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Anotace

~rowr

ZavéreCna prace popisuje mladou Zenu s vicenasobnym postizenim, kterd vét§i ¢ast svého
zivota prozila v Gstavni péci a touzi Zit svlij zivot V béZném ptirozeném prostiedi tak, jako bézna
populace. Prace je rozdélena na dvé Casti, teoretickou a praktickou. Teoreticka ¢ast objasnuje
zakladni pojmy, které souvisi s télesnym a vicendsobnym postizenim mladé Zeny, ¢ast kapitoly

je vénovana popisu vychovy v Gstavnim zafizeni a osobni asistenci. Prakticka ¢ast obsahuje

anamnézy, popis dlouhodobého pozorovani a vyhodnoceni dotaznikového Setteni.

Kli¢ova slova: Détska mozkova obrna, 0sobni asistence, vicendsobné postizeni.



Annotation

The thesis describes a young woman with multiple handicap who has experienced a bigger part
of her life in institutional care and longs for living her life in an ordinary and natural
environment as normal population. The thesis is divided into two parts, theoretical and practical.
The theoretical one clarifies the basic terms which are connected with the young woman's
physical and multiple handicap. A part of the chapter focuses on a description of education in
an institutional facility and personal assistance. The practical part contains the case history,

description of long - time observation and evaluation of questionnare inquiry.

Key words: Children cerebal palsy, personal assistance, multiple handicap.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK A SYMBOLU

Aj. a jiné

Atd. a tak dale

CDS Centrum dennich sluzeb

CNS Centralni nervovy systém

DK Dolni koncetiny

DMO Détska mozkova obrna

DOZzP Domov pro osoby se zdravotnim postizenim
HK Horni koncetiny

MR Mentalni retardace

Napt. na priklad

OA Osobni asistence

OozP Osoba se zdravotnim postizenim

SOou Stredni odborné uciliste

Tj. to jest

Z8 Zakladni Skola

ZTP/P Zvlast’ tézké postizeni s pottebou privodce

ZVS Zvlastni Skola



UvVOoD

Autorka pracuje s osobami s viceCetnym postizenim jiz 38 let. Vychova osob
s handicapem byla po fadu let jeji hlavni praci. Méla moznost poznat, jak je ndro¢né zvladnout
obycejné kazdodenni starosti, pokud je clovék omezen té€lesnym nebo mentalnim handicapem.
Za ta léta se setkala nejen s riznymi formami a stupni télesného nebo mentdlniho handicapu,

ale také s riznym socialnim prostfedim a stylem vychovy rodin, ve kterych dité vyrasta.

Pro svou zavére¢nou praci oboru Specialni pedagogiky si autorka vybrala kazuistiku
mladé Zeny s vicendsobnym postizenim, ktera vétsi ¢ast svého Zivota prozila v ustavni péci
a touzi Zit bézny zivot tak, jako bézna populace. Kazdy zdravy ¢lovek premysli o tom, Ze se od
rodi¢t odstéhujete. Rada osob s télesnym nebo mentalnim postizenim bydli se svymi rodi¢i

nebo v Domovech pro osoby se zdravotnim postizenim, i kdyZ jsou jiz dospéli.

rowr

Prace je rozdélena na dve Casti, teoretickou a praktickou. Teoretickd ¢ast se zabyva
objasnénim pojmu DMO, rozebird problematiku postizeni a moznosti dalsiho rozvoje osob
S vicenasobnym postizenim. Cilem praktické ¢asti je zjistit dosavadni schopnosti mladé Zzeny

k samostatnému Zivotu ve vSech zivotné dilezitych oblastech.

Ke zpracovani kazuistiky autorka pouzila tyto metody a techniky: analyza odborné
literatury, dlouhodobé pozorovani, rozhovor a dotaznikové Setfeni schopnosti Zeny
S vicenasobnym postizenim ke zjisténi potieb, které bude nutné zajistit pro jeji plynuly bézny

Zivot.
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1 TEORETICKA CAST

1.1 Trvalé zdravotni postiZeni

,»Irvalé zdravotni postizeni v podob¢ poskozeni organismu nebo jeho funkci negativné
ovlivituje schopnosti Cloveéka existovat a vyvijet aktivity smérem k prostiedi, zvladat
nejruznéj$i zivotni ukoly. To znevyhodiuje a poskozuje postaveni Clovéka ve spoleCnosti,
dochazi k poruSe jeho vztahu s prostfedim, coz sebou pfinaSi problémy psychologického
1 socidlniho charakteru, dochazi k poSkozovani kvality Zivota postizenych.* (Ludikova a kol.

2005, s. 7)

,Osoby se zdravotnim postizenim mohou mit rizny typ a rlzny stupen postiZeni.
Vyznamné hledisko je také ocekavany vyvoj v Case, tedy zda lze ocekévat postupné lepSeni,
zda je stav stacionarni, anebo zda se ocekava dalsi horSeni postiZzeni. Dale mlize byt podstatny
rozdil mezi postizenim od narozeni ¢i ziskanym v ¢asném détstvi a postizenim ziskanym

pozdéji.“ (Votava a kol. 2003, s. 13)

Podle typu postizeni rozeznavame tyto hlavni skupiny:
e télesné postizenim (lidé s poruchou hybného tstroji)
e zrakové postizeni
e sluchové postizeni
e postizeni vnitinimi chorobami
e mentalni postizeni (i postizeni dusevni a poruchy autistického spektra)
e demence
e psychiatricti pacienti
e samostatné t¢z8i poruchy feci
e kombinovana postizeni. Za kombinovand postizeni se oznacuji ta, kde se mentalni

postizeni ptifazuje k jinému, napf. t€lesnému (Votava a kol. 2003, s. 15).

Télesné postiZeni

U osob s télesnym postizenim se jednd pfedev§im o poruchy hybného ustroji, ale také
1 poskozeni nervového ustroji. T€élesna postiZzeni rozdéluje na vrozend a ziskana. Diagn6za osob
s télesnym postizenim spadd do oblasti neurochirurgie, ortopedie, traumatologie nebo
revmatologie. Od rané¢ho détstvi je nejcastéjSim postizenim détska mozkova obrna, vrozeny

roz§tép michy, poruchy ristu aj. (Votava a kol. 2003, s. 16).
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Z hlediska pfi€in a projevu ¢lenime télesné postizeni na:

e deformace — vrozené vykloubeni kycCli, nespravného drzeni téla skolidoza a kyfoza,
poskozenim svalového vldkna, které¢ je podminéno zevnimi faktory ¢i geneticky —
myopatie,

e malformace — patologické vyvinuti riznych ¢asti téla, nejcastéji koncetin,

e amputace — odnéti ¢asti koncetiny od trupu, kdy nejcastéjsi pri¢inou jsou urazy,

e obrny — détskd mozkova obrna — DMO, infekéni obrna, Parkinsonova nemoc,
traumatické obrny, cévni mozkova ptihoda apod.,

o parézy — CasteCné ochrnuti s narusenim nervosvalového prenosu a snizenim i1
omezenim hybnosti 1 motorické koordinace,

o plegie — Gplné ochrnuti, ztrata hybnosti (Michalik 2011, s. 190).

1.2 Détska mozkova obrna

,»Detskd mozkova obrna patfi mezi neetnéj§i neuro-vyvojova onemocnéni. Je
neprogresivnim, le¢ ve svych projevech nikoli neménnym postizenim vyvijejiciho se mozku.*

(Kraus a kol. 2005, s. 21)

1.2.1 Pri¢iny vzniku (etiologie)

DMO vznika pied porodem, béhem porodu nebo kratce po ném. Pti odhaleni pravé
pti¢iny DMO je vSak dilezité znat formu, pribéh téhotenstvi, pribéh porodu a celkovou
anamnézu ditéte od narozeni po soucasnost. Dulezita je také doba, kdy se projevily prvni
piiznaky onemocnéni.

e Prenatalni prifiny — asfyxie porodu, je to obdobi od pocatku t€hotenstvi do porodu.
Na rozvoj plodu ma v ¢astém stadiu téhotenstvi vliv infekéni onemocnéni matky,
vysoky krevni tlak, silné krvaceni matky, vliv toxickych latek — alkohol, drogy, nikotin,
uzivani nékterych farmak, otravy z jidla, rentgenové zéfeni.

e Perinatalni pri¢iny — obdobi béhem porodu a bezprostfedné po ném. V soucasné dobé
se vlivem kvalitni zdravotni péce dafi zabranit umrti novorozencii s nizkou porodni
véhou.

e Postnatalni pri¢iny — obdobi po porodu (nejsou tak Casté) — vlivy, které poskozuji
mozkovou tkai (Grazy hlavy, infekce CNS, zanéty mozkovych blan, duSeni, otravy,

novorozeneckd zloutenka, infekce, meningokokové infekce (Michalik 2011, s. 197,
198).
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1.2.2 Formy détské mozkové obrny

K definitivnimu stanoveni formy DMO dochazi v pribéhu kojeneckého véku, ojedinéle

béhem druhého roku, nebo i déle. Je zptisobeno vyvojem a zranim nervového systému (Kraus
a kol. 2005).

Spasticka forma — abnormalné¢ zvysené svalové napéti — hypertonie, naruseni vzajemného

propojeni a souhra svalii mezi napétim a uvolnénim (Vitkova 2004, s. 175).

Dipareticka forma — nejCastéj$i forma DMO, spasticka forma obou dolnich koncetin,
ktera vznikd v détstvi, dfive, nez zacne dité chodit. Hlavni pfi¢ina je nizkd porodni
hmotnost.

Tripareticka forma — jedna se o postizeni tii koncetin (dvou hornich a jedné dolni,
nebo jedné horni a obou dolnich). Vyrazné je zasazeno motorické postizeni, mentalni
retardace pripadné se nékdy vyskytuje epilepsie

i dolnich konéetin. Vlivem postizeni dochazi k postizeni jemné i hrubé motoriky, formu
doprovazi tézka mentalni retardace, epileptické zachvaty, dysartrie, hydrocefalus. Dité
je zcela zavislé na pomoci a miva obtize s vyzivou (Kraus a kol. 2005, s. 74 — 79).
Hemipareticka forma — spastické jednostranné postizeni pravé nebo levé poloviny téla

— levostranné nebo pravostranné poskozeni hybnosti dolnich i1 hornich koncetin

(Michalik 2011, s. 199).

Nespasticka forma — je charakteristicka absenci svalového napéti. Vyznacuje se neschopnosti

spravné provést volni pohyb a koordinovat pohyby téla. Znakem jsou mino-volni bezdécné

pohyby.

Hypotonicka forma — svalova ochablost a abnormalni rozsah pohybu ve velkych
kloubech.

Dyskineticka forma — hybnost neni rusena obrnou, ale vuli nepotlacitelnymi pohyby.
Je charakteristickd pomalymi hadovitymi pohyby koncetin i trupu se stacenim hlavy
a grimasovanim — atetdza. Zdanlivé vyvolava dojem mentélni retardace, ptestoze tomu

vétSinou tak neni a je zna¢né stigmatizujici (Michalik 2011, s. 200).

1.2.3 Charakteristika déti s détskou mozkovou obrnou

Prvotnim a urcujicim znakem je porucha hybnosti. Porucha hybnosti a naruSeni ptivodu

smyslovych podnétii, zejména v détstvi, zbrzdi rozvoj poznavacich procest ditéte. Dochazi
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k nerovnomérnému zpomalovani a omezovani psychického vyvoje v zavislosti na nedostate¢né
zkuSenosti. Ve snizené aktivacni ¢innosti se projevuje stereotypie a nedostatek podnétii. Déti

se jevi jako nezralé a infantilni (Ri¢an, Vagnerova 1991).

Klinické projevy DMO

e Emocni projevy — citové projevy maji neadekvatni intenzitu a délku trvani, projevuje
se labilita, drazdivost a infantilita.

e Poznavaci schopnosti — dochazi ke snizeni rozumovych schopnosti, snizeni
inteligence, nedostatek pohybu vede k omezeni a nedostatku zkusenosti

e Poruchy percepce — jsou projevem specifického poskozeni mozku, jsou spojeny
S poskozenim zraku ¢i sluchu.

e Poruchy reci — projevuje se dysartrie. Jde o poruchu artikulace riizného stupné.

e Poruchy pozornosti — ¢asté problémy s koncentraci, pifesouvanim a rozdélovanim
pozornosti (nesoustifedénost, kratkodobost).

¢ Poruchy paméti — ovlivnéna pozornosti a véts§i unavitelnosti.

e Poruchy uceni — jsou disledkem poskozeni mozku, projevi se az ve skolnim véku

e Poruchy chovani — rtiznd forma DMO a odlisna vychova maji bezprostfedni vliv

na rozvoj socialniho chovani (Vagnerova 2004, s. 148 — 151).

1.2.4 Vychova déti s détskou mozkovou obrnou

Vychova je celoZivotni proces. Zivot s jakymkoli zdravotnim postizenim se vyznaduje
fadou omezeni, znevyhodnéni a nesnazi, které je nutno respektovat. Jde predev§im o omezeni
mnozstvi 1 kvality riznych podnétt a o redukci zkuSenosti, zejména socialniho charakteru. Lidé
s télesnym postizenim se musi vyrovndvat s fadou somatickych, psychickych, citovych
a socidlnich aspektt svého postizeni. Na druhé stran¢ vSak muze postizeni pusobit i1 jako vyzva
k mobilizaci sil u postizeného jeho okoli, zejména jeho rodi¢t. Postizeni lze chapat jako
naro¢nou zivotni situaci. Organismus 1 okoli reaguje fadou aktivnich i1 tnikovych technik.
Vlivem postizeni dochazi vzdy ke zméné poznavacich a smyslovych schopnosti, dochazi
ke zméné ziskavat informace o okolnim svété. Tento rozsah je zavisly na formé a stupni
postizeni handicapované osoby, ale také na vlivu prostiedi, ve kterém osoba vyrista a jak

dostate¢né podnéty dostava (Vagnerova, HadjMaoussova 2003, s. 24 — 27).

Rodina mé zasadni vliv na vyvoj a formovani osobnosti ditéte. Uréuje zakladni

vvvvvv
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naruseny uz v raném véku, kdy se rodi¢e musi vyrovnat s postizenim. Problém je vnimany
na pozadi budoucnosti, kterou pro né¢ dit¢ s DMO nemd. Mnohdy citi rodi¢e pocit viny
za neschopnost dit¢ dostate¢né¢ milovat, ztraci trpélivost s neobratnosti a neschopnosti ditéte
a na vychovu rezignuji. Dité nema pottebu novych podnéti a mad minimalni z4djem o uceni.
Jestlize rodice nehledaji cesty rozvoje a nedosahuji viditelnych vysledkt, jejich kontakt
se redukuje na uspokojovani organickych potfeb. Dité se harmonicky nerozviji, protoze nejsou
dostate¢né a trvale uspokojovany jeho zakladni zivotni potfeby psychicke a fyzické (Vagnerova

2004, s. 164, 165).
Faze vyvoje prozivani a chovani rodicu:

1. Faze Soku a popreni — subjektivni reakce na nepftijatelnou skutecnost, ze dité¢ neni

zdravé — hledani viny.

2. Faze bezmocnosti — rodi¢e prozivaji pocit viny a hanby — hrouti se jim pifedstava

budoucnosti, postupné hledaji pomoc.

3. Faze postupné adaptace a vyrovnani s problémem — obdobi hledani pomoci
a informace, negativni emocni reakce stale pfetrvava (smutek, deprese, strach

o budoucnost, pocity hnévu).

4. Faze smlouvani — rodice zaCinaji akceptovat skuteCnost, ale snad¢ji Castecného

zlepseni.

5. Faze realistického postoje — dochdzi ke smifeni, plany a budoucnost rodiny maji
realnéjsi predstavu — problémy se skolni dochazkou, volba povolani atd. (Vagnerova

2004, s. 167, 168).

»Ke smifeni s postizenim ditéte vSak nedochazi ve vSech pripadech“ (Vagnerova 2004,

5. 168).

Narozeni postizeného ditéte do rodiny otiese rodicovskymi predstavami. Kazdou rodinu
napliiuje prichod ditéte velkym ocekavani zdravého a krasného ditéte. Co si budeme nalhévat,
kazdy z nés si pieje zdravé a krasné dité. Zivot rodiny je razem rozdélen na dvé &asti. Na ten,
ktery byl predtim, a ten, ktery zacal poté. Pohled na postizené dit¢ v fad¢ lidi vyvolava rozpaky,
soucit a vinu. Stale mezi nami ziji déti a lidé, kterym osud nedoptal prozit détstvi ve vlastni
rodin€ s milujicimi a chapavymi rodi¢i. Pro mnohé z nas, kteti jsme vyrostli v bézné fungujici

roding, je t&zké si predstavit, ¢im takové déti prochédzeji, co proZzivaji, jak viibec Ziji. Pro
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vSechny je to zéasah, ktery poznamena jejich psychiku i zivot. Prestoze je v souCasné dobé
ustavni péce stale vice zavrhovana, ptesto je pro mnohé jedinym ttocistém a fesenim (Hordkova

2014, s. 31, 33).

Ustav je zatizeni, které vychdzi z nutnosti feSit svizelnou Zzivotni situaci osob
s handicapem. Cilem je pomoc v oblastech zivota, které jedinec neni schopen samostatné
zvladat. Ustavni vychova je vhodna v ptipadech, kdy nelze jinym zpasobem poskytnout
piiméfenou péci nebo pomoc. Je to pobytové zatizeni poskytujici tymovou specializovanou
péci — ubytovani, stravovani, rehabilitaci, odbornou oSetfovatelskou péci, terapeutickou péci,
vzdélavani, vychovu a volno-Gasové aktivity (komplexni pééi). Ustav je kolektivni zatizeni, ma
svilj organizacni fad a klienti zde nemivaji dostatecny prostor pro své soukromi a identitu. Jejich
osobnost proto byvd poznamenana depriva¢nimi vlivy, tendenci k izolaci, nerespektovanim
individualnich potfeb a malou motivaci K samostatnému Zivotu. Dilezitym faktorem proto
rozvoj jejich osobnosti a kvalitni Zivot je vytvofeni hodnotného programu a podnétného
prostiedi (Novosad 2006, s. 45).

Pro praci vychovatele, ucitele ¢i pracovnika socialnich sluzeb je nezbytna vysoka mira
porozuméni Zivotni situaci handicapovaného ditéte. Ma-li byt pedagog tim, kdo dokdze pomoci
piekonavat disledky postizeni, pfispivat k osobnostnimu rozvoji a pfiméfenému
sebehodnoceni handicapovaného ditéte nebo dospivajiciho, potfebuje hledat odpovédi na fadu
otazek. Jak si své znevyhodnéni uvédomuje, jak je proziva a jak se s nim vyrovnava? Jak vidi
své dalsi zivotni Sance, prilezitosti a jaky ptistup ocekava od svého okoli? Potifeba jistoty
a bezpeci, potieba lasky a sebeucty, potifeba seberealizace, potfeba poznani, uceni a také
oteviend budoucnost. Dulezité je pokusit se, dle moznosti, zaclenit jej do bé&zného
spolecenského Zivota tak, aby byly naplnény zakladni psychické a socidlni potteby. Je to
mravenci prace a vysledky nejsou vidét hned. Vychovatelé nesou zodpovédnost za proces jeho
sebeur¢eni. Dit¢ se u¢i mnoha postojim a dovednostem vedoucim k sebeurceni. | kdyz
intelektudlni schopnosti mentalné handicapovaného ¢lovéka jsou sniZeny, miize prozit Zivot

plnohodnotny zivot (Vagnerova 2004).

Krckova ,,V pristupech k télesné postiZenym détem se musime oprostit od béZnych
predstav o tom, co ma dité umét v urcitém véku a snazit se o opravdovy individualni

piistup.© (Ri¢an a kol. 1991, s. 340)
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1.3 Vicenasobné (kombinované) postiZeni

,DMO je primarné centralni poruchou regulace hybnosti, ale ¢asto byva kombinovana
S jinymi poruchami, napt. zraku, sluchu, fec¢i, a rozumovymi schopnostmi. Ur¢itym zplisobem
ovlivituje veskeré psychické projevy. Prozivani, uvazovani i chovani.“ (Vagnerova 2004,
s. 148)

Z historického hlediska se s rozvojem specidlni pedagogiky ménil i ptistup k definovani
a charakterizovani kombinovaného postizeni. V soucasné dobé dochazi k humanizaci
V ptistupu spole¢nosti k zaméfeni na potieby jedince a jeho podporu. V popredi je pfedevSim
postizeny jedinec a jeho potieby. V odborné literatute se tak nejcastéji setkdvame s oznacenim
kombinované postizeni ¢i kombinované vady, vicendsobné postizeni, viceCetné postizeni,
piipadné¢ multihandicap, ktery zahrnuje stejny okruh osob. Dle poslednich trendl specidlni
pedagogiky se tato skupina oznaCuje jako 0Soby S viceniasobnym nebo viceetnym
postiZenim, tj. oznac¢eni zdUraziujici, ze se jedna primarn€ o osobu a az poté 0 urcitou diagndézu
a postizeni. Vicenasobné postizeni miize mit fadu forem a stupnt, které se projevuji riznymi
problémy, vzajemné se prolinaji a ovliviiuji vSechny stranky osobnosti — emocionalni, socidlni,

kognitivni, komunika¢ni schopnosti a motorické schopnosti (Vasek 1999, s. 10).

Pro resort skolstvi uvadi Pipekova (2010, s. 35) rozdéleni do téchto tii skupin:
1. skupina: déti s mentalni retardaci a pfidruzené télesné vady, smyslové vady, vady feci,
psychicka onemocnéni, vyvojové poruchy uceni a chovani,
2. skupina: kombinace télesnych, smyslovych a vad Fe€i. Specifickou skupinu tvofi déti
hluchoslepé,

3. skupina: autistické déti a déti s autistickymi rysy.

poruchou DMO. Vice jak polovina postizenych ma navic kognitivni deficit nebo poruchu
intelektu. K dal$im projeviim patii naptiklad poruchy zraku, sluchu nebo obtize s ptijmem

potravy (Kraus a kol. 2005, s. 35).

e Mentalni retardace (MR)

Mentdlnim postizenim nebo mentélni retardaci nazyvame trvalé sniZeni rozumovych
schopnosti, které vzniklo v disledku organického poskozeni mozku. Mentélni postizeni neni

nemoc, je to trvaly stav, zplisobeny neodstranitelnou nedostatec¢nosti nebo poskozenim mozku.
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MR je stav charakterizovany celkovym sniZzenim intelektovych schopnosti, které v sobé
zahrnuji schopnost myslet, ucit se a prizpisobovat se svému okoli. Jde o stav trvaly, vrozeny
nebo Casné ziskany, ktery je tieba odliSovat od defekti ziskanych po druhém roce Zivota,

oznaGovanych jako demence (Svarcova, 2011, s. 25).
Pfic¢iny vzniku MR jsou:

e nasledky infekci a intoxikaci — prenatalni a postnatalni infekce, intoxikace,

¢ nasledky urazii nebo fyzikalnich vlivii — mechanické poskozeni plodu, poranéni mozku,
hypoxie,

e porucha vyména latek, vyzivy a rustu,

e nemoci a ruzné stavy zpusobené jinymi, nespecifickymi prenatdlnimi vlivy —
hydrocefalus, mikrocefalus,

e anomalie chromozoml — Downllv syndrom (trisomie 21),

e nezralost bez uvedeni jinych chorobnych stavi,

e psychosocialni deprivace — neptiznivy vliv sociokulturnich podminek (Svarcova 2011,
s. 26).

Kvantitativni hodnoceni mentalni retardace — Stupné MR podle MNK — 10

,Dulezitym kritériem hodnoceni poruchy rozumovych schopnosti je jejich zavaznost,
tj. kvantita ubytku (resp. Zachovani) ptislusSnych kompetenci. Lze ji urcit srovnanim trovné
schopnosti mentaln¢ postizeného jedince s normou, tj. pomoci psychologické diagnostiky

inteligence. (Vagnerova 2004, s. 301)
Lehka MR - 1Q 50 — 69

Ptiblizn€ u 80 — 85 % postizenych osob s mentalni retardaci spad4 do kategorie lehkd mentalni
retardace.

* Komunikativni dovednosti jsou rozvinuty, vyvoj fec¢i je vSak opozdény, objevuje

se obsahova chudost, verbalni projev je jednodu$si — poruchy formalni stranky feci,

rozvinuté jsou konkrétni, nazorné a mechanické schopnosti,

* nedostatky v jemné motorice a pohybové koordinaci, zpomaleny rozvoj, afektivni

labilita, popudlivost, impulsivnost, uzkostnost,

* vdospelosti lze dosahnout CéasteCné samostatnosti (oblékani, hygiena, stravovani)

a pracovniho zaclenéni.

18



Stiredné tézka MR — 1Q 35-49

*  Omezeny vyvoj feCi a napadné poruchy formalni stranky fec¢i (Casté agramatismy),

chuda slovni zasoba, vyjadiuje se jednoduchou vétou, obsahové Spatna artikulace,
* mysleni na urovni ptedskolniho ditéte, zna¢na labilita, zkratkové jednani,

* motoricky vyvoj omezeny, nekoordinované pohyby, mozna ¢aste¢nd samostatnost

v sebeobsluze, potiebuje trvaly dohled.
Tézka MR —1Q 20 - 34
* Nedostate¢na koncentrace pozornosti, opozdén psychomotoricky vyvoj,
» fecC je primitivni nebo neni vytvoiena viibec, Spatna artikulovanych slov,
* dlouhodobi nacvik zakladnich navykt sebeobsluhy, problematicka ¢aste¢na socializace,
zéavislost na péci jinych lidi.
Hluboka MR - IQ 19 — a nize

* Minimalni kapacita v oblasti senzomotorické komunikace — Casto beze smyslu,

neartikulované vykiiky, ptip. echolalicky opakovana jednotlivé slova,

* neschopnost sebeobsluhy, poruchy emocionality a volnitho jednani, casté

sebeposkozovani, nepoznava okoli,

* motoricky téZce omezeni, ndpadné stereotypni automatické pohyby, neurologické
piiznaky, Casty vyskyt epilepsie (Vagnerova 2004, s. 301, 302).
Jina MR

Tato kategorie by méla byt pouzita pouze tehdy, kdyZ stanoveni stupné MR pomoci obvyklych
metod je nesnadné pro pfidruzené senzorické, somatické postizeni, tézké poruchy chovani,

autismus (Svarcova, 2011, s. 27).
Nespecifikovana MR

MR je prokazana, neni dostatek informaci pro zatazeni do jedné ze shora uvedenych kategorii.
SniZeni uroven rozumovych schopnosti nesouvisi s organickym poskozenim mozku, ale byva
zapri¢inéno jinymi faktory (genetickymi, socialnimi atd.). Tyto déti se nepovazuji za mentalné

postizené (Svarcova 2011, s. 56).
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e Epilepsie
,Epilepsie je chronické postizeni mozkové tkang, které se projevuje opakovanymi zachvaty
rizného charakteru, spojenymi se zménou vV oblasti prozivani, uvazovani a chovani,

motorickymi projevy a ¢asto i s poruchami védomi.* (Vagnerova 2004, s. 134)

Epilepsie zptisobuje kiece, poruchu védomi a paméti. Projevil je cela fada a zdchvaty se mohou
lisit jejich mirou — kratkym vypadek védomi, ztratou védomi spojenou s padem, napadné
kontrakce koncetin, trupu a hlavy a ¢asto spojeny s inkontinenci moc¢i event. stolice, nékdy

s pokousanim jazyka (Vagnerova 2004, s. 134).

e Poruchy redi
DMO jiz od pocatku narozeni ovliviiuje vyvoj feci. Krom poruchy hybnosti zaostavaji u déti
s DMO n¢které oralni reflexy, objevuji se problémy se zpracovanim potravy — zvykani,
polykani. Je to ovlivnéno koordinaci pohybt rtl a jazyka a jsou také zasazeny jednotlivé slozky
mluvicitho projevu — dychani, fonace, ptizvuk, vyslovnost, intonace, plynulost, melodie,
srozumitelnost. Poruchy feci diferencujeme podle toho, kterd oblast je postizen — dyslalie,

dysartrie, afazie, koktavost, fonologické porucha a efektivni mutismus (Kraus 2005, s. 234).

e Poruchy zraku
Poruchy zraku ovliviiuji nepfesné vnimani okolniho svéta. Jsou piredevSsim zptisobeny Spatnou
akomodaci Cocky — dochdzi k oslabeni zraku, k poruchdm ostrosti a vnimani barev —
kratkozrakost, dalekozrakost, astigmatismus, strabismus, nystagmus, tupozrakost a zavazna

postizeni zraku — slabozrakost, prakticka nevidomost, slepota (Vitkova 1998, s. 199).

e Vady sluchu
,Poruchy sluchu u déti s DMO jsou vétSinou centralniho plivodu a vznikaji poskozenim

sluchové drahy nebo piimo mozkové kiiry spankového laloku.* (Vitkova 1998, s. 30)

Rozdé¢leni dle kvalitativni hodnoty diisledkt a schopnost vnimat fe¢ — hluchota (ztrata sluchu),
zbytky sluchu (vnimani riznych zvukd, ale neschopnost diferenciace), téZka nedoslychavost

(Vagnerova 2004, s. 213).

e Poruchy uceni

Dyslexie, dysgrafie, dysortografie, dysortografie, dyskalkulie, dysmuzie, dyspinxie, dyspraxie.
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1.4 Osobni asistence

,Osobni asistence je terénni sluzba poskytovana osobam, které maji sniZzenou

sobéstacnost z divodu veku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, jejichz

situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby. Sluzba se poskytuje bez ¢asového omezeni, v

pfirozeném socialnim prostiedi osob a pfi Cinnostech, které osoba potiebuje. (Zakon

¢. 108/2006 Sh. Zakon 0 socialnich sluzbach, § 39)

Cilem socidlni sluzby osobni asistence je umoznit dospélym uzivatelim s télesnym

a kombinovanym postiZzenim samostatny a plnohodnotny zivot srovnatelny s Zivotem svych

vrstevnikda.

Dle individuélnich potieb a pozadavki jsou u uzivateli vykonavany tyto tkony podpory osobni

asistence:

péce o osobni hygienu (vecerni a ranni hygiena, koupani, fyziologické potieby apod.),
pomoc pii zvladani ukont péce o vlastni osobu (oblékani, obouvani, tiprava vzhledu),
samostatny pohyb — pfesun na lazku, pohyb mimo domacnost, manipulace s pfedméty
denni potteby, zajisténi pohybu mimo domacnost,

zajisténi stravovani — pomoc s ptipravou a podavani stravy, pomoc pii nakupech,

péce o domacnost — uklid a idrzba domacnosti, péce o ltizko, opravy,

kontakt se spoleCenskym prostiedim — zajisténi oblibenych ¢innosti,

seberealizace a uplatilovani prav, zajmua a osobnich zalezitosti — vzdélavani, pracovni
uplatnéni, zajistovani dokladi, jednéni s ufady,

péce o zdravi a bezpeci — dodrzovani lécebného rezimu, jednoducha osetteni, doprovod
navstévy u lékare,

hospodateni s finan¢nimi prostedky.
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1.5 Metody vyzkumu
Pfi zpracovani zavére¢né prace — kazuistiky jsem pouzila nasledujici metody a techniky:

Pozorovani

Pozorovani je jednou znejstarSich a nejpouzivanéjSich metod pedagogicko-
psychologické diagnostiky, jejichz vysledek ma kvalitativni charakter. Pozorovani mtize
provadet jak nezkuSeny pozorovatel, tak i profesional. Vysledky se vSak v mnohém lisi. Laické
pozorovani je zaméfeno na vyrazné, nécim zvlastni a zajimavé podnéty (co prasti do oci),
profesional si pfedem napldnuje a urci cil svého pozorovani (selektivni planovani). Pozorovani

musi spliiovat né€kolik zasad.
e Planovitost (stanoveni planu, obsahu a postupu)
e Systemati¢nost (pravidelné intervaly)
e Piesnost a objektivnost (pozorovatel nesmi mit k pozorovanému osobni vztah)

Pozorovatel si musi urcit, koho bude pozorovat (pfedmét pozorovani), co bude
pozorovat a jak bude pozorovat. Informace si pozorovatel zaznamenava a nasledné analyzuje
(vyhledava souvislosti a vyhodnocuje). Cilem pozorovani muze byt cokoli — vzhled (stavba
téla, obleceni, uces), jednani (mimika, fe¢, emoce, vztah k sob¢ i ostatnim). Dtlezity vliv pii
pozorovani ma osobnost pozorovatele, jeho nazory, postoje, povahové rysy, schopnost piesné

a nezaujaté interpretace (Gavora 2000).
Dotaznikové Setieni (dotaznik a rozhovor)

»Dotaznik je nejfrekventovanéjsi metodou zjiStovani 0daji. Dotaznik je urcen
ptedevs§im pro hromadné ziskadvani idajii. Zaroven mé mit promyslenou strukturu. Pfi ptiprave
dotazniku je potfeba zédkladni otdzku (problém) nejprve rozdélit do nckolika okruht
(podproblémtt). Kazdy z nich se potom naplituje polozkami.* (Gavora 2000, s. 99)

»Rozhovor — interview je anglického ptivodu a sklada se ze dvou ¢asti. Inter znamena
»mezi“ a view znamena ,,nazor* nebo ,,pohled”. Nazev naznacuje, ze jde o interpersondlni
kontakt. Interview je vyzkumna metoda, ktera umoznuje zachytit nejen fakta, ale i hloubgji

proniknout do motivil a postoji respondentt.* (Gavora 2000, s. 110)
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2 KAZUISTIKA

Ptedchozi stranky zavérecné prace se vénuji popisem télesné¢ho a vicecetného postizeni
zZ teoretického pohledu. Nasledujici ¢ast seznamuje prostfednictvim ptipadové prace
s konkrétnim popisem mladé Zeny S viceCetnym postizenim — S détskou mozkovou obrnou
a mentalni retardaci. Mlada Zena je klientkou pobytové socialni sluzby. Klientka jiz dlouhou
dobu zvazuje ukoncit pobytovou sluzbu v tustavu, ale stile méa obavy, jak samostatny zivot

zvladne. Za podpory osobni asistence je schopna se zapojit do bézné spolecnosti.

r o owr

Prakticka ¢ast kazuistiky je zaméfend na zjiSténi samostatnosti v ikonech sebeobsluhy
a schopnosti, které ji pomohou se o sebe postarat. Metoda pozorovani probihala dlouhodobé,
systematicky, v pfimém kontaktu s pozorovanou Zenou. Pozorovani probihalo sledovanim
béZnych dennich Cinnosti a aktivit, které mlada Zena vykondvala béhem celého dne. Ziskané
informace a poznamky o mladé zené autorka zapisovala do zaznamového listu dle jednotlivych
oblasti péce. Cilem prace bylo vytvofit a navrhnout opatieni (seznam ukont péce), kterd budou

nutnd pro jeji plnohodnotny Zivot zajistit osobni asistenci.

2.1 Osobni anamnéza

Udaje obsaZené v této anamnéze jsou ziskany z dokumentace socialni péée, ze zaznami
Skoly, zdravotniho a psychologického vysetieni a rozhovorem se samotnou mladou Zenou.
Cilem rodinné a osobni anamnézy bylo ziskat a analyzovat podstatné udaje a okolnosti
o dosavadnim vyvoji mladé zeny, o jeji rodin€ a socialnim prostiedi, ve kterém vyrustala.
Pozorovana Zena je silnéj$i postavy, je upoutana na invalidnim elektrickém voziku. Ma cerné
kratce zasttizené vlasy. Jeji plet’ je svétla, drobné znamky akné. Obli¢ej ma kulaty, malé
Sedozelené o€i, nos i Usta jsou také mald. Je to mladd samostatna Zena, ktera je velmi

komunikativni, upfimna a oteviena.

Pohlavi: Zena

Vék: 32 let

DosaZené vzdélani: Stiedni odborna skola prakticka (dvoulety obor).

Soucasna sluzba: pobytova sluzba — Domov pro osoby se zdravotnim postizenim.

Pohyb: samostatné za pomoci elektrického voziku, orientace v prostou dobra, samostatné
zvlada jizdu dopravnimi prostiedky

Zijmy: hudba, kino, rada cte, vychazky.
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Prani: ,, Rdada se stykam s lidmi, rdda si s nimi povidam, navstévuji koncerty. V soucasné dobé
po odchodu ke svému otci mam malo moznosti dostat se ven a také v Harrachové nemam zadné
kamarady. Rada bych se vratila zpét do Jedlickova ustavu a vyuzila mozZnosti zapojit se opét do
nacviku, zazadat o bezbariérovy byt a odejit do bézného Zivota. Za pomoci osobni asistence

Jjsem toho schopna. “

2.2 Rodinna anamnéza

Otec
Vek: 51 let
Povolani: sklaf (ptivodni povolani)

Stav: Zenaty

Matka

Vek: 53 let

Povolani: prodavacka

Stav: rozvedena

Rodice rozvedeni. Otec se znovu ozenil a Zije se svou manzelkou a synem, v soucasné dob¢ je

delsi dobu bez prace.

Sourozenci
Bratr: 34 let
Bratr (z druhého manzelstvi): 10 let

Oba sourozenci zdravy.

2.3 Zdravotni anamnéza

Dit¢ z druhého téhotenstvi, porod na 7. mésici — kfiSena.
Porodni vaha a mira: 1 500g/41 cm
Diagnéza: DMO - spastickd kvadruparéza s vétSim postizenim vlevo, lehkd mozkova

retardace, strabismus.

Psychomotoricky vyvoj

Po porodu byla ptelozena na JIP do krajské nemocnice, dale pak na novorozenecké oddéleni
nemocnice. Od 7. mésice pro psychomotorickou retardaci zahajena rehabilitace — Vojtovo
centrum v Praze a je sledovana détskym neurologem. V roce 1989 provedeno CT mozku

a diagnostikovana tézka mozkova atrofie. V roce 1992 hospitalizovana pro febrilni kiece
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a provedena transplantace hypofysy. Od prosince 1993 divku rodi¢e vozi do denniho
stacionare, kde intenzivné rehabilituje a soucasné¢ je opakované hospitalizovana
Vv rehabilitaénim centru. Od raného détstvi se pohybovala po bfise, dostavala se na kolinka, po
Ctyfech ale nelezla, ve stoji vahu neudrzela. Intenzivni rehabilitaci v Détském centru dochazi
postupné ke zlepSeni stavu psychomotoriky, sebeobsluhy, zlepsuje se udrzovani Cistoty —
inkontinence. Po nastupu do $koly doslo k vyraznému zlepSeni fe¢i a motorickych schopnosti

(za¢ina zapojovat dolni koncetiny, zveda se, ale neleze — plazi se).

Komunikace

Od pocatku se u ni projevoval opozdény jazykovy vyvoj. Ve tiech letech uméla jen nékolik
slov. Prvni véty byla schopna aZ v necelych péti letech. Re¢ se vyrazné zlepsila po nastupu do
prvni tfidy.

Neverbdalni komunikace — mimika a gestikulace jsou na velmi dobré urovni.

Verbalni komunikace — komunikace je ptima, plynula, ale pii delSich vétach ma problém

se spravnym nadechem. Chépe ironii a dvojsmysiné vyroky, hadanky, vtip.

Emocionalita
Klidnd, mila spolecenska divka. V situacich, které jsou pro ni nové, je nejistd, nevefi si, je
ziejmé snizené sebevédomi a nediivéra z novych véci. Potfebuje podporu, motivaci a potvrzeni

vlastnich schopnosti. Ma pomérné dobry smysl pro humor.

Vnimani
Sluchova percepce — sluchové vnimani je bezproblémové.

Zrakové vnimani — strabismus

Motorika

Lokomoce na elektrickém invalidnim voziku, na kterém se velice dobfe pohybuje, jizdu
na mechanickém voziku sama nedokéze.

DK — pohyb v ky¢lich omezen ve vSech smérech, kolena v extensi, spasticita.

HK — spasticita, chybi plnéd extense v loktech, leva ruka Spatny uchop, je schopné provést jen
nékteré tichopy, funkce prava ruky lepsi — mala sila

Jemna motorika — jemna motorika vazne, cileny pohyb nejisty a nepiesny — nerada maluje.

Socialni chovani
Divka si sama vybira lidi ze svého blizkého okoli, se kterymi se chce vice sblizit a ke kterym

ma davéru. Je mild a klidna, vice si rozumi s muzi, ma rada upfimnou a piimou komunikaci.
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V minulosti méla kamaradku, ktera ale odesla ke své rodin€. V soucasné dobé ma spise zajem

o nezatézujici nové vztahy. Chtéla by se uchranit od citového zranéni, a proto si udrzuje odstup.

2.4 Skolni anamnéza

V roce 1994 se pro divku podatilo zajistit elektricky invalidni vozik, ktery je schopna
sama obsluhovat a soucasné zac¢ind chodit do specialni tfidy pii Détském centru. Povinnou
Skolni dochazku nastoupila bez odkladu a byla vzdélavana dle individudIniho planu ve specialni
tftidé. DoSlo k vyraznému zlepSeni fe¢i a motorickych schopnosti — vice pouzivad dolni
koncetiny, Iépe se zveda, ale stale neleze, pouze se plazi. Divka byla ve Skole spokojena, klidna,
spolecenska a povidava. Verbalni stranka schopnosti odpovidaji hranicnimu pasmu mentalni
retardace. Skolni tempo pomalé, za¢ina psat, slabikuje slova, zvlada zakladni poéetni operace
do péti. V roce 1996 prestupuje do druhé t¥idy Zakladni skoly (dnes ZS a ZVS pro télesné
postizené). Zakladni skolu ukoncila v roce 2004.

Ve vzdélavani pokracovala na SOS praktické se zaméfenim na rodinnou vychovu, ruéni
prace, prace s PC, pfipravu pokrmi, zdravovédu atd. Po dvou letech v roce 2006 sva studia

ukonéila zavére¢nou zkouskou.

Skolni hodnoceni
Grafomotorika — zakladnim problémem ve Skole byly obtize v grafickém projevu (psani,
vytvarna vychova, geometrie). Tempo psani bylo napadné pomalé, pismo vykazuje dysgrafické

znaky — je trochu kostrbaté, neurovnané ale tvarové zvladnuté.

Cesky jazyk — v pisemném projevu zaznamenana lehka forma dysgrafie i dysortografie.
Vzhledem ke spastické formé pismo tézkopadné, ale Citelné, tempo pomalé. S obtizemi pii
psani souvisi 1 ndsledné pravopisné chyby.

Ustni projev, slovni zasoba dobra, &teni srozumitelné, dokaZze reprodukovat piedteny text

S pochopenim obsahu.

Matematika — znalosti byly na celkem dobré urovni, zvladla déleni a nasobeni desetinnych
¢isel. Problémy s rysovanim — coz souviselo s poruchou psani — piimo ji to nebavilo. Vysledky

pramérné.

Ostatni piredméty — ma slusné vSeobecné znalosti, dobfe si pamatuje a spolupracuje s ucitelem.
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2.5 Ustavni anamnéza

Od roku 1996 klientka zije v Domove pro osoby se zdravotnim postizenim, kde soucasné
nastoupila do tfeti tfidy (zvlastni s upravenym planem v matematice). Od pocatku vyuzivala
sluzby Tydenniho stacionafe a kazdy vikend odjizdéla domt. Z pocatku byla nesobéstacna,
nesamostatna. Odlouceni od rodiny nesla velmi tézko. Méla pocit, Ze okoli chybi porozuméni
pro jeji pfani byt s rodinou. Byla v napjatém stavu a stale vyzadovala podporu druhé osoby.
Pokud se ji podpory nedostavalo, pocitovala tisnivé emoce a ¢asto plakala. Od svych vrstevniki
si udrzovala odstup, a tak se ocitala ve své vnitini izolaci. Casto vyhledavala spole¢nost starsi
vychovatelky. Autorka se domniva, ze divodem bylo umrti jedné z babicek, na kterou byla
hodné fixovana. Pro malou divku to nebyla lehka doba. Soucasné v té¢ dob¢ zacaly 1 rodinné
problémy mezi rodi¢i a situaci fesili rozvodem. Otec si zalozil s novou partnerkou novou
rodinu, matka odesla bydlet ke své matce — babiCce, kam klientka pravidelné na vikendy
odjizdéla. Kontakt s otcem nebyl pterusen a obCas k nému klientka jezdi na vikendy. Jak se ale
klientka sama zminila, otec Casto a dost pije a pomoc ji pak musi zajistit jeho nova manzelka,

ktera pecuje o malého syna.

Po ukonceni stfedni Skoly praktick¢é v roce 2006 zistala v tydennim stacionari
a navstévovala vytvarné dilny Centra dennich sluzeb. Domt odjizd€la stale kazdy vikend.
V roce 2011 nastoupila do pobytové sluzby (DOZP — Domov pro osoby se zdravotnim
postizenim), domt jezdi jednou za mésic, nékdy i déle. Ptihlasila se do programu nacvikového
bydleni, kde se postupné¢ piipravovala na odchod do samostatného zivota, kam chtéla jit
spolec¢né se svou dlouholetou kamaradkou. Ta vSak své rozhodnuti ne¢ekan¢ zménila a odesla
ke své rodiné. Klientku nova situace natolik rozhodila, Ze se rozhodla ucit stejny krok. Otec byl
Vv té dob¢ bez prace a nabidl ji bydleni u néj doma. Odesla tedy ke svému otci a jeho ptitelkyni,
kde bydlela od ledna 2017. Jak jsme se pak s klientkou ob¢ shodly, bylo to patrné proto, aby
jejim ptichodem navysil rozpocet rodiny. Spole¢né bydleni nebylo lehké. Byt ve druhém patte
bez vytahu a maly pokojik. Elektricky vozik musel zlstat v pfizemi. Klientka mé sice
mechanicky vozik, ale sama neni schopna se na ném pohybovat. Bohuzel otec stale konzumoval
alkohol a doma vétsinou nebyl. Klienta byla dost ¢asto sama ve svém pokoji. Pokud ji otec
neodnesl na elektricky vozik, nedostala se ven. Neméla kamarady, se kterymi byla zvykla si
povidat. Zajmy, které v DOZP mohla vyuzivat (koncerty kapel, kino), se vytratily. Jedinou
aktivitou pivodnich zajmd, byla televize. Neshody s otcem nartstaly, piibyvaly i hadky otce

s partnerkou, a tak zacala klientka Casto vyuzivat odlehCovaci socidlni sluzbu. Vztah s otcem
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se koncem roku vyhrotil, az nakonec klientka podala zZadost o navrat zpét do pobytové sluzby,
do individudlniho nacvikového programu. Od 1. ledna 2018 se misto uvolnilo a ona se tak
mohla vratit zpét. V soucasné dob¢ je vsak rozhodnuté nesetrvat v tstavu, ale jit cestou, kterou
puvodné planovala — zit samostatné ve svém nebo v pronajatém byt¢ a vyuzivat sluzbu osobni
asistence. Rada by zstala ve mésté&, kde v soucasné dobe¢ Zije a kde to zna. Zde ma itadu pratel,
ktefi jiz touto cestou z ustavu také odesli. Nebude to lehka cesta. Proto, aby mohla pozadat
0 socialni byt, musi se nejprve piihlasit do trvalého pobytu, ndsledné¢ o byt pozadat a po

socialnim Setfeni ¢ekat na uvolnéni ptisluSného bytu.

Jak pii navratu sama fekla: ,, PrestozZe jste mé upozornovali, Ze bydlet s otcem a jeho novou
rodinou nebude lehké, musela jsem si to vyzkouSet na viastni kuzi. Ted to vim, a udélam vsechno
pro to, abych si tu svobodu vybojovala a zacala tak, jak jsem puvodné planovala. Jsem rada,
Ze jsem se jeSté vcas rozhodla a Ze se diky tomu rodinné rozepre s otcem urovnaly. Jsme ted

I3

v pohodeé. *

28



3 DOTAZNIKOVE SETRENI

Pro kazuistickou praci si autorka zvolila metodu dotaznikového Setieni, dotazovani
(ptiloha ¢.1) a dlouhodobé pozorovani schopnosti klientky. Pozorovani je zamétfeno na
schopnosti, které jsou zasadni pro posouzeni, zda je/neni klientka schopna sama bydlet a zit

b&zny Zivot.
3.1Vyhodnoceni dotazniku

Pro zjistovani motivace a piipravenosti klientky k samostatnému zivotu, bylo pouzito
metody dotazovani, které patii k nejCastéji pouzivanym technikdm. Rozhovor probihal
v piimém kontaktu s klientkou v klidném prosttedi a v domluveném case. Potfebné informace
jsou ziskdvany prostiednictvim zdmérné cilenych otdzek. Klientce byly pokladany pfedem
piipravené otazky s moznostmi odpovédi, vétSina otdzek byla jeSté doplnéna uptesiujici
informaci. Autorka se zametila na nékteré aspekty, které zjist'uji, zda si klientka pln€ uvédomuje

své rozhodnuti a také jsou jeji Sance bydlet bez 24 hodinové stalé péci tak.

Klientka pti dotazovani zcela jednoznacné uvedla, Ze jeji rozhodnuti stale trva a ze chce
bydlet tak, jako jeji vrstevnici, ktefi jiz Gistav opustili a §li svou cestou. Na jejich zkuSenostech
si uvédomuje své moZznosti a Sanci se osamostatnit a zit podle svych predstav. Je si zcela
védoma, ze bez osobni asistence toho nebude v pIné mife schopna. Jednozna¢n¢ uvedla svou
potiebu v zajisténi podpory v oblasti osobni hygieny, hlavné pii koupani a oblékani, pomoc pii
uklidu a vétsiho nakupu. Dulezitou oblast podpory vnima pti jednani na ufadech, vyfizovani

smluv a zajisténi piipadnych zadosti o ptispévky a vyfizovani potfebnych osobnich dokladu.

I pfes své nékteré obavy chce touto zménou jit. O bezbariérovy byt jiz poZadala a nyni
¢ekd na rozhodnuti Magistratu mésta, zda se byt uvolni a kdy ji byt bude ptidélen. Své
rozhodnuti prozatim neozndmila ani své rodin€. M4 obavy, jak to jeji otec a matka pfijme a boji

se, aby ji jeji rozhodnuti nerozmlouvali.
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3.2 Zaznam dlouhodobého pozorovani schopnosti klientky

3.2.1 Osobni hygiena

Zjisténi schopnosti klientky provadet ukony osobni hygieny a péci o télo samostatné, pripadné
s fyzickou podporou nebo s dohledem.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Bézna denni a veclerni
hygiena

BéZnou denni hygienu klientka zvladne pouze ¢astecné. Zvlada myti
rukou a obliceje, ¢isténi zubl, dokaze se vysmrkat, utfit se.

Péce o usta

Klientka zvladne samostatné vycistit si zuby, podat si kelimek,
vymackat si na zubni kartaek pastu na zuby a po vyciSténi si usta
omyt a utfit.

Zubni ndhrady nema.

Cesani a myti vlasiu

Klientka ma stfedn¢ dlouhé husté vlasy, nedokdze se ucesat
a upravit si je.

Stejné tak je nutna pomoc pii myti vlast a jejich dal$i aprava — pouZiti
fénu, lakovani, apod. Stfihani vlasi zajiSténo kvalifikovanou
kadefnici.

Péce o nehty

Klientka neni sama schopna si ostfihat si nehty na rukou ani na nohou
Piipadné dalsi sluzby je mozné =zajistit pé¢i asistentky nebo
profesionalni maniktrou a pedikarou.

Péce o oCi

Klientka nenosi bryle ani kontaktni ¢ocky. Bézné myti o¢i samostatné
zvladne.

Péce o usi

Cisténi usi nezvladne, hrozi poranéni usi (po koupéni), je nutna
pomoc asistentky.

Myti téla a koupani

Pti koupéni je nutnd celkova pomoc pii myti celého téla a potieba
zajiSténi bezpecnosti pii presunu na sprchovaci zidli nebo do vany.
Soucasn¢ po koupani nezvladne celkové osusSeni téla véetné nohou,
ptipadné oSetfeni télovym mlékem.

Vykon fyziologické
potieby

Klientka nepouziva inkontinenéni pomicky, vyména menstruacnich
vlozek odpada — klientka dlouhodobé injekce proti. Pokud bude
zatizeni WC upraveno (vyska, madla) je klientka schopna se sama
pfesunout na toaletu a svléknout si spodni pradlo a dostat se zpét na
vozik
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3.2.2 Zvladani béZnych tkonii o vlastni osobu

Zjisteni schopnosti klientky samostatne se oblékat/svlékat, obouvat/zouvat pripadné
podporovana a respektovana pri rozhodovani o zpusobu podpory pri vybéru obleceni a péce

0 sviij zevnéjsek.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Oblékani, svliékani

Oblékani jednotlivych ¢asti obleceni je schopna pouze ¢astecné — zde
bude nutnd pomoc asistentky, svlekani jiz zvladne sama.

O volbé vhodného obleceni dle pocasi, je schopné se rozhodnout
sama.

Obouvani, zouvani

Nazouvani obuvi klientka nezvladne — nutna pomoc asistentky.
Zouvani jiz zvlada sama.

O volb¢ vhodné obuvi s ohledem na pocasi je schopna se Sama
rozhodnout.

Posouzeni, co je tieba
nakoupit v souvislosti

rwr

s péci o vlastni osobu

Klientka je schopna posoudit, zda ma k dispozici dostatek vhodného
oblec¢eni, obuv, kosmetiku, dopliiky, ale na pofizeni — nakup obleceni
a obuvi bude nutnd pomoc asistentky.

Celkova tprava
vzhledu

Celkova uprava vzhledu napf. lieni a pouziti parfému klientka
nezvladne, bude nutnad pomoc asistentky. (pfi odchodu ven, kulturni
akce). Odli¢eni jiz zvladne sama.
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3.2.3 Samostatny pohyb

Zjisteni schopnosti klientky pohybovat se bezpecné v prostoru a zajistit dle zvyklosti podporu
pro bezpecny pohyb v prostoru viastniho bytu a mimo domov.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Zmény polohy na
lizku

Klientka je schopna se sama na lizku otacet a piikryt se dekou.
Posazeni na lizku je schopna za pomoci zavésného systému nad
polohovaci posteli.

Vstavani a uléhani
na lizko, usedani na
vozik

Vstani (posazeni) na lizku je schopna za pomoci zavésného systému,
piesunu z postele na vozik je nutné zajistit asistenci.

Ulehnuti, pfesun z voziku na lizko je klientka schopna zvladnout
sama.

Stani a sezeni

Klientka je schopna si stoupnout pouze za pomoci madel nebo
asistence druhé osoby. Je schopna samostatného sezeni i mimo lizko
— kieslo, pohovka, vozik.

Polohovaci a fixaéni
pomiicky

Klientka pouziva polohovaci postel, fixacni pomuicky nepouziva.

Premist’ovani

a manipulace

s predméty denni
potieby

Klientka je schopna sama manipulovat s pifedméty denni potieby —
osvétleni, nadobi, el. konvice na ohfivani vody, talife, ptibory,
manipulace se zavesy, zaluziemi, apod.

Pohyb ve vlastni

V prostoru domacnosti se pohybuje bezpecné na elektrickém voziku.
Na voziku zvladani bariéry (prahy, zata¢eni do rohu, achop Kliky, jizdu
na koberci).

domacnosti 1 A P a
Zvlada otevirani a zamykédni dvefi bytu nebo domu, ovladani
domovniho zvonku

Chi Klientka neni schopna samostatné chiize. Pohyb zajiStén pouze na

ize

voziku — elektricky vozik.

Pohyb mimo vlastni
domacnost

Klientka je schopna sama vyjizdét z domu a pohybovat se mimo dim.
Je schopna zvladat rizikovd mista silnicniho provozu — svételné
signalizace, pfechody, nastupovani a vystupovani z dopravnich
prostiedkl. V piipadé nezndmého prostfedi je nutné nacviCit trasy
a poznat okoli.
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3.2.4 Zajisténi stravovani

Zjisteni schopnosti klientky se stravovat — SChopnost se sama najist, zajistit si stravu, uvarit
nebo nakoupit (podpora pri nakupu, uschovani potravin a sledovini data jejich spotreby).

Zjistit, zda ma dostatek informact o vybéru dodavateli stravy.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Nakup potravin

Klientka neni schopna posoudit, jaké potraviny je potieba nakoupit.
Za pomoci asistence druhé osoby a nacviku bude schopna se
samostatného nakupu naucit. Své potraviny si umi ulozit do lednice
a vhodné upravené bezbariérové kuchynské linky.

Zajisténi dodavatele
stravy

Klientka neni schopna si sama uvafit jidlo. Pro zajiSténi optimalni
stravy je nutné zajistit dodavatele alespoii jednoho teplého jidla denn€.
Vhodnou volbou klienty je i stravovani v Centru dennich sluzeb
v Jedlickové ustavu, kam pravidelné dochazi, nebo jiny zptsob, jako
jsou restaurace, jidelny, nakup hotovych jidel.

Priprava stravy

Klientka je schopna si pfipravit studena jidla (oblozena houska,
chléb,...) a teplé napoje (Caj, kava,...)

Neni schopna si sama jidla uvafit pouze ohfat za pouziti mikrovinné
trouby. Jidlo si dokaze sama na talii pfipravit a pouzité nadobi dokaze
sama umyt.

Prijimani stravy

Klientka se dokaze sama najist, napit a jidlo si umi sama nakréajet.
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3.2.5 Péc¢e o domacnost

Zjisteni schopnosti klientky samostatné pecovat o svou domdcnost — bezny uklid, technicka
obsluha elektrickych spotrebicii, zajisténi oprav bytovych zavad.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Klientka je schopna si udrzet vnitini pofadek ve skfinich a v kuchyni
a zajistit si bézné udrzeni potadku — ukladani véci na své misto.
Je schopna sama umyt nddobi, ulozit nakoupené véci do lednice,
zalévat kvétiny.

Uklid a idrzba
domacnosti Bézny tklid domécnosti jako je setfeni prachu, vytteni podlahy, uklid
koupelny, vnitfek lednice, myti oken, uklid koupelny a WC je nutné
zajistit asistenci nebo tklidovou firmou.
Pro nakup Ccisticich prostfedkii nebo vybaveni domacnosti nutna
pomoc asistentky.
, . Klientka je schopna sama obsluhovat mikrovinnou troubu, elektrickou
Obsluha domacich .. v . , oy
.t evn konvici na ohfivani vody, pracku, spordk vcetné trouby.
spotriebicu

Pro bezpecnost obsluhy neni vhodny plynovy spotiebic.

Péce o obleceni
a boty

Klientka je schopna vlozit osobni pradlo do pracky a vyprat a pradlo
povésit na susak. Preprat drobné pradlo v umyvadle je pro ni naro¢né
a nevyhovujici. Ususené pradlo je schopna za pomoci asistence ulozit
do skiini.

Neni schopna pradlo vyzehlit a zajistit si drobné opravy pradla
(vymeéna zipu, ptisiti knoflikdi, oprava roztrzeni Svu). V piipadé péce
o obuv, klientka se pohybuje na elektrickém voziku, pokud dojde
K mirnému znecisténi je klientka schopna si obuv otfit. Naro¢né&jsi
udrzbu piipadné opravy musi zajistit asistentka nebo kvalifikovany

obuvnik.

Péce o luzko

Stlani a pravidelné ptevlékani lizkovin, ptipadné zajiSténi vymény
prostéradla klientka nezvladne a je nutna péce asistentky.

UdrzZeni tepelné

Pro klientku je nutné, aby teplo a pfivod teplé vody byl v byté zajistén.

pohody v byté nebo | Sama klientka neni schopna si sama topit — tuhé palivo
domu a plyn je pro klientku nevhodné.
Nakladani s odpady Klientka je schopna odpad schranovat v odpadkovém kosi, ale neni

schopna jej vysypat do popelnic.
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3.2.6 Zajisténi kontaktu se spole¢enskym prostredim

Zjisteni, zda je klientka schopna kontaktu se spolecenskym prostiedim a podporovat ji
V udrzovani stavajicich spolecenskych kontaktech — rodina, prdtelé. Zajistit informace o dalsich
subjektech, které mohou zprostredkovat navstévu socidlnich aktivit (poradenstvi — kontakty
na dobrovolnické a jiné subjekty).

Sledovana schopnost | Zjisténé schopnosti klientky

Klientka se dokéaze orientovat v Case béhem dne, tydne, roce,
orientuje se a poznava blizké osoby (svou rodinu, kamarady,
pracovniky).

Orientace v misté,

Bez problémi se pohybuje ve svém prostiedi — byt, ve kterém bydli,
¢ase, osobach ZP U € pohybuje ve svemp yt, v v

umi se pohybovat ve znamém meést¢, v obchodé¢, na ulici.

V piipadé prestéhovani do vlastniho bytu, v jiné ¢asti mésta, bude
nutné zajistit seznameni s okolim — zastavky, obchody

Navazovani

a udryovani V soucasné dob¢ je v kontaktu s rodinou a svymi blizkymi.

pratelsky,ch, . S navazovanim a udrzovanim novych vztahii pocitd s moznymi
sousedskych a jinych . Cx , L Xt

] problémy, ale soucasné ma své kamarady, které rada navstévuje.
vztahu
Schopnost

Klientka ma dostate¢nou slovni zdsobu, umi srozumitelné vyjadfit

srozumitelné se .y o y . w
vlastni potfeby a piipadné navazat kontakt a pozadat o pomoc.

vyjadrit
Klientka zvlada vyuzivat bézné vetejné sluzby — jako je posta,
banka, spofitelna, magistrat mésta a Grad prace. Jednani na tfadech
zvlada sama, ale prozatim za podpory asistentky.

VyuZivani béZnych Klientka rada navstévuje spolecenské a kulturni akce — divadlo,

verejnych sluzeb kino, koncerty, kluby, restaurace. DokaZe sisama zajistit vybér akce

| vstupenky.

Ostatni sluzby — ¢istirna, opravna, pedikura, maniktra, kadetnictvi,
nakup a thradu v obchodech zvlada za podpory asistentky.
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3.2.7 Seberealizace

Zjisteni, jakym zpusobem klientka travi svij volny cas, zda je schopna si aktivitu zajistit sama,
pripadné poskytnout informace o moznostech pracovniho uplatneéni, subjektech zameérenych
na pomoc pri volbé povolani a informace o moznostech sportovniho vyuziti, 0 moznosti navstev
klubii, spolecenskych akct.

Sledovana schopnost | Zjisténé schopnosti klientky

Ziskani znalosti a ) , . 9 , ,
Klientka méa ukonéenou Skolni dochazku.

dovednosti

Klientka navstévuje Centrum dennich sluzeb Jedlickova ustavu
Priprava na Liberec, ptispévkova organizace, kde pracuje pod vedenim
zaméstnani pracovnic ve vytvarnych dilnach (pracovni vykon neni finan¢né

odménén).

Pro ptipadné ziskani pracovniho mista je zafazena v kurzu pocitact
Zaméstnani v organizaci Kontakt Liberec (organizace se zabyva zaméstnavanim

osob OZP).

Klientka ma radda hudbu (pfevazné¢ rockovou), navstévuje
spoleCenské a kulturni akce — divadlo, kino, koncerty, Kluby,
restaurace. Dokaze si sama zajistit vybér akci 1 vstupenky.

Oblibené ¢i ti ) ) .
tbene cinost Pouziva internet, facebook, rada sleduje serialy v TV, DVD.

Je Clenkou SK Jedle, sportovni aktivita — boccia (bez vyrazného
sportovniho uspéchu)

36



3.2.8 Péce o zdravi a bezpeci — rizika

Zjisteni, zda klientka vi jak pecovat o své zdravi a bezpeci. Zjistit, zda ma dostatek informaci

0 svém zdravotnim stavu, znd moznd rizika a pripadné jak privolat pomoc. Jak poznat priznaky,

které signalizuji zhorSeni zdravotniho stavu, pripadné samostatné se rozhodnout k ndvstéve
lékare nebo fyzioterapeuta.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Opatieni pro
zajisténi bezpeci

V piipad€ mozného onemocnéni, padu je klientka je schopna si sama
zavolat mobilem pomoc.

Klientka je Castecné sama schopna si provést jednoduché oSetieni,
jednoduchou dezinfekci a pouzit leukoplast. Ostatni oSetfeni napf.

1ééebného rezimu

Provedeni o o F )

jednoduchého pouzit obvaz nebo pruzné obinadlo sama nezvladne.

oSetieni o - P < ST . (o
Sama si téz nedokaze vybavit a pripadné doplnit 1¢karnicku zakladnimi
prosttedky k oSetfeni.
Klientka pouziva pro svlij pohyb elektricky vozik, nepouziva berle,
nema protézy, bryle, naslouchatka.

Dodriovani Déle klientka dlouhodob¢ neuziva zadné 1éky. V ptipadé onemocnéni

odrZovani

a jednorazového uzivani 1€ki je klientka schopna si Iéky sama uzivat
ve stanovené dob¢ a sama si potfebné indikované léky zajistit.

Je schopna sama absolvovat Iékafska vySetieni a navstévy
rehabilitacniho cviceni ¢i fyzioterapeuta.
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3.2.9 Uplatiiovani prav a opravnénych zajmi, obstaravani osobnich

zalezitosti

Zjisteni, zda klientka vi jak uplatniovat sva prava, jak predchadzet riziku zneuziti a jak se mu

branit. Zjistit, zda ma dostatek znalosti, jak hospodarit se svymi financemi, jak zajistit potrebné

uhrady na bydleni a sluzby.

Sledovana schopnost

Zjisténé schopnosti klientky

Hospodareni
s finanénimi
prostiredky

Klientka je schopna sama hospodatit se svymi finan¢nimi prostiedky.
Mé ptehled o svych duspordich na svém uétu v bance
a piehled svych piijmech (diichod a ptispévek na péci). Hotovost si
umi sama rozvrhnout, ma ptehled o cenach.

S provadénim uhrad tak, aby byly pokryty vSechny platby, potiebuje
pomoc asistence — nastaveni trvalych plateb za bydleni, energie,
platba za odpady, mobilni tarif, platba za asistencni sluzbu, a jiné
uhrady.

Reseni dluhi

a exekuci

Klientka nema Zadné dluhy, ale v ptipadé, ze by tato situace nastala,
neni sama schopna véc fesit.

Uzavirani smluv
a zadosti

Pfi uzavirdni smluv (ndjem, prondjem, kupni smlouvy) nebo pii
podani Zzadosti (socialni davky, pfiplatek na bydleni, Zzadost
a zvyseni ptrispévku na péci aj.), potiebuje pomoc asistence.

Nakladani
s majetkem

V pifipad¢ ziskani bytu klientka nebude schopna sama vybrat
potiebné¢ vybaveni bytu. Sama neni schopna nabytek smontovat,
elektrické spottebice pfipojit.

V ptipadé nutnych oprav bytu a spotfebici potiebuje pomoc
asistence.

Platné osobni
doklady

Zajisténi platnych dokladi (obcansky prikaz, pas, rodny list, prikaz
zdravotni pojistovny, prikaz ZTP/P, ...) sama nezajisti a bude
potiebovat pomoc asistence.

Ochrana pied
ZneuZitim

Klientka vi, co je zneuzivani. Vi, Ze v piipad¢ néjakého ohroZeni
zneuziti se ma obréatit na diivéryhodnou osobu, asistentku nebo
socidlniho pracovnika.
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4 NAVRHOVANA OPATRENI

Na zéklad¢ zdznamu z dlouhodobého pozorovani a dotazovani autorka uvadi ndsledné

vyhodnoceni. V nasledujici tabulce jsou shrnuty jednotlivé oblasti péce, ktera budou v ramci

asisten¢ni sluzby nutné pro plynuly piechod z pobytové socialni sluzby a také pro dalsi zivot

mladé Zeny nastavit.

Oblast péce Potiebné ikony péce zajiSténé osobni asistenci
Péce o vlasy — Cesani, myti a suSeni vlasi
Péce o nehty — sttihani

Osobni hygiena

Péce o usi — ¢isténi
Myti téla, koupéni a osuSeni — dle ptani klientky v rannich hodinach

Zvladani béZnych
ukoni o vlastni
osobu

Oblékani nekterych casti obleeni — spodni pradlo, zapinani knoflik,
zipu, obouvani

Posouzeni, co je tieba nakoupit v souvislosti s péc¢i o vlastni osobu
Celkova tprava vzhledu — ptipadné liceni

Samostatny pohyb

Vstavani z postele a piesun na vozik
Pohyb mimo vlastni domacnost — pouze nacvik orientace V novém
prostiedi

Zajisténi stravovani

Nakup potravin
Ptiprava stravy
Zajisténi dodavatele stravy — pokud bude respondentka chtit

Pécée o domacnost

Uklid a Gdrzba domécnosti — myti podlah, oken

Péce o luzko — povlékani, stlani

Nakladani s odpady — vynaseni odpadki

Nastaveni a kontrola plateb za energie, najem, odpady, poplatek za radio
a televizi, vodné a stocné, platby kreditu za mobilni sluzby

Zajisténi kontaktu
se spolecenskym
prostiredim

Orientace v misté — pouze nacvik a seznameni s okolim nového bydleni

Péce o zdravi
a bezpedi — rizika

Opatteni pro zajisténi bezpeci v ptipadé ndhlého onemocnéni
Provedeni jednoduchého oSetieni (vybaveni Iékarnicky)

Uplatiiovani prav
a opravnénych
zajmi, obstaravani
osobnich zaleZitosti

Reseni dluhti a exekuci, zavirdni smluv a Zadosti, zaji§téni platnych
dokladi — pomoc asistence pouze jako doprovod a podpora
V samostatném jedndni na ufadech (zadosti o pfispévek na bydleni —
ctvrtletni)

Nakladani s majetkem — zajisténi oprav bytu a spotiebict

Ochrana pted zneuzivanim — respondentka vi, ze v pfipad¢ néjakého
ohrozeni zneuziti se ma obratit na diveéryhodnou osobu (asistentku nebo
socidlniho pracovnika).
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ZAVER
Cilem zavérecné prace bylo ziskat dostatek informaci a zjistit dosavadni schopnosti

mladé Zeny k samostatnému zivotu ve vSech diilezitych oblastech potieb. Prace je rozdélena na

dvé ¢asti, teoretickou a praktickou.

V teoretické ¢asti se prace zabyva vysvétlenim zékladnich pojmu a objasniuje zakladni
pojmy, které souviseji S télesnym postizenim mladé Zzeny a jejimi disledky na dalsi oblasti
Zivota osob s télesnym nebo kombinovanym postizenim. Cast kapitoly je vénovana popisu
vychovy v Gstavnim zafizeni a osobni asistenci. Teoreticka Cast vznikla na zéklad¢ studia
odborné literatury a dalSich zdroji informaci (bakalatska prace autorky) a vytvoftila teoretickou

zakladnu pro zpracovani druhé, empirické casti bakalarskeé préace.

Prakticka ¢ast obsahuje anamnézy. Prace popisuje mladou Zenu s vicenasobnym
postizenim, ktera vétsi ¢ast svého Zivota prozila v Gistavni péci a touzi zit sviij zivot v bézném
piirozeném prostiedi tak, jako bézna populace. Autorka pracovala s informacemi zjisténymi
prostiednictvim dlouhodobého pozorovani a dotazovanim respondentky. Zjisténé vysledky

mohou slouzit jako doporuceni pro nastaveni socialni sluzby osobni asistence.

Autorka pracovala cely Zivot v ustavu socialni péce. Jeji praci byla vychova, vzdélavani
a zallefiovani osob se zdravotnim postizenim. Ukolem socidlnich sluzeb je podporovat
zaClenéni uzivatell socialni sluzby. Byt socialn¢ zaclenén znamena byt soucasti komunity, zit
tam, kde ziji i ostatni lidé, mit moznost vlastni volby a kontroly nad svym zivotem, zastavat
duastojné socialni role, mit moznost navazovat a rozvijet smysluplné vztahy, ucit se a ziskavat

vlastni kompetence.

Vyvoj péce a vzdelavani této cilové skupiny zaznamenal od roku 1990 velky pokrok.
Spolecenské zmény piinesly proménu v postaveni osob se zdravotnim postizenim. Oteviely se
nové pohledy na socialni zdkon a moznosti poskytovani socialnich sluzeb. Tak jako jsou
Vv soucasném Ceském Skolstvi Casto diskutovanymi terminy integrace a inkluze, tak socialni
sluzby pracuji s terminy transformace (zména tstavni péce v bydleni s podporou poskytovanou
v pfirozeném prostiedi) a deinstitucionalizace ustavni péce (nahrazeni ustavni institucionalni
péce péci v komunit¢). K institucionalizaci dochazi, kdyZz se souhrn pravidel instituce
jednotlivce. Potieby klienta se pak musi podfidit fadu dané socialni sluzby a on tak nema

dostate¢nou kontrolu nad svym zivotem a nad rozhodnutimi, ktera se ho tykaji.
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S rozvojem socidlnich sluzeb vznikaji asistencni sluzby, které poskytuji osobam
s handicapem potiebné sluzby ptimo doma nebo i ve Skole. V minulosti tento piistup zdaleka
nebyl bézny. Tyto vyznamné zmény vedou dnes k podpoie socidlniho zaclenovani osob se
zdravotnim postizenim do spole¢nosti. Jest¢ do roku 2000 zistavaly v ustavech osoby, které
dnes jiz mohou bez vétSich potizi s uspéchem studovat na bézné zakladni skole. V diivéjsi dobé
byly déti s postizenim vychovavany vétSinou v ustavech. Dnes jsou do tstavi piijimany 0soby
S téZkym a hlubokym télesnym a mentalnim postizenim, u kterych je prokazano, ze tstavni péci
nezbytné potfebuji. Soucasné socialni sluzby se v ramci transformace daleko vice zaméfuji na
individualni potieby a ptani svych klientt.

vr oW

Jednou z nich je pravé popisovana mlada zena, ktera jiz delsi Cas touZi vzit svij zivot do
vlastnich rukou a jit svou cestou. Jak sama pfiznava, proces za¢leniovani do spole¢nosti pro ni
nebude jednoduchy. Vi, ze ji ¢ekaji nové situace, ze kterych ma obavy a strach. Proto, aby
mohla zit co nejvice samostatné, spokojené a po svém, bude pro ni dilezité spravné nastavit
osobni asistenci a ptizptisobit pribéh jejim kazdodennim potfebam. Diky tomu bude jeji zivot
piijemnéjsi a spokojenéjsi. V navrhovanych opatienich autorka uvadi potiebné bézné denni
ukony péce, které klientka sama nezvladne a bude nutné nastavit podporu osobni asistentce.
Neékteré se v prubehu zacleniovani mohou postupné vytratit, jiné naopak bude postupem casu
nutné zajistit vice (napf. zdravotni hledisko). Pokud bude sluzba probihat, jak ma, a klientka

svilj sen nevzda, ma velkou nadéji na dastojny a plnohodnotny zivot.

Proces zaclenovani do spolecnosti neni jednoduchy a je nezbytné stale hledat cesty, jak

mohou osoby s handicapem ptirozen¢ fungovat ve spolecnosti vedle zdravych jedincu.
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SEZNAM PRILOH

Ptiloha €. 1: Zapis z dotaznikového Setieni

43



PRILOHY

Ptiloha €. 1: Zapis z dotaznikového Setieni

1. Jak jste spokojena s programem nacvikového bydleni v Domové pro osoby se
zdravotnim postiZenim? Uved’te, co se Vam nelibi.

o Rozhodné spokojen/a

o SpiSe spokojen/a

e SpiSe nespokojen/a

o Rozhodné nespokojen/a
., Ndcvik je dobry, ale stejné spoustu véci zajisti pracovnik, ale nemam svuj klid, na pokoji
Jjsme dvé a stale sem nékdo leze. At uz pracovnik nebo kamaradi za spolubydlici.

2. Vite, kde muZete ziskat informace o0 moznostech bydleni a poskytovani socialnich sluzeb
mimo ustav? Pokud ano, uved’te kde.

e Ano, vim kde ziskat tyto informace

o Nevim
., Tak uz si nékteri klienti davali Zadost o bezbariérovy byt magistrat. Vzdy jim pomohla
socialni pracovnice ustavu nebo klicovy pracovnik.

3. Vite uz v soucasné dobé, Ze chcete opustit istav? Pokud ano, uved’te, kdy a kam pujdete.
o Ano
e Ano, ale jesté presné nevim kdy
o NE, jeste jsem se o to nepokousel/a

,»No chtéla bych zustat v Liberci a pozadat o byt tady.

4. Kde byste chtél/a pracovat v budoucnosti? Jaka prace by Vas bavila?
o Na otevieném trhu prace
e V chranéné dilné
oV rehabilita¢ni dilné Jedlickova ustavu
o Jina moznost
., Nevim, zalezi, jaka bude nabidka. “

5. Vite, kdo Vam pomiiZe p¥i hledani nové prace? Pokud vite, uved’te kdo.

o Ano vim, uz jsem hledala novou praci

e Ano vim, ale jeSté jsem novou praci nehledal/a

o Nevim
., Ted' chodim na kurz pocitacu od Kontaktu a tak jsme se domlouvaly s pracovnici, Ze by mé
mohli zaradit do programu s moznosti ziskat praci. Uvidim po kurzu. *

6. Co je pro Vas dulezité pri vybéru zaméstnani? Serad’te uvedené moznosti podle
dulezitosti.
o Bezbariérové prostredi
Mala vzdalenost od mista bydlisté
Dobré vztahy na pracovisti
Prace mé& musi bavit
Penize

O O O O

7. Ktera forma bydleni mimo ustav by Vam nejvice vyhovovala?
o Ve vlastnim byté
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Ve vlastnim byté s podporou asistenta
V chranéném bydleni

V dom¢ s pecovatelskou sluzbou

S rodici

o Jind moznost............

O O O e

vvvvv

Z ustavu odesli a treba se i povede, Ze budu blizko nich. “

8. Vite, jak miiZete poZadat o vlastni byt a uz jste se o to pokusil/a?
e Ano vim, uZ jsem zZadost podal/a
o Ano vim, ale jest¢ jsem zadost nepodal/a
o Nevim

9. Podporuji Vas rodice ve Vasi snaze o osamostatnéni?

o Rozhodné podporu;i
SpiSe podporuji

e SpiSe nepodporuji

o Rozhodné nepodporuji

o Nestykdm se s rodici
., Ani se jich neptam, zatim jsem jim to jeste ani nerekla, bojim se, Ze mi to budou rozmlouvat.
Jsem svépravnd a je to moje rozhodnuti, a kdyz to nezkusim ted, tak tu zkejsnu. Ztratit je ale
nechci, je to rodina.

O

10. Umite hospodafrit s penézi — mate néjaké sporeni?
e Ano, pravidelné si spoiim
o Ne, zadné penize si nespofim
o Nevim
,,JO, ja si penize hlidam. Mam uicet, ze kterého my jdou vihrady, a vim, kolik mdm nasetieno.

11. Umite si samostatné vyridit své zaleZitosti na aiadech, v bance apod.?

e Ano, ale budu radéji, kdyZ se mnou nékdo pujde, sama tireba ¢asem
o Pouze s doprovodem
o Ne
,,Na uradech si nejsem jista a radeji vidy pozadam pracovniky, aby Sel se mnou. “

12. Umite si sami naplanovat sviij volny ¢as? Co Vas bavi?

e Sviij volny ¢as si umim naplinovat zcela sim

o Sviij volny ¢as si umim sam naplanovat jenom ¢aste¢né

o Ne, vzdy ¢ekdm, az mi né€kdo poradi
,,INo jasné, volny cas si planuji sama, nékdy vyuziju nabidku spolecné akce z ustavu, ale chodim
na koncerty ataky do mesta.

13. Mate v soucasné dobé partnera?

o Ano
o Ano a planujeme spolecny zivot
e Ne

3

., Ani mé to zatim neldka.

14. Umite si samostatné uvarit jednoduché jidlo, zvladnout hygienu, vyprat pradlo
¢i naplanovat a uskutecnit nakup?
o Ano
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e Pouze s pomoci

o NE
,, Umim si dat pradlo do pracky, to délame v nacviku a to uz umim. Ale na ostatni budu
potiebovat pomoc, hlavné s koupanim. “

15. Mate piedstavu, kolik stoji pomoc osobniho asistenta?

e Ano

o Ne
., Vim, kolik plati kamaraddi, kteri odesli, a vim, kolik se plati za hodinu. Bude zdlezet, kolik
hodin budu potirebovat ja. Snad mi na to bude prispéevek stacit. “

16. Mite z néceho obavy?

o Jasné, Ze mam. Dosud byli kolen pracovnici, kteri vse resili. Ted tam nebudou a co
kdyz upadnu, nebo budu v posteli a budu potrebovat na toaletu. Toho se trochu bojim. *

asistenci zajiSténou oni a jak jsou spokojeni?

o Jo, to taky mam. Vsichni, co uz bydli mimo ustav, jsou radi a zpét by nesli a s asistenci
Jsou taky spokojeni. Co potiebuji, maji zajisténé a pokud vim, tak jim prachy staci taky.

18. Nikdo by se nechtél vratit?

e ,Nel”
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