod. (Slowik, 2007)

Ponmticky ale nemohou byt dostéteé v prostedi piném &Zko prekonatelnych fekazek.

Nyni jiz moderni architektura zahrnuje do svychnpldodminku bezbariérovostirélevsim

na veejnych mistech jsou vétl neobvyklé Upravy, jako jsou snizené najezthsmbrubnik
chodniku, SirSi vstupni die s plynulym néjezdem pro vékére, provoz nizkoplosSnych
vozidel v néstské hromadné dopraatd.

Velmi je také dlezitA bezbariérovost sociélni, fegglevSim vsfcnost spolénosti

k rovnopravnému ifijimani handicapovanych osob, a také dostatélezitosti pro &lesre
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handicapované jedince plnohodnbtse do Zivota spodeosti zapojovat. Komplexni
rehabilitace musfteSit otazky jejich pracovniho uplétr, seberealizace, SirSich sociélnich
kontakti, fyzického i kulturniho rozvoje (etn nag. sportovniho vyuziti) atd. Patby
télesr® a zdravotd postizenych lidi jsou stejné jako pelby ostatnich lidi, ovSem jejich

naplreni vyZzadujetasto neobvyklé postupy a priesiky.

3.6 Vychova a vzdlavani osob s postizenim zraku, sluchu a élesnym

postizenim

3.6.1 Osoby s postizenim zraku

Patatky vychovné a vadavaci pée o zrako¥ postizené u nas jsou historicky spojeny
piredevsSim se d¥ma prazskymi Ustavy pro nevidomé: Hradskym (1807) a Klarovym
(1832). Systematicka vthvaci pée o slabozraké se vSak datuje az oghau 20. stol.

P&e a pomoc rodiim se zrako¥ postizenymi je jiz poskytovana eérediscich rané pée.

Jak uvadi Votava (2003), cilengéchto program je eliminovat a zmirnit @sledky postizeni
a sowasreé poskytnout celé rodinveetre ditéte, ale sotasre i spole&nosti gredpoklady pro
socialni integraci. $&diska poskytuji poradenské sluzby rodinanmetend se zrakovym
postizenim ve &kovém intervalu 0-3 roky a Wfpadech &i s kombinovanym postizenim
az do 7 let.

V souwasnosti se mohou u nasitigd Zzaci a studenti s postizenim zraku &lagat jak
v béZznych Skoldch (matekych, zakladnich, i&dnich), tak ve speciélnich Skolach
zamefenych na vzélavani zrakow postizenych &i, Zaki a studeni. Dle vyhlasky MSMT
CR ¢&. 73/2005 Sb. jsou to: maska Skola pro zrakéwostizené, zakladni $kola pro zrakov
postizené, sedni Skola pro zrakaév postizené (sedni odborné diliSté pro zrakov
postizené, odbornéciliSté pro zrako¥ postizené, prakticka Skola pro zrakopostizené,
gymnazium pro zrakav postizené, s$eédni odbornd Skola pro zrakowostizené) a

konzervat® pro zrako¥ postizené. Zaci a studenti, Kt@emohousist bszné pismo zrakem,
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maji pravo na vziavani s pouzitim Braillova hmatového pismé§ 16 odst. 7 zAake.
561/2004 Sb.)*?

Podob# jako v gipadech jinych drulnpostiZzeni je i pro studenty se zrakovym handicapem
podpirna centra, nap formou poradenstvi nebo zpriEstkovani digitalizace dokument
specialnich tisk, zajiseéni vhodného softwarového fitacového vybaveni atd. (Valenta,
2003)

Predpokladem usiného vzdlavani zrakow postizenych osob jsou &prizné formy
kompenzace, fedstavené Sirokym vybem specialnich poficek. Krong optickych a
digitélnich gistroji se vyuZivaji také poficky daleko jednodussi, aléitom velmi (Einné —
nag. kontrastni fixy se silnou stopou, vhodné kombenaarev pro zlepSovani zrakového
vnimani (nap Zluta kida na zelenou tabuli), barevné félie apotl. \vRdélavani jediné

s timto postizenim je také nutno dodrZovat jistdagini zasady:

* dostatek sitla (pri vzdélavani slabozrakych osob)

* piiméiena (pokojova) teplota — gebna pro optimalni schopnost hmatového vnimani

» omezeni hluku (pro nerusené sluchoveé vnimanieantaci)

» vhodna Uprava prostoru (pro bezpg pohyb a snadnou orientaci)

Olina (40 let, &Zce slaby zrak) na své studium vzpomirnaoktor rodice pes\dcil, Ze by
normalni Skola byla pro enza trest, Ze bychdia jit do Skoly pro dti s vadami zraku. Coz
bylo Uzasné, vyuka byla pro ndszmisobena. HorSi bylo, kdyZgselclovek do normalniho
Zivota. Ja jsem absolvovala i gymnazium pro ml&eddami zraku, ale uz od prvrtidy
jsem se setkavala stdhi, které rdly normalni zrak. Tam jsem pochopila, Ze Spatiaim,

kdyZ jsem si ata neco precist”

Zaneta (25 let, nevidoma)Chodila jsem do matské $koly s nevidomymétiha, pak jsem

studovala zakladni Skolu a i jsem byla v integsagidicimi lidmi. Pak jsem byla na

! Braillovo pismo — Louis Braille (1809 —1852), saevidomy vytvdil specialni systém bodového pisma.
Kombinace vytlaenych bodl v zakladni Sestibodové struktukazdého znaku dovoluje zapisovat nejenom
kompletrg jakoukoliv abecedu, ale i napmatematické operace, nebo dokonce hudebni ngiew. Pro
rychlejSi a snadijSi zapisovani zndkBraillova pisma je uz od roku 1897 k dispozici gpmi psaci stroj
(zkonstruovany &meckym tyflopedem Oskarem Pichtem — proto se pduldké nazev Piciw psaci stroj),
ktery je vybaven 6 klavesami pro zapis jednotlivicli ve struktiie kazdého znaku.

2 http:/lwww.msmt.cz/vzdelavani
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Gymnaziu v Butovicich pro nevidomé a nyni studajiz€rvateé Jana Deyla v Praze a to je
také pro nevidomé, jsem ve 4.cmtku a jed mi chybi tedy 3 roky. V 5. doiku je
maturita a pak jest2 roky absolutoria. Clata bych byt ditelkou hudby, pak by étreba
mohli zandstnat v @jako lidovce. Chila bych studovat hudebnédu v Brre, rodice jsou
radi, Ze se osamostatnim.dTaz je internet, skype a neni to daleko, tak toebdiobré pro

ob¢ dwe strany:

Michal (25 let, nevidomy): Chodival jsem do Skolky do Brna. Od 4 let na mé&f, uz to
mi dost pomohlo, poftie nam to do budoucna v clexeni do spolénosti. A pakclovek
nema problémy, hla¥nkdyZ je teba introvert, tak mu to hodrpomiZze. Pak jsem Sel do
Skolky po roce do Bdpbvic pro nevidomé a slabozraké. Na zakladni Skoldali dve
tidy, jednu pro nevidomé a druhou pro lidi se zbytlaku, to bylo normathpri Skole. Tam
vymysleli skély pristup integrace, to pokud vim, nefunguje v celéibbbpe a je to Skoda.
Nenelo to chybu. Nadili jsme secist, pséat a tyto zakladneei a od druhétidy jsme fteba
byli integrovani na jedensedn¥t do zdravétidy a postupem rakse to stupovalo a na
druhém stupni nas uz /aili zcela do zdravéridy s tim, Ze si dali tu praci a integrovali
nas do #idy s klidnymi détmi a pak si dali tu praci a vybrali nametil v tom druhém stupni,
se kterymi jsme prakticky vigtali. Tak m ditem nepiSlo wvibec divny, Ze tam maji
,slepouny*, ty ctti byly fantastické a dodneSka se setkavame. Aepmélto nenélo chybu.
Ted vidim ty dti, co maji na vSechno asistenty a maji problénzasiazat i boty, maji
problémy cokoli udat, protoZze vSechno did asistent a ty &i jsou v podstat negramotné,
coz je velka Skoda. Takovy typ integrace jsem ikdemevidl a myslim, Ze je to velka
chyba. V 7./id¢ jsem nastoupil na Konzervéte Praze a dostudoval adezaal studovat
ladice piana. Spousta lidfika, Ze to byl krok zpatky, Ze ladicka Skola jedsi Skola a
konzervate ma status vyssi odborné Skoly, ale to uz mam od@ansi nemyslim, Ze by to byl
krok zpatky, musite najednodemyslet Upla jinak. VSe si musite ohmatat. €hibych byt
jednou profesionalni zZpak. Spolupracujueba s Evou Urbanovou, Danem Landou, Barou
Basikovou. A to jsou lidi, které &ch Budjovicich nepotkate, takze bych rad v Praistal
dal.”

3.6.2 Osoby s postizenim sluchu

V pedagogice sluch@vhandicapovanych osob je rozdil mezi lidmi s vrgmera ziskanym
postizenim. Pokud jsou sluchové vjemy v ranétstai omezenyi naprosto chybi, dochazi

pak k deficitu ve vyvoji mySleni &eci, zaostava fedevsSim porozugmi pojmim a
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souvislostem, schopnost abstrakce, zvladani logltkyperaci a nevytyviase vnitni fe¢. Tak
je naruSeno i vnimani osobni identitlovéka. Velmi dilezité je tedy rozvijet vSechny
dostupné nahradni @goby komunikace jak interpersonalni, tak ok¥eswcialni.

Komunikace

Zakon¢. 384/2008 Sb. o komunikaich systémech neslySicich a hluchoslepych osdh zce
zmenil zakon ¢. 155/1998 Sh. o znakou&i. Diky tomuto zdkonu se za komunékea
systémy rozumi: ¢esky znakovy jazyk a komunik&ni systémy vychazejici Zeského

jazyka.

Cesky znakovy jazyke zékladnim komunikaim systémemneth neslySicich osob @eské
republice, které jej samy povaZzuji za hlavni foswé@ komunikace.

Komunika¢nimi systémy neslySicich a hluchoslepych osgichazejicimi zeského jazyka
jsou znakovan&‘estina, prstova abeceda, vizualizace mluveestiny, pisemny zdznam
mluvenéreci, Lormova abeceda, daktylografika, Braillovo pissiayuzitim taktilni formy,

taktilni odezirani a vibréni metoda Tadoma®

BéZné dorozumivani je u lidi 82kym sluchovym postizenim velice omezenékdy az
zcela nemozné. Museji se tedy hledat alternatitisfypy a metody v dorozumivani. Existuji
tedy tyto moznosti:

Cesky znakovy jazyk

Zakladem znakového jazyka je systém pdhyb gest rukou a dalSich dapijicich
vyrazovych (pohybovych a mimickych) privk které vytvédi plnohodnotné nezavislé
jazykové prosedi. Vyhodou je snadna a plynula komunikace merhsl\& postizenymi.
Pro WtSinu populace to je ale komunikace prakticky oesmitelna a v SirSim
interpersonalnim kontaktu nepouzitelna.

Znakovana ¢estina vyuziva gramatické prastdky ¢estiny, kterd je sawasreé hlasit nebo
bezhlasi artikulovana. Spolu s jednotlivyngieskymi slovy jsou pohybem a postavenim
rukou ukazovany jednotlivé znakykgvzaté Zeského znakového jazyka.

Oralni metoda

Predpokladem je srozumitelné pouzivani mluvéa& a dostaténa schopnost odezirani

mluvené ie¢i neslySicimélovékem z Ust druhych lidi. Problémem je n#rost procesu

13 http: /lwww.zakonycr.cz/

56



odezirani a také slozitost jazykoveho systéemu spokdi slySicich lidi. B komunikaci se
sluchow postizenym jeteba vzit v Gvahu jisté podminky, aby odeziranotsfiektivni. Je
nag. vhodné mluvit pomaleji, pouzivat jednoduch&yva znama slova (odeziranim lze
zachytit pouzecast sdleni, cca 30-40 % vypadi, zbytek musi odezirajici domyslet),
spravre artikulovat a udrZovat ipmérenou interpersonalni vzdalenost, coZz se dajupeu
max. 4 m. Velmi dlezité je také dostataé osvtleni mluwiho (redevsim obtieje) a velmi
poméahaji také podpné komunikani prvky jako mimika a gestikulacefi®dezirani je také
velmi dilezité sousktdni — schopnost souvisle odezirat kleiélizné po 15-20 minutach.
Bilingvalni pristup

Vyhodny kompromis mezi fipdchazejicimi metodami je jejich kombinacei Eomto
piistupu jsou jedinci £Ekym sluchovym postizenim v&dvani jak s vyuZzitim &ného
jazyka (odezirani, mluvenéteni, psani), tak i pomocieského znakového jazyka (itap
prostednictvim tluménika). Maji moznost tak partnersky komunikovat posizenymi
lidmi a sokasré mohou byt respektovani jako specificka kulturjgaykova mensina.
Totalni komunikace

U mnohych slucho¥ postizenych osob je komunik@ deficit tak velky a zavazny, Ze pro
jeho kompenzaci nestiavyuzit jen rkteré dorozumivaci prastdky. Totalni komunikace (v
souwasnosti nejroz&ensjSi pristup v naSich Skolach pro Zzaky se sluchovym pestia) tedy
kombinuje ¢esky znakovy jazyk, mluvenoied, prstovou abecedu, odezirani, ps&teni,
mimické a gestikukani prvky atd. (Slowik, 2007)

Vzdélavani

Jiz specialdpedagogicka centra prowjdéasnou surdopedickou a logopedickou intervenci,
zaji&’uji poradenské a informiai sluzby rodinam se sluch®postizenymi dtmi.

Z historie vime, Ze Ustavy a Skoly pro sluch@ostizené byly izeny gedevsim na konci
19. stol. a p&. 20. stol. v Brs, Ceskych Budjovicich a Plzni. Sotasré inkluzivng
orientované Skolstvi dpdnostiuje vzdlavani takto postizenychétd, zalka a student

v béZnych Skolach, spate¢ s nepostizenymi vrstevniky. Zaci a studenti,iikieemohou
vnimat sluchemie¢, maji pravo na bezplatnvzd&lavani pomoci nebo prdstnictvim
znakoveého jazyka (8 16 odst. 7 z&k561/2004 Sb.). Alternativni moznosti je vl&vani ve
Skolach se speciainzantienym programem pro sluch®whandicapované é&ti, zaky a
studenty. Upravuje to vyhlaska MSMJR ¢&. 73/2005 Sb., kde je napsano, Ze existuje
matdska Skola pro slucheéwostizené, zakladni Skola pro sluchgostizené, gedni Skola

pro slucho¥ postizené ($edni odborné dilisté pro slucho¥ postizené, odborn&ilisté pro
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slucho¢ postizené, praktickd Skola pro sluchopostizené, gymnazium pro sluckov
postizené, gedni odborné Skola pro slucliopostizené). Lidé se sluchovym postiZzenim maji
moznost studovat viznych oborech vysokoSkolského studia. Univerzity jiétSinou
poskytuji adekvatni podporu. Napv bakaléskych oborech Vychovna dramatika
neslyicich na Jatléové akademii mazickych utmi v Brné a Ces$tina v komunikaci
neslySicich na  Univerzit Karlowe v Praze jsou vyukové iedntty prednaseny se
simultdnnim pekladem do znakového jazyka. (Valenta, 2003)

Alena (25 let, velmidzka nedoslychavost)Ghodila jsem do Matské Skolky pro slysici
na Praze 10. Tam jsem se docel@lemila do kolektivu. Ale tehdy ta doba integrovanym
détem moc nefala, pak jsem Sla na z&kladni Skolu alarjsem vybornou ditelku, ta byla
moji nej\tSi oporou. S diktaty jsemeta trochu problém, ale ona naébrala ohledy. Tu
jsem ndla 5 let, horSi to bylo potom. & jsme na vSechno jinécitele. Kazdému jsem
potebovala vysitlovat poZadavky, Ze pebuju sedt ve druhé lavici uprosed, protoze pro
mé jsou moc blizko, musela jsem \kwat, Ze se nemaji atét k tabuli, kdyZz mluvi, Ze kdyz
z reméiny. Pak jsem @la dost problémy sditeli, kdyz jsem/ebarikala, Ze jim nerozumim a
oni mi odpovidali, ale Kmoekova, Vy rozumite, Vy se jen vymlouvate. TakZe &esila
Gymnazium pro sluchéwostizené v Jeé. Bylo to Upla jiné prostedi. V jisté mie tam
byl znakovy jazyk. Byl to proénsok, musela jsem se r#uodezirat, velmi brzo jsem
pochopila, Ze jsem na tom mnohem vic/daiez oni, Ze je to vSechno relativni. Tak jsem se
tam rozhodla istat, udlala jsem gymnazium a Sla jsem na vysokou. Dogs&lian se na
Zurnalistiku. \ttSina kamarad, ktesi mame stejné postiZeni, tak velice radi od meétleme,

nepotrebujeme sedit, jak to slovo vypada,&sStinou nemam problémy

Luka$ (33 let, &Zka nedoslychavost):Tuto nemoc mam jiz od narozeni, zéateu jsem
chodil do mateské Skolky pro slysici, coz bylo riggmné, samota, odliénost od slySicich.
Nasesti tam byla dobr&editelka a dopordila mé matce Matskou Skolku pro sluchev
postizené v d@é ulici na Praze 2, zde jsem také vystudoval dakl&gkolu a pak i
gymnazium pro sluchevpostizenou mladez. Pajidjsem vystudoval v Praze na Vysokeé

Skole urdlecko peimyslové obor Grafiku, design a vizualni komuniKaci

Jirka (25 let, k& nedoslychavost):.Do Skoly jsem chodil v deé, specialni Skoly pro

neslySici a nedoslychavé, Skola je oralni, tak jssiehni mluvili. Zde jsem absolvoval i
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gymnézium. Jiz jsem studoval dva semestry na fibd&ofakul# obor Cestina v komunikaci
neslySicich, pak jsem rgrusSil, nyni rd zasecekaji pijimacky. P-al bych si, aby vSichni
ureli znakovat, ne jenom mluvit giket navzajem, kdyZz neslySime nebo nedoslychame. Ve
Skolach pro neslySici a nedoslychavé nema@dmwt znakovy jazyk, proto je problém, kdyz
skor¥i Skolu a mezi sebou se potkavame a znakujeme &kdaty jinak, hlava na Morav a

v Cechach. Oralni metodu mé jen par 3kol, zbyteKriomunikace

3.6.3 Osoby sdlesnym postizenim

Vyznamnou osobnosti podilejici se na &adosti lidi se zdravotnim postizenim byl u nas
znamy |éka a profesor Rudolf Jedka (1869-1926). V r. 1913 zalozil v Praze Ustav pro
télesre postizené #&i, ktery dodnes vzilava dti s €lesnymci kombinovanym postizenim a
stéle nese jeho jméno. Krénsocialni pée byla a dodnes je klieith Jedltkova Ustavu
poskytovana plezitost adekvatniho vthni a osobnihoistu jako pipravy pro samostatny

a plnohodnotny zZivot. &i, Zaci a studenti lesnym postizenim maji dnes teoreticky
neomezenouiflezitost vzélavat se v BZnych Skolach vSech typa stupi. Uprednosiiuje

se integrace do ¢linych Skol, kde jetasto zapdtbi vyuzit sluzby osobni asistence.
(Valenta, 2003)

Omezenim mohou bytizné séZi prekonatelné a &ki odstranitelné bariéry, proto existuji i
Skoly specificky zar&ené na vzélavani dti, Zalki a student s €lesnym handicapem. Dle
vyhlaSky MSMT &. 73/2005 jsou matska Skola prodesrt postizené, zakladni $kola pro
télesre postizené, gedni Skola proélesre postizené (sedni odborné dilisté pro €lesre
postizené, odbornéciliste pro €lesre postizené, prakticka Skola préldsre postizené,
gymnazium prodesre postizené, gedni odborna Skola preélésre postizené).

| u kti s €lesnym postizenim je veliceikzita Wasna intervence, rana podpora. Tim se
rozumi systém sluzeb a programposkytovanych &em ohrozenym v socialnim,
biologickém a psychickém vyvojigtem se zdravotnim postizenim a jejich rodinam encil
piedchazet postiZzeni, eliminovat nebo zmirnit jehsledky a poskytnout rodéni diteti

moznosti socialni integracé.

V zavislosti na intenzit pohybového nebo zdravotniho postizeniigmije kazdy desrs

handicapovany jedinec protgwptimalni rozvoj ukitou miru a ugity typ podpory. U éti

% http: /lwww.nrzp.cz/
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s vrozenymdlesnym postiZzenim je pi@ba orientovat se zejména v ranégtskiém ¥ku na
psychomotoricky vyvoj. Znamymfiikladem jsou specialni metody intenzivni rehalskta
pouzivané zvlastu cti s ditskou mozkovou obrnou (Vojtova metoda atd.) a dedSiadni
pomoc musi skifovat k psychické a osobnosti integrita socialni integractlovéka

s €lesnym handicapem.

Jan (34 let, DMO) nyni studuje od r. 2001 Filozkfio fakultu Karlovy univerzity

v Jinonicich a o svém studiu vypovid&estinu jsem #ve studoval na Palachewmanvsti,
pristup tam nebyl skoro Zadny, pouze zadni vchodgeokére, problematicky byl zachod,
ten tam Zadny nebyl. Jinonice maji zase problémeb®aji bezbariérovy vystup z metra, do
Skoly jezdim siznyma pestupama autobusem.ckdly kvili nedostatku nizkopodlaznich

autobug jsem nucen byt na/@dnasce jiz dvhodiny gredem’

Tomas (36 let, RS):Ghodim na soukromou vysokou Skolu. N@te nas asi 85 a z toho 4
postiZzeni. Po dobu studia mame k dispozictitp, diktafon, debnice zdarma. Neplatime
Skolné, zdravi plati 50 tis. ¢oé. Metropolitni univerzita Praha ma 6 budov, 3raie, 1

v Liberci, 1 v Hradci, 1 v Plzni. Jsou to bezbaoé budovy. Jsou tam ploSiny, vytahy, nase

Skola ma 5 tis. studehtz toho 60 nas je s postiZzeriim

3.7 Nezavisly zjisob zivota ,Independent Living*

Predpokladem kvalitniho Zivota je pro postizenéhoanestost. Pat k ni solgstatnost i
vSednich dennictinnostech, jako je jidlo, oblékani, hygiena, konkae s okolnim stem.
Postizeny vSak chce byt také ekonomicky nezavislgci rozhodovat véZnych dennich

situacich, organizovat 8yZivot a planovat budoucnost.

Samostatny zisob Zivot lidem na vozikwasto umo#uje osobni asistence Osobni
asistence vznikla jiz v 60. letech v USA &asti hnuti Independent Living. Toto hnuti
vzesSlo pedevSim od samotnycliZzce Elesre postizenych, protoze ti své peby znaji
nejlépe. Je to forma pomociji které maclovék se zdravotnim postizenim k dispozici
osobniho asistenta a santuje, kdy a jakou pomoc petbuje. Osobni asistent mu pomaha
pii z&kladnich Zivotnich Ukonechfipstudiu, @ riznych ¢innostech v domacnosti, ale
funguje i jako doprovod za zabavou, spori&nza rekreaci. U nas podala prvni projekt na

poskytovani sluzeb osobni asistence Prazska oaganimzikari. Jeji pracovnici se poil
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ze Svédskych a holandskych zkuSenosti, upravilrigha podle svych fedstav a v r. 1991
zatali poskytovat osobni asistenci deseti klientPraZzské organizace vokaéu. (Hrda,
2006)

Zakonem je nyni ustanovena cena 1@0zK hodinu osobni asistence ¢kieré organizace
poskytujici tuto sluzbu &asti hradi a cena je tudiz nizsi.

Pro jiné skupiny lidi s postiZzenim, rfapro nevidome riize byt ve funkci osobniho asistenta
potrebny speciélni z&cviki vzdélani. U neslySicich gsobi jako osobni asistent rtapri

jednani s tady tluma@nik znakového jazyka.

Alena (25 let, velmi &ka nedoslychavost): My osobni asistenci nepgebujeme, ale
potebujeme tluménika. Pokud ¢kdo potebuje, objednava si /s Centrum
zprostedkovani tluméniki: pro neslysici, to spada pod spoiiest ASNEP. Rdem se musi
objednat, sdit datum atd. Tlumeéniky proplaci Centrum. Pak také existuje tldemd online
pres Agenturu profesniho poradenstvi pro neslySies fxameru. Tam fungujou od 9 do 5
hodin, musi se objednat tak dva drfggem’

Déle asistetni psi jsou dote znami jako givodci nevidomych. Pro tuto funkci jsou

vybirdni a musi absolvovat specialni vycvik.

Jan, (34 let, DMO): Qsobni asistenci vyuzivam, domlouvam se vzdyt/iakhy pedem. U
me spa’iva osobni asistence v doprovodu z mista na migk.d¥ hodiny rano, tady
v praci v Prazské organizaci vok&: jsem velmi safstacny. V peimeru potebuju tak gt
hodin asistence dedreveri. Kdyby nikdo nebyl doma, tak pebuju, tak jednou zaitdny
nekoho, kdo mi s jistymacema ponize, jako vyprat, nakoupit, vyZehlit, uiaprevliknout.
Ja svym asistefin davam 70 K na hodinu. Jako klient se na tom podilim 68 Bsme
nejlevrejSi organizace. PraZzskd organizace vafi: dostavala dotace, ale deuZ ne,
Zivarime a pemyslime, zda a jak budeme fungovat. Jsem takgstes, Ze nefitu jim dat
vice, protoze si myslim, Ze to neiminost, ktera by byla peami zaplatitelna. Je to natoé
po fyzické i psychické strance. Tomlaveku musite chtit dat tesias. Dnes jecas pro
kazdého drahy. Bate mu vlasta i ruce i nohy a zapojujete ho do Zivota dle jeliedstav,
prestoze Vam to nemusi byfjpmné. Dnes je to nastaveny tak, Ze mladi, krgkarva my
do toho taky moc nezapadéame, protoze pracujéeia tpomaleji.”
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Pani Subrtova (76 let, DO)Osobni asistenci pokazdé gebuii jinak. Kazdy den sengkdo
chodi. Poméhaji mi s dklidem, koupanim, padéch, po doktorech. J& mam problémy
s oblékanim, kdyz se to gfi4, tak vzdy na kontrolu musim k 8 doktar Platite by’ 150

K¢ nebo 100 K nebo 60 K. Tel si predstavte, Ze jste s asistentem za 150 Kloktora a
cekate...To je v padku, to je perfektniée, kterou mame, to se neda ni¢lad. Je to
organizace tady v do#rpe‘ovatelskd, dale jedtspolupracuji s Jihowstskou organizaci, ty
nas koupou, nosi nam ddy. A beru taky asistenci z Prazské organizace’k&i."

Lukas (33 let, &ka nedoslychavost);Na Urady chodim sam, uvital bych tlutnika, ale

nevyhovuje mi domlouvani seegem, ¥tSinou ale ani neni‘tba"“

3.8 Partnerstvi

Partnersky vztah znamen& pro postizeného takéniiyistotu a do jisté miry jim Kze
nahradit i jiné oblasti Zivota, wkoho sport, u jiného zartnani, kde tvd postizeni @tSi
piekazku. Pesto vSak obvykle {gsobi samo postiZzenitip navazovani a udrzovani
partnerskych vztah urcitou komplikaci, ktera zavisi jednak na typu postiz jednak na
dobz jeho vzniku.

Castéa jsou partnerstvi mezidghua lidmi s podobnym postizenim. Nagnamé jsou stabilni
manzelstvi lidi s nasledky po poliomyelitidvyhodou je, Ze magasto spoléné zkuSenosti,
zajmy, problémy, ba i mohou spoéte jezdit do lazni. Jsou i déd fungujici vztahy mezi
dvéma lidmi s fiznym postizenim, na&p vozickarky, kterd je schopn&idit auto, a
nevidomého muze, ktery své partnerce pomébkagmat architektonické bariéry.

Vztah mohou samadejmeé najit také mezi zdravymi lidmi. Mezi zdravymi paety to jsou
casto lidé s pgovatelskymi sklony, coz jecinjSi mezi Zzenami. Napifada mu# na voziku
po poragni michy ma pes své &ké postizeni manzelku. Nejsou vyjimkou trvala
partnerstvi, kterd se rozvinula ze v#tgbrofesnich, tedy manzelstvi postizené osoby se

zdravotni sestrou, fyzioterapeutkou, osobnim asiste apod.

Lidé se zdravotnim postizenim jsou znevyhadmii navazovani partnerskych vztajiz od
puberty, jelikoz jsou zavisli na §gginych osob a tim jsou pod jejich kontroloueBevSim
Uzky vztah k roditm a jejich dominance ve vzajemném vztahu branitizesym v mladi
navazat partnerské vztahy a ziskat prvni zkuSenbbtozi také #eba trpi nedostatkem

prilezitosti k seznameni, coz jéldzité i proto, Ze neni snadné najit spolehlivateyztah
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s postizenym¢lovékem gipraveného partnera. Velmi vhodné jsou zkuSendskané ve
Skole, i pobytech na taborech pro postizenou mladez, vi¢aza na rekondicich, je velmi
dobré roz&eni takovych filezitosti a z pozice vedouciho i organizatora tumoznost
podporovat. (Votava, 2003)

Pani Subrtova (76 let, DO)S,manZelem jsem se seznamila v lazniehstejnou dtskou

obrnu, dostal ji verech letech, ale ten nebyl tak postiZzeny

Michal (25 let, nevidomy): Mam jednu hod#&Spatnou zkuSenost, jednoldasu jsem naSel
pres internet pitelkyni zdravou a reakce jeji matky byla, no j@njssi myslela, Ze si najdes
normalniho chlapa, ktery se ti bude starat o baddkdnoty se ztraceji,idezité bylo, zda
umim opravit barak, zase jsmeregsudk. Vydrzel @l roku ten vztal

Lukas (33 let, &ka nedoslychavost)Bydlim sam a jsem ve vztahu s Zenou s podobnym

handicapem, ktera ma édeti."
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4. Mezinarodni umluvy a prohlaseni

Na prava lidi se zdravotnim postizenim séaiateprve upozaovat v 80. letech 20. stol.
diky velkému mnozstvi mezinarodnich organizacitéigijaly fadu dilezitych dokumernt.
PredevSim se vychazelo x&eobecné deklarace lidskych prav z r. 1948 fady dalSich
Umluv nap. Mezinarodni umluvy o hospod&skych, socialnich a kulturnich pravech,
Mezinarodni Umluvy o obtanskych a politickych pravech, Umluvy o pracovni
rehabilitaci a zaméstnavani invalidi, Umluvy o pravech digte atd. Komise pro socialni
rozvoj Hospod#ské a socialni rady OSN ve spolupraci s nevladohgé@nizacemi vytvidla
»Standardni pravidla pro vyrovnani piilezitosti pro zdravotné postizené @ti, mladez a
dospélé osoby, ktera byla schvalena Valnym shroméian OSN 28. 10. 1993.

PIréni ,Standardnich pravidel® je monitorovano a egily toho jsou projednavany na

zasedani této Komise.

~Standardni pravidla“ definuji rehabilitaci nasledo vné:

.Rehabilitace je proces, jehoz cilem je umozZnitbdsn se zdravotnim postizenim (disabled),
aby dosahly a zachovaly si optimalni fyzickou, slowsu, intelektovou, psychickou a
socialni urove funkci a poskytnout jim prosdky pro znénu jejich zZivota k dosazeni vyssi
arovre nezavislosti. Rehabilitace tthe zahrnovat op#ni pro zaji&ni a obnovu funkci
nebo opaeni kompenzujici ztratu nebo absenci funkce nelnd¢hi omezeni.” (Votava,
2003, s. 82)

Vyznam ,Standardnich pravidel* znamena noke&Seni problérn lidi se zdravotnim
postizenim, které majitfigpivat edevsSim Kk jejich integraci do aktivni sp@esti. Téz
apeluji na jednotlivé staty Kipeti opateni pro vyrovnani filezitosti osob se zdravotnim
postizenim a poskytuji jednotlivym siat navody, jak postupovatieSeni probléiin lidi se
zdravotnim handicapem s cilem wvyiopiredpoklady pro jejich rovnopravné zapojeni do

Zivota spolénosti.

DalSim vyznamnym dokumentem padridskd deklarace z r. 2003, kterd téZ usiluje o
z&llereni zdravot® postizenych do vSech oblasti Zivota. VyZaduje, @Bchny organizace
znovu fezkoumaly svou obvyklou praxi a ujistily se, Zelgh@é zgisobem, ktery umaitije
lidem se zdravotnim postizenim podilet se na jegiktivitach a mit z nich progph. Mezi

tyto organizace p#t nag.: spotebitelské organizace, organizace mladeze, ndboZensk
organizace, kulturni spolky i ostatni spmleské organizace, které zastupuji specifické
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skupiny oldani. Je zapdtbi zapojit také politiky &idici pracovniky takovych #eni, jako
jsou muzea, divadla, kina, parky, stadiony, kongwvascentra, nakupni centra a posty.
Postaveni handicapovanych ¢abi v naSem pravnimiddu by se v satasnosti dalo
charakterizovat pozvolnymi ztnami v pozitivhim sréru.

Vladni vybor pro zdravotné postizené osobybyl ztizen v r. 1991, fipravuje a pedklada
vladké CR ke schvéleni narodni plany procaby se zdravotnim postizenim. &@bé se
zdravotnim postizenim se sami podileji dwanosti Vyboru prosednictvim Narodni rady
osob se zdravotnim postizen{tiR, jejiz fredsednictvo je ve Vyboru zastoupeno, a ktera je

jeho hlavnim poradnim organem.

V r. 2005 gijala viadaCR Stedredobou koncepci statni politikytwi lidem se zdravotnim
postizenim na obdobi 2006-2009. Obsahuje soubdtr&brich terminovanych ogani pro
jednotlivé resorty vztahujici se k problematice&ath se zdravotnim postizenim. Narodni
plan je viadolwCR pravidel# monitorovan, kontrolovan a kazdens aktualizovan. Nyni je
novy Narodni plan vytu@ni rovnych pilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim na

obdobi 2010-2014 projednavan a mé navazovat na cik®ly Stedrtdobé koncepc®

5 http : //www.nrzp.cz/
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5. Organizace nabizejici pomoc lidem se zdravotnimostizenim

5.1 Historie

V r. 1948 vzniklSvaz invalidi (SI), ktery se uvnit délil na 4 ¢asti ,vady“- €lesrg, zrako,
sluchow a vnitng postizenéClenové byli v ptiméru jen lehce postizeni. ddst vozékara
v S| byla zpgatku omezena, téz vzhledem k mnozstvi bariér aénkxalit voziki. V 70.
letech vznikla WCR Z&kladni organizace muskularnich dystréfiktedy lidi velmi
postizenych, kté jsou schopni se pohybovat jen na elektrickémiktozOd 70. let byli
nejtize postizeni zajemci o pracovni upéainpodchyceni jako za#stnancipodniku Svazu
invalidia Meta, ktery krom vlastni organizace zéstnavani v dilnach i formou domaci prace
vytvoril také rozsahly sociélni program. Ten zahrnovadi z oblasti I€ebné rehabilitace a
psychologické poradenstvi. Psycholozka Dr. Alendrkava, tehdy zagstnana v prazské
Met¢, zorganizovala skupinu za&stnand Mety — vozékdt a s nimi se pravidedn
setkavala a padala opakovantydenni kurzy mimo Prahu. Ve spolupraci s reheditim
Iékarem, sexuologem, fyzioterapeutem a ergoterapeutkamkla skupina, v niz stalestsi
roli sehravali sami vozkati. Byl zaloZzen sportovni oddil TJ Meta, ktery od 1983
kazdor@n¢ porada setkani vogkara v obae Hwzda. V polovig 80. let tato skupina
zalozila je& v ramci Svazu invalil Prazskou organizaci vozikaia (POV), ktera se v

r. 1990 stala samostatnymdalmskym sdruzenim. Tato organizace zahafldu progran,
které probihaji az doposud. Dr. Kabrtovatada v polovig 80. let organizovat navic
k predchozi aktivigé kurzy pro osoby, které se ocitly po pa¥ahmichy na voziku. ®odne
probihaly tyto kurzy v Kladrubech ve spolupraciasyjSim Rehabiliténim Ustavem. Ve
spolupraci s Ing. B. Kabrtem, J. KaSparem a dalSiozickari zaloZili vr. 1990 Svaz
paraplegik. Tuto iniciativu podpiil svou popularitou a autoritou pan Zd&rSwrak a diky
podpde sponzar a Siroké veéejnosti tak vzniklo Centrum informaci a pomoci Svaz
paraplegik ,Paraple”. To poskytuje v sotasnostifadu program z oblasti socialni i
Ié¢ebné rehabilitace. V centru je moznost ubytovaairpimoprazské voZkére, pdadaji se
tam kurzy pedevSim praterstvé kvadruplegiky. Pro prazské Jik#re je zajisn dovoz,

ktery umo#iuje pravidelnou socialni i #&bnou rehabilitaci. (Votava, 2003)
Z téchto pa@atkna vznikaly od r. 1990 desitkyizré zangrenych organizaci, ja jsem pro

piiklad niZe vyjmenovalag&kolik dalSich organizaci, zaftenych na osoby glesnym,

zrakovym a sluchovym postizenim.
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N&rodni rada osob se zdravotnim postizeni@R

NRZP CR vznikla na ustavujicim shromaid zastupé organizaci zdravotnpostizenych
dne 27. 6. 2000. @odem vzniku byla snaha o nalezeni co nejefekfiho zmisobu
spoluprace organizaci zdravétpostizenych v ramcR. NRZP CR je dnes uznavanym
iniciativnim a koordindnim organem pro obhajobu, prosazovani aidni prav a zajin
zdravotg postizenych. Vzhledem k tomu, Ze spolupracuje gamy statni spravy a
samospravy 'R a mezinarodnimi organizacemi a institucemi, j&ZRER nyni nejétsim

a nejreprezentatiwsim zastupcem organizaci osob se zdravotnim eostiz vCR.

5.2 Organizace pro lidi s &lesnym postizenim

Cesky svaz lesrg postizenych sportové CR

Poskytuje Sirokou nabidku kvalitnich a odbbraedenych pohybovych aktivit, ktera
k pravidelInému sportovantipede co nejutSi paet €lesre postizenych osob a zabezpg
podminky pro vrcholovy sport a reprezentadR navazujici na kvalitni rehabilita
rekre&ni Garove, z niz do nareného vrcholového tréninku sportovci dstaji.
Zajist'uje ¢innost témdt 3000 sportovit sdruzenych v 82 klubech provozujicich 23 spart
toho 15 paralympijskych.

Asistence o. s.

Jejich poslanim je hledat&oveékem s &lesnym a kombinovanym postizenim jeho vlastni
cestu jak se zapojit vébném Zzivo¥. Obtanské sdruzeni Asistence bylo zaloZeno v roce
1995 rekolika zangstnanci Jedéikova Ustavu a $kol (dale JUS) v Praze, dodi prateli
student a absolverit JUS.

Prazska organizace vozkari

Prazska organizace vokaru haji a prosazuje prava vSech lidi s postizenimjaena &ch

na voziku. Usiluje o odstrani bariér, mezilidskych i ostatnich, a snazi seval§t vhodné
podminky pro nenasilnou integraci. Poskytuje infacen a sluzby, které lidem s postizenim
usnadhuji Zivot, kontaktuje odbornou ¥gnost a vita i iniciativu Siroké vejnosti. Cilem
organizace je zZdenit lidi s postizenim mezi ostatni spoldgahby vytvdgenim stejnych
prilezitosti pro vSechny Sihlédnutim ke zvIaStnim ptebam jednotlivych skupin.

Centrum sluzeb a pomoci AVAZ ¥¢in

Asociace vozikarua a zdravotd i mental® postizenych sdruzuje¢d a dosglé se

zdravotnim nebo smyslovym postizenim z kreglé republiky. Sidlo Centra sluzeb a pomoci
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je v D&¢ing, kde poskytuje sociadrzdravotni péi, poradenskou sluzbujovani ponicek,
asistexini sluzbu, rehabilitani cviceni.

Sdruzeni pro komplexni péi pii détské mozkoveé obrré (SDMO)

Poslanim SDMO, jako d@lanského sdruzeni s humanitarnim 2gmim, je zlepSovani

kvality lidi s timto onemoainim a jejich rodin bez rozdiluku. Cilem je sledovat poznatky

prevence a rehabilitace¢tdké mozkové obrny ai#ti tyto poznatky v odborné i laické
verejnosti.

Unie Roska —¢eska multiple sclerosis spolaost

Se sidlem v Praze, zagjije informace o postiZzeni, rekotdi a rehabiliténi pobyty,

vzklavani, os¥tu, poradenstvi, staciorfg kulturni aktivity, asistemi sluzbu pro lidi

s roztrougenou skler6zdbi.

5.3 Organizace pro lidi se zrakovym postiZzenim

SONS - Sjednocené organizace nevidomych a slabozyak CR

Motto: ,Nejsme organizace, ktera za nevidomé rozfma jedna, jsme nevidomi &né,
ktefi rozhoduji a jednaji sami za sebe. Zasady nasSetiagni jsou: svépomoc, partnerstvi,
solidarita, Ucta k lidské tdtojnosti, svobodna volba, zdravy rozum.*

Jedna se o @hanské sdruzeni, které sdruzujeg 12 000&zce zrakow postizenych okani,
jejich rodinnych pislusniki a giznivca.

Poslanim je sdruzovat a hdjit zajmy nevidomycjinak t¢Zce zrako¥ postizenych okani,
dale poskytovat konkrétni sluzby vedouci k integréakto postizenych afami do

spole&nosti.

Olina (40 let, &Zce slaby zrak):\yuzivam hodhsluzby organizace SONS, je tam UZasna
sluzba. Mam ji v mobilu uloZenou a kdyz nadiktlgle jsem, tak oni nfeknou kam mam jit,

jaky autobus mi fijede, kam dojedu atd. Je to bezvadna 12 hodinlxba“

Michal (25 let, nevidomy): Spolupracuju s organizaci SONS, kdyZ mafaky problém.
Ted’ jsem zdal vyuzivat fizné kurzy, které poskytujou, aby blgvek samostat#jSi, nap:.

kurz vaeni, je to zdarma.

18 http:/lwww.nrzp.cz/organizace/
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Tyfloservis, 0.p.s.

Poslanim obeen pros@sné spolénosti Tyfloservis je podpora integrace nevidomych a
slabozrakych lidi do spaleosti prostednictvim intervenci za#ébenych na samotné
nevidomeé a slabozraké, osoby jim blizké a Sirokagkbu véejnost. Jde o samostatné
obecrs prosgsné spolenosti, kazda sidli v jiném kraji a ma krajskaispbnost’

Zaneta (25 let, nevidoma)Ngkdy jsem zavolala a vyuZila sluzby Tyfloservially izné
zazitkové kurzy s organizaci SONS, spiSeale dtel’ uz ne*

5.4 Organizace pro lidi se sluchovym postizenim

ASNEP — Asociace organizaci neslySicich, nedoslygkiah a jejich pratel

Byla zaloZena v r. 1992 jako servisni organizastesujici subjekty pracujici ve prash
slucho¥ postizenych okani CR nebo jejich rodit. Clenské organizace maji moznost
prostednictvim ASNEP navrhovat afipominkovat pedpisy, které maji ovlivnit Zivot
slucho postiZzenych otani. Poskytuje socialni sluzby ve smyslu zakéna08/2006 Sb., o
socialnich  sluzbach, osobam se sluchovym postizepd celé CR a tim pedchazi
socialnimu vylodeni této skupiny, napomaha kjeji seberealizaci ayr&vnavani
piilezitosti.

APPN — Agentura profesniho poradenstvi pro neslySic

Vznikla v r. 2006 jako reakce na stav zstmanosti a uplatmi na trhu prace neslySicich
obtani v Ceské republice. Cilem je akti#rpisobit na rozvoj zdravého a stabilniho trhu
prace a na zvySeni dostupnosti a kvality socialeieheb pro neslysici.

Ceska unie neslysicich

Vznikla v r. 1990 za &elem ochrany a prosazovani prav, aagnpoteb osob se sluchovym
postizenim. Sdruzuje vSechny, iktese zajimaji o problematiku a specifickou kulturu
neslysicich.

CKO — Cesky klub ohluchlych

Jde o nezavislé ¢hnské sdruzeni vzniklé v r. 1991. PomakedpvsSim osobam, které jsou
postizeny nahlou ztratou sluchu. Pro postizené yjprazcela zdarma, dobrovolnickou
¢innosti, bez administrativniho aparatu.

ECPN — Evropské centrum pantomimy neslySicich

Y http: //www.sons.cz/
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Jde o obanské sdruzeni v Bén Pomaha organizovat festivalyieblidky, dtské tabory,
kurzy znakového jazyka a wvddvaci vyngénné akce souvisejici s integraci zdra¥otn
postizenych a kulturou neslySicich a 82¢dnim neslysSicich. Vyt¥podminky a moZznosti
pro vzclavani d@ti, mladeze a dosfych zdravot® postizenych.

Svaz neslysicich a nedoslychavychGeské republice

Jde o nejutSi oltanské sdruzeni neziskového charakteru, které mracgzi slucho¥
postizenymi WCeské republice. Hlavnim poslanim je ochrana a aleajpoteb, prav a
zajmi viech sluchay postizenych otani CR, aby bylo dosahovano maximalni mozné miry

rovnosti chto olgani se zdravou populaci. (http:/www.nrzp.cz/)

Jirka (25 let, #Zka nedoslychavost):Spolupracuju nap s European Union of the Deaf

Youth, jedu tam servenci na desetidenni pobiyt
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6. Kvalita Zivota (pojeti a pristupy k méreni kvality)

Otazkou kvality zivota se zabyvali jiz lidé odedavnl. Bergsma, holandsky psycholog
z univerzity v Utrechtu, k problému kvality bita piSe: ,Co lidé existuji, byli vZzdy schopni
zamysSlet se a uvaZzovat o svém zvdvalita Zivota byla nejen ohniskem jejich mysleni
Byla i zdrojem jejich inspirace nejen toho, cdatli, ale i zneén, k nimz toto pojeti Zivota
vedlo.” (Kiivohlavy, 2002, s. 162)

Jedna z prvnich monografii zabyvajicich se kvaliiivota byla ¥novana problematice
hodnoceni zivota chronicky nemocnych padieatstarych lidi. Ukazalo se, Zze @Spost
lé¢by chronicky nemocnych paciérzvysuje jejich pdet, a tim i mnoZstvi probléimkteré je
mozné z#adit pod pojem kvality jejich Zivota.iRladem miZze byt zvySovani efektivity
lécebnych metod ip Ié¢bé rakoviny atd. Vedle medicinskych probl@mstupovaly i do hry
otazky psychologické, socialni atd.

Kvalita Zivota nize byt hodnocena abjektivniho hlediska ¢i subjektivniho. Objektivni
hledisko zahrnuje dité ekonomické, bytové, informiai, zdravotni. Subjektivni hledisko je

dano tim, jak jedinec dané Zivotni podminky vnima.

Swtova zdravotnicka organizace v r. 1994 igpeila tuto definici: Kvalita Zivota je to, jak
jedinec vnima své postaveni vet&w kontextu kultury a hodnotovych sysiémkterych Zije

a ve vztahu k jeho diin, a’ekavanim, zivotnimu stylu a zam" (Votava, 2003, s. 152)

Aby se kvalita zivota jako cil rehabilitace osob zravotnim postizenim mohl ohodnaotit,
musi se analyzovat. Ve vyzkumné a klinické praxpeazivaji 4 tizné metodiky sledovani
kvality Zivota: spontanni oznamovani, aktivni dotzmi, psychometrické testy a tiepa
metitka. Spontannim oznamovanim je vypdvpacienta, ktera jéasto nepesna. Aktivni
dotazovani provadime ustni formou — rozhovoremomabemnou formou — dotazniky. Jde o
pongrné citivou metodu, ale kvantifikace a komparabilgan kvality Zivota je nefesna.
Psychometrické testy umidi sledovat i jem&Si zmeny kvality Zivota. Jde ouzné
vizualni, numerické a verbalni Skaly. Nigpa nttitka se pouzivaji u osob s omezenou

schopnosti vyjaivani, nap u £zce mentalé postizenych.

U nas byl zaveden francouzsky dotaznik SQUALA (8kitiye Quality of Life Analysis),
jehoz autorem je Zanotti (1994). Tento dotaznik ugoge 17 oblasti (n@p zdravi,
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sokestatnost, rodina, fatelské vztahy, partnersky vztah, sexualitdi, dira, svoboda, krasa,
penize, jidlo) a to dvojim #gobem. JednakuteZitost kazdé oblasti pro respondenta, pak
spokojenost v dané oblasti. Pokazdé je hodnoceanitiikovano v gti stupnicich a celkovy
vysledek se hodnoti jako st obou udaj.

Existuje itfada dalSich dotaznik ukenych pro hodnoceni kvality Zivota. Lidéé&gdim
stuprém zdravotniho postizeni maji kvalitu Zivota snidensteji tak omezeni Zivotnich
piilezitosti. Negativa je ovliviiuje bolest, Unava a dalSi fgemné Elesné pocity a afas i
zavislost na pomoci cizich osob. Na druhé strem miZze byt pro postizené vyzvou i
k mobilizovani vSech sil a tim ie i sam postizeny zvysit kvalitu Zivota. Sgolest se
snazi vytvéet vramci komplexni rehabilitace podminky pro msose zdravotnim

postizenim, ale i velmitdeZzity je gistup k vlastnimu Zivotu.

Tomas (36 let, RS): Snazim se, aby ty lidi ¥ah bytech nezblbli, takze ffmlame jednou za
mésic ¢i dva rizné vylety, na koncerty, do ZOO atd. Kamaradi neloje byvali zakaznici
z cukrarny s nami chodi jako asistenti na ty kotyceatd., jezdim také lyZovat. Zijeme

ponerne normalnim zivotem, pokud chceme a pokud nam toamdovoli*
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7. Problematika bezbariérovosti

Tato kapitola je pedevSim ¥novana osobam slésnym postiZzenim, které se ocitly na \iwi.
Ne kazdy si dok&zeipdstavit, jak takové prastdi vypada. Mnohy maiedstavu, Ze
bezbariérové Upravy znamenaji vyiteoi jakychsi monster, kteraésto jako takové hyzdi.
Opak je ale pravdou. Bezbariérovésto je vsticné ke kazdému. iRnejme si, ze i
chodicimuclovéku je gijemné, kdyz se po &t pohybuje plynule, bez zdolavaniznych
schodi nebo terénnich nerovnosti. Naviésto je tvdeno pro vSechny, a lide, kigotebuji
bezbariérové prostdi, nejsou jen osoby &dsnymci smyslovym postizenim, ale i rag

s kasarky, starsi lidé, nebo i mladi sportovci se sadr@moze a o berlich. (Filipiova, 2002)

VlIadni vybor pro zdravoth postizené okany a Narodni rada zdravétmpostizenychCR
vyhlasily dne 16. dubna 2002 Program zvySovani &@msti dopravy a jejiho
zpiistupiovani osobam se snizenou schopnosti pohybu a axe&ent roce 2002 se VIadni
vybor pro tlesrg handicapované rozhodl Zmit nazev programu na Narodni rozvojovy
program mobility pro vSechny. 14&ervence 2004 se vlada phi@stnictvim usneseni
vyjadiila k navrhu Vladniho planu financovaNarodniho rozvojového programu mobility
pro vS8echny Vlada schvdlila VIadni plan financovani Narodnitozvojového programu
mobility pro vSechny a uloZila uplatnitigsestavovani navithstatnich rozpéi v letech 2005
az 2015 ve svych rozptmwvych kapitolach v§lenéni finanénich prostedki na zajiséni ukoli
Vladniho planu. Cilem programu je zvySeni kvalityezbariérovosti dopravnich komunikaci
ve mestech, bezbariérova dostupnost sluzelejwé a statni spravy, zdravotnich a sociélnich
sluzeb a pracovnich a wddvacich pilezitosti v ramci mista/regionu, zlepSenfigtupu vSech
obyvatel k dopra¥. (Narodni rada zdravatrpostizenyciCR, 2006)

Bezbariérovost infrastruktury a dopravnit#tzcl je dilezitym faktorem kvality Zivota a
hraje kltovou ulohu pro volbu mista bydl&a pracovidt obyvatelstva. Fstupna dopravni
infrastruktura je hlavni podminkou pro zapojenilbs® snizenou schopnosti pohybu do
aktivniho zivota a zvyseni jejich ekonomickych witti

Dostupnost dopravy v obcich i mima e pro osoby se sniZzenou schopnosti pohybu a
orientace nedostated. Ripocteme-li ktomu i sotasny trend vedouci k omezovani
dopravnich spdj a misty az k Gtlumu wejné autobusové a Zelezni dopravy, dostava se
tato skupina obyvatelstva do vaznych prohlénvétSinova populaceieSi problémy

s dostupnosti dopravy fgsunem k osobni automobilové dopravOsoby se shizenou
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schopnosti pohybu tuto moznositSinou nemaji a dochazi tak k jejich élghovani ze

spole&nosti.

Méstskou hromadnou dopravu GR zajifuje 96 mnist. Je provozovana dopravou
autobusovou, tramvajovou, trolejbusovou a v hlavmgst Praze i metrem. Séasnym
trendem ve #Sich méstech, pipadré v piiméstskych oblastech velkych agloméméch
center, je zavashi integrovaného dopravniho systému hromadné dgprayto systémy
integruji vSechny dostupné druhyigmé dopravy s preferenci kolejové dopravy acaed
umoziuji i integraci tarifni politiky. Jefeba vyuZzit tohoto trendu a uz od sameéhtatka
koncipovat tyto systémy tak, aby byla integrovam@rdva pistupna pro vSechny skupiny
obyvatelstva.

DalSimi kritickymi misty jsou bezbariérovdigtupy do budov statnich aifegnych instituci a
sluzeb. Jedna saqvazr o pistup k ttadim, obchodm, Skolam, socialnim, zdravotnim a
rekre&nim zd&izenim. B zpfistupiovani budov je zanedbavana igtta jejich propojeni
bezbariérovou §i trasowi bezbariérovou dopravou v ramcista. Bezbariérovy pohyb po
meésté/obci je tebaiesit v SirSim pohledu a neni mozné 2étnse na realizaci jednotlivych

projekti bez jejich vzdjemného propojeni.

Specifické jsou architektonické bariéry pro lidi Z@kovym postizenim, zvl&nevidome.
Pri chazi s bilou holi vyZaduji tzv. vodici liStu, tedy htatelnou¢aru ve smiru chize (jde
nag. o okraj chodniku, vyfrézovany Zlabek podél néstipmetra). Do cesty by neily
zasahovat igkazky, o které by se mohli poranit. Zvlatebezpéné jsou pednety (reklamni
panely, posStovnych schranky), které jsou uémigtve vysSce a i je na arovni chodniku
nenahmata. NafiZovatce ma byt zvukova signalizace @edité informace by gy byt
dostupné hlas@vnebo v Braillo¢ pismu pro nevidomé. V byt kde nevidomylovek Zije,
by mgli vSichni okolo dodrZovat jisty padek ¥ci, aby je vzdy dony nalezl na stejném

mist.

Olina (40 let, &Zce slaby zrak): Ghodniky jsou Spagnoznaeny. Ja nevidim, kde je konec
chodniku, silnice, schodyeékue jsou Zlut ozna’eny a @kde ne. Cisla tramvaji, autobus
nebo jizdniFady jsou pro i strasSr malinka. Orientace na nadrazi, cedule jsou mookys
tam ja nedokoukam. Bumusim cist lupou, nebo mam takovy dalekohled, to musitelei

sebou. Ale docela torpkazi v kabelce. Musite miti goke parad lupu, mobil, dalekohled.
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SlozZeni potravin je hroZnmaly nebo v drogérii, jsengzke] alergik a ekteré \ci se n@
nesngji ani dotknout. To je taky hodnezky. KdyZ se zeptam prodékg, tak se divi, Ze tam
ta cedulka je, tak prbsi to nepectu. Spousta lidi nepochopi, Ze bikdo mohl tak Spath
videt. Myslim si, Ze ta spaleost neni tak informovana. Pouzivam hodmobil, kdy si to
miZu nafotit a pak mam doma nadtaci zwtSovaci program, kde si to mohucist. Také
mé treba hrozd roziluji ordinacni hodiny u obvodniho Iéka, které nefectu. Spousta lidi
netusi, Ze kdo nema bilodlhZe nemusi jestvidét. Velmi mi vadi také dekané reklamy
umisené piimo v cest nebo vymoly v chodnicich, mam z toho problémyrs katei, coz je

pak osklivé

Zaneta (25 let, nevidoma)Velka bariéra je hluk. J& kdyZ jdu, tak petiuju mit spie klid a
soustedit se. Kdyz mam vykop v eedtterou jsem zvykla chodit, tak to také neni dobry
KdyZz n# nikdo neupozorni, tak se o taibn perazit. Kdyz sévi, tak se s tou holi Spatn
jezdi, nedla takovou akustiku, jako kdyz jaeba teplo aclovek musi opravdu davat pozor,
aby se neztratil. Vyhovovalo by mi, kdyby bylo razB vic ozvéenych semafar; kdyby ty
auta nejezdily tak rychle, zbrkle. Ja, i kdygghazim semafor, nebo se i nechasvgst, tak
se snazim/gjit co nejrychleji. Dvakrat mi auto vyrazilailhz ruky, od té doby z toho mam

fakt strach.”

Pro neslySici jefeéba nahradit informace, které&ighazeji ve formy zvuku, informaci

zrakovou (jedna se o &elné signalizace, titulky, znakovy jazyk).

Alena (25 let, velmi &ka nedoslychavost),Velmi n¢ Stve nadrazi, metro, rozhlas.
V tramvaji uz dali pro nas jaka zastavka tam buBelSi problém letigt Rozhlas na
verejnych mistech mi vadi. JéSpro n¥ bylo bariérou do r. 2007, nez & platit zakon o
povinné titulkovanteskych filvd na DVD, moznost sledovaniznych filnd. Casto jsem na
ceskéci zahranini filmy nemohla chodit do kina. Ja jsem filmovyniak a to filmové
médium vzéava. Clovek se chce podivat najaky film a nenize, protoze tam nejsou titulky.
Televize taky nebyla titulkovana, ale polepSila™®é.Nova a TV Prima na tom bylyi/le, ale
TV Nova se polepsilaGT 1 aCT 2 titulkuje. U komeinich televizi je i jiz povinnost
titulkovat 15 % filnd. Vadilo mi, Ze na nés v tomto ohledu zapominaji.”
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Lukas (33 let, &zk& nedoslychavost)Vadi mi, Ze nemohu telefonovat, komunikace sncizi
clovekem je &Z5i, rkdy nepijemnd, protoZe se mu nechce, nerozumim hlasstéivek, tak

to musim kontrolovat

Jirka (25 let, &Zka nedoslychavost)ijdé jsou hoda neinformovani, nedi jak komunikovat
s handicapem, ale j&t8inou problém nemankeknu, ze bld slySim a oni mluvi pomaleji.
Hodre tedy pomaha technologie, nawibracni budik, tlumenik, webcam, chat, sms, email.
Mely by byt take vice titulky, jak v televizi, takmadrazich, v dopravnich pr@stdcich*

VySe uvedena charakteristika vede ké&ay Ze existuje péeba investic do komplexniho
feSeni svobodného pohybu veéstech i mimo & Proto nap program mobility podporuje
zpiistupiovani dopravy a odstiavani bariér fi vstupu do budov statnich a egych

instituci a sluzeb.

Jako piklad bezbariérového prdasti jsem si vybrala hlavni gsto Prahu. Zagiila jsem se

predevsim na bezbariérovou dopravuiatpp do jednotlivych u@jnych budov.

7.1 Méstskad hromadna doprava v Praze z hlediska bezbariéwosti

Historie méstské hromadné dopravy se v hlavninisth Praze piSe uz 125 let, ale jen o
poslednich letech tiemetici, Ze se mastska hromadna dopravéizpiasobuje také podebam
osob se snizenou pohyblivoskadu let byly zvyhodény jen rékteré skupiny invalidnich
osob, a to pouze v tarifni oblasti. Nacatku slev jizdniho byla prvni &ova valka, Bhem
které byly zavedeny zle¥né nesicni st’'ové jizdenky pro vatsé invalidy — nevidomé nebo
postizené ztratou dolni koetiny. Teprve o dvacet let pagdméli ndrok na zlevané mesicéni
jizdenky také ,civilni invalidé" wfitého typu postizeni. VSechny jizdni slevy pro i

s vyjimkou gepravy nevidomych, jimz byla umodm cesta zdarma, byly zruSenyii p
zavedeni nového jednotného tarifu 31. prosince 1@l 1. ledna 1954 vstoupilo v platnost
ustanoveni nového i@pravniho fadu pro mistskou hromadnou dopravu osob, které
pravodéim ukladalo za povinnost ,zajistit misto pro osatarou, &esre postizenou, iejmeé
nemocnou anebo nastavajici matku“. V roce 1957 bglyedeny tzv. fikazy ZTP a ZTP/P
umoAiujici jejich drzitehm, pipadré i jejich privodaim (& jiz Slo o doprovazejici osobu
nebo slepeckého psa), bezplatnou jizastekou hromadnou dopravou. Tepr¥egravnirad

z roku 1964 vyslové uril, Ze v kazdém voze musi byt vyhrazeno faetelrée ozna&eno
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alespa jedno misto k sezeni. \Wipadt potteby museli cestujici uvolnit i dalSi mista.
V letech 1930 — 1974 jezdily na prazskych tramvgpbvlinkach viené vozy se gednim
vstupem, které gty v celé stednicasti snizenou podlahu na vySku 390 mm nad kolef, c
znané usnadovalo nastup cestujicich. V nizkopodlaifdisti ale nebyla mista k sezeni.
Prepravit neéstskou hromadnou dopravou nigad vozik vSak prakticky néjpadalo

v Gvahu. V sotiasné dob je tomu jiZ jinak, pesto je stale co vylepSovat.

Metro

Metro zaujima v fepra¥ osob se sniZzenou pohyblivosti pklad odliSné postaveni od
prostedki povrchové dopravy. Zatimco moznost vliastniho masto vozidla je vzhledem
k charakteru nastupidzcela bezbariérova,igdstavuje $tSi problém peprava postizeného
cestujiciho z povrchu do prostoru vilastndfSinou podzemni stanice. Prvnitmaé useky
prazského metra nebyly speci@lwybaveny pro cestovani postizenych osobepPavu
invalidniho voziku bylo mozné uskutat velmi obtiz® jen za pomoci spolucestujicich po
pohyblivych schodech. Blice zaloZené stanice, vybavené jen pevnym schindj#namenaly
témet negekonatelnou fekazku. Teprve nové travé Useky, budované v 90. letech 20.
stoleti, maji stanice vybavené osobnimi vytahy.

Po prostudovaniifrutky o bezbariérovosti sstské hromadné dopravy v Praze od Prazské
organizace vozkéa (viz prilohag¢. 5) jsem zjistila, Ze doprava metrem je bezbavi&mouze
z59 %. Co se te bezbariérovosti metra, tak nejlépe je na tormsatrmetra C, kde
z celkového pé&tu 17 stanic je 14 stanidiptupnych. Trasy metra A a B jsou jiZ na totiien
Metro A je gistupné v 5 stanicich ze 13 a trasa metra B jg@gistupna ve 13 stanicich
(vétSinou se jedné o nedavno postavené stanice) tagi¢.s

Tramvaje

Od roku 1996 probihaly v prazské tramvajove sitvnprzkuSebni jizdy s cestujicimi
prototypu nizkopodlazni tramvaje typu RT6-N1. Vy$iadlahy od temene kolejnice je 350
mm. V prostoru pod podlahou u druhych tivge najezdova rampa, ktera umiape
pohodIrgjSi manipulaci s invalidnim vozikem, pro kteryvje vozidle vyhrazeno stanowst
S moznosti zajighi. V sokasné dob je v provozu 13 linek, na kterych jezdi tramvijpu
KT8D5N2, T3R.PLF, 14T. Rbézre probihaji rekonstrukce nastupnich gkt v nékterych
tramvajovych zastavkach, umuagici bezbariérovy fistup Ve vybranych zastavkach, kde
neni mozné idit samostatny nastupni ostek, se poitda se tizenim zvlastniho typu

nastupis spaivajici ve zvySeni vozovky do Uro¥mhodniku ve vymezeném useku. Takove
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nastupist slouzi k pohybu cestujicich jen v dolikdy je v zastavce tramvajové vozidlo, jinak
je ukeno Eznému automobilovému provozu. VySkovy rozdil voapwede sotiasré ke
snizeni rychlosti projizgicich automobil a zvySuje bezgmost cestujicicktekajicich na

chodniku.

Autobusy

Autobusova doprava zaznamenala v poslednim ddseaidgtSi pokrok v pepra osob

s omezenou schopnosti pohybu. V letech 1994 a 1896lila divize Autobusy do provozu
tii nizkopodlazni vozy Neoplan N 4014 a vr. 1996 nprityii nizkopodlazni autobusy
Karosa-Renault City Bus. VySka podlahy u obouttgutobug nad zemi je 320 mm, a to
v rozsahu dvouiétin celkové podlahové plochy voz(ast autobus Karosa — Renault je
navic vybavena sklopnou najezdovou rampou u fedsich dvé, ktera dale usnadije
pristup invalidnich vozik V prabéhu r. 2000 se zakoupilo 80 nizkopodlaznich autbpas
tim se zvysil jejich p&et z 95 na 175 autobius Provoz nizkopodlaznimi vozy je na 9 linkach
v plném rozsahu a na dalSich 5 o sobotach &lichd Spoje zaji$né nizkopodlaznimi
autobusy jsou vyzriany v zastavkovych jizdnidgdech. V pipadt mimaoradného vypadku
nizkopodlazniho vozu tzv. garantovaného spoje n@basovy disp&nk moznost operativh
zajistit ndhradu jinym nizkopodlaznim autobusent bugaraze, nebo stazenim z jiné linky.
Kromé spoji zaji¥ovanych nizkopodlaznimi autobusy na pravidelnyctkdch provozuje
Dopravni podnik hl. m. Prahy, akciova spmiest d¥ zvlastni autobusové linky &¢gné pro
osoby s omezenou schopnosti pohybu, které spaapdriérové bytové objekty na sidlistich
Cerny Most I, Jizni Msto Il, Nové Butovice &Repy s centrem Bsta, kde je umozm
vzajemny pestup. Na linky jsou vypracovany 4 spectalapravené autobusy vybavené
specialnimi rampami pro nakladani invalidnich vézilProvoz &chto autobus zaji¥uje
dvouilenna osadkajdi¢ a asistent pro obsluhu rampy. Bohuzel ale frekedfahto linek je

velmi mal4, tyto specilni autobusy jezdi jedno fediny.*®

Jan (34 let, DMO) tvrdi: Architektonické bariéry nejsou v Praze dasijéci vibec, ale mam
srovnani s tim, jak to bylofdtim, takze rizurici, Ze to jde dofedu. Bezbariérovy autobusy
jezdi kolem /eba naSich bezbariérovych Bytastji, ale n¢li jsme velky probléem je
preswdcit, Ze nap. na druhé strati Prahy tam tolik lidi neni co by je gebovali, ale my
ano. Je ale viét, Ze se &co tbje, ale neni to dostaijici. Nikdo se vas ale népale zeptat, jak

18 http:/lwww.dpp.cz/bezbarierove-cestovani/
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by n¥l ten sjezd vypadat, aby to bylo pro toho vkaie pfijemny. Je to/eba nevhodny,

treba nebezpeny, protoZze maji velky sklon.

Pani Subrtova (76 let, DO):Dpbry je, Ze tady mame ten bezbariérovy autobus.
Nizkopodlazni autobus jeekdy problém. Vy tardekate a je tam uz Kar nebo vozik, takze
Vy zas dalSi fi hodinu cekate na dalSi. Ja jezdim tim specfaia voziky, bez asistenta

nejedu”

7.2 Bezbariérovy gristup do vaejnych budov v Praze

Co se tyka bezbariérovéhdigtupu do objekt, pouziti bezbariérového WC, vyhrazeného
parkovaciho mista pro vakidre jsem dale vybrala ke zmapovani mista jako jsakokmy,
posty, banky, Iékarny, polikliniky afady podle firucky o bezbariérovosti Prahy od Prazské
organizace vozkara (viz prilohac. 5). Vybrané knihovny jsou pro lidi na vakiu péistupny
vSechny, pouze ale 4 z 18 maji moznost pouzit bexbaé WC, vyhrazené parkovaci misto
pro voztkére neni zadné. Ze 109 post je & /3 bariérovych, &Sina je bez schddnebo

s moznosti pouziti ploSiny. @pneni dbano na Zadné vyhrazené parkovaci misto pr
vozickére. Banky jsou fistupny vSechny, ze 49 toalet je pouze 8 bezlumyéh a pouze 2
vyhrazena parkovaci mista pro Wkédre. Lékarny jsou téz vSechnyigtupny a z 34 ma 6
Iékadren misto k zaparkovani pro uikdre. Polikliniky jsou téZz vSechny bezprobléntov
dostupné, ale bezbariérova WC jsou pouze ve 3 za \tyhrazené parkoviStpouze na 6
mistech. Ze 771adi je 5 zcela bariérovych, na 3Tadech je moznost pouzit bezbariérové

WC a u 21 tadi maji vozékari vyhrazené misto.

Z tohoto malého S#ni vypliva nasledujici,ifstup je skoro do vSechiizeni bez probléin
ovSem velice se opomiji vybudovani bezbariérowdtida uz se skorotec nemysli na to,
aby u kazdé wejné budovy bylo vyhrazené misto k parkovani proidkadre. Bezbariérovy
zakon dle vyhlasky 369/2001 zakohab0/1976 o izemnim planovani a stavebiddu nam
dava povinnost stat verejné budovy a prostranstvi dle platnych norem gaolato gikladech

muzeme ale vid, jak je zakon nedodrzovan.
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7.3 Bezbariérové byty

Soutasti bezbariérového préstli neni jen odstivani architektonickych bariér ve
verejnych budovach a dopravnich piesicich, ale fedevSim v samostatnych bytech. Teprve
v 80. letech se zaly sta¥t bezbariérové byty, p# vyhovujici i osobam <Ekym
postizenim. Do té doby byla jedinou moZnosti indlidIni Gprava bytdi rodinného domku,
pii cemZ se obvykle netito architektonické bariéry pthodstranit.

Bydleni pro &esre postizené osoby je dvojiho charaktdBydleni v bezbariérovych bytech

u kterych se fedpoklada, Ze zdravotni stav jejich uzivatg na takové arovni, Ze jsou
schopni se postarat o sebéippdré 0 svoji rodinu sami, pokud jsou odstéagy prekazky

omezuijici jejich pohyb.

Jan (34 let, DMOY¥ika, ze: Bydlim v bezbariérovéch bytech na Chadoa Praze 4, to co se
mi také nelibi je to, Ze tam bydlime skoro vSighoinromad s postizenim. B jsem
predstavu, Ze to bude vice nakombinovany. Platitmgewelmi trzni najemné. Kolem
revoluce jsme podali Zadost o bytekali jsme na & 12 let. Jde o byt 3+KK, holé najemné
je asi 6,5 tis. KK, mesicne celkov se plati asi 11 tis. K Bydlim stale s rodi, sam bych to

nezvladl”

Tomas (36 let, RS): Mam bezbariérovy byt v Dolnich &rnicich. Jsem nesamostatny,
druhym rokem u enhbydli maminka, ktera se oénstara, dovazi e do prace. Bydlim
v prostedi, kde je 25 bezbariérovych &yt toho 2 jsou prackce Elesné postizené a zbytek

jsou svobodné matky gtchi.”

Bydleni v komplexnich z#ézenich pro &ce pohyba¥ postizengu kterych je s ohledem na
pottebu pomoci druhé osoby uvazovano s komplexnim t&ajid@ zakladnich Zivotnich
podminek, tzn., Ze mimo bydleni je zde&p@no s moznosti pracovnickilpzitosti, roz&ené
petovatelské p&e (formou asistentské sluzby), zajifitstravovani a dalSich sluzebcahské
vybavenosti.

Bezbariérové byty, které umidji plnou gistupnost a svym vybavenim i maximalni

sokEstatnost se staviipdevSim od 80. let v Praze a jinyc¥tSich néstech (nap v Kladre,
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Pardubicich, Br& Plzni, Ostra¥, Otrokovicich, Olomouci, Hradci Kralove), kde jeop
postizené dobra dostupnost obchoddravotnickych zidzeni a dalSich sluzeb, v posledni
dohs i bezbariérova doprava &tsi moznost pracovniho uplatri. Rimo v £chto domech
zvlastniho weni, se pak z&Si ¢asti svépomoci organizuji dalSi specifické sluzbySem
nadtji na ziskani bytu maji jen OZP s trvalym bydiist v giislusSném s, takze lidé

z menSich obci mohou byt znevyheédin Hodnoceni déchto aredl ze strany postizenych
ob¢ani je mizné, faktem &stdva negativni jev, spivajici ve velké kapacit predevsim

v aredlu v Klada — Kra¢ehlavech je v jednom panelovém do8b0 bytovych jednotek, coz
mi v rdmci integrace népde moc ,zdrave“. Mnohem lepSi by bylo se snazklenit

bezbariérové byty v ramci hytkde bydli zdravi otané.

Pani Subrtova (76 let, DO)Bydlime v bezbariérovém bys peovatelskou sluzbou, kterou
velmi vyuzivame. Kdyz marjaky problém, jdu na Prazkou organizaci \@ii, tam jsou
vyborni a vzdy ochotni pomoci.drlenam takovy plan na édtskoucast Prahy 11, aby ndm tu
trasu tady dal na polikliniku mohli vzdy vyhrnovat, abychom sédydodostali k |€kA,
nakoupit. Tady lidi by se i dobé dostali na autobus. Jezdi zde nizkopodlazni astol
specialni autobus, co je pro nas. Pak j#edité, abychom se dostali do Iékarny, na postu.

Tak to je ten pozadavek, ktery k nim nfam.
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8. Socialni pomoc pro osoby se zdravotnim postiZzeni

Socialni davky, ktera nas stat poskytuje osobaravadre postizenym, se skladajigaevsim
z invalidniho dichodu pro invaliditu prvniho, druhéhoi tretiho stups, ktery plyne
z dichodového pojigni, dale davek socialni & a gispevku na péi . Nize popisuji jejich
moznosti vyuZziti, vysi, ¥etre zmen, které probhly v naSem socialnim systému v uplynulych

letech.

8.1 Invalidni dachody
Pravni Uprava do 31.12.2009

8.1.1 PIny invalidni dichod (8 39 z&kona o dichodovém pojistni)

PojiS€nec je plg invalidni, jestlize z tivodi dlouhodols negiznivého stavu

a. poklesla jeho schopnost soustavn&legaé cinnosti nejmén o 66 % nebo

b. je schopen pro zdravotni postizeni soustavgééleéné ¢innosti jen za zcela
mimoradnych podminek

Potebna doba poji8hi pro narok na plny invalidniadhod (8 40 zakona oadhodovém
pojisteni)

Potrebna doba pojidhi ¢ini u pojiSence ve ¥ku:

a. do 20 let ménnez jeden rok,

b. od 20 let do 22 let jeden rok,

c. od 22 let do 24 let dva roky,

d. od 24 let do 26 letitroky,

e. od 26 let do 28 letyii roky a

f. nad 28 let pt roku.

Pot'ebna doba poji8hi se zji$uje z obdobi fed vznikem pIné invalidity, a jde-li o osoby ve
véku nad 28 let, z poslednich 10 lee@ vznikem plné invalidity. Podminka petbné doby
pojisStni se povazuje za s@mou, byla-li ziskana v kterémkoliv obdobi 10 #iogo vzniku
plné invalidity (u poji&nce mladSiho 24 letini pfitom potebnd doba poji8hi dva roky).
Podminka pdtbné doby pojighi se povaZzuje za sm@mou, vznikla-li plna invalidita

nasledkem pracovniho Urazu (nemoci z povolani).
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8.1.2Castany invalidni dichod (§ 44 zakona o dichodovém pojiséni)

PojiS€énec jecast&né invalidni, jestlize

a. z divodu dlouhodob negiznivého zdravotniho stavu poklesla jeho schopsosistavné
vydéle¢né ¢innosti o 33 %, nebo

b. mu dlouhodobnegiznivy zdravotni stav zgaé zt¢Zuje obecné Zivotni podminky
Potebna doba poji&hi pro narok na&asté&ny invalidni dichod (8 44 zakona oidhodovém
pojisteni)

Potrebna doba pojidhi ¢ini u pojiSénce ve ¥ku:

a. do 20 let mé&hnez jeden rok,

b. od 20 let do 22 let jeden rok,

c. od 22 let do 24 let dva roky,

d. od 24 let do 26 letitroky,

e. od 26 let do 28 leétyii roky a

f. nad 28 let pt roki.

Potebna doba poji8hi se zji§uje z obdobi fed vznikemcéast&né invalidity, a jde-li o
pojistnce ve ¥ku nad 28 let, z poslednich 10 leted vznikemcast&éné invalidity.
Podminka pdtbné doby pojighi se povaZzuje za s@mou, byla-li ziskana v kterémkoliv
obdobi 10 rol po vzniku plné invalidity (u pojishce mladsiho 24 lgtini pritom potebna
doba poji&ni dva roky). Podminka p@bné doby pojighi se povazuje za sgmou,

vznikla-li pln& invalidita nasledkem pracovniho zmgnemoci z povolani).

8.1.3 Pravni Uprava &inna od 1.1. 2010 k invalidnim dchodim

Zakonem¢. 306/2008 Sh., kterym byl novelizovan zakonachbdovém pojigni, se no¥
vymezuje invalidita. Misto dosavadni pin€asté&né invalidity byla zavedena jedna davka,
a to invalidni dchod (pro invalidituitetiho, druhého nebo prvniho stdpn

Pokud jde o dchody giznané ped 1. 1. 2010 povazuje se @nnosti od 1. 1. 2010 piny
invalidni dichod ve vysi, vjaké nalezel ke dni 31. 12. 2008, irzvalidni dichod pro
invaliditu tretiho stups. Casteny invalidni dichod se ve vysi, v jaké naleZel ke dni 31. 12.
2009, povaZzuje od 1. 1. 2010 za invalidricldod pro invaliditu druhého stugnbyl-li
duvodemcasté&né invalidity pokles schopnosti soustavnédlgthé cinnosti nejmén o

50 %, a za invalidnitthod pro invaliditu prvniho stugrv ostatnich fipadech.
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Podminky naroku na invalidni dachod (8 38 zakona o dichodovém pojiStni)

PojiS€&nec ma narok na invalidnidhod, jestlize nedosahléku 65 let a stal se

a. invalidnim a ziskal ptgbnou dobu pojighi, pokud nesplnil ke dni vzniku invalidity
narok naradny starobniithod, popipad, byl-li ptfiznan gedtasny trvale kraceny starobni
duchod, pokud nedosahtichodového ¥ku, nebo

b. invalidnim nasledkem pracovniho Urazu

Invalidita (8 39 zakona o dichodovém pojiséni)

Pojis€nec je invalidni, jestlize zisvodu dlouhodob negiznivého zdravotniho stavu nastal
pokles jeho pracovni schopnosti nejriér35 %.

Jestlize pracovni schopnost pajite poklesla

a. nejmén o 35 %, avSak nejvice 0 49 %, jedna se o invaligittniho stup&

b. nejmérs o0 50 %, avSak nejvice o0 69 %, jedna se o invalidithého stupn

c. nejmér o 70 %, jedn& se o invaliditietiho stupa.

VySe invalidniho dchodu

VySe dichodu se sklada ze dvou slozek, a to ze zakladnéryya z procentni vygry.

VySe procentni vyiry ¢ini od 1. 8. 2008 2 170&Kmeésicné.

VySe procentni vyrry invalidniho dichoducini za kazdy cely rok doby pojiti

a. 0,5 % vypotoveho zakladu gsicne, jedna-li se o invalidniithod pro invaliditu prvniho
Stupre,

b. 0,75 % vypotového zakladu ®sicng, jedna-li se o invalidni icchod pro invaliditu
druhého stupf

c. 1,5 % vypotoveho zakladu gsicne, jedné-li se o invalidnitthod pro invaliditu fietiho
Stupre.

P zmén¢ stupré invalidity se no¥ stanovi vySe invalidnihoidhodu, a to ode dne, odhoz
doSlo ke zmin¢ stupré invalidity (zpisob stanoveni nové vySe procentni ¥yn je upraven
v § 41 odst. 3 zakona dichodovém pojigni, ve zini (&inném po 31.12. 20095,

9 http: //www.mpsv.cz/
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8.2 Zameéstnavani osob se zdravotnim postizenim

Lidem se zdravotnim postiZzenim se poskytuje zvy&ehéana na trhu prace.

Pracovni rehabilitace — souvisignnost zansiend na ziskéani a udrzeni vhodného &rmani
osoby se zdravotnim postizenim, kterou na z#&kjef Zadosti zabezgaji Urady prace a
hradi néaklady s ni spojené.rddl prace v saiinnosti s osobou se zdravotnim postizenim
sestavi individualni plan pracovni rehabilitace.

Priprava k praci - zapracovani osoby se zdravotnistifgnim na vhodné pracovni misto na
zaklad dohody s tadem prace. ifprava k praci mize byt provadna s podporou asistenta.
Tato @iprava trva nejdéle 24 ¢siai.

Specializované rekvalifikani kurzy — jsou uskut#ovany za stejnych podminek jako ostatni

rekvalifikace.

8.2.1 Chrargéné pracovni misto a chragna pracovni dilna

Chrarené pracovni misto je pracovni misto vyewé zamstnavatelem pro osobu se
zdravotnim postizenim na zaktagisemné dohody gadem prace. Chrédné pracovni
misto musi byt provozovano po dobu nejg@ret ode dne sjednaného v dotioGhrarna
pracovni dilna je pracoviSzantstnavatele, kde je zastnano nejmé&h60 % zamistnand

se zdravotnim postizenim.

8.2.2 Rispévky pro zaméstnavatele

Urad prace rize poskytnout fispsvek zangstnavateli na vytvieni chragného pracovniho
mista a chramé pracovni dilny. Zasstnavateli zastnavajicimu vice nez 50 % osob se
zdravotnim postizenim z celkového ¢po svych zarmsstnan@ se poskytuje iispivek na

podporu zarsstnavanidchto osob.

8.2.3 Povinny podil zanistnavani osob se zdravotnim postizenim

Zamestnavatelé s vice nez 25 zgtnanci v pracovnim po¥ru jsou povinni zamrstnavat
osoby se zdravotnim postizenim ve vysSi 4 % z calko pdétu svych zarsstnand.
Zpusoby plreni, tj. zangstnavani v pracovnim paimu, odkEr vyrobki a sluzeb nebo odvod

do statniho rozpiu, jsou povazovany za rovnocenné a lze je vzajeétambinovat.
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8.3 Posudkova sluzba

Pro &ely socialniho zabezpeni vypracovavaji posudky o zdravotnim stavu ve ezemém
rozsahu okresni spravy socialniho zabéepe(0SSZ)Ceska sprava socialniho zabesge

a posudkové komise Ministerstva prace a sociamichCR.

Posudek organu posudkové sluzby musi vychazetekihj zjiSttného zdravotniho stavu
ob¢ana a musi odpovidat posudkovym kritériim zakotwerwobec® zavaznych pravnich
predpisech® Pii posuzovani musi posudkovy organ vychazet zi#ah zprav a posudk
vypracovanych odbornymi lékao zdravotnim stavu d@ani a pihlédnout k vysledku
vlastniho vySéeni. MiZze téZ posuzovanou osobu vyzvat, aby se podrohiteteni

v uréeném zdravotnickém F#aeni. Posuzovanou osobu seznami s vysledkem parsiouz

véetng poweni o moznostech dalSiho postupu.

8.4 Davky socialni pée pro osoby se zdravotnim postizenim

Podminky, za kterych se poskytuji davky socialriiepgro osoby se zdravotnim postizenim,
jsou upraveny ve vyhlaSce Ministerstva prace aéhoich \&ci CR ¢. 182/1991 Sb., kterou se
provadi zékon o socidlnim zabegeei a zakon o {sobnosti orgaih CR v socialnim

zabezpéeni, ve ziini pozdjSich gedpigi.

Vydet davek
« jednorazové fispivky na opateni zvlastnich porfrcek
* prispivek na Upravu bytu

ispivek na zakoupeni motorového vozidla

=4

ispevek na celkovou opravu motoroveho vozidla

=2

ispevek na zvl&stni apravu motorového vozidla

=2

ispévek na provoz motorového vozidla

=2

ispevek na individuélni dopravu

=2

ispvek na Uhradu za uzivani bezbariérového bytu

=4

* piispivek na Uhradu za uzivani garaze

* prispivek Uplre nebo prakticky nevidomym ¢anim

2 http: /lwww.mpsv.cz/
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Vedle davek socialni gé se poskytuji rowz:
* mimaradné vyhody (pikazy TP, ZTP a ZTP/P)
* bezar@né pijcky

Jednorazové Fispévky na opatieni zvlaStnich poniacek (8 33)

- jednorazova, nenarokova davka socialitepe

- poskytuje obecniiad obci s roz&nou misobnosti

- obtanu tZce zdravoté postiZzenému pedity piispevek na opdeni ponticky,
kterou potebuje k odstraini, zmirréni nebo pekonani nasledksvych postizeni

- prispevek Ize poskytnout na ogahi zvlastnich poicek uvedenych ve vyhlasce
¢. 182/1991 Sb. (viziflohac. 1)

Piispévek na Upravu bytu (§ 34)

- jednorazova, narokova davka socialniepé

- poskytuje obecniiad s roz&enou misobnosti

- obtanim s €Zkymi vadami nosného nebo pohybového Ustroji onieizye zn&ném
rozsahu jejich pohyblivost {fjohac. 5 pism. a) az g) k vyhlas¢e182/1991 Sb.)

- obcamim aplre nebo prakticky nevidomym

- rodicim nezaopdeného ditte (di€ je starSi 3 let a ma&ikou vadu nosného nebo
pohybového Ustroji nebo je uplnebo prakticky nevidomé)

- neslySicim otanim nebo rodiim neslySiciho nezaogahého dite (pouze pro Upravu —
instalace pdatbné zvukové nebo &elné signalizace)

Za Upravu bytu se povaZuje:

a. Uprava fistupu do domu, garaze, k vytahtetré schodi, k okmim a na balkon,

b. Uprava povrchu podlahy, ovladacich grdomovni a bytové elektroinstalace, kuigske
linky, popripack dalSiho nabytku,

c. rozsteni a Uprava dve

d. odstragni prahi

e. [izpusobeni koupelny a zachodueins vybaveni vhodnym sanitarnimizzenim a lehce
ovladatelnymi bateriemi,

f. instalace pdtbné zvukoveé nebo &elné signalizace,

g. zavedeni vhodného vytap

h. vybudovani telefonniho vedeni

87



ch) stavebni Upravy spojené s instalaci vytahu.

Rozsah Uprav se posoudi $etelem na zavaznost a druh zdravotniho postiZefsingb VySe
piispivku na Upravu bytu se tirse Zetelem na fjmy a majetkové pogry obtana a jeho
rodiny, a to az do vySe 70 % prokazanych nakladovanych fyzickymi nebo pravnickymi
osobami za material a prace spojené s nezbytnydajiycetre projektovych praci, nejvyse
50 000 K nebo 100 000 Ku pispsvku na stavebni Upravy spojené s instalaci vythtary
je poskytovan z tohotdodu, Ze nelze pouzit Sikmou schadigou ploSinu.

Prispévek na zakoupeni motorového vozidla a ipspévek na celkovou opravu
motorového vozidla (§ 35)

- jednorazova, obligatorni davka socialné@é

- poskytuje obecniiad obce s roz&nou fisobnosti

- prispivek se poskytuje na obdobi 5 let

- vySe fispsvku na zakoupeni motorového vozidiani nejvySe 100 000 K vySe gispsvku
na celkovou opravu motorového vozidlai nejvySe 60 000 K

- souwet pispevka na zakoupeni motorového vozidlafigpvkta na celkovou opravu
motoroveho vozidla affspivki na zvlastni apravu motorového vozidla nesmi v tibd®
let po sob jdoucich pesahnoutastku 200 000 K

Piispévek na zvlastni Upravu motorového vozidla (8 35)

- jednorazova, obligatorni davka socialnégée

- obecni #iad obce s rozinou isobnosti

- prispivek se poskytne v plné vysi ceny takovéto Uprayjimkou je situace, kdy by soat
vyplacenych fispevka na zakoupeni, celkovou opravu a zvlastni Upravtoroeeho vozidla
v poslednich 10 letechgsahlcastku 200 000 K

Piispévek na provoz motoroveho vozidla (8 36)

- jednorazova, narokova davka socialnigeée

- poskytuje obecniiad s roz&enou misobnosti

- oktanu, jehoZ zdravotni postizeni timbdiuje priznani mimdadnych vyhod proétce
zdravotr postizené okany Il. nebo lll. stup&

- davka se poskytuje na obdobi kaleimddo roku

- pro olEany, jejichz zdravotni postizeni intbdiuje giznani mimdgadnych vyhod proééce

zdravotre postizené okany lll. Stupr, a pro rodie digte uvedeného v odstavci 1 pism. c)
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3 360 K u jednostopéeho vozidla a 7 92@ K ostatnich vozidel

- pro ol¥any, jejichZ zdravotni postizeniibdiuje griznani mimdadnych vyhod proséce
zdravotré postizené okany Il. stupg, 1 150 K u jednostopého vozidla a 3 00 Ki
ostatnich vozidel

VySe uvedenym alanim se pispivek na provoz motorového vozidla vyplaceného na r.
2010 zvysi, jestlize v r. 2010 ujedou ze zavazrisloda vice nez 7 000 km.

Piispévek na individualni dopravu (§ 37)

- jednorazova, narokova davka socialnigeée

- poskytuje obecniiad obce s roz&nou fisobnosti

- obktanu sé&zkou vadou nosného nebo pohybového Ustrdjilofpa ¢. 5 pism. a) az g)
vyhlaskyc¢. 182/1991 Sb.), ktery se pravidelmdividualré dopravuje, neni vlastnikem nebo
provozovatelem motorového vozidla, nenicamem, ktery je dopravovan motorovym
vozidlem, na jehoZ provoz jégipnan frispsvek

- ob¢anu Uplr nebo prakticky nevidomému nebo

- rodici nezaopaeného ditte, které je l&éeno na klinice fakultni nemocnice pro onemaun
zhoubnym nadorem nebo hemoblastosou (W dwzbytného keni akutni faze onemo&mi

v tomto zdravotnickém Z&eni)

- davka se poskytuje na obdobi kaleimddo roku &ini 6 500 K

Piispévek na Uhradu za uzivani bezbariérového bytu (§ 45)

- opakuijici se, obligatorni davka socialné@é

- poskytuje powieny obecny iad

- obtamim s €Zkymi vadami nosného nebo pohybovéeho apardtilof@a ¢. 5 k vyhlasce:.
182/ 1991 Sbh.)

- ob¢anmim uplre nebo prakticky nevidomym

- vySe davkyini 400 K& mesicné

Piispévek na Uhradu za uzivani garaze (8§ 45)

- opakujici se, nenarokova davka socialrtiepe

- poskytuje powieny obecni fad

- ob¢anim s €Zkymi vadami nosného nebo pohybového aparétilofa ¢. 5 k vyhlasce:.
182/ 1991 Sbh.)

- obcamim aplre nebo prakticky nevidomym
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- vySe davkyini az 200 K mésicné

Prispévek Uplné nebo prakticky nevidomym okéanim (8 46)

- opakujici se, nenarokova davka socialrtiepe

- poskytuje powieny obecni tad

- poskytuje upla nebo prakticky nevidomému vlastniku vodiciho @3avka je uéena na
krmivo pro tohoto psa.

- vySe davkyini 800 K& mésicné

Mimo iadné vyhody pro €Zce zdravotré postizené olfany

- poskytuje obecniiad obce s roz&nou fgisobnosti

- obtamim starSim jednoho roku &kym zdravotnim postizenim (uvedenymiviqee ¢. 2
k vyhlaSce¢. 182/1991 Sh.), které podstatomezuje jejich pohybovou nebo orietria
schopnost, se podle druhu a stupostizeni poskytuji miniddné vyhody I. (gikaz TP), Il.
(prikaz ZTP) nebo lll. Stupgn(prikaz ZTP/P). Podrol#si informace uvadiifiohac. 1.

Bezuroéné pijcky

- poskytuje obecniiad obce s roz&nou fisobnosti

- bezlar@gnd pijcka mize byt poskytnuta alamim, ktefi sphuji podminky pro
piiznani gispivku na zakoupeni motorového vozidla

- vySe fijcky je aZ 40 000, ijeku je nezbytné splatit nejpogido 5 let*

Olina (40 let, ¢Zce slaby zrak), na otazku jak je spokojena sedbucpolitikou statu mi
odpowdéla nasledovér ,Ja beru jen plny invalidnithod a pak jednorazovésippevky,
nap* na motorové vozidlo. Mam problém vSeroy@t, vyhovovalo by mi, kdyby vesSkeré
pozadované informace o davkach a novinkéiéali na kontrole v Centru zrakovych vad
v Motole, kam chodim pravidélmna kontroly. Aby ta Iékaka a socialni sluzba byla

propojena

Tomas (36 let, RS):Nemizeme dostavat takové&igpevky jako Nmci, Angleani, kde ta
ekonomika je upkinekde jinde. Ale myslim, Ze naSe Z@udepsala spoustuiplasek, kde
podle riznych chart musi zabezitesvym spoluotanim rgjakd prava. Dichod mi vyjde tak

2 http: /lwww.mpsv.cz/
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na pokryti najmu a z tohoispevku na péi bych mohl existovat asi tak 5-6 @dda mam 3.
stupe: to je 8 tis. K. V tomhle je #&aky problém, Ze to netheme ufinancovat, ale
dostaneme zase kazdych 5 letspvek na auto, nemusime platit pevnou linku u O2ijee

zadarmo v MHD, mame slevu asky drahy

Zaneta (25 let, nevidom&)KgyZ to srovnam s cizinou tak je &tidZze ten komunizmus tady
byl a Ze jsme pozadu, co seeyweba webnic v Braillovu pismu. Narade vzdy davaji
vetSinou bez problérn prisppvek na ponicku. Te' jsem byla u posudkové komise,
odvolavala jsem se, protoZze mi snizifigpevek z fetiho stup# na druhy. Tak jsme se
nastvali a dali odvolani, tak k nam¥igla soc. pracovnice. Podleandavaji hloupé otazky,
oni mi poslali v bodech rozepsané ukony, co jaZzura nemusimetht, co zvladnu. Ale to
jsou rejaké ukony, dle akého ¢Zce leziciho mentalrpostizenéh@loveka a oni to podle
toho laji. Z mého pohledu, to je Uplmeobjektivni. #eba jestli zvladnu zvednout
predmet, ktery mi upadne, no zvladnu, ale kdyZ mi to liteearekde pod ledriku... A ja tam
zaskrtnu, Ze zvladnu, tak oni hned jako, Ze to ulkdyz jsem doma, tak si zvladnu dojit na
toaletu, ale kdyz jsenvkde venku, tak to sam@pre nezvladnu. Oni na to, no ale my to
bereme jako viipact jenom, kdy jeclovek doma. Z kompenaaich pornicek pouzivam
notebook. Stal asi 70 tis.cka soc. pracovnice niiikala, tak 18 tis. K si doplatim, to je
takova mala spolutast. Tak jsem jtikala, podivejte se z invalidnih@gahodu, ktery je asi 7
tis. K¢ a musime ztoho¢jak vyzit, tak nakonec jsem musela asi 7 ti&.ddplatit.
Pouzivam také vysillau na metro a tramvaj, mluvici telefon, ten mluypocdbgram do
telefonu je drahy asi 9 tis.dale hroz@ to pomize, niZu si samafist smsky atd. Jsem byla
driv hrozre zavisla, museli mi jéist, vzdycky t@loveka potsi, t'eba jen maly kicek, ktery
se zlepsil v té technice, Ze si tdzm udlat sama. Jegttaké pouzivam dickové hodinky. Na
podepisovani mam Sablonku zdénhmoty, abych se trefila, kdyZco podepisuji. A
podpisu pozadameékoho, aby mi to fecetli, ale musim muzdieiovat. To by se éo zlepsit,
aby na ufadech nam to posilali na mail nebo Braillovym pismele oni to posilaji
normalre na papiru, kdybych nefta mamu, tak si to népctu. To je dost nedomysleny, to by
se n#lo zlepsit. Je#t zadani o tu kompenaai pomicku je vzdy & na dlouhou tra Prvni
vec je to, Ze na cokoliv musiminpést potvrzeni od doktora za 150 Ka to, Ze jsem asi tzv.

.neprohlédla“, Ze se nj zdrav. stav nezenil."

Michal (25 let, nevidomy): Qproti ostatnim st@#m si myslim, Ze nas stat lidem

s handicapem /eje. Ma chd se o @& starat. Jednou zaas si niZzem koupit péitac,
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notebook, #zné teplorry, vahy. V Rakouskdi Nemecku to takhle nefunguje, takze z toho
diivodu je to doke. Je nespravedlivy, Zékuo, kdo nevid,i madba 4 tis. €, a kdo vidi ma
treba 8 tis. K. To by se #o néjak zredukovat, aby to bylo dabh Ja jsem @ 4 tis. K,
chtel jsem 8 tis. K, abych ty penize dostal, jsem ze sebe musgkltwthudinku. Jim nestd

Ze nevidite, oni pégbuji \edét, zda jste schopna si vyprat pradlo atd. Ten dutaze dost
ponizujici, je to vSeobeériclany dotaznik. Plny invalidnizghod je asi 7,5 tis. K a kdyz
bych nel jen 4 tis. K, tak bych opravdu nevysSel. Musim si platit intértedefon a dalSi&ci.

Lidi, kteri to celaji, tak o tom wbec nepemysli*

LukaS (33 let, &Zka nedoslychavost):V,podstat mi socialni pée o slucho¥ postizené
prijde dostaténa. Ale urité je pofeba tSi podpory tluménickych sluzeb pro neslySici a
slucho¥ postizené tak, aby byli vSeobeéatostupné kazdému, kdo je jfadituje (studium,

jednani s gady, v praci atd.y

Jirka (25 let, #ka nedoslychavost)Ppbiramcasteny invalidni dichod, @co p'es 5 tis.
K¢, prispevky jsem vyuZzival ndpna paitac, swtelny zvonek, t8 pizjdu znova pozadat o
novy notebook. VZdy je to hrazeno takSimou od 25 do 75 %. Zvonek bylioyt hrazen do
100 %, otec ho tak na Praze 9 dostal, ja jsem naz®r5 dostal jen 75 %, tomu moc

nerozuminf.

V roce 2006 byl schvélen zakon o socialnich slukiltad@08/2006 Sb., ktery je platny od

1. 1. 2007. Jeho vlivem dochéazi v systému socidlsiozeb ke zcela zasadnim &ram,
jejichz cilem je pedevSim posilit postaveni osob, které jsouivodu svého zdravotniho
socialni pée v osobu, kterou nové socialni sluzby dzigjako uzivatele. Az do roku 2006
bylo treba o0 poskytnuti sluzby socialni¢pépozadat a potom &dn obdrzel zpravu tujici
mu Ustav, do ¢hoz se ma ,dostavit’. Od Zatku roku 2007 je situace zcela jina. @b
hodlajici vyuZivat socialni sluzby si musi sam tajiodného poskytovatele, musi sam
s timto poskytovatelem vést jednani o podminkaabbsahu poskytované sluzby¢eins
platby za sluzbu a mnoho dalSich skatesti. Namisto idvéjSiho rozhodnuti organu iegné
spravy musi okan uzayit s poskytovatelem soukromopravni smlouvu o paskdni socialni
sluzby. Z ni se tak stdva dokument rozhodujici fa@go" o zakladnich otazkach Zivota

obc¢ana, ktery pdtbuje péi jiné osoby ve forma piislusné socialni sluzby.
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Timto zakonem ke dni 1. 1. 2007 byly také zruSermdwva ispivky. Prispévek na

bezmocnosta prispévek pii péci o osobu blizkou a jinou osobu

Prispivek na bezmocnost bylden gijemci dichodu, ktery byl:

a) casténé bezmocny (pdeboval dlouhodob pomoc jiné osoby ip nekterych Zivotnich
ukonech) — 300 K

b) pievazr bezmocny (kror pomoci jiz uvedené pibuje pravidelnou pomoc, popact
soustavny dohled jiné osobyi plavnich Zivotnich Ukonech ) — 60@K

c) uplné bezmocny (pozbyl zcela schopnosti sebeobsluhyo-kg

Prispivek i pé&i o osobu blizkou a jinou osobu byl poskytnutatu socialty potrebnym

Z divodia p&e o osobu blizkodi jinou osobu, kterd jeipvazié nebo Upld bezmocna. Vyse

prispevku ¢inila 1,6 nasobku Zivotniho minima na zajifitosobnich paeb.

Tyto dva gispivky zcela nahradiliispivek na péi.

8.5 Hrispévek na p&i

Zakon ¢. 108/2006 Sh. (dale jen zékon) definujgii stupré zavislosti, do nichz jsou
zarazovany osoby, které Zidodu dlouhodo® negiznivého zdravotniho stavu pebuji
pomoc jiné fyzické osobyippé&i o vlastni osobu aip zajiS€ni sokEstatnosti v rozsahu
stanoveném stugm zavislosti (podle 8§ 8). Jednotlivym stuijpn zavislosti (lehka, sedre
tézka, €zka, uplna) odpovida &ity financni obnos ( 2, 4, 8 a 12 tis¢Knésicng). Prispivek
na pé€i ma osoba v ndfznivé socialni situaci vyuzit k zaplaceni sluzebi&lni pé&e, které

bude vyuzivat, aby se co nejlépéleaila do ¢tSinove spolénosti.

Z&kon ¢. 108/2006 Sb. o soc. sluzbdch dale v 8§ 32 udallii formy poskytovani soc.
sluzeb, diky nimz je zajffdvana pomoc ip p&i o vlastni osobu, zaji®vani stravovani,

ubytovani, pomociip zajis€ni chodu domacnosti, ogevani, pomoc f prosazovani prav a
zajmi. Jednou velice vyuzivanou sluzbou ¢&dce zdravoté postizenych osob je dle § 40
pecovatelska sluzbaktera za Uplatu poméh&imsobni hygied, poskytuje stravovani nebo
pomoc pi zajiS&ni stravy, atd.

Jan (34 let, DMO) na otazku, zda zakoril08/2006 Sb. z#mil véci k lepSimu odpovida
takto: ,Zmenil veci k lepSimu, lidé maji moznost terigpvek mit a gjak ho vyuZzit a ne
tFeba byt jen i v Ustavu. Ale ma taky spoustu chgbreoha ¥&mi nesouhlasim. Je celkem

dobe uzpisobeny pro lidi sdesnym¢i mentalnim onemoenim, ale dost se uz zapo#tm
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na lidi s progresivnim typem onemenim, napg. roztrousena skleréza. Jeden den se o sebe
postara velmi dofe a druhy den sed#e citit zas velmi Spatra potebuje 24 hod. p& To
sameé s lidmi s psychickym onem@dm. Spis je to upraveny na lidi, Kteéen handicap uz
maji a vtomto fipa® to moc oSeeny neni. Zakon o soc. sluzbach vznikal 15 let.
Neziskovym organizacim namaseho typu tor¢ba komplikuje Zivot. five jsme fteba
zanestnali lidi na osobni asistenci z ulice. Nemam ndmbc rozdlovani, jes¢ titul
neznamenda, Ze bude lepSi. Zalezi, jaky bude nah \kztéto praci. Jinak, co secty
prispevku na péi, zde mi vadi spousta administrativ. Vadi mi dumkeat, Ze vas zdravotni
stav je nernny. Fispevky na kompenzai pomicky vyuzivam, elektricky vozik platila
poji&ovna, ale chce taizné zdravotni potvrzenijzné testy, zdadwete vozik ovladai ne,
nap®. i podstoupeni psychologického testu na 4 hodie§¢ jednu nevyhodu vidim v tomto
zadkonu o soc. sluzbach, neposkytuje dopravu jakm stuZbu. Spousta organizaci
poskytovala spec. dopravu na pozadani speg€iapravenym mikrobusem a od té doby co
plati zakon, tak se tato sluzba zruSila. Protozeotdi Zadat o Zadné granty. Je to problém,
existuje zde spousta akci pro lidi s handicapem,nétoho psadné nenapadne, Ze ty lidi se

tam r¥jak potebujou dostat

Tomas (36 let, RS):Qriv to bylo hodd mélo pe#dz, urite to je lepSi. Vy si acth perzich
miiZzete rozhodovat sami. Spousta lidi je zvykla z@lsoou, Ze je p&ad rekdo vede za
rucicku. Takhle tu zodpegnost mame na své stiddaa musime i perzi hospodat

sami?

Pani Subrtova (76 let, DO) o zéakotik&: ,Je to vyhoda nyni, kdydoveku ta sluzba

nevyhovuje, tak iize hledat nahradu, ma tu volnost. Vyhoda najib,scd Vam vyhovujé
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8.6 Standardy kvality socialnich sluzeb

Na tvork® standard zatalo pracovat vroce 1999 Ministerstvo prace a $oich wci
vyzkumnymi zpravami. Rok na to vzniklo dvacet pratich skupin podle tyippokrokovych
socialnich sluzeb, které v té doposkytovaly téns vyhradré neziskové informace. Zastupci
téchto organizaci byli vyzvani, aby shromazdili asigioskytovatele stejného typu sluzby a
aby spoléné vytvarili typové standardy. Standardy sociélnich sluZzeddytnevznikly od
.Zzeleného stolu®, nybrz z zivé zkuSenostimpo tam, kde se sluzby poskytuji. To, co bylo
spole&né v typovych standardech vSech socialnich sluzetly principy, bylo potom
zformulovano v jedéch spolénych narodnich standardech.Vysledkem sluzby, ktera se
poskytuje podleé&chto standant, ma byt socialni inkluze klienta. Kritéria ve standech
obsazena jsou #itelna tak, aby bylo mozné objekt&posoudit, zda se standardy ¥itém
zarizeni napluji. Standardy se vyzwtaji orientaci na klienta (uspokojovani individu&imi
potreb, podpora zdereni, volba, participace v celém procesu, autonomijazem na
zachovani jehotstojnosti a ochranu jeho prav. (Hrda, 2006)

Kazdy poskytovatel ma mit psanou metodiku pro sluXverou poskytuje. Vznikne tak, Ze
kdyZ se vSichni, kdo na socialni sléZlnaji podil, dohodnou najakych pravidlech pro jeji
realizace, formuluje se to také pisém@bsah standaiidkvality socialnich sluzeb obsahuje
piiloha ¢. 2 k vyhlaScet. 505/2006 Sb., kterou se pro¥adnéktera ustanoveni zakona o

socialnich sluzbach. (viziohac. 2)
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9. Zakladni charakteristika dotazovanych osob

Jan, 34 let, diagnoza: dtskd mozkova obrna, kvadruplegie (vrozené postizeni

Narodil se v Uplné rodiho mésic a @l diive. Rodée neli velky zajem na jeho uzdraveni a
rehabilitaci. Jezditasto jako maly do Biské ozdravovny do Zeleznice &idia, kterou jako
dit¢ obtas Spaté snasel, s odstupetiasu na pobyt ale rad vzpomina. Ma o 12 let starSi
sestru, kter4 se oého velmi starala. Bydli s ro#liv bezbariérovém bytna Chodo¥

v Praze.

Vystudoval zakladni aigdni Skolu v Jedikové Ustavu. Nyni studuje na Filozofické fakult
na Karlo¥ univerzigé, obor Socialni praci. Séasré je zangstnan na polo¥ni Uvazek

v PraZzské organizaci vakidia. Pobira invalidni éichod pro invalidituietiho stupa (diive
znamy jako plny invalidni @chod) a pispivek na péi lll. stuprg. Osobni asistenci

potrebuje dené.

Pani Subrtova, 76 let, diagndza: &ska obrna, kvadruplegie (ziskané postizeni)
Onemocsla ve svych 9 letech infeéki obrnou. Jak samidka, rekonvalescence byla velmi
tézka. Velice ji pomahali rode, gedevsim matka. Z nemoci gast&€né uzdravila, ale v r.
1979 n&la autobusovou nehodu a od té doby se ji jeji zitravstav opt velmi zhorsSil.
Vystudovala gedni Skolu. Do lazni v tehdejSi dofela jen jednou, jelikoZz se na to muselo
hodre priplacet a jako rodina si to nemohli dovolit. S melein se seznamila v Janskych
Laznich, ma také obrnu. Jsou b&nd Drive vstoupila do Svaziglesre postizenych, dle
jejich slov n€la vzdy pocit, Ze by bylo ptba gco dlat, nejentikat. Volnych chvili moc
nema, je velmi aktivni. Spolupracuje s PraZzskou awizpci vozikda a dalSimi
organizacemi. Do lazni jezdi velmi pravid&lriNyni par let bydli v bezbariérovém Byt
v dome s pe&ovatelskou sluzbou a pravidélmeékolikrat den vyuziva sluzeb osobni
asistence. Pobira invalidnichod pro invaliditu itetiho stups a gispivek na péi lll.
stupre.

Tomas, 36 let, diagnoza: roztrousSena sklerdza, kdauplegie (ziskané postizeni)
Onemocsl ve svych 24 letech,ipdtim byl velmi aktivni, i s pritelkyni 4 obchody a
pracoval skoro 16 hodin deainPo onemoaii Zil s gitelkyni dalSich 8 let, kdyz jiz byl na
tom hodr Spatré, nemohl chodit, jen lezel, doSlo k rozchodu. Pfbanhodr t¢Zké obdobi,

pomohla mu hodh matka. Podstoupil rehabilitaci v Kladrubech. V2005 uz jen lezel
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v posteli a il pouze 49 kg, nyni ma 66 kg. Podstoupil jisty wainy program. Diky latce,
ktera mu je vpousha do michy, je uveden &pdo Zivota.

Bydli s matkou v bezbariérovém byv Dolnich Pd@ernicich. V sotiasné dob dokortuje
vysokou Skolu - Metropolitni univerzitu v Prazekylipraxi se dostal do nemocnice na
Karlové nameésti a pracuje zde jiz 2,5 roku jako soc. pracoveitnou tyds, vytizuje
poukazky na kompenzai pomicky. Jeclenem organizace Unie Roska. Velice se angazuje
v riznych projektech a volgasovych aktivitich. Snazi se o plnohodnotny Zasehazi se

do reho zapojit i jiné pacienty s roztrouSenou sklerézétlacenou osobni asistenci
nevyuziva, asistentkou je mu matka, ktera Sla i@okpsného dchodu. Pobira invalidni

duchod pro invalidituiietino stupty a gispivek na péi lll. stuprg.

Zaneta, 25 let, diagnoza: Gplna nevidomost (retinagtie nedono3ent)

Zaneta ma prakticky své oneménn od svého narozeni. Migtala v Gplné rodif
sourozence nema. Vystudovala Gymnazium v ButovicidPraze pro nevidomé. Nyni
studuje Konzervato Jana Deyla v Praze a é&lat by v Fistim roce se osamostatnit a odejit
na Masarykovu univerzitu, kde ma z&mstudovat hudebniédu. Je velmi samostatna,
osobni asistenci nevyuziva, @as ji pomaha matkai kamaradi. Je hodnzantstnana
Skolou, volnéhotasu moc nemd, jednou tyersoukrond vyucuje hru na kytaru. Qfas
vyuZziva sluzby organizace Tyfloservisuorganizace SONS. Velmi raddacasto cestuje po
Ceské republice i zahrafii Pobira invalidni tichod pro invaliditu itetiho stups a nyni ji

byl snizen pispivek na péi ze lll. stupre na Il. stupe.

Michal, 25 let, diagndza: Uplna nevidomost (retinpatie nedonoSenit)

Michal vyrostl v jedné vesnici €eskych Budjovic v Gplné rodig. Jiz od 4 let byl na
internat ve Skolce v Bra. V prvni #idé nastoupil do Skoly pro nevidomé a slabozraké do
Ceskych Budjovic, integraci vtéto Skole popisuje velice poait (vice popisovano

v textu). V sedméiidé nastoupil na Konzervatalana Deyla v Praze, kterou dostudoval a
nyni na této Skole studuje l&di piana. Soukroth zpiva a spolupracoval s mnoha
vyznamnymi osobnostmi naSi hudebni scényi.ngftvou Urbanovou, Danem Landou a
dalSimi. V budoucnosti by se ¢htvénovat zgvu na profesionalni urovni. Velmi mu
pomé&ha rodina, za kterou dle jetasovych moZnosti jezdi. Hoglspolupracuje s organizaci
SONS, nyni od nich v s¢asnosti vyuziva kurz wani. Jezdi hodn po pveckych
mezinarodnich soétich. Pobira invalidniithod pro invalidituitetiho stupd a gispevek

na pé€i llIl. stupns
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Olina, 40 let, diagnodza: silna slabozrakost (vrozed postizeni)

Vyrastala v Uplné rodiy diky tomu, Ze chodila do Skolky s vadami zrakak ttibec
gymnazium pro &i s vadami zraku, ale setkavala se g8, které n&li normalni zrak. Zde
az pochopila, Ze Spatwidi, kdyZ si potebovala gco precist. Dostala ptkazku ZTP/P, tiv

ji ale bylofeceno, Ze od svych 18 let se o ni stat starat nelpidstoZe se jeji stav neznil.
Nasla si praci v pmvatelské sluzh Je vdana, manzel méa také zrakové postizeni, ale
mensSiho roziéru. Manzel je zagstnan. Prvni détse ji narodilo ve 22 a druhé v 26 letech,
ok¢ jsou zdravé. Po matké dovolené ma rgjaké caso¥ omezené prace, nappro
Narodni radu osob se zdravotnim postizenim. Nynégandstnana a hledani prace vidi jako
velky problém. Hod#& spolupracuje s organizaci SONS a s Centrem zrakowad

v Motole.

Nyni par ngsiail pobira invalidni dchod pro invaliditu fietiho stupgy, o grispevku na péi

dle jejich slov nevi. Uvitala by lepSi propojerkdiské a socialni sluzby.

Alena, 25 let, diagnoza: &Zka nedoslychavost (vrozené postizeni)

Alena se narodila v rodénslySicich rodit, na jeji postizeni sefiglo nahods ve 4 letech,
kdy jedné znamé pani se jeji chovéani jiz zdalo éienzaala ji tleskat u ucha a ona
neslySela. To byl moment, kdy sé&i§o na to, Ze neslysi. Chodila do niat& Skolky pro
slySici, zé&lenéni do kolektivu probhlo bez problénn. Svoje postizeni koriguje sluchadly.
Zakladni Skolu vystudovala pro slySigitid prvni stupé, kde n€la jen jednu pani ditelku
hodnoti velmi klad®, protoze na ni brala ohledy. S postupem, jak &eilirucitelé, z&ala
mit problémy. Nakonec chodila na Gymnazium &néepro slucho¥ postizené. Nyni studuje
obor Cestina v komunikaci neslySicich na Kadowniverzig. Casténé pracuje jako
$éfredaktorka Ceské unii neslySicich. Je ve vztahu s partnerem postizeni. Pobira
invalidni dichod pro invaliditu prvniho stugr(diive znamy pod nazvegast&ny invalidni
dichod).

Jirka, 25 let, diagnoza: €2k& nedoslychavost (vrozené postizeni)

Jirka se narodil v rodinneslySicich a jiz od narozeni je nedoslychavy kémg jazyk je jeho
matesky jazyk. Stedni Skolu vystudoval v deé ulici pro slucho¥ postizené. Studoval dva
semestry na Karlav univerzi¢ obor Cestina v komunikaci neslysicich, nyni sedtop
piipravuje na Hjimaci fizeni. Pracujecasténé jako lektor a redaktor ¢eské unii

neslySicich. Je velmi aktivni, spolupracujéziymi organizacemi, jezdi do zahréninag.
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s organizaci European Union of the Deaf Youth,t& $& s nimi chysta na deseti denni letni
pobyt. S&Zuje si na malé procento neslySicich,ikteeumi znakovat a Ze je to pak
v komunikaci problém. iedevSim se hodnpohybuje a ma i kamarady v komunit

neslySicich. Pobira invalidnfichod pro invaliditu prvniho stugn

Lukas, 33 let, diagndza: &Zké nedoslychavost (vrozené postizeni)

Narodil se v rodia slySicich rodiu, do matéské Skolky chodil pro slySiciétd, coz pro gho
bylo velmi nepijemné nebt pocitoval samotu a oddenost. Nakonecipsel do maiske
Skolky v Jéné ulici, kde i vystudoval s#dni Skolu. Vystudoval obor Grafiky, designu a
vizualni komunikace na Vysoké Skole &letkoptimyslové v Praze. (las podiuje €Zkou
komunikaci o poradach ve skupinJe ¢asténé zaméstnan Ceské komee tlumanika
znakového jazyka jako grafik a upravujasopis Unie, ktery je ten pra¢ neslySicim
¢tendum acastén¢ pracuje na ,volné noze"“. Je ve vztahu se Zenowlpogho postizeni se

dvéma dstmi. Pobira invalidni éichod pro invaliditu prvniho stugrf?

22 Pozn. VSechny jména osob uvedena v této diplonméei jsou pozeména.
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9.1 Dotaznik kladenych otazek, kterymi jsem zjovala poteby a nazory

osob se zdravotnim postizenim

la) Mohl/a byste miici néco o svém Zivat pied onemocenim a jak to pozgi ovlivnilo
V&S Zivot? (pro lidi se ziskanym postizenim)

1b) Mohl/a byste mtici, jak jste se vyrovnaval/a s VaSim onemdém a jak jim byl Vas
Zivot ovlivnén? (pro lidi s vrozenym postizenim)

2) Jaké podpory se Vam dostalo v tongzkém obdobi?

3) Jaké bariéry podle Vassgtji zivot lidem s handicapem?

4) Co naopak rize pomoci?

5) Jaké problémy si podle Vas neédemuji lidé v souvislosti s handicapem. Jste spakoj
s jejich gistupem? Co byste zmil/a?

6) Jaky je V&S nazor na pracovni moznosti ve Vadienli? Jste ékde zangstnan/a?

7) Jste spokojen/a se zajmem statu o problémyslidandicapem, vite o jaké vSechny
piispevky maZete Zadat a kde?

8) Jaky je V&S nazor na zakon 108/2006 Sb. o suckakluzbach? Zamil véci k lepSimwi
nikoliv?

9) Spolupracujete stkterymi organizacemi, které se zabyvaji Vasim typerstizeni?

10) Vyuzivate sluzeb placené osobni asisténtamocnika?

11) Jak shledavate bezbariérovost ve Vasem oku@li@ ¢tazka kladenargdevsim dlesre
postizenym osobam)

12) Jaké zreny byste doportil/a pro lidi s VaSim postizenim?
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Zavér

Vramci své diplomové prace jsem se snazila zmap@oteby osob se zdravotnim
postizenim. Za cil jsem si dala upozornit na roeédpoteby lidi se zrakovym, sluchovym a
télesnym handicapem a na jejich problémy sdet@avanim do spol#osti. Oslovila jsemit
organizace, které mi poskytly kontakty na osobykteeymi jsem pozégi udélala rozhovory

a jejichz kréatké kazuistiky uvadim v zfiu své prace.

Béhem vice neZXtyricetileté vlady socialistického rezimu bykilésré a duSeva postizeni
lidé spiSe na okraji &ného déni bez moZnosti integrace mezi zdravédst populace.
Monoténnost naSi spaieosti se podepsala i na naSem mysleni a vnimabikandicapem.
Z vétSiny vypovdi bylo Zejme, Ze wkteri, akoliv by pomoc uvitali, jsou v rozpacich
z toho, jak je jim pomoc nabizen&lovék, ktery nikdy pomoc nenabizel, je najednou
konfrontovan se situaci, ve které je ngsv nevi, co ma &at. Tim dochézi ke komickym a
trapnym situacim. Jan (34 let, DMOMysime je stale/feswdcovat, Ze se fiteme zapoijit
do normalniho Zivota. To, Ze jsméesre postizeni, neznamena, ze mame i mentalni
postizeni. Je stale stradtezké je peswdcovat, Ze nejsme blhiTéchto gedsudk je velmi
téZké se zbavit. Jsou v nds hluboko zZekeny. Diky akcim jako nap ,Jedeme vtom
svami‘ — griblizeni s¥ta na voztku, nebo kazdokmé poradanému hudebnimu a
divadelnimu festivalu ,Mezi Ploty dochazi“ k vzajgému promichani ,sta s postizenim*

a ,SWta zdravych” k oboustrannému obohacovani obouesposti.

Jiz vice nez dvacet let od ,sametové revoluce” rsZisne o integraci osob s postizenim.
Vznika velké mnozstvi spalaosti hdjici prava a zajmy handicapovanych, ktegarazuji
jejich volny ¢as a které jim umaidji a zprostedkovavaji pracovni nabidky.ckteri dotazani
téchto sluzeb ve veliké rd vyuZzivaji a snazi se o plnohodnotny Zivot. Kufizna druhou
stranu své kolegy, kiese spolénosti zamdrné strani a upadaji do pasivity. Bez pomaoci
okoli, rodiny nebo fatel vede tento zarovany kruh k depresim, pagih sebelitosti a

odloweni od okolniho sita.

Z hlediska bezbariérovosti jiz doslo k vyraznym dciim. Telesre postizenymi jsou celkem
kladre hodnoceny zmny, které zabezgeji moznosti bezbariérové dopravyiigiup do
verejnych budowi vystavbou bezbariérovych liytDle vypowdi zrako¥ znevyhodgnych

je zZ'ejmé, Ze je kladen velmi malyihz na jejich zvySené peby nap. znaeni z&atku a
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konce schodigt neni ozn&eno vyraznymi barvami nebo reklamyi, prace na chodnicich
mohou lehko fivodit Graz. Problematikou pro neslysici v dograe stavaji nap hlaseni o
piistich zastavkadch bez moZznosti si tuto informacismigdelné tabuli pecist. Katastrofou
byvaji nestandardni situace neboény které jsou hlaseny rozhlasem, kdy neslySicianem
Zadnou moznost danou informadijmout nebo se podle ni zachovat. Problémem se zde
stdva i neznalost znakového jazyka a to nejen rabaici ¢asti populace. NemoZnost
komunikace je poté velmi frustrujici. Na sniZzeniiérau slucho¥ postizenych fispiva nap.
zakon o povinném titulkovani vSech wgovzniklych DVD ceské vyroby od 1. 1.2007 a u
provozovatele celoploSného televizniho vysilancenici (Nova a Prima) jde o povinnost
titulkovat nejmén 15 % vysilanych p@di a provozovatel celoploSného televizniho vysilani
ze zékona(eska televize) je povinen opatminimalng 70 % pdadi s titulky. Vtipre déle
muze pisobit velika vizitka oniho |ekde scernym pismem na Zlutém péapiale ostatni lidé

si neudomuiji, jak €zké je pro slabozrakéhdoveka sprave precist ordingni hodiny, lustit

mala ¢isla jizdnihofddu nebo datum spgeby na potravinach, nebo dohlédnout dislo

VVVVVVVV

U nékterych vypo¥di se shoduje nevolefipposuzovani fispevku na péi dle zakona
108/2006 Sh. o socialnich sluzbach. StavajfeSppvek je podle miéni konstruovan pro
téZce tlesrt nebo mentakpostizené a jefpdevsim zawteny na domaci pragdi. Je proto
diskriminani pro ty, ktéi by se, by scasténym ale stale je&t velmi omezujicim
postizenim, snazili o plnohodnotny Zivot. VySe fitiaiho gispevku tak rekdy neodpovida
realnym potebam dotdzanych. Bez pomoci rodiny nel¥ated by rektefi z nich nebyli

schopni svoji finatini situaci sami zvladnout.

Kdybych nEla porovnat nejsnadisi zallenéni do spolénosti z kategoriesthto ti postizeni,
asi by nejlépe byli, dle mého nazoru, na uspokdwsvych paeb sluho¥ postiZzeni (jak

s hledanim préace, fin&niho zabezpeenic¢i pokud jde o problémyaznych bariér).

NaSe spolénost se na jednu stranu snaZzi o to, aby byli diléndicapem aktivni a naplno se
z&lenili a zili plnohodnotnym Zivotem, na druhou stamame stale problémy geplsudky,

komunikaci a je stale mnoho bariér, na kterycligba pracovat.
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Priloha ¢. 1 Prilohy k vyhlaSceé. 182/1991 Sh., na kterou se vztahuje zakon o

socialnim zabezp&eni

Piiloha €. 2 k vyhlaScet. 182/1991 Sb.
Zdravotni postizeni odivodiiujici p¥iznani mimoiadnych vyhod
1. Mimoradné vyhody I. stupré (prikaz TP) se Fiznavaji v téchto pripadech postizeni:

a.ztrata uchopové schopnosti nebo podstatné omeuekéd horni koeetiny (nagiklad na
podklad anatomické ztraty, ochrnuti, mizniho edému),

b.anatomicka ztratac¢kolika prsti na obou nohou nebo ztrata nohy v kloubu Lisfragkov
nebo Chopartava vyse, az po bérecetrg,

c.podstatné omezeni funkce jedné dolnidatimy (napiklad na podklad funkené vyznamnée
parézy, arthrézy kolenniho a dginiho kloubu nebo ztuhnuti kolenniho nebaétgiho
kloubu, stav po endoprotéze, pakloub bércové nedtesni kosti),

d.omezeni funkce dvou koetin (nagiklad na podklaél lehké hemiparézy nebo paraparézy,
arthrotického postizeni nosnych kldgulmbou dolnich koetin, €zSi formy osteoporoézy,
polyneuropathii, nestability klodmebo za#tlivého postizeni klout),

e.zkraceni jedné dolni kéetiny presahujici 5 cm,

f.onemockni patée, stavy po operacich a Urazech pEtes getrvavajicimi projevy
nervového a svalového dra&xd, insuficienci svalového korzetu a omezenim pbhgbti
dvou Usels patee,

g.postizeni cév jedné dolni kaetiny s tzkou poruchou krevniho eébu (napiklad

s trofickymi znménami, miznim edémem, klaudikacemig¢sklym varikosnim komplexem),
h.zachvatova onemoéni rizné etiologie spojena s opakovanymi poruchamdowmi,
zavrativeé stavy.

2. Mimoiadné vyhody II. stupré (prukaz ZTP) se giznavaji v téchto priipadech
postizeni:

a.anatomickd ztrata jedné dolni ketiny v kolennim kloubu nebo ve stehn

b.anatomicka ztrata dvou dolnich Ketin v arovni Lisfrankova nebo Chopartova kloubu a
vyse,

c.funkeéni ztrata jedné dolni kaéetiny (nagiklad na podklaé t¢Zkého ochrnuti nebo plegie
této kortetiny, €Zké poruchy funkce dvou nosnych klaulse ztrdtou oporné funkce
korcetiny, stav po implantaci endoprotézyckiniho nebo kolenniho kloubu s vyrézn
poruSenou funkci operované ketiny),

d.sokasné funkn¢ vyznamné anatomické ztratasti jedné dolni a jedné horni ketiny
nebo obou hornich kéetin v Grovni bérce aipdlokti,

e.podstatné omezeni funkce dvou ketin se zavaznymi poruchami pohybovych schopnosti
pii neurologickych, z&ttlivych, degenerativnich nebo systémovych onersoixhn
pohybového aparatu (ndklad na podklad stredre t¢Zké hemiparézy nebo paraparézy,
podstatného omezeni hybnosti¢&inich a kolennich kloubzpravidla o polovinu rozsahu
kloubnich exkurzi),

f. onemockni patée, stavy po operacich a Urazech fétee dedre téZkymi parézami,
vyraznymi svalovymi atrofiemi nebo se zavaznymiodefitami patée s omezenim exkurzi
hrudniku, ztuhnutimit Useki patee,
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g.tZké obliterace cév obou dolnich ketin s vyraznym trofickym postizenim a vyraznym
funkénim postizenim hybnosti,

h.chronické vady a nemoci interniho charakteruémhiaztéZujici pohybovou schopnost
(napiklad vady a nemoci srdce s recidivujicébbvou nedostataosti trvajici i pi zavedeneé
lécbé, dechova nedostateost €Zkého stup#, selhani ledvin ve stadiu dialyzy, provazené
zavaznymi &esnymi komplikacemi, onkologickd onemeain s nepiznivymi privodnimi
projevy na pohybové a oriegtd schopnosti),

I. oboustranna prakticka hluchota nebo oboustrann#dplchota, kterou se rozumi celkova
ztrata slySeni podle Fowlera 85 % a vice, vice7tedB,

j. kombinované postizeni sluchu a zraku (hluchoslgp@iakéné v rozsahu oboustranné
stredre téZké nedoslychavosti, kterou se rozumi ztrata siypedle Fowlera 40 aZz 65 %, a
oboustranné silné slabozrakosti, kterou se rozuakoxa ostrost s nejlepSi moznou korekci
na lepSim oku, kdy maximum je menSi nez 6/60 amim rovné nebo lepSi nez 3/60, nebo
oboustranné koncentrické omezeni zorného pole satarz 30 az 10 stup, i kdyz centralni
ostrost neni postiZzena,

k.oboustrann&égka ztrata zraku, kterou se rozumi zrakova ossdstrekci, kdy maximum
je mensi nez 3/60, minimum rovné nebo lepsi ne@.1/6

3. Mimoradné vyhody IlIl. stupné (prikaz ZTP/P) se fFiznavaji v téchto pripadech
postizeni:

a.anatomicka ztrata dolni koetiny vysoko ve stelins anatomicky nefznivym pahylem
nebo v kyili,

b.anatomicka ztrata obou kimtin v bércich a vySe nebo ztrata podstatngasti horni a
dolni kortetiny v Urovni pazni a stehenni kosti nebo obounitbrkorgetin v Grovni paze,
c.funkéni ztrata jedné dolni a jedné horni ketiny (napiklad hemiplegie nebo¢ika
hemiparéza) nebo obou dolnich ketin (nagiklad paraplegie neb@&zka paraparézaéika
destrukce kolennich a &glinich klouh),

d.ttZka porucha pohyblivosti na zaktadavazneho postizeni¢kolika funkénich celki
pohybového Ustroji s odkazanosti na vozik pro idyafunkénim celkem se igtom rozumi
trup, paté, panev, kotetina,

e.dispropotni poruchy tistu provazené zavaznymi deformitami &etin a hrudniku, pokud
télesna vyska po uka@eni fistu nepesahuje 120 cm,

f. dlouhodobé multiorganové selhavani dvou a vice riirggpokud podstath omezuje
pohybové nebo orientai schopnosti,

g.neuplnd (prakticka) nevidomost obodii,okterou se rozumi zrakova ostrost s nejlepsi
moznou korekci 1/60, 1/50 aZz&ocit nebo omezeni zorného pole do 5 st. kolentréam
fixace, i kdyZ centrélni ostrost neni postizendyanéplna nevidomost obowio kterou se
rozumi ztrata zraku zahrnujici stavy od naprost@yis\tiocitu az po zachovani &iocitu

s chybnou sételnou projekci,

h.oboustranna praktickd hluchota nebo oboustrarpléauhluchota u&i do ukorgeni
povinné Skolni dochazky,

I. sttedni, €Zka a hlubok& mentalni retardace nebo demence|QeHorsi nez 50, psychické
postizeni s dlouhodobymizkymi poruchami orientace a komunikace,

j-J. kombinované &ké postizeni sluchu a zraku (hluchoslepota) faékv rozsahu
oboustranné&tké nedoslychavosti az hluchoty, kterou se rozurata slySeni podle Fowlera
horSi nez 65 %, a oboustranggkié ztraty zraku.

4. Mimoradné vyhody ., Il. nebo lll. stupnize @iznat také v pipadech nemoci a vad
neuvedenych v bodech 1 az 3, pokud podstaimezuji pohybovou nebo orietta
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schopnost, a to podle rozsahu a tize &mfdéh disledki srovnatelnych s indikacemi
uvedenymi v bodech 1 az 3.

Piiloha €. 3 k vyhlaScef. 182/1991 Sb.
Mimo Fadné vyhody pro €Zce zdravotré postizené oldany
1. Mimoradné vyhody I. stupré (prikaz TP):

a. narok na vyhrazené misto k gad ve veéejnych dopravnich prasdcich pro
pravidelnou hromadnou dopravu osob k&autobué a vlaki, v nichz je misto k seédi
vazano na zakoupeni mistenky,

b. narok na pednost pi osobnim projednavani jejich zalezitosti, vyzadujeoto
jednani delséekani, zejména stani; za osobni projednavani rédtZzse nepovazuje nakup
v obchodech ani obstardvani placenych sluzeb atieo$ a vySdéeni ve zdravotnickych
zaizenich.

2. Mimoriadné vyhody II. stupré (prikaz ZTP):

a. vyhody uvedené v bodu 1,

b. narok na bezplatnou dopravu pravidelnymi spoji misgejné hromadné dopravy
osob (tramvajemi, trolejbusy, autobusy, metrem),

C. sleva 75 % jizdného ve druhé vozokiéld osobniho vilaku a rychliku ve vnitrostatni

piepra¥ a 75 % sleva v pravidelnych vnitrostatnich spogatobusové dopravy.

3. Mimoiéadné vyhody Ill. stupné (praukaz ZTP/P):

a. vyhody uvedené v bodech 1 a 2,

b. narok na bezplatnou dopravu upodce véejnymi hromadnymi dopravnimi
prostedky v pravidelné vnitrostatni osobni hromadné aapr

C. u uplré nebo prakticky nevidomych narok na bezplatnéeppmvu vodiciho psa,

pokud je nedoprovazi fwodce.

4. Déle ntize byt drzitehm prikazi ZTP a ZTP/P poskytnuta sleva poloviny vstupného na
divadelni a filmova pedstaveni, koncerty a jiné kulturni a sportovni rplyg Fi
poskytovani slevy drzitéin prikazu ZTP/P se poskytne sleva poloviny vstupnélegialj
pravodci.

Priloha¢. 4

Rehabilitaéni a kompenzd&ni pomiacky pro téZce zdravotré postizenéobéany

Nazev ponicky (Nejvyssi vySe ifispivku z ceny)

I. Rehabilitaéni a kompenz&ni pomiicky pro télesné postizené olany

Polohovaci zézeni do postele (100%)

Obraceci postel (50%)

Vodni zvedak do vany (50%)
vypusEno

PowbdPE
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5 Prenosny WC (100%)

6. Psaci stroj se specialni klavesnici (50%)

7. Motorovy vozik pro invalidy (50%)

8 Zidle na elektricky pohon (50%)

9 Prenosna rampa (pro va@kgéie) (100%)

10. Zvedaci z&zeni voziku na tchu automobilu (100%)
11. Zatizeni pro pesun vozikéae do automobilu (100%)
12.  Individualni dpravy automobilu (100%)

13. vypusEno

14.  Dvoukolo (50%)

15.  Sikma schodigva plosina (100%)

16.  Signaliz&ni pomicka SYM-BLIK (80%)

17.  Koupaci tizko (50%)

18. Najezdové lyZiny pro vozZkare (100%)

[I. Rehabilita ¢ni a kompenza&ni pomuacky pro sluchow postizené oldany

Nazev ponicky (NejvysSicastka pispivku z ceny)

Vicekelova ponicka pro slucho¥ postizené &i (100%, nejvySe 3 000 &
Signalizace bytového a domovniho zvonketw instalace (100%)

Signalizace telefonniho zvonku (100%)

Swételny nebo vibrani budik (50%)

Telefonni gistroj se zesilenim zvuku pro nedoslychavétw swtelné indikace
voreni (75%, nejvyse 7000

Psaci telefon pro neslyicfetns swtelné indikace zvomi” (75%)

Pridavna karta k osobnimu i a programoveé vybaveni emulujici psaci telefon
pro nesly5|c*’( (75%)

8. Fax” (75%)

9. Faxmodemova karta k pitai a programové vybaveni emulujici fax(75%)

10.  Videorekordér (50%, nejvysSe 7 00@)K

11. Televizor s teletextem (50%, nejvySe 7 00¥) K

12. Doplreni stavajiciho televizoru o dekodér teletextetw montaze (50%)

13. Prenosna naslouchaci souprava s radiovym nebaérfranym penosem (75%)
14.  Pristroj k ndcviku slySeni (50%)

15. Bezdratové zdzeni umo#ujici poslech televiznihotimace nebo jiného zdroje
zvuku (50%)

16. Individualni genosny naslouchactiptroj (nejde o elektronické sluchadlo) (50%)
17.  Individud@lni indukni smyka (50%)

18. Indikator hlasek pro nacvik v rodir{75%)

NoNOoO,rWNE

) Prispivek lze poskytnout pouze na jednu z goek uvedenych v bodech 6 a 7.
) Prispsvek Ize poskytnout pouze na jednu z ek uvedenych v bodech 8 a 9.
[ll. Rehabilita ¢ni a kompenzd@ni pomicky pro zrakové postizené oldany

N Y

Nazev ponicky (NejvyssSicastka pispivku z ceny)

Kancel&sky psaci stroj (50%)

Slepecky psaci stroj (100%)

Magnetofon, diktafon (100%, nejvySe 4500)K

Cteci @istroj pro nevidomé s hmatovym vystupem (100%)
Digitalni ¢teci istroj pro nevidomeé s hlasovym vystupem (100%)

agrwnE
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6. Kamerova z¥tSovaci televizni lupa (100%)

7. Digitalni zwtSovaci televizni lupa (100%)
8. Adaptér hlasového syntetizatoru pro nevidomé (100%)
9 Programoveé vybaveni pro digitalni zpracovani obi@00%)

10. Tiskarna reliéfnich znakpro nevidomé (100%)

11. Jehlckova jednobarevna tiskarna (50%)

12.  Zatizeni pro penos digitalnich dat (100%)

13.  Elektronicky zapisnik pro nevidomé s hlasovym nebmtovym vystupem (100%)
14.  Elektronicka komunikéni pomicka pro hluchoslepé (100%)

15. Kapesni kalkulator s hlasovym vystupem (100%)

16. Slepecké hodinky a budiky s hlasovym nebo hmatowgstupem (50%)
17.  Mgfici pristroje pro domacnost s hlasovym nebo hmatovymupgsh (50%)
18. Indikator barev pro nevidomé (100%)

19. Elektronicka orienténi pomicka pro nevidomé a hluchoslepé (100%)
20. Dvoukolo (50%)

Piiloha ¢.5 k vyhlaSce¢. 182/1991 Sb.
Tézké vady nosného nebo pohybového ustroji
a. amput&ni ztrata dolni koketiny ve steh&
b. amput&ni ztrata obou dolnich koatin v bércich a vyse,
C.

funkeéni ztrata obou dolnich kéatin na podklad Uplné obrny (plegie) nebézkého
ochrnuti,

d. ankyloza obou kielnich kloulii nebo obou kolennich kloibnebo podstatné
omezeni hybnosti obou &glnich nebo kolennich kloulpro €z2ké kontraktury v okoli,
e. sowasné ztuhnuti vSech Uselpatge s EZkym omezenim pohyblivosti alespo

dvou nosnych kloubdolnich koretin,

f. t¢zké funkni poruchy pohyblivosti na zaklagostizeni skolika funkenich celka
pohybového Ustroji sifpadnou odk&zanosti na vozik pro invalidy; femikn celkem se
pritom rozumi trup, panev, kéatina,

g. dispropotni poruchy #éstu provazané deformitami k&etin a hrudniku, pokud
télesna vyska postizeného po ukeni ristu nepesahuje 120 cm,
h. anatomick& nebo furhi ztrata kotetiny.
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Priloha ¢. 2 Standardy kvality socialnich sluzeb, které uprauje priloha €. 2 k vyhlaSce
¢. 505/2006 Sb., kterou se prova&§l néktera ustanoveni zakona o socialnich sluzbach

Prvni standard nas seznamuje s poskytovatelskou organizaci.

Druhy standard je vlast standard standaidproto se u & pozastavme. Poskytovatel ma
pisemi zpracovana vnihi pravidla pro pedchazeni situacim,fipnichZ by v souvislosti
s poskytovanim socialni sluzby mohlo dojit k poniS&gakladnich lidskych prav a svobod, a
pro dalSi postup, pokud k takovému poruSeni doMa.rovréz pravidla pro vymezeni
situaci, pi nichZ by mohlo dojit ke gtu jeho z4jmi se zajmy osob, jimZ poskytuje sociélni
sluzbu; ¢etre pravidelieSeni &chto situaci. Zarowema i pravidla pro fijimani dafi. Podle
vSech &chto pravidel poskytovatel

postupuje.

Treti standard se sousedi na zajemce o sluzbu, na jednani s nim a naijgbonovany
souhlas se sluzbou a jejimi podminkami.

Ctvrty standard, tedy smlouva o poskytovani sluzby, mi&qgevsim vyjasnit vztahy mezi
uzivatelem a poskytovatelem, stanovit podminky ptskani sluzby, ufesnit prava a
povinnosti.

Paty standard zdiraziuje, Ze planovany fibéh sluzby vychaziigdevsim z vnihich zdrofi

a moznosti uzivatele, sleduje dosazeni dohodnugohnich cil a je gipravovan spokng s
uzivatelem.

V Sestém standardunajdeme pravidla, ktera daipiji zakony o nakladani s dokumenty, daty
apod.

Sedmy standardpati také ke stZejnim, protoZze zakotvuje jakousi pojistku projighz se
sluzba tyka. Umatuje jim zasahnout, kdyZ se sluzba &edtak, jak patebuji. Stiznostni
postupy maji fedevsim zajistit bezpepro stZzovatele a maji byt zaroigro poskytovatele
podreétem ke zlepSovani kvality sluzby.

Naplninim osmého standardu tj. navaznosti na dalSi zdroje, se nejviblfzime k cili
socialnich sluzeb, totiz k Zienéni uZivatele do spobmosti. Existuji sluzby, kde se toidla
lépe, a jiné, kde jiz sama povaha sluzbyZzemsvadt k vyloweni. AvSak v kazdé socialni
sluzke je zakotven zfisob, jak z jedince ptabujiciho pomoc newtht

druhdadéhotloveéka, nebo dokoncegerg.

Devaty a desatystandard stanovuji pravidla tykajiciiéeeni organizace poskytujici sluzby a
personalistiky.

Jedenacty standarduréuje pozadavky na dostupnost sluzby z hlediska naistahlediska
casu.

Dvanacty standard upravuje pravidla o informovani o sl&bejen navenek, ale i uvhit
poskytovatelské organizace.

Trinacty standard stanovuje, jak ma vypadat priedi, v #mzZ se sluzba poskytuje, a jak
posoudit, zda sluzba umae uZivateli naplovani jeho lidskych prav.

splreni zakonnych norem, o bezfiena pracovisti pro vSechny pracovniky (management,
vSechny tymy, p&uijici atd.) a o bezgépro uzivatele.

Patnacty standard vlastré popisuje standardy ve standardech, tzn. Ze jebsiednictvim
hodnotime kvalitu sluzby a hla¥rqma byt nastrojem pro jeji zlepSovani. Poskytovptelle
zréni standardu fibézné kontroluje a hodnoti, zda je &b poskytovani socialni sluzby
v souladu s definovanym poslanim, cili a zasadaciami

sluzby a osobnimi cili jednotlivych osob. Ma pisémepracovana vnihi pravidla pro
zjiStovani spokojenosti se apobem poskytovani socialni sluzby; zapojuje do bodni take
zamestnance a dalSi zainteresované fyzické a pravrosk®y a vyuziva stiznosti na kvalitu
nebo zfisob poskytovani socialni sluzby jako pédpro jeji rozvoj a zvySovani jeji kvality.
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Priloha ¢. 3 zakon o socialnich sluzbact. 108/2006 Sb. (Fspévek na p&i)
CAST DRUHA
PRISPEVEK NA PECI
HLAVA |
PODMINKY NAROKU NA PRISPEVEK NA PECI
87

(1) Frispivek na péi (dale jen "pispivek”) se poskytuje osobam zavislym na pomoci
jiné fyzické osoby zadelem zajistni pot¥ebné pomoci. Naklady n&ippivek se hradi ze
statniho rozpétu.

(2) Nérok na fispivek ma osoba uvedena v 8§ 4 odst. 1, kterévpdu dlouhodob
negiznivého zdravotniho stavu @ebuje pomoc jiné fyzické osobyipési o vlastni osobu a
pii zajiSkni solgstatnosti v rozsahu stanoveném stépnzavislosti podle § 8.

(3) Narok na gisptvek nema osoba mladsi jednoho roku.

(4) O pispsvku rozhoduje obecnitad obce s roz&nou fisobnosti.

§8
Osoba se povaZuje za zavislou na pomoci jiné fgzadoby ve

a) stupni | (lehka zavislost), jestlize avibdu dlouhodob negiznivého zdravotniho stavu
potrebuje kazdodenni pomoc nebo dohlédvfre nez 12 ukonech p& o viastni osobu a
sokEstatnosti nebo u osoby do 18 laetku pii vice nez 5 Gkonech pé o vlastni osobu a
sokEstatnosti,

b) stupni Il (stedre té¢Zka zavislost), jestlize zistodu dlouhodob negiznivého zdravotniho
stavu patebuje kazdodenni pomoc nebo dohlédvce nez 18 ukonech P& o viastni osobu
a sokistainosti nebo u osoby do 18 letkw pii vice nez 10 ukonech p& o vlastni osobu a
sokEstatnosti,

c) stupni lll (Bzk& zavislost), jestlize zistodu dlouhodob negiznivého zdravotniho stavu
potrebuje kazdodenni pomoc nebo dohlédvfte nez 24 ukonech p& o viastni osobu a
sohkEstatnosti nebo u osoby do 18 letku pii vice nez 15 Ukonech §& o vlastni osobu a
sokEstatnosti,

d) stupni IV (Gplna zavislost), jestlize avbdu dlouhodob negiznivého zdravotniho stavu
potrebuje kaZzdodenni pomoc nebo dohléd/ce nez 30 ukonech & o viastni osobu a

sokEstatnosti nebo u osoby do 18 letku pii vice nez 20 ukonech §& o vlastni osobu a
sokEstatnosti.

§9
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(1) P posuzovani pe& o vlastni osobu praiély stanoveni stugirzavislosti se hodnoti
schopnost zvladat tyto ukony:

a) priprava stravy,

b) podavani, porcovani stravy,

c) prijimani stravy, dodrZzovani pitného rezimu,
d) myti €la,

e) koupani nebo sprchovani,

f) p&e o Usta, vlasy, nehty, holeni,

g) vykon fyziologické patby &etns hygieny,

h) vstavani zizka, uléhani, z&na poloh,

i) sezeni, schopnost vydrzet v poloze vésed

j) stani, schopnost vydrzet stat,

K) premig’ovani grednmeéta denni pateby,

[) chtize po rovig,

m) chize po schodech nahoru aol

n) vybér obleieni, rozpoznani jeho spravného vrstveni,
0) oblékani, svlékani, obouvani, zouvani,

p) orientace v firozeném prosedi,

q) provedeni si jednoduchého déet,

r) dodrzovani léebného rezimu.

(2) P posuzovani safstanosti pro @ely stanoveni stugrzavislosti se hodnoti
schopnost zvladat tyto ukony:

a) komunikace slovni, pisemnd, neverbalni,

b) orientace i jinym fyzickym osobam, ¥ase a mimoifirozené prosedi,
¢) nakladani s peai nebo jinymi cennostmi,

d) obstaravani osobnich zéalezitosti,

e) uspdadanic¢asu, planovani Zivota,

f) zapojeni se do socialnich aktivit odpovidajici¢hu,

g) obstaravani si potravin g&inych gedméta (nakupovani),

h) vareni, oltivani jednoduchého jidla,

i) myti nadobi,

j) bézny uklid v doméacnosti,

k) p&e o préadilo,

) ptepirani drobného pradla,

m) p&e o hizko,

n) obsluha Bznych domacich spiabicu,

0) manipulace s kohouty a vypiina

p) manipulace se zamky, otevirani, zavirani okewes,

g) udrzovani ptadku v domacnosti, nakladani s odpady,

rdalSi jednoduché ukony spojené s chodem a udnimvdomacnosti.

(3) Fi hodnoceni tkoin pro (Eely stanoveni stugirzavislosti podle § 8 se hodnoti
funkeni dopad dlouhodabneiznivého zdravotniho stavu na schopnost zvliadaigiigdé
Ukony podle odstavcl a 2.

(4) F¥i hodnoceni ukoin pro (Eely stanoveni stugrzavislosti podle § 8 se Ukony podle
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odstavd 1 a 2 sitaji. i hodnoceni Ukoinpodle odstavic 1 a 2 se ukony uvedené v
jednotlivych pismenech povaZzuji za jeden ukon. Eg&wsoba schopna zvladnogktery z
Ukoni uvedenych v odstavcich 1 a 2 jgrsténé, povaZzuje se takovy ukon proely
hodnoceni za ukon, ktery neni schopna zvladnout.

(5) BlizSi vymezeni ukanhuvedenych v odstavcich 1 a 2 @gab jejich hodnoceni
stanovi provaeti pravni pedpis.

§10

U osoby do 18 let&ku se i posuzovani paéeby pomoci a dohledu podle § 9 prely
stanoveni stugnzavislosti porovnava rozsah, intenzita a gaost pomoci a dohledu, kterou
je treba ¥novat posuzované osgts pomoci a dohledem, ktery je poskytovan zdrgeieke
osol® téhoz ¥ku. Fi stanoveni stupghzavislosti u osoby do 18 letku se nefihlizi k
pomoci a dohleduipp&i o vlastni osobu aipzajiS€ni solgstainosti, které vyplyvaji z &ku
osoby a tomu odpovidajicimu stupni biopsychosothalwyvoje.
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Priloha ¢. 4 k vyhlaSceé. 505/2006 Sb., kterou se prova&§l ustanoveni zakona o soc.
sluzbach ( Cinnosti pro hodnoceni schopnosti zvladat ukony @& o vlastni osobu a
ukony sobésta¢nosti....)

Priloha ¢. 1 k vyhlaScet. 505/2006 Sb.

Cinnosti pro hodnoceni schopnosti zvladat tkony p o vlastni osobu a Gkony
sobéstacnosti a odchylny zpisob hodnocenid&chto ukoni u osob do 18 let ¥u

l. Ukony pé&e o vlastni osobu

a) piiprava stravy:
1. rozliSeni jednotlivych druhpotravin a n4pdj,
2. vykEr ndpop,
3. vykEr jednoduchych hotovych potravin podle i@dity a @elu,
4. vybaleni potravin,

5. otevirani napaj

u osob do 5 letéku se nepihlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu; u
osob do 18 let&ku se hodnoti, zda Zidodu zdravotniho postizeni pebuji
pii Ukonu mimd@adnou pomoc, a to i u osob do 5 I&kw, kdy se jinak
ne@ihlizi k potebe pomoci a dohleduiptomto Ukonu;

b) podavani a porcovani stravy:
1. podavani stravy v obvyklém dennim rezimu,
2. schopnost dat stravu naitaébo misku a jejichieneseni,
3. rozaleni stravy na mensi kousky za pouzivani alespice,
4, michani, liti tekutin,
5. uchopeni nadoby s napojem,
6. spolehlivé a bezpeé geneseni napoje, lahve, salku nebo jiné
nadoby;
u osob do 3 letéku se nefihlizi k potel pomoci a dohleduip
ukonu;
C) piijimani stravy, dodrzovani pitného rezimu:
1. pgreneseni stravy k ugh alespd IZici,
2. greneseni napoje k dish,
3. konzumace stravy a napajbvyklym zpisobem;
d) myti €la:
1. umyti rukou, obdieje,
2. utirani se;
u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
e) koupani nebo sprchovani:
1. provedeni celkové hygienyetrg vlasi,
2. pé&e o pokoZku;
u osob do 6 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
f) péte o Usta, vlasy, nehty, holeni:
1. ¢iSteni zuhi nebo zubni protézy,
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¢)

h)

)

K)

2. cesani vlas,

3. ¢isteni nehti, stihani nebo opilovani nait

4. holent;

u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;

u osob do 7 letéku se nephlizi k potebé pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v bodech 2 az 4;

u osob do 15 letéku se nefihliZi k potebs pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v batl4;

vykon fyziologické pateby Ketrg hygieny:

1 regulace vyprazdvani ma@e a stolice,

2. zaujeti vhodné polohyipzykonu fyziologické pateby,
3. manipulace s édem ed a po vyprazdmi,

4. aiista po provedeni fyziologické geby,

5. vyhledani WC,;

u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
vstavani zizka, uléhani, zeéma poloh:

1. znena polohy &la z polohy v leZe do polohy v sedebo ve stoji a
opané, pofipac s gidrzovanim nebo s oporou,

2. zntna polohy ze sedu a do sedu,

3. zntna polohy z boku na bok;

sezeni, schopnost vydrzZet v poloze vésed

1. schopnost vydrzet v poloze v &gab dobu alespo30 minut,

2. udrzovani polohyla v pozadované polozé&imlelSim sezeni;

stani, schopnost vydrZet stéat:

1. sténi, pofipact s gidrzovanim nebo s oporou o kompetzia
pomicku,

2. setrvani ve stoji, peipact s gridrzovanim nebo s oporou po dobu

alespa 10 minut;

u osob do 2 letdku se nefihliZi k potebs pomoci a dohleduip¢innosti
uvedené v ba#l2;

piremig’ovani gredmeta denni pateby:

1. vykonavani koordinovanyeinnosti g manipulaci s pedmety,
rozliSeni pedneta,

uchopeniiednttu rukou nebo obma rukama,

zdvihnuti pedmetu ze stolu, ze zen

prenaseni fednetu z jednoho mista na druhé,

6. vyhledani fedmeta;

u osob do 2 letéku se nephlizi k potebé pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v bodech 1, 2 a 4 azZ 6;

chize po rovig:

arwbd

1. chize, popipadt s pouzitim kompenzaich ponicek krok za
krokem,
2. chize v bygt,
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p)

Q)

3. chize v bezprogednim okoli bydligt,

4, udrzeni pozadovaného &unchize,

5. chize okolo pekazek;

u osob do 2 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
chize po schodech nahoru aitol

chiize po stupnich sérem nahoru a dé] pogipact s pouzitim
opory o horni ko#etiny nebo kompenzai pomicky;

u osob do 2 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
vybér obleeni, rozpoznéni jeho spravného vrstveni:

1. vykEr obleteni odpovidajiciho situaci, préstli a klimatickym
podminkam,

2. rozeznani jednotlivyatasti obléeni,

3. vrstveni obl&eni ve spravném padi;

u osob do 6 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
oblékani, svlékani, obouvani, zouvani:

1. oblékani spodniho a vrchnihc®ed na fiznécasti €la,
2. obuti vhodné obuvi,

3. svlékani o&vu z horni a dolnéasti €la,

4, zouvani,

u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
orientace v firozeném prosedi:

1. orientovani se v prostoru bytu, pig@ack i s pouzitim kompenzai
pomicky,

2. orientovani se v okoli domu, ggmad i s pouzitim kompenzai
pomicky,

3. poznavani blizkych osob,

4. opu&ni bytu nebo ziazeni, ve kterém je osoba ubytovana,

5. oEtovny navrat do bytu nebo dofzzeni, ve kterém je osoba
ubytovana,

6. rozliSovani zvuk a jejich smdru;

u osob do 2 letéku se nepihlizi k poteb: pomoci a dohleduipc¢innostech
uvedenych v bodech 1, 2, 4 a 5;

u osob do 7 letéku se nephlizi k potebé pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v bodech 2, 4 a 5;

provedeni si jednoduchého a&sti:
1. oSateni kize,
2. pouZziti nebo vyina ortopedické nebo kompermapomicky nebo
jiného zdravotnického prastdku,
dodrzovani diety,
provadni cviceni,
neireni tlesné teploty,
vyhledani neborwolani pomoci;
osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu; u

cC o0 s
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b)

osob do 18 let&ku se hodnoti, zda Zidodu zdravotniho postizeni pebuji
pii Gkonu mimd@adnou pomoc, a to i u osob do 7 l&kw, kdy se jinak
ne@ihlizi k potebé pomoci a dohleduiptomto Ukonu;

dodrzovani léebného rezimu:

dodrzovani pokynosSetujiciho Iékae,

@iprava léki, rozpoznani spravného léku,
pravidelné uzivani lék

aplikace podkoznich injekci,

provadni inhalaci, peva4i,

6. rehabilitace nebo prov&d logopedickych cvent;

u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu; u
osob do 18 let&ku se hodnoti, zda Zidodu zdravotniho postizeni gebuji
pii Ukonu mimdadnou pomoc, a to i u osob do 7 l&kw, kdy se jinak
negihlizi k potebé pomoci a dohleduiptomto Ukonu;

a s~ LN RE

Ukony sobsta¢nosti
komunikace slovni, pisemna, neverbalni:

1. @ijiméni a vytvdéeni smysluplnych mluvenych zprav a srozumitelné
feCi s pouzitim kompenzaich pomniicek, napiklad naslouchadel,

2. @ijimani a vytvdieni smysluplnych pisemnych zprav, fippc s
pouzitim kompenzai pomicky, nagiklad bryli,

3. pochopeni vyznamu a obsalfijimanych a sdlovanych zprav a
informaci,

4, komunikace prodnictvim gest a zvuk

u osob do 2 letéku se nephlizi k potebé pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v bodech 1 az 3;

u osob do 8 letdku se nefihliZi k potebs pomoci a dohleduip¢innostech
uvedenych v ba#l2;

orientace uci jinym fyzickym osobam, ¥ase a mimoifirozené prosedi:

1. rozliSovani znamych osob a cizich osaob,

2 znalost hodin,

3. rozliSeni denni doby,

4 orientovani se v mésbydlisg, prostedi Skoly nebo Skolského
zaizeni nebo zagstnani,

5. dosaZzeni cile své cesty,

6. rozliSeni zvuk mimo grirozené prosedi;

u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;

u osob do 7 letdku se nefihliZi k potebs pomoci a dohleduip¢innostech
uvedenych v bodech 2 a 4 a 5;

nakladani s peszi nebo jinymi cennostmi:

1. znalost hodnoty pén,
2. rozpoznani jednotlivych bankovek a minci,
3. rozliSeni hodnotyéei;
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d)

f)

9)

h)

u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
obstaravani osobnich zalezitosti:

styk a jednani se Skolou nebo Skolskyrfizanim, zajmovymi
organizacemi,

jednani se zasstnavatelem, organy k&né moci, zdravotnickymi
zarizenimi, bankou,

3. obstarani si sluzeb,
4. rozliSeni a vypkni dokumeni a tiskopis;
u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;

u osob do 15 letéku se nefihlizi k potel pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v bodech 2 az 4;

uspdadanicasu, planovani zZivota:

1. dodrzovani denniho adoho rezimu,
2. planovani a uspédani osobnich aktivithem dne ad&hem tydne,
3. rozaleni ¢asu na pracovni a domaci aktivity a na valay;

u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;

u osob do 7 letéku se nepihlizi k poteb: pomoci a dohleduipc¢innostech
uvedenych v bodech 2 a 3;

zapojeni se do socialnich aktivit odpovidajici¢ku:

1. predskolni vzdlavani a vychova, Skolni vgvani a vychova,
ziskavéani novych dovednosti,

2. aktivity podle zajma a mistnich mozZnosti, zejména hry, sport,
kultura, rekreace,

3. vstupovani do vztéha udrzovani vztahs jinymi osobami podle

potreb a zajm;
u osob do 3 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
obstaravani si potravin &mych gedneta (nakupovani):
planovani nakupu,
vyhledani fislusného obchodu,
vylkEr zbozi,
zaplaceni ndkupu,
@ineseni BZného nakupu,
: uloZeni nakupu;
u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
vareni, offivani jednoduchého jidla:
sestaveni planu jidla,
aisteni a nakrjeni psebnych surovin,
davkovani surovin aigsad,
vlastni piprava jednoduchého teplého jidla s malynitem surovin
a [risad, na jehoz Upravu jsou fetiné jednoduché postupy za
pouziti spatebice,
5. olivani jednoduchého jidla;
u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;

o gk bR
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)

K)

p)

Q)

u osob do 15 letéku se nefihlizi k potel pomoci a dohleduipcinnostech
uvedenych v bodech 1 az 4;

myti nadobi:
1. umyti a osuSeni nadobi,
2. uloZeni pouzitého nadobi na vyhrazené misto;

u osob do 10 letéku se nefihlizi k potel® pomoci a dohleduipukonu;
bézny uklid v doméacnosti:
mechanicka neboristrojova sucha a mokraista povrcli, nabytku
podlahy v byg;
u osob do 12 letéku se nefihlizi k potel pomoci a dohleduipukonu;
p&e o pradlo:

1. tidéni pradla n&isté a Spinave,
2. skladani pradia,
3. ukladani pradla na vyhrazené misto;

u osob do 10 letéku se nefihlizi k pofrel pomoci a dohleduipukonu;
ptepirani drobného pradla:

1. rozliSeni jednotlivych druihpradla,

2. prani drobného pradla v ruce,

3. suseni pradla;

u osob do 10 letéku se nefihlizi k pofel pomoci a dohleduipukonu;
p&e o hizko:

1. ustlani, rozestlaniika,

2. vymena kizkovin;

u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;

u osob do 15 letéku se nefihlizi k potel pomoci a dohleduipcinnosti
uvedené v badl2;

obsluha BZnych domécich spiabicu:
1. zapnuti, vypnutidZnych doméacich spiabict, nagiklad rozhlasu,
televize, ledniky, varné konvice, mikrovinné trouby,

2. telefonovani;
u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
manipulace s kohouty a vypitia

1. ovladani manipulace s kohouty a vygina
2. rozliSeni kohotuta vypingi,
3. rieni ovladani vodovodnich kohdubhebo pakovych baterii a

elektrickych vypinan;
u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
manipulace se zamky, otevirani, zavirani oken &dve
1. zamykani a odemykani die
2. ovladani klik, oteviracich a zaviracich med$ran u oken;
u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
udrzovani ptadku v doméacnosti, nakladani s odpady:

121



1. udrZzovani vybaveni domacnostiistot:,

2. tideéni odpad,

3. vynaseni odp@cdha vyhrazené misto;

u osob do 7 letéku se nephlizi k poteb: pomoci a dohleduipukonu;
dalSi jednoduché ukony spojené s chodem a udriiovdomacnosti:

1. obsluha topeni,

2. prani pradla,

3. Zehleni pradla;

u osob do 15 letéku se nefihlizi k potel pomoci a dohleduipukonu.
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Priloha¢. 5 Bezbariérova Praha (doprava, visejné budovy)

Vstup

1 S

[41] objekt je pfistupny

objekt neni pfistupny

, vstup do objektu je uzsi nez 80 cm, ale §irsi nez 65 cm

vstup s pfekazkou max.10 cm vysokou

@ bo¢ni vstup

r_‘
Vnitfni komunikace

v objektu jsou schody, patrova budova

B objekt bez schod

lyZiny

+
:"rr moZnost pouZiti ploSiny

>12
/ sklon najezdu vétsi nez 12 procent

4

moznost pouZiti vytahu

N|a

vstup do vytahu je uzsi nez 80 cm, ale 8ir8i nez 65 cm

vnitini prostor vytahu je mensi nez 140cm x 140 cm, ale vétsi nez 110cm x 110cm

vytah v budové neni nebo je nepfistupny

Toaleta

bezbariérova toaleta

"“[™] toaleta s ptekdzkou max.10 cm vysokou

WC A

dvefe toalety jsou uzsi nez 80 cm, ale §ir8i nez 65 cm

we|®

vnitini prostor toalety je mensi nez 140cm x 140 cm, ale vétsi nez 110cm x 110cm

Wé\ | toaleta v objektu neni nebo je nepfistupna

Parkovani N

P " -

&) vyhrazené parkovaci misto pro vozitkare

% bézné parkovaci misto

>P bez parkovisté
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METRO

| TRASA A ]
Dejvicka = HradCanska = Malostranska = Staroméstska =» Mistek = Muzeum = Namésti Miru >
Jifiho z Pod&brad = Flora & Zelivského = Stradnicka = Skalka & DEPO Hostiva¥

DEPO Hostivar - pristupna

Skalka - pfistupna vytahem

Strasnicka ~ pristupna schodistovou plosinou

Zelivského — nepfistupna

Flora — nepfistupna

Jifiho z Podébrad — nepfistupna

Nameésti Miru — nepfistupnd

Muzeum - piistupna osobnim vytahem

Miistek — nepfistupna

Staroméstska — nepfistupna

Malostranska — nepfistupnd, navazna doprava, specidlni autobusova linka &. 3 (798)
Hradcanska — nepfistupné, ndvazna doprava, speciaini autobusova linka &, 3 (798)

Dejvicka — pristupna osobnim vytahem

[TRASA B

Zli¢in = Stodllky = Luka = LuZiny > Hdrka =& Nové Butovice = Jinonice & Radlicka & S
michovské nadrazi = Andél = Karlovo ndmésti = Narodm tfida = Mdstek = Namésti Republiky =
Florenc = Kfizikova - Invalidovna = Palmovka = Ceskomoravskd = Vysaocanska 2 Kolbenova
Hloubétin = Rajské zahrada 2 Cerny Most

Cerny Most - pfistupna osobnim vytahem, ndvazna doprava, specialni autobusova linka ¢.1 (799)
Rajska zahrada — pristupna, navazna doprava, specidini autobusova linka ¢&. 1 (799) |
Hloubétin ~ piistupna osobnim vytahem

Kolbenova — pristupna osobnim vytahem

Vysodanska — pfistupna osobnim vytahem

Ceskomoravska — nepfistupnd, navazna doprava, specialni autobusova linka &, 1 (799)

Palmovka — nepfistupna
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Invalidovna — nepfistupnd, ndvazna doprava, specialni autobusova linka ¢&. 1 (799)
KFiZikova — nepfistupnd, navazna doprava, specidlni autobusova linka €. 1 (799)

Florenc — pfistupna osobnim vytahem, ndvazné doprava, specidlni autobusové linky &. 1 (799) a & 3
(798)

Namésti Republiky — nepfistupnd, ndvazna doprava, specialni autobusové linky &. 1 (799)
a & 3(798)

Mistek — nepfistupna

Narodni tfida — nepfistupna

Karlovo namésti — nepfistupna

Andél — nepfistupna

Smichovské nadrazi — pristupna systémem schodistovych plosin
Radlicka — nepfistupna

Jinonice — nepristupna

Nové Butovice — pristupna schodistovou plosinou
Hirka — pfistupna osobnim vytahem

LuZiny — pfistupna osobnim vytahem

Luka — pristupna osobnim vytahem

Stodfilky — pfistupna osobnim vytahem

Zlicin — pfistupnd osobnim vytahem, navazna doprava, specialni autobusova linka &. 3 (798)

[TRASA C ]
Ladvi =>Kobylisy =»Nadrazi Holesovice = Vitavskd = Florenc = Hlavni nadrazi & Muzeum >
I.P.Paviova = VySehrad = Prazského povstani = Pankrac = Budé&jovicka = Kacerov = Roztyly &
Chodov = Opatov = Haje

Haje — pristupna pouze technickym vytahem
Opatov — pristupna pouze technickym vytahem

Chodov — pfistupnd schodiStovou ploSinou a navazujicim osobnim vytahem, navazna doprava,
specidlni autobusova linka ¢. 1 (799)

Roztyly — pfistupnda pouze technickym vytahem
Kaderov — nepfistupna

Budéjovicka — pristupna osobnim vytahem, ndvazna doprava, specialni autobusova linky ¢&. 3 (798)
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Pankrac — pfistupna vytahem, ndvazna doprava, specialni autobusova linky ¢. 1 (799)

Prazského povstani — nepristupna

Vys$ehrad - pfistupnd pouze ve sméru Héje, vystup pfimo na Urovef ulice, vdechny néjezdy upraveny
pro vozickare, z druhého néstupisté smérem do Ladvi vystup pevnym schodistém,
nédvazna doprava, specialni autobusova linky ¢. 1 (799)

1.P. Pavlova — nepfistupna, navazna doprava, specialni autobusova linky ¢. 1 (799)

Muzeum — pfistupna osobnim vytahem

Hlavni nadrazi — pfistupna osobnim vytahem

Florenc — pristupna osobnim vytahem, navazna doprava, specialni autobusové linky ¢.1 (799)
a &3 (798)

Vitavska — piistupna osobnim vytahem a svislou ploSinou

NadraZi HoleSovice — pristupna svislou ploginou, ndvazna doprava, specialni autobusova
linka ¢. 3 (798)

Kobylisy — pfistupna osobnim vytahem

Ladvi — pfistupnd osobnim vytahem

Didlezité informace:

Technické vytahy na nékterych stanicich Ize stdle pouZivat pouze s doprovodem opravnénym
obsluhovat technické vytahy metra. Toto opravnéni dokladuje priikazka, kterou Ize ziskat

po odborném Zkoleni zajisténém pfimo zaméstnanci DP Metro. ( Informace v PraZské organizaci
vozitkard — pi.Jaroslava Frankova.)

Nékolik bariérovych stanic bylo v minulych letech zpfistupnéno schodistovymi ploinami.

Jsme sice radi, 7e se dostaneme do metra na vice stanicich, nicméné se az prili§ Casto setkavame

s poruchami na ploginch, jejichz opravy jsou vétsinou zdlouhavé. Setkate-li se s nefunkcni plosinoy,
miiZete kontaktovat dispeCery na tel. 222 684 100 — 103.

Podrobné informace o bezbariérové dopravé vcetné jizdnich fadd nizkopodlaZnich autobusd v Praze
naleznete na internetovych strankach Dopravniho podniku hl. m. Prahy, www.dpp.cz .
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Nazev Adresa Telefon Poznamky
KNIHOVNA AKADEMIE VED |Praha 1 221403111 " bb vstup je z Narodni ul. vpravo od hia
Nérodni 3 [’E]] M . i, [vehodu
MESTSKA KNIHOVNA Praha 1 222113111 Hjjl ‘ " )ﬂ M
Maridnské nam.1 . G
OBVODNI KNIHOVNA Praha 2 224916521 [——ll : ><| Dél
Dittrichva 2/1543 4 | &
OBVODNI KNIHOVNA Praha 2 il q q
Ostréilovo nam. 1 4
OBVODNI KNIHOVNA Praha 3 222719184 [—ﬂ
Lucemburskd 1 4 <
OBVODNI KNIHOVNA Praha 3 271733277 l_—l\ j
Vinohradské 172 4 | %
OBVODNI KNIHOVNA Praha 4 244029142 Ml
Michelské 7/1 i
OBVODN{ KNIHOVNA Praha 6 235358670 e
Mahulenina 31 i N
OBVODNI KNIHOVNA Praha 6 233310462 ]
Vlastina 888 4
OBVODNI KNIHOVNA Praha 6
Bélohorska
OBVODNI KNIHOVNA Praha 7 233379186 [—]J . ><|
Milady Horakové 56 ¥ \ <
OBVODNI KNIHOVNA Praha 8 e i i
Binarova 1661 o A
OBVODNI KNIHOVNA Praha 8 =
T&Sinska 600 s G
OBVODNI KNIHOVNA Praha 9 286881064 =k
Mimofiska 645 4 f’(
OBVODNI KNIHOVNA Praha 10 M+
Durerova 2237 4
OBVODNI KNIHOVNA Praha 10 272736457 9
1)
OBVODNI KNIHOVNA Praha 12 [———||
Vazovova 3229 4
OBVODNI KNIHOVNA Praha 13 I—” p
Kovérova 1615 4 & &
USTAV MEZINARODNICH  |Praha 1 251108405 1 ry ¢
VZTAHO Nerudova 3 www.czechia.com/i 4
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Obvod Adresa Telefon Poznamky
Praha 1 Praha 1 221131111 [——] j'fr,_,a plosina s obsluhou, Vchodové dvefe 150cm, vytah 120x110cm - dvere vytahu
JindFigska 14 1 | Ao
Praha 1 224811261 [———-] K N
Kaprova 12 4 - N
Praha 1 224813450 ?
Rybna 14 3 <
Praha 1 222240271
Hybernské 15 4 r! ty &
Praha 1 224221925
Wilsonova 300/8 l 4
Praha 1 - Mald Strana 257199637 l—-——l
Josefska 43/4 257199634 2
Praha 1 - Hrad¢any 257320778 bariérovy objekt
Hrad IIL. nadvofi 257320606
Praha 1 - Staré Mésto 224827406 m - M /|| dvoukFidié dvefe,1 kfidlo 84cm, schod 10cm, parkovat mozné Magistratu
Na Frantidku 32 222317928 A
Praha 1 - Nové Mésto 221851200 — dv?ukﬁ'dlé dlveFe, 1 kﬁq!o 78cm, moznost parkovani na vyhrazeném misté u
Petrska 12 224813306 4 R iokupeLty ar pizgie
Praha 1 - Nové Mésto 222111940 x] M s
PFitna 668/1 222111931 il | P
PRAHA 2 |Praha 2 224246036 ] 3 ’/ >_‘)a
Belgicka 21 4 i §
Praha 2 - Vinohrady 221432229 m \;P/ Vstupni dvefe jednokfidlé, otocné, $itka 0,8 m.
Wilsonova 301/10 221432111 &)
Praha 2 - Vinohrady 224250174 “ t K SI’FkE thupnich dvefi 1,8 m. Za vstupnimi dvefmi je 10 schodd, s plosinou pro
" % Fe, se si im zafizeni ve vy3ce 0,5 m; posta mé poradnik na Cisl
Moravska 1530/9 224252410 ——L s ")?L:‘: ; m. vozickate & maminky s détmi ohslou3i ml“r;?s " -
Praha 2 - Nusle 261226923 m
Jaromirova 22/26 224936865 !
Praha 2 - Vinohrady 222519574 - I\ < /%\]
Ttalska 384/3 224247570 [ s } g
Praha 2 - Nové Mésto 224920616 || bariérovy objekt
Na Hradku 1710/2 224923276 |
PRAHA 3 |Praha3 267196111 m chybi ndjezd na chodnik
Ol3anské 9 G
Praha 3 Slezskd| 267311626 l vysoké prepazky
107 411
Praha 3 271770457 o= % i/ Al
Zelenky Hajského 12 4 )
Praha 3 - Vinohrady 267312271 ] D{}
Chrudimskd 2526/2a 267311626 % &
Praha 3 - Zizkov 222712812 1
Rohéacova 263/23 222712811 ¢
Praha 3 - Zizkov 266316216 bariérovy objekt
Konévova 2496/223
Praha 3 - Zizkov 222716367 bariérovj objekt
Kubelikova 1155/44 221412912
PRAHA 4 |Praha 4 261004602 Iirjl M ,
Na Strzi 42 261004600 T S
Praha 4 241725938 Mx] .
Durychova 72/972 241725988 4 <
Praha 4 271914594 ] l ?{ /Ré
Hrézského 2231 271913749 4L y \
Praha 4 261219276 = 3 } i >ng schod cca 15cm
Kresomyslova 12/593 261219281 |14
Praha 4 241493979 >12° || prudké ndjezdy v okolf
Novodvorské 434/7 aara03329 |14 ad Pk
Praha 4 241768423 l = FQ
Sofijské nam.3406 241768429 4 &
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Praha 4 272099419 -
Mikulova 18/2118 272926606 e
Praha 4 - Spofilov 272766838 I—-——I I} dvefe 90cm
Hlavni 2459/108 272763000 | 4}
Praha 4 - Libus 241727842 bariérovy objekt
Libusska 1/202 241470154
Praha 4 - Haje 272915936 % bariérovy objekt
Opatovska 874/25 272914702 N
Praha 4 - Kr¢ 241442203 - bariérovy objekt B
Rabasova 1081/1 241442353 %
Praha 4 - Chodov 272926780 [ bariérovy objekt
Benkova 340/2 267914539
Praha 4 - Kunratice 244910930 T% bariérovy objekt
K Libusi 10/7 ]
Praha 4 - Michle 241410133 1 bariérovy objekt
U Plyndrny 757/6 241410133
Praha 4 - Branik 224227153 rampa u hlavniho vchodu se zabradlim, dvere hlavni 90cm
Jiskrova 750/5 244460341 E W >%E\
Praha 4 - Podoli 241433136 ﬁ D( v?m?n(dvgfe 7’8cm,'schod 8,3cm + 4cm, vhod mozny z ulice Vodarenska,
Podolska 322/21 241432766 |! 4 i ponaliizarnigenf
PRAHA 5 |Praha 5 257310303 r—-—! M ‘ pristupné pouze prizemi
Nadrazni 150 A &
Praha 5 - Stod(ll 251612866 A
Archeologicka 2;;16/1 E m I} ] \)ﬁ
Praha 5 - Smichov 257320349 bariérovy objekt
Preslova 73/12 257320271
Praha 5 257019206 >12° Sitka dveri u vstupu 80cm, vytah 130x95cm, signalni znaceni za rampou ve vysce
Plzerisk 139 257222359 * + P& 85cm (napravo za vstupnimi dvefmi)
Praha 5 - Mald Strana 257322795
AL [—1 :,
Ujezd 415/15 257322796 4
Praha 5 - Lipence 257921161 i Sitka vstupnich dvefi 100cm - do posty 90cm, moznost parkovat na ver.
Na Bambougku 500 257921343 m /R& PATKOVESS (podelné stani)
Praha 5 - Radotin 257810913 [_l # P. Sifka vstupnich dvefi 80cm - do posty 90cm
némésti Osvoboditel(i 257910928 |l 4 1] / G|
Praha 5 - Reporyje 251613766 E bariérovy objekt
Hasi¢ 46/3 251613767
Praha S - Slivenec 251682071 bariérovy objekt
K Lochkovu 6/0 251816595
Praha 5 - Stodfilky 251612666 ﬁ bariérovy objekt
Habova 1516/3 235518691 TN
Praha 5 - Zbraslav 257921178 bariérovy objekt
Elisky Premyslovny 446/0 257921735
Praha 5 - Zli¢in 257950115 vchodové dvere 89cm, druhé dvefe 85cm, moznost parkovani vyhrazené u
Kfivatcova 244 257951993 m \ /R& kadefhlety(s 2mista
Praha 5 - Hlubocepy 251680071 >12° / dvoukfidié dvere, jedno kidlo 80cm, vysoké prepazky
Tilleho ndm. 792/2 251815915 | s
Praha 5 - Smichov 251565564 H bariérovy objekt
Ostrovského 1823/32 251566239
Praha 5 - Jinonice 251013541 bariérovy objekt
Pod Vidouli 500/28 251013542 |
Praha S - Stoddlky 251081211
Slunecni ném. 2567/8 251081210 _rﬂ Z\i IJ
Praha 5 - Velka Chuchle 257940096 ﬁ Sifka vstupnich dvefi 95cm
Starochuchelska 7 257940097 |! 4 1]
PRAHA 6 |Praha6 220312400 r—l "
Kafkova 19 220312420 |' 4 G
Praha 6 235313200 ,—[
Makovského 1349/2a 233312877 | 4] &
Praha 6 - StreSovice 233353132 [FA] bariérovy objekt
Parléfova 681/8 233350934
Praha 6 - Ruzyné 233090630 ]_j > §|?)_<a{ V§tupm‘ch dxe_ﬁ' 90cm, dvefi do posty 90cm, moZnost zaparkovat na
Viastina 887/34 233090632 gy i
Praha 6 - Veleslavin 235359549 <1 bariérovy objekt
Na Petfinach 302/42 233325761
Praha 6 - Brevnov 220513443 bariérovy objekt -
Vanitkova 2343/2 220513433
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Praha 6 - Nebusice 220513660 bariérovy objekt
Nebusickd 128 220961800
Praha 6 - Suchdol 233920011 m 2
Internacionalni 734/0 233920013 2 [ " /Pg]
Praha 6 - Vokovice 233325771 bariérovy objekt, oita ma signéini zaFizeni oznacené piktogramem k privolani
Kladenské 538/18 235356873 obshuby
Praha 6 - Ruzyné 222241180 ﬁ
Aviatickd 1048/12 222241180 4 &)
Praha 6 - Bfevnov 233358897 — bariérovy objekt, posta ma signainf zafizeni oznacené piktogramem k privolani
Bfevnovska 1692/6 233358898 Pl
PRAHA 7 |Praha 7 224397158 )ﬁ
Milady Horakové 81 4
Praha 7 - Troja 283850216 N M
Trojské 632/173b 233544464 4 /P/
Praha 7 220808224 i A
Bubenské nabf.306 4 » \)4
PRAHA 8 |Praha 8 - Liberi 284023400 I—] R
Sokolovskd 260/143 284023420 T |2n )
Praha 8 - Bohnice 283850388 [j 8 %
Lod?ské 598/3 233554802 4
Praha 8 - Kobylisy 286019001 I_| %
Bure3ova 1663/6 286019002 AL
Praha 8 - Dolni Chabry 233544580 ]————] y
Spoficka 400/34 283851006 &%
Praha 8 - Kobylisy 286840252
U Tresfiovky 492/1 4 M /
Praha 8 224816988 |~ ]
Karlinské nam.1 4 &
Praha 8 - béb|jce 283910747 b;n‘er:vy objekt, oSta md signalni zafizeni oznaCené piktogramem k privolani
Dablicka 339/14 283011374 N M
Praha 8 - Cimice 233559755 [ " 1
Cimické 780/61 s 2
PRAHA 9 |Praha 9 - Stfizkov 286019050 |4 D i >ch
Vernefické 407/6 snantonEr 1t - - -
Praha 9 - Hrdlofezy 284811194 bla)nlerrz‘)vy objekt, oSta mé signaini zafizeni oznaCené piktogramem k privoléni
Ceskobrodska 69/7 284817034 N oy
Praha 9 - B&chovice 281931582 | l:M \F%(;
Ceskobrodska 516 s L
Praha 9 - Dolni Pocernice 281930594 % bariérovy objekt, osta ma signaini zafizeni oznacené piktogramem k privolani
Ceskobrodska 46 sa1831280 LA obsluy
Praha 9 - Hornf Poernice 281921740 E bariérovy objekt, osta ma signaini zarizeni oznacené piktogramem k pfivolani
Nachodské 701/95 281925108 AN °'Jsl‘f*‘yr - .
Praha 9 - Klanovice 281961244 = b;nler;;wy objekt, oSta ma signaini zarizeni oznacené piktogramem k pFivolani
Slavétinska 33 281962259 LY ey
Praha 9 - Satalice 266317516 '—|
K Radonictim 81/3 266317518 i }
Praha 9 - Ujezd nad Lesy | 281970739 e )
StaroGjezdska 23 281973691 4 M i
Praha 9 - Vinof 266317521
Bohdanetska 97 S ER17E1G _[T . .
Praha 9 - Vysoéany 283893241 = l;ta):ler:vy objekt, osta ma signalni zafizeni oznacené piktogramem k pfivolani
Nemocni¢ni 781/14 283801252 N =
Praha 9 - Vysocany 283892038 L}‘ K.
Sokolovskd 567/306 saasainaE. 1T / ;
Praha 9 - Hloubé&tin 281868226 bariérovy objekt, osta'md signaini zafizeni oznacené piktogramem k privolani
Podébradské 489 _SRTARTGAT °"5_"“"Y’ o .
Praha 9 - Vysoéany 284818757 g;:lir;vy objekt, oSta ma signalni zafizeni oznacené piktogramem k pfivolani
Na Harfé 694/4 284318852 Y
Praha 9 - Cakovice 283933549 Ml %I
Cukrovarska 2 283932561 L | _ S — .
Praha 9 - Kbely 286851736 l;z:lzr:vy objekt, osta md signalni zafizeni oznadené piktogramem k pfivolani
Semilské 885/4 266317513 Y
Praha 9 - Cerny Most 281867427 N L %
Bratfi Vendliki 1139/3 L / ;
Praha 9 - Letfiany 283923453 ’TI

Bechyriska 638
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PRAHA Praha 10 - Malegice 281016851 Z;;ilirho;/)'l objekt, oSta ma signdlni zafizeni oznacené piktogramem k privolant
Sazelskd 503/9 281016822
110 Praha 10 - MaleSice 281016851 l;;rsi!il;‘ovﬁ objekt, ota ma signalni zafizen oznacené piktogramem k privolani
Sazelskd 603/9 281016822 i ‘ J
Praha 10 271732513 ’_I - ll \%’ schod u vchodu cca 15 cm
Litevskd 1 267310737 1 :
Praha 10 267311864 [ Zl
Moldavska 2 272731567 _L :
Praha 10 272653482 vy }4 /%
Malinové 3 272650375 | 1] , _
Praha 10 274776503 == |f+4 3 |[Plositess cbluhau
Cernokosteleckd 2020/20 | 574774905 L4 !
Praha 10 - Vriovice 271723720 S l;::'ir;yvy objekt, oSta ma signalni zafizeni oznacené piktogramem k pfivolani
Sportovni 846/22 271721457
Praha 10 - Hostivar 271001411 =) >R(s
plk.Mraze 1182/24 o71062241 |1
Praha 10 - Hostivar 271752065 el Y
Svehlova 1391/32 P X 8
Praha 10 - Malegice 274770994 |4 v
Pocernicka 518 274012847 4
Praha 10 - Horni 274862439 m
M&cholupy 274863090 s
Praha 10 - Dube& 271961427 1 §
Netiuckd 11/2 srigeiazg |11
Praha 10 - Kolovraty 267710745 |—]
K Posté 416 /3 s
Praha 10 - Uhfinéves 267710918 Y A
Pratelstvi 192/63 247713087 4
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Bélohorska 1686/118

Nazev Adresa Telefon/Kontakt Poznamky
LUSTRIA BANK Praha 1
Havelska 19 m ﬁ] &
BANK AUSTRIA Praha 1 222853111 ]
CREDITANSTALDT Revolu¢ni 7 ’T‘ }Z LR
BANK AUSTRIA Praha 1 222854114 M A )vc
CREDITANSTALDT Revolugni 15 4 Y&
SANKA HANA Praha 1 221616111 il
Senovazné nam. 19 A
COMMERZ BANK Praha 2 221193111 1
Jugoslévska 1 il | PShN
ZOOP BANKA a.s. Praha 2
Bélehradska 100 m L &
COOP BANKA a.s. Praha 8
Thamova 23 m -\ WQ ;R(/Sa
CREDITANSTALT Praha 2 =1 5
Jugoslévskd 29 40 &
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 1 224402111 T
Vaclavské nam. 16 _ITI___ _rr__lf ty B &
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 1 ™ W{ %
Paiiska 68/9 | TN ¢
(CESKA SPORITELNA a.s. Praha 1
Vodickova 33 m 3
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 1 224946834 1 ¥ ~
Vodickova 9 ___t__ L N
ZESKA SPORITELNA a.s. Praha 1 222232735 N4
Stépanska 17 r_ﬂ_ ; \W< E
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 2 221634111 e
Jugoslavskd 19 i
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 5 261097111 N ~ /W‘ﬂ K
Stefanikova 247/17 4 X G
CESKA SPORITELNA a.s. Parha 5 257329430 1 g m M i
Ujezd 12 i ~JL 4 &
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 6 224317565 1 : RS
Dejvicka 50 4 X &
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 6
Makovského 1349 E ! Wzl ¢
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 6 220921549 1 E{
Internacionaini 801 4 &
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 8 224816973 vy ; g
Karlinské nam. 2 4 &
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 9 286884265 l——l E pristupné pouze prizemi
Vernefickd 408 4 JL e
CESKA SPORITELNA a.s. Praha 15 e
Milénska 417 4 .
CESKOMORAVSKA Praha 1 - 7 v pasaZi Burzovniho palace
HYPOTECNT BANKA Rybna 14 m <
S. OBCHODNI BANKA Praha 1 Na 224111111 T
POHE 1046/24 4
S. OBCHODNI BANKA Praha 7 ] budova KOVO 14.poschodi
Jankovcova 2/1518 i
CS. OBCHODNI BANKA Praha 1 222041111 el
Senovazné ndm. 32 3
£S. OBCHODNI BANKA Praha 1
Na pofici 1051/40 m
£S. OBCHODNI BANKA Praha 6 224311820 m
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CS. OBCHODNI BANKA

Praha 10

VELKOMORAVSKA BANKA

Praha 1
Jindfisska 873/27

VEREINS BANK

Praha 1

[l

CS. OBCHODNI BANKA 274772053 o8 NAR

[Tuklatsks 2104/10 T
FOREST BANK [Praha 3 267092746 =

Téboritska 23 pk | TSN
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 1 Nérodnf 222078111 AR

31 4L
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 1 222432111 =10

Celetna 567/30 4 | &
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 1 221903111 Ml ;

Spalend 51 g &
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 1 221190111 al

Staroméstské nam. 4 &
KOMERCNT BANKA a.s. Praha 6 220186111 N N

Dejvicka 5 - _*
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 1 222432111

Na Pfikopé 33 e ty s
KOMERCNT BANKA a.s. Praha 1 224896111 5N .

Havlitkova 1680/13 4 Wk
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 1 224303111

Pohorelec 22 4 ty &
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 4

Roztyslka 2231 4 &
KOMERCNI BANKA a.s. Praha 5 257194111 1z |

Stefanikova 267/22 @ ty J &
KONSOLIDACNI BANKA a.s. |Praha 7 ? vchod z ul. Na Ovéinach

nébf. kap. Jarose 1000 @ ty P‘a
PRVNI MESTSKA BANKA  |Praha 1 221611111 1N

Malé namésti 459/11 % &
RAIFFEISEN BANK a.s. Praha 1 224407299 =1 M‘{]

Voditkova 1935/38 4 ’
UB UNION BANKA a.s. Praha 7 ﬁ M

M. Horakové 69 4 G
UNION BANKA OSTRAVA | Praha 7 : vehod z ul. Na Ovéinach
as. nabt. kap. Jarode 1000 E_Ti:i _rrrr i P'G
UNIVERSAL BANKA a.s. Praha 1 ﬁ

Lazarska 1719/5 4 &

A
4

Jungmannova 31

EEN
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Nazev

Adresa Telefon Poznamky
LEKARNA U CERVENEHO ORLA|Praha 1 224211539 : \f 2
Hybernskd 12 4 &
LEKARNA V REVOLUCNT Praha 1 224827360 3 \F«’;
Revolu¢ni 19 4 i &
LEKARNA VE SPALENE Praha 1 224948122 P‘
Spélend 12 4 _‘ RS L
LEKARNA TESNOV Praha 1 224805135 B
Ténov 5 www lloydspharmacy.cz f : % J
LEKARNA OD KOTVA Praha 1 224801675 N
Nam.Republiky 8 4 &
LEKARNA KLIMENTSKA Praha 1 3 {
Kiimentsk3 9 2 M Z Y|
LEKARNA PALACKEHO Praha 1 224946982 ] 7
Palackého 5 4 &
LEKARNA IGNACIA Praha 2 224919576 bv
Jecné 1 4 _d &
LEKARNA FAUSTUV DOM Praha 2 24923483 || ve dvore
Karlovo naméstf 40 24917579 i E i \7)4/ 2 g
LEKARNA ALVISA Praha 3 N bb toaleta
Olsanska 7 4
LEKARNA Praha 4 261006336 } { E v polikiinice
Antala Staska 80 4 &
|LEKARNA LUZINY Praha 5 235515031 N i homi st obchodniho centra
Archeologicka 2256 4 ; <
LEKARNA U ANDELA Praha 5 257320918 N N metro Andel
Stefanikova 6 4 L
USTAVNT LEKARNA FN MOTOL |Praha 5 224431111 N
V Uvalu 84 4 ; &
LEKARNA STODULKY Praha 5 | %
Hostinského 1533 A N &
LEKARNA JARO CERVENY  |[Praha 5 251612142 ] r =
BOD hypermarket GLOBUS 251613385 1)< &
LEKARNA NA UJEZDE Praha 5 224510276 =
Vitézna ul. 13 4 /\%
LEKARNA Praha 5 257321571 7|V polikiinice
Kartouzka 6 a5 J‘r‘_j ty \P/i &
LEKARNA Praha 5 - ZIi¢in
Skandinavska 4 l
LEKARNA BUTOVICKA Praha 5 - Nové Butovice 251622986 5
Seydlerova 2151 %
LEKARNA KULATA Praha 6 224307231 F’
Vitézné ném. 9 L %
LEKARNA PODNECKA Praha 6 261223403 N z V‘
Makovského 1349 4 g &
LEKARNA Praha 6 235350293 N v polikinice
Na Dlouhém Ldnu 11 ¢ E t+ :
LEKARNA Praha 7 220808823 = F Ppristupna jen East Iékamy
Janovského 48 4 _A |E| :
LEKARNA OSADNI Praha 7 r
<R
LEKARNA U ZLATEHO Praha 7 e N
KALICHA Komunard@ 16 gkl PSAN ;
LEKARNA NEMOCNICE Praha 8 - Libef F Sy 7] mozno zaparkovat pfimo ped vchodem
BULOVKA Budinova 2/67 4 _‘ m &
LEKARNA TESCO LETNANY  |Praha 9 284014323 m N e

Veselska 663
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LEKARNA JIZERKA Praha 9
Jablonecka 423
LEKARNA Praha 9

umisténa v poliklinice

Soukalova 3355

Lovosicka 440/40 gu &
LEKARNA V MALESICICH Praha 10 r’
Plarfanské 1 4 ¢
LEKARNA AESCULAP Praha 11 271913307 : 2’4 u vstupu njezd
Sustova 1930 2 1)L E
EUROLEKARNA Praha 11 - Uhfinéves l_l S P
Nové nédmésti 10/1250 4 ©
LEKARNA Praha 12 l—!‘]
*

\ P v poliklinice
NG

Nazev Adresa Telefon Poznamky
POLIKLINIKA Praha 2 224904111 i % .
Kerlovo namést 32 4 b ] I R s gkt i o
POLIKLINTIGA Praha 3 r_] ] f + N u vstupu je maly prudky najezd, vytah
. 4 2. jezd, vita
Vinohradskd 176 t / G| 120x160
[CENTROMED, s.r.o. Praha 4 261006443 -
Antala Staka 80 4 | i | "G5 vytahy (dva 120x120 a jeden 200x140)
POLIKLINIKA Praha 5 257321263 H N o
» = park. ve dvore, pfistupné od. A,C,D a
Kartouzka 6 IE] f A| | rehabilitace, pohotovost
POLIKLINIKA Praha 5
Hostinského 1535-6 g5 _r’_'r 4
POLIKLINIKA Praha 6 951097111 vytah maly pouze do 2.patra
Na Dlouhém Lanu 11 % _H_rr i 8
POLIKLIBNIKA Praha 6 224311185 ' |} & | |WC ve 2.patfe, vytah 130x130,
Vitézné nam. 9 ri%] 4 - 5|
NPI LEKARSKY DUM, a.s. |Praha 7 ] el T[N, 7[[WC v T patre, vitan 130x200,
Janovského 48 4 _r,_,-l‘ 4 - &
MEDIPO, s.r.0. Praha 9 266032894 pristupné pouze pfizemi, rehabilitace, chirurgie,
Kolbenova 36 4 i Ead 2&1 % ||interna
POLIKLINIKA Praha 9 266010128 r-l * ¥ Dafkf{‘lé""je vyhrazené, ale neoznacené, WC v
Lovosicka 440/40 4 o &l| P
MEDICUR Praha 9 281911490 / )
Kpt. Strénského 996 3 1|
POLIKLINIKA Praha 9 '—-I k 1| U vstupu maly betonovy najezd.
Zivoninska 4 J
CODUM, s.r.o. Praha 12 1 * : 1/bb pohotovost
POLIKLINIKA MODRANY  [Soukalova 3355 [EI - L 2
POLIKLINIKA LIPA Praha 13 / =
CENTRUM Seydlerova 2451 4 v e
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Nazev Adresa Telefon IR ‘(*mm\ ]
MAGISTRAT HLAVNIHO ]
MESTA
Ufadovna - Franze Kafky Praha 1 Franze 224482376 " i
Kafky 1 A L ty o &
URADY MESTSKYCH CASTI
UMC Praha 1 Praha 1 221097111 :
Voditkova 18 il Uk M| ¢
UMC Praha 2 Praha 2 24947131 [
) namésti Miru 20 waiprehad. 2 Bariérovy objekt
UMC Praha 3 Praha 3 222116111 "
Havlickovo nam. 9 Ve piaeO i fi'r:] ty L &
UMC Praha 3 Praha 3 222116460 >12° 7 60 cm dvefe do kancelai
Seifertova www.praha3.cz f f + | E
UMC Praha 4 Praha 4 261152111 120 ]
Téborské 350 wwwprehad.cz | g tv E
UMC Praha 5 Praha 5 257000111 [ ]
nam. 14 fijna &. 4 waRprEhasicn ] 4 Nie &
UMC Praha 5 Praha 5 257000111 |
Stefanikona 15 wwiipfaha5.ce I’E‘ ty
UMC Praha 5 - odbor socisini a Praha 5 234378 111 | | parkovaci mista v ul. Holeckova
zdravotnicky Plzefiska 115 www.praha5.cz f _r’_,_l' f *
UMC Praha 6 Praha 6 220189111 +
Csl. armédy 23 wwwprahasc: (] _H'rr Ty
UMC Praha 6 Praha 6 224316168 v = Po.ndéh’: 8:00 - 18:00 hod
. Jugosl.Partyzant 15 Www.pmhasag_f~ ‘_J i . Stfeda: 8:00 - 18:00 hod
UMC Praha 6 Praha 6 - Nebugice E Bariérovy objekt (3 schody -14,14,16 cm)
Nebusickd 128 ']
UMC Praha 6 Praha 6 - Pfedni Kopanina = 5 E il U vchodu 1 schod 22cm. Sk dve 80cm
K Padesatniku 10 * ven (navazuje (izkd chodbicka)
UMC Praha 7 Praha 7 - Troja — bariérovy objekt (vstup po prudkém
Trojska 230/96 chodniku, 2 schody(9x35, 15cm))
UMC Praha 7 Praha 7 220141111 Vstup z ulice Na Ovéinach.
Nabiesi kpt.Jaroge 1000 www.prahaZ.cz EEl * * = Parkovani moZné na placeném parkovidti.
UMC Praha 8 Praha 8 222805111 chybi néjezd na chodnik
Zenklova 35 wwwpreha | 4 _H'rr ty VI g
UMC Praha 9 Praha 9 283 091 111
Sokolovska 324/14 maprnese T4 ])| 7]/ 4
UMC Praha 10 Praha 10 267093111
Vriovickd 68 wwwprahato | 4 _r'JI v il g
UMC Praha 11 - Odbor Gzemniho |Praha 4 267902111 [——l
rozvoje Ocelikova 672 wwiephatiez i 4. &
UMC Praha 11 - odbory fivnost., Praha 4 . 267902111 obcanské prikazy, pasy
Skolstvi a kult., dopr., Ziv. prostf. Vidimova 1324 - 1325 www.prahall.cz 4 ]
IOMC Praha 11 - Qdbor statni Praha 4 267914067 [—-’ R
socidIni podpory Boh@riova 1553 wpraEILE: ] 4
UMC Praha 11 - Odbor socialnich|Praha 4 267902111 i chybi ndjezd na chodnik
véci a zdravotnictvi Nad Opatovem 2140 wiwpehaite |14 &
UMC Praha 12 Praha 4 241763172-3 N, = | |PFistupné pouze prizem{
Piskova 830/25 wikprebae )14 &
UMC Praha 12 Praha 4 241471326 m pavilon A
Cechtickd 6/758 wmwprhatze [1) 4
UMC Praha 13 Praha 5 235519622
Hostinského 1535 4 E { ty
UMC Praha 13 Praha 5 235011 111 ”
Slunegni ndmésti 13/2580 | "werehatia ] 4 Ty
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www.prahald.cz

UMC Praha 13 Praha 5 235011111 uvnitf OK, vstup mozZny jen s pomoci-3
OV Hajek 2159 Byt

UMC Praha 14 - Odbor socilnich |Praha 9 225295111 bezbariérovy vjezd neni oznacen

VEci a zdravotnictvi Bratii Venclikt 1073 www.prahald.cz J"Ir ty ¢

UMC Praha 14 - Odbor statni Praha 9 281917473 _,_rrr

socidlni podpory

Boj¢enkova 1099

UMC Praha 14

Praha 14 - Cerny Most II.
Generdla Janouska 844

UMC Praha 15

Praha 10
Boloriska 478/1

281003104
www.prahal5.cz

FREE

<«
S

UMC Praha 15

Praha 15 - Dolni Méchol.
Dolnomécholupska 168/37

Krytd rampa (sklon 1:12), &ika dvefi 85cm

UMC Praha 15

Praha 15 - Dube¢
Starodubedska 401/36

v
B3I\

Pistupné pouze priuemi,

UMC Praha 15

Praha 15 - Petrovice
Morseova 251

UMC Praha 16 - odbor socidlni a
zdravotni

Praha 5
Namésti Osvoboditeld 21

257810662
www.mcprahal6.cz

[

Bariérovy vstup ( u vchodu 6 schodé -
néjezdové lidty velmi prudké)

Pistupné pouze prizemi

4
UMC Praha 16 - Odbor obZansko |Praha 5 ) N ,y : c;ér;‘o:ta VIZI:’JEifz Zel:ﬁ, Z:rg: p;er;;\:été.
spravni, ekonomicky Namésti Osvoboditeld s eREa LT viieh na e doporijen o
UMC Praha 16 - odbor ob&ansko |Praha 5 SE7T1E Moznost vyulit vefejné parkovist. Pristupné
spravni Véclava Balého 23 et T & - pouze' pnzvemL i
UMC Praha 17 - odbor sociélni  |Praha 6 SYAEESITL ’—] $¢H N Problém pfi vjezdu ze silnice na chodnik,
3 » R % ||Vytah malych rozméri cca 80x90
péce Spanielova 1280 WWW.repy.cz 4
UMC Praha 17 - odbor socidlni |Praha 6 SaAEEsIL l_r'_rr : Moznost i pres del3i najezd viezd primo do
péte Zalanského 291/12b e | o ty Lpatra
Praha 9 U vchodu najezd z boéni strany
- o, 284028111 |y
UMC Praha 18 Bechyriskd 639 et _,—rrr ty & || vteh cca 90x200
UMC Praha 19 - odbor socidlnich |Praha 9 aosoos [ ] ry Vytah cca 90x120
véci Semilskd 43 www.prahal9.cz f
UMC Praha 19 - odbor socidlnich |Praha 9 [—] y PFistupné pouze prizemi
véci Zeleznobrodské 764 286 852 888 4
s P,raha 9’ 271071611 bariérovy objekt
UMC Praha 20 Jivanska 647 WWW.pocemice.cz
Praha 9 Pristupné pouze prizemi.

UMC Praha 21 - odbor soc. véci

Staroklanovickd 260

281971685
www.praha2l.cz

Praha 10 - Uhfinéves

==

Vefejné parkovisté u vchodu.

. 271071811
UMC Praha 22 - odbor soc. véci |Nové namésti 1250 www.praha22.z :'JI ty
OKRESNI URAD Praha 1 224810376 ry sprava socidintho zabezpeceni
Praha - vychod Biskupskd 7 _HJI &
URADY PRACE
URAD PRACE hl.mésta Prahy Praha 1 224 236 938 Vytah pristupny za miizi a s jednim schodem
& °
Stépanska 57 4 ﬁ
URAD PRACE PRO MC Praha 1 a |Praha 2 221592351 Vytah 90x2m. Vstu z ulice
2 B&lehradska 86 m = * + % ||(cca po 10m ndjezd na chodnik)
URAD PRACE PRO MC Praha 3 |Praha 3 222781715 ﬁ /\% Pristupné pouze prizemi
Rohacova 13 4 &
URAD PRACE - CENTRALNI Praha 3 Vnitrni prostor vytahu je mend nez 110cm x
o , ® 1
PRACOVISTE Domazlicka 11 4 _r"rr I L0cr
URAD PRACE PRO MC Praha 4, |Praha 4 241 090 066 ‘ Pﬁs{upné pouze piizemi. Pistup z ul.
11, 12 Udolni 1147 [ & _H’rr / G| |Vavienova
URAD PRACE PRO MC PRAHA 5, |Praha 5 N Vytah Gasto mimo provoz.
13, 16, 17 Stefanikova 21 257328 157 £ JJJJ- e e L
URAD PRACE PROMC Praha 6 |Praha 6 220511 078 N, A1
Bélohorska 165 ¥ _r"rr /‘b{ &
JRAD PRACE PRO MC Praha 7 a |Praha 8 284 822 660-63 [_l
B Stejskalova 7 % G
URAD PRACE PRO MC Praha 9  |Praha 9 267 310 976 ,—| Bariérovy objekt
Jabloneckd 421 4
URAD PRACE PRO MC Praha 10 |Praha 10 267 310 976 ~— ] |Doporucujeme doprovod - dlouhy betonovy
Vidovicka 68 * f + "“ néjezd, hodn& prudky. Vyhrazené park.mista
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Summary

Needs of persons with disabilities in connection i the disability

This thesis is focused on needs of persons witabdigses. | have specialized on disabled
persons and persons with visual and hearing fadacketheir problems with incorporation to
everyday life. | have addressed 3 non-profit-orgations and thanks to their
recommendation | was able to realize interview v@ithersons, whose short case repots are
mentioned in my thesis. In the past were disabledgns usually outside of community
without the chance of full-valued life, which wencaee on our behavior towards these
people until now. Many normal people do not knowwhoan they communicate with
disabled people or how can they help in case odieskeThese prejudices are deeply indurate
in our minds and it is very hard to let them gowddays thanks to many presentations and
activities like “Jedeme v tom s vami” - an illustom of the wheelchair - world and “Mezi
ploty” — annually presented musical and theatetivia@scomes to shuffle both worlds — the
one “with disability” and the “healthy one”.

More than 20 years are many companies trying téeptaights of handicapped persons,
organizing their free time and to integrate thencéonmunity. Some of handicapped use
these services usually, some of the do not and dieeline into passivity. Without help of
friends and family they end in depression and gig#feus and separation.

Disabled persons are happy about many changes éelg¥tair accessibility, which helps
them in public transportations and access to puhlitdings. More problems have persons
with visual and hearing failure with their incorption. They have difficulties for example
with recognition of bus stops without written sigimsannouncements of sound broadcasting.
For persons with visual failure is problem for exdenwith stress signs or not marked first or
last step in staircases.

Financial support from government is for many disdlpersons not sufficient. This avoids
many of disabled persons making them independéd.ldast problems with finding a job,
incorporation into a community have persons witlrhng failure. The findings show that
disabled persons are able to live ad equal lif@pkk to conditions and possibilities offered
by our society. The life of handicapped can bevaat respect to both work and sport. As to
the attitude of the public, it is evident that lve trecent years our society has made significant
progress in the way the disabled are perceived.eftlesless in their answers the
interviewees did express their wish to be treateflily equal members of society.
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