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Anotace

Tato bakalafskd prace se vénuje pojmu ucelené rehabilitace na trhu prace. V uvodnich
kapitolach je definovan pojem rehabilitace a jeho historie na naSem tzemi. Nésledné¢ jsou
objasnény druhy ucelené rehabilitace, jako jsou rehabilitace 1é¢ebna, socidlni, pedagogicka
a pracovni. Posledni kapitoly popisuji postupny vyvoj zaméstnadvani osob zdravotné
postizenych na nasSem Uzemi, jejich integraci, legislativu a moznosti uplatnéni na trhu
prace. Prakticka Céast bakalarské prace je realizovana formou pozorovani a dotazniku

a zjist'uje, jakym zplsobem je nastavend ucelend rehabilitace v konkrétni organizaci.

Klicova slova: Rehabilitace, ucelend rehabilitace, osoba zdravotné postizena, historie,

zameéstnavani



Annotation

This Bachelor thesis focuses on a comprehensive rehabilitation of the job market. The
Introductory consist of rehabilitation definition and its history in our region. In
the following chapters main types of rehabilitations are explained, such as medical, social,
pedagogical, and occupational. The final chapters describe gradual career development of
handicapped people in our region, their integration, legislation and their opportunities in
the job market. The practical part of my thesis is a form of observations and surveys, which

shows how is the global rehabilitation formed in each and individual organisation.

Key words: Rehabilitation, comprehensive rehabilitation, handicapped person, history,
employment
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Uvod

Tématem této bakalafské prace je pojem ucelené rehabilitace u osob
znevyhodnénych na trhu prace v konkrétni organizaci. Prace je rozdé€lena na dvé casti
teoretickou a praktickou. Teoretickou ¢ast tvofi pét hlavnich kapitol. Nejdiive prace
definuje samotny pojem rehabilitace a jeho historii. Dalsi ¢ast je zaméfena na pojem
ucelené rehabilitace a jeji slozky. Nasledujici kapitola se zabyva postupnym vyvojem
zaméstnavani osob zdravotné postizenych na naSem uzemi, jejich integraci, legislativou
a moznosti uplatnéni na trhu prace. V zavéru je zminovand vybrand organizace, v tomto
pfipadé Sdruzeni Tulipan v Liberci, na niz navazuje prakticka cast, realizovana formou
pozorovani a dotazniku a zaméfend na vyzkum, jehoz cilem je zjistit, jakym zptisobem je

nastavena ucelena rehabilitace v naSich podminkéach.
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1 Historie pojmu rehabilitace

V 19. stoleti byl zaveden novolatinsky pojem ,rehabilitace”, ktery puvodné
znamenal postupy vedouci k navratu do stavu funkéni schopnosti. Odstranéni vSech
diasledka Grrazu ¢i nemoci, projevujici se na pohybovém ustroji, rozumovych schopnostech,
psychice i vnitinich organech, je nejvhodnéjSim dasledkem rehabilitace (Votava, 2005).

., Optimalnim vysledkem by tedy mélo byt odstranéni veskerych téchto diisledkii
a usili o navrdaceni do predeslého stavu “ (Ruzi¢kova 2005, s. 17).

V roce 1969 definovala Svétova zdravotnickd organizace (WHO) rehabilitaci jako
s postizenim do vsech obvyklych aktivit Zivota spolecnosti s vyuzitim lécebnych, socialnich,

pedagogickych a pracovnich prostiedkii“ (Votava 2003, s. 14-15).
1.1 Pojem rehabilitace v Ceské republice

Vzhledem k odli$né historii vyvoje v Ceské republice probiha prosazovani myslenek
moderniho pojeti rehabilitace jinak nez u sousednich stati. Ministerstvo zdravotnictvi
v roce 1951 rozhodlo o piejmenovani vSech fyziatrickych odd€leni na rehabilitacni a tim
se vyvolal dojem, Ze je ucelena rehabilitace dostatecné zajisSténa. V této dobé je také
rehabilitace oznacovana jako 1ékaisky obor, ktery se zabyva hlavné problémy porusené
motoriky a 1écbou bolestivych syndromti. V roce 1991 zalozilo MZ pracovni skupinu
»R (Rehabilitace) a také vydalo Metodicky navod k provadéni 1écebné rehabilitace
s cilem zajistit jeji ndvaznost na socialni, pracovni a pedagogickou rehabilitaci, a proto
zacala vznikat dalsi rehabilitac¢ni centra. Dalsi pfiru¢ku vydalo MZ v roce 1997. Ptirucka
Cinnost center rehabilitace shrnula odborné nazory na rehabilitaci, materialné technické
a personalni vybaveni rehabilitanich center. V rdmci spolecnosti rehabilitacni a fyzikdlni
mediciny Ceské lékaiské spole¢nosti J. E. Purkyné byla vroce 1999 zalozena Sekce
pro vyvoj ucelené rehabilitace. Ukolem bylo prosazovani moderniho pojeti ucelené
rehabilitace do povédomi odborné i laické vetejnosti. MZ az vroce 2001 schvalilo

koncepci oboru ,,Rehabilitacni a fyzikalni Iékaistvi® (Votava 2005).
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V roce 2003 vlada rozhodla o pftijeti Teze o ucelenych rehabilitacich pro osoby
se zdravotnim postizenim. Tyto teze byly upraveny a vlozeny do legislativniho zaméru
(vé€cny zamér zdkona). V roce 2010 vlada pfiijala Néarodni plan, ktery stanovil rovné
ptilezitosti pro vSechny osoby se zdravotnim postizenim.

V roce 2012 Ministerstvo prace a socidlnich véci prezentovalo vécny zamér zakona,
ktery navrhoval zmény o rehabilitaci osob se zdravotnim postizenim. Na tomto navrhu
se podileli doc. MUDr. Jifi Votava CSc., prof. MUDr. Jan Pfeiffer, CSc., nebo doc. PhDr.
Iva Svarcova, CSc. Vécny zamér predklad4 seznam zakond a vyhlasek, ve kterych se lze
setkat s vymezenim slozek ucelené rehabilitace. Socidlni rehabilitaci upravuje zakon
¢.108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, v podani nasledujicich natfizeni, lékaiskou
rehabilitaci a jeji poskytovani 1ze nalézt v pravnich piedpisech Ministerstva zdravotnictvi,
s pracovni rehabilitaci se setkdvame naptiklad v zakoné ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti,
ve znéni pozd¢jsich predpist. Pedagogicka rehabilitace je upravena v pravnich predpisech
Ministerstva Skolstvi, mladeze a télovychovy. Vécny zamér zdkona o rehabilitaci osob
se zdravotnim postizenim obsahuje 1 navrh vécného feseni, ktery za hlavni tkoly pti dalSim
rozvoji ucelené rehabilitace v Ceské republice povazuje zakotveni pravniho ramce ucelené
rehabilitace, jeji instituciondlni zajisténi a rozvoj jednotlivych slozek ucelené rehabilitace

(Narodni rada osob se zdravotnim postizenim 2020).
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2 Ucelena rehabilitace

Ucelena rehabilitace je pielozena z anglického nazvu ,,comprehensive
rehabilitation. Ucelena rehabilitace je poskytovana v piipadé, pokud se néasledky postizeni
nebo onemocnéni nedaji fesit Cisté 1écebnymi prostiedky a jedna se o dlouhodoby ¢i trvaly
stav (Votava 2005).

Pokud ¢lovek sam sebe chape jako ucelenou bytost, je tfeba k nému tak i pfistupovat.
Ucelenad rehabilitace ma snahu naplnit rozmanité potieby cloveéka, kdyz je odkazéan
na pomoc druhych. ,, Rehabilitace je koordinované a plynulé usili spolecnosti s cilem
socialni integrace jedince *“ (Kolat, et al. 2007, s. 435).

Rehabilitace se musi fidit zakladnimi principy: komplexnost, v€asnost, nadvaznost
a koordinovanost, dostupnost, individualni piistup, sou¢innost (Celedova, Cevela 2011).

Ptidavné jméno ,,ucelend” nam naznacuje, Ze se na rehabilitaénim procesu podileji
nejen zdravotnici, ale kooperuji i dal§i pomdahajici profese s cilem obsahnout vSechny
stranky klientovy existence dotéené nemoci, Urazem ¢i postizenim. V zahrani¢i je
rehabilitace multioborovym a interoborovym procesem, svébytna disciplina, kde neni tieba
zduraziiovat jeji ucelenost. S pojmem ucelena rehabilitace se také poji termin habilitace
jako proces ,,prvoutvareni” schopnosti, a to u osob s velmi ¢asn¢ ziskanym postiZenim
nebo postizenim vrozenym (Novosad 2009).

Sandorova uvadi pojem habilitace jako ,,snahu o rozvoj schopnosti a dovednosti
u osob se zdravotnim postizenim, které¢ tyto dovednosti a schopnosti nemély rozvinuté
(Sandorova 2005).

Habilitace je spojovana s ranou pé&i. Zajimavym piikladem mtize byt Svédsko, které
ma dokonce sva regionalni habilita¢ni stiediska vymezena ptimo pro realizaci rané péce.
Rehabilitace ¢i habilitace osob s vrozenym nebo velmi ¢asné ziskanym postizenim je velmi

naro¢ny a dlouhodoby proces (Balerova 2014).
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3 Slozky ucelené rehabilitace

Svétova zdravotnickd organizace WHO, definovala rehabilitaci roku 1969 jako
,véasné, plynulé a koordinované usili o co nejrychlejsi a co nejsirsi zapojeni obcani
se zdravotnim postizenim do vSech obvyklych aktivit Zivota spolecnosti s vyuZitim
lécebnych, socialnich, pedagogickych a pracovnich prostredkii“ (Votava 2005, s. 22).

Za cil rehabilitace se pokldda ndvrat k ptivodnimu zdravotnimu stavu. Podle
mezinarodni definice neni pojem zdravi jen nepfitomnost onemocnéni nebo postizeni, ale
1 télesna, duSevni a socialni pohoda. Pokud neni mozné odstranit nemoc ¢i postiZzeni
a dosazeni funkénich schopnosti, je zdravi v ur€itych smérech omezené, a tak je tieba
stanovit dal$i cile rehabilitace. Mezi cile miizeme zatadit ndvrat OZP z ustavni izolace
do ptirozeného prostiedi a jeji zaclenéni do spolecnosti, tak aby dosahla optimalni Zivotni
kvality, ktera je u kazdého jedince zcela individudlni. Dalsim dalezitym cilem jsou stejné
prilezitosti pro OZP, jako maji osoby zdravé, a to v oblasti vzdélavani, pracovnich
prilezitosti, bydleni, rekreace, cestovani ¢i komunikace. Pro uceleni rehabilitace musi
podle definice rehabilitace zakomponovat minimaln¢ dvé slozky, jez jsou dohromady
propojeny. Prvnim krokem je nejCastéji léCebna rehabilitace, kterou zabezpecuji
zdravotnici svymi prostfedky ve zdravotnich zatfizenich. Na 1écebnou rehabilitaci navazuje
rehabilitace socidlni, protoZze kazdy jedinec ma od narozeni socidlni vazby, jez udrzuje
po celou dobu setrvani v nemocnici a poté se zase vraci do spolecnosti. Po socialni
rehabilitaci Casto pokracuje rehabilitace pracovni, ktera napomaha osobam
v produktivnim veéku najit uplatnéni v zaméstnani a pomalu se zatfadit do socidlniho
a pracovniho déni. Rehabilitace pedagogicka je zase velmi dualezitd pro déti i mladez.
Dalsi hlediska, kterd miizeme zahrnout do UR, jsou napft. legislativni, technicka,
psychologicka, ekonomicka 1 architektonicka. Propojenim téchto uvedenych slozek je dana

celkova ucelenost rehabilitace (Votava, 2005).
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3.1 Lécebna rehabilitace

Lécebna rehabilitace mad snahu o obnoveni fyzickych, poznévacich, fecovych,
smyslovych a psychickych funkci pacienta. V Ceské republice je soudasti vefejného
zdravotniho pojisténi a zdravotnich sluzeb. Podminky zdravotni péce se vztahuji k zakonu
¢. 48/1997 Sb., dale pak lécebna rehabilitacni péce a lazenska rehabilitatni péce spadaji
pod zékon ¢.372/2011 Sb., o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani.
Hlavnim cilem 1éCebné rehabilitace je co nejvice snizit dopady trvalého
nebo dlouhodobého zdravotniho postizeni (Zvonikova 2014).

Lécebna rehabilitace je podstatnou sloZzkou ucelené rehabilitace. Jedna se o postupy,
techniky a rtizné prostfedky, které¢ zasahuji do oblasti rehabilitace, ale 1 diagnostiky
aterapie. Takovym piikladem mulze byt fyzioterapie, ergoterapie, ergodiagnostika,
balneoterapie, animoterapie, farmakoterapie, 1éCba praci, 1éCebna télesna vychova, nacvik
dennich ¢innosti, indikace a aplikace technickych pomticek, poradenska ¢innost socialni
1 psychologické sluzby aj. (Neubauerova 2012, s. 19).

Rehabilitovany by mél mit v rehabilitaci primarni roli, jeho motivace je nezbytnou
soucasti uspéchu. Pokud tato osoba nema zajem a nechce byt rehabilitovan, nelze v tomto
procesu pokracovat. Nasleduje stanoveni kratkodobého, nebo dlouhodobého
rehabilitaéniho programu dle individudlni povahy piipadu, kde ma dualezitou roli
rehabilitaéni 1ékat. Ten diky svym znalostem provadi vstupni vySetfeni a rozhoduje,
které dalsi postupy jsou tfeba (Votava 2003). Kratkodoby program trva piiblizné tydny
az mésice, podle zdravotniho stavu jedince, v€ku a progndzy stanovi nejvhodnéjsi
terapeutické postupy a metody. Dlouhodoby program naopak vyuzivd metody a nastroje,
aby osoba s dlouhodobym ¢i trvalym zdravotnim postizenim udrZela pracovni zptisobilost,
funkéni schopnosti a sobéstacnost. Jednd se o ,,celozivotni* proces. Lécebna rehabilitace
ma za cil pomoci ¢lovéku se zdravotnim postizenim, aby dosahl samostatnosti a mohl
nadale zit plnohodnotny zivot. Protoze je 1éCebnd rehabilitace vétSinou prvotni formou
rehabilitace, s niz se ¢loveék setkava, je dulezité zhodnotit a posoudit pacienta a také znat
rozsah ztrat jeho socialnich a pracovnich dovednosti.

Poté lze na zaklad¢ zjisténych vysledkd piedat informace ufadu prace a prispét
k nalezeni vhodného zaméstnani (Zvonikova 2014). Spolecné s léCebnou rehabilitaci

by mély systematicky navazovat ostatni slozky ucelené rehabilitace (Jesensky 1995).
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3.2 Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitace spadd pod § 70 zakona €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach,
a vyhlasku €. 505/2006 Sb., kterou se provadéji n€kterd ustanoveni zakona o socialnich
sluzbach. Podle § 70 zékona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, je ucelena rehabilitace
,Soubor specifickych cinnosti smérujicich k dosazeni samostatnosti, nezavislosti
a sobéstacnosti osob, a to rozvojem jejich specifickych schopnosti a dovednosti,
posilovanim navykii a nacvikem vykonu béznych, pro samostatny Zivot nezbytnych cinnosti
alternativnim zpiisobem vyuzivajicim zachovanych schopnosti, potencialii a kompetenci.
Socialni rehabilitace se poskytuje formou terénnich a ambulantnich sluzeb, nebo formou
pobytovych sluzeb poskytovanych v centrech socidlné rehabilitacnich sluzeb® (MPSV
2012).

Socialni rehabilitace je nabizena formou terénnich, ambulantnich a pobytovych
sluzeb, které poskytuji jednak neziskové sektory, zdravotnickd zafizeni ¢i rizna obcCanska
sdruzeni (Zvonikové 2014). Podle druhu a stupné postizeni se zamétuje jak na individualni
tak spolecné problémy osob zdravotné postizenych. Cilem je zapojit jedince
do spole¢nosti, rozvijet a uplatnit jeho osobni potencial, socializace a sobé&stacnost
(Novosad 2006).

Mezi ptiklady terénnich a ambulantnich sluzeb miizeme fadit pomoc pii prosazovani
prav a z4jmi jedince, také péci o vlastni osobu ¢i navazovani kontakti ¢i pomoc v oblasti
vzdélani a vychovy. Do pobytovych sluzeb fadime moznost ubytovani a stravovani
a poskytnuti podminek pro osobni hygienu (MPSV 2014). Ziskani praktickych a socidlnich
dovednosti a také zpiisob, jak pfistupovat ke svému handicapu, je cesta k nejvysSimu
dosazeni socialni integrace a tim i moznost navazat na pracovni rehabilitaci (Votava 2003).
U osob zdravotné postizenych, pfedev§sim u téch, které maji t¢z8i formy postiZeni,
se napiiklad osvédCilo podporované zaméstnavani. Zde se propojuje jak socialni, tak
pracovni zaclenéni. Jedinec se setkava s dalsimi lidmi bézné populace a je zde vytvoreno

obvyklé pracovni prostredi (Krejcitova, 2005).
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Mira socialni rehabilitace je individualni, pribéh je vazan na druh a pribéh nemoci,
délku trvani aj. Napiiklad s duSevnimi chorobami jsou spojeny i poruchy socialni
ptizplisobivosti, a proto pak intenzita socialni rehabilitace musi byt vyssi (Backovska

1997).
3.3 Pedagogicka rehabilitace

Pedagogicka rehabilitace spada pod resort Skolstvi a jeho legislativy, zamétuje se na
vychovu, vzdélani, rozviji schopnosti jedince a jeho sobé&sta¢nost v budouci pfipravé
do zZivota a vybéru povolani (Novosad 2006). Cilem rehabilitace je vyuziti vzdélani
a vychovy k podpoie samostatnosti a tim 1 zaclenéni do spolecenského Zzivota. Diky
pedagogické rehabilitaci je moznost znevyhodnénym osobdm vyrovnat piilezitosti

k zapojeni do pracovniho procesu (Zvonikova 2014).
3.4 Pracovni rehabilitace

Na pracovni rehabilitaci se vztahuje zdkon 435/2004, § 69-74 a miiZe o ni pozadat
kazdé osoba ZP bez ohledu na stupeni ¢i druh postizeni.

Pracovni rehabilitaci zabezpecCuje krajska pobocka tradu prace podle bydlist¢ osoby
ZP. Utad prace &asto spolupracuje s riiznymi stiedisky, ktera se zaméfuji na pracovni
rehabilitace. Na zaklad¢ dohody lze vyuZzit moznost pomoci od jiné fyzické ¢i pravnicke
osoby (Richterova 2011).

Pracovni rehabilitace se pfedev§im vénuje poradenstvi o volbé zaméstnani a povolani
¢1 jiné vydélecné Cinnosti. Tim rozumime zménu a udrzeni povolani ¢i zaméstnani, jejich
zprostiedkovani a vytvafeni vhodnych podminek. Hlavnim cilem pracovni rehabilitace je
sestaveni planu pro osobu ZP. Tento plan bere v potaz zdravotni postizeni, schopnost
a zpusobilost na vykonavani dané pracovni ¢innosti s ohledem na kvalifikaci osoby ZP
na trhu prace. V rdmci pracovni rehabilitace je umoznéna jak teoretickd, tak prakticka
pfiprava, ktera slouzi k pfiprav€é na povolani. Zahrnuta je 1 samostatna piiprava

na rekvalifika¢ni kurzy potiebné pro vydéleénou &innost (Sestdk 2007).
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Prakticka i teoreticka Cast ptipravy pro osoby ZP pojima tyto aktivity:

1) Piipravu prace podle ojedinélych pravnich ustanoveni.

2) Piipravu k préci.

3) Kvalifikaéni kurzy specializované pro danou vydéle¢nou ¢innost.

Cilem téchto ptiprav je zapracovani osoby ZP na vhodnou pozici, nabyti zkuSenosti,
znalosti, zvykt dulezitych pro vykon prace ¢i jiné ¢innosti. Teoreticka a prakticka ptiprava
muze trvat az 24 mésicu (2 roky).

Obé casti piipravy se konaji:

1) na misté pracovni ¢innosti, jednotlivé pfipravené pro osobu ZP, ptiprava miize

obsahovat i podporu odborného pracovnika,

2) v miste zabezpeceném fyzickou ¢i pravnickou osobou,

3) vriznych mistech zafizenych pomoci statu, cirkve, obcanského sdruzeni,

uzemniho samospravného celku i riiznych pravnich a fyzickych osob (Prace OZP
2020).

Poté Utad prace uzavira s OZP dohodu o ptiprave k zaméstnani.

Jestlize OZP nepobira zZadné davky jako naptiklad starobni dichod, plat, ndhradni
plat, OZP mé4 moznost vyuzit finan¢ni podporu od krajského tradu prace po dobu ptipravy
k zaméstnani ¢i rekvalifikaci. Tato podpora od ufadu prace nalezi osob¢ se zdravotnim
postizenim 1 v dob¢, kdy neni uvedena v listiné uchazecli o praci. Zaméstnavateli, ktery
realizuje na svém pracoviSti pracovni rehabilitace (pfipravu OZP k vykonavani
zaméstnani), mize Ufad prace zaplatit ndklady na uskutecnéni dané rehabilitace (Prace

OZP 2020).
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Utad prace mize v ramci pracovni rehabilitace hradit:

)]

2)
3)

Ptimé naklady vynaloZené na pracovni rehabilitaci (materidl, mzdy a odmény
zaméstnancl, ostatni pfimé naklady).
Néklady (ptfimé i nepiimé) potifebné pro uskutecnéni pracovni rehabilitace.
Naéklady zahrnujici vzdélani (kurzy, kvalifikace) pro osobu ZP, jako soucast
pracovni rehabilitace.
Obsah dohody o zabezpeceni pracovni rehabilitace:
a) Identifika¢ni informace aktérti smlouvy.
b) Identifikacni informace OZP, pro kterou je pracovni rehabilitace urcena.
¢) Obsah a délka pracovni rehabilitace:
a. Vyse, zpusob a podminky naklada rehabilitace.
b. Metoda kontroly ur€enych podminek a jejich plnéni.
c. Predpoklady a datum splaceni thrady nakladt pracovni rehabilitace.
d. Podminky vraceni ¢astky pfi nesplnéni podminek ze strany zaméstnavatele
(suma a lhtta pro vraceni).

e. Domluva o odvolani dohody (Votava 2005).

3.4.1 Pravo na ochranu osobnich idaji ucastniki pracovni rehabilitace

Zakon ¢. 101/2000 Sb., jednajici o ochran¢ osobnich udajt, rozlisuje zékladni pojmy,

které¢ vymezuji soubory dat, kterd podléhaji ptisné ochrané.

1)

2)

3)

Osobni udaje — za osobni Udaj je povaZovand jakakoliv informace o ur¢eném
subjektu. Jestlize nékdo muize tento subjekt oznacit pfimo, ¢i nepiimo podle
jednoho zudaji, specifického pro jeho kulturu, ekonomickou situaci, fyzickou
¢i fyziologickou identitu nebo sociélni totoznost.

Citlivé udaje — citlivym udajem je jakykoliv Uidaj, ktery zmifiuje narodnost, rasu,
etnicky puivod, politické postaveni, ¢lenstvi v organizacich, naboZenskou viru
¢i filozofické néazory subjektu. Dalsi citlivé udaje mohou byt trestné ciny,
zdravotni stav, sexualita, biometrické i genetické udaje.

Anonymni ddaje — anonymnim tdajem je udaj, ktery v jakémkoli stavu nelze

spojit s ur¢enym subjektem
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Data by méla byt chranéna pied zneuzitim a pfed zneuzitim neopravnénou osobou.

,»3lib mlcenlivosti pro vSechny zainteresované osoby v procesu PR by mél byt
automatickym principem dodrzovanym v organizaci realizujici PR.*

Data by mé¢la byt chranéna pfed zneuzitim a pied zneuZzitim neopravnénou osobou

(Nezmar 2017).
3.4.2 Pravo na ochranu dustojnosti u¢astnikii pracovni rehabilitace

Pti jednotlivych formach pracovni rehabilitace by méli vSichni pracovnici dodrzovat
urcité obecné zasady:

1) Uplatiiovani partnerského piistupu (hovoiime pfimo s klientem, neobracime se
na jiné osoby).

2) Volit vhodné osloveni (u dospé€lych ,,pani, pane, sle¢no, ptijmeni*).

3) Komunikovat na urovni jeho komunikaénich dovednosti a schopnosti.

4) Nesnizujeme ucastnikovu distojnost.

5) Podpora samostatnosti (neposkytovat nadmérnou podporu, délat za n¢,
co zvladnou sami).

6) Metodika standardil a postupli pracovni rehabilitace v praxi.

7) Hovoftit o ucastnicich pracovni rehabilitace mezi sebou, pifipadné s dalSimi
osobami tak, aby v nich nevytvareli negativni nebo nezddouci obraz.

8) Zajistit chovani ostatnich UcCastnikii pracovni rehabilitace, aby ve vztahu
k ucastnikovi nebylo ponizujici.

Tyto zisady upravuje Eticky kodex pracovnika UP CR (Metodika standardi

a postupti pracovni rehabilitace v praxi 2008).
3.4.3 Formy pracovni rehabilitace

Formy pracovni rehabilitace se zpravidla deli do péti hlavnich kategorii, kterymi jsou
poradenskd cCinnost, pifiprava na nastavajici povolani, zprostfedkovani prace, zména
a udrzeni prace, zména profese a v neposledni fad€ jde o kategorii vytvoreni pfimétenych
podminek pro provedeni vydélecné cinnosti. Do kazdé zuvedenych kategorii spada

nékolik dalSich oblasti, a to:
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Poradenska innost

1) Bilan¢ni diagnostika.

2) Ergodiagnostika.

3) Pracovni diagnostika.

4) Poradenstvi pro volbu zaméstnani.

5) Poradenstvi pro zménu vydele¢né Cinnosti.

6) Poradenstvi pro vybér kvalifikace.

7) Poradenstvi pro vybér riznych ptiprav k dané pracovni pozici.

8) Poradenstvi pfi volbé néstroji APZ.

9) Poradenské programy (aktiviza¢ni, motivacni aj.).

10)Job club.

Priprava na nastavajici povoldani

1) Zahajeni pravidelné piipravy pro zaméstnani (napiiklad navrat do Skolského
zatizeni).

Piiprava k povolani

1) Ptiprava k povolani na budoucich mistech vykonu prace.

2) Ptiprava k povolani na zabezpecenych pracovistich.

3) Ptiprava k povolani ve Skolskych zatizenich.

Specializované rekvalifikacni kurzy

1) Rekvalifikace.

Zprostiedkovani prdace

1) Poradenstvi pro volbu a zajisténi vhodného pracovniho poméru.

2) Poradenstvi o dalsich vydéle¢nych &innostech (OSVC).

3) Agenturni zajisténi préce.

Zména a udrieni prace, zména profese

1) Individudlni poradenstvi.

2) Konzultace s psychologem.

3) Nezbytna spoluprace jiné fyzické osoby.

Vytvoieni priméienych podminek pro provedeni vydélecné cinnosti

1) Odborna asistence béhem ¢innosti.

2) Podpora zaméstnavatele na zabezpeceni pracovisté pro OZP.
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Vytvaieni vhodnych podminek pro vykon jiné vydélecné cinnosti

1) Podporu na ziizeni SUPM nebo se zamérem provedeni SVC (Metodika standardi

a postuptli pracovni rehabilitace v praxi 2008).
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4 Zaméstnavani postiZenych osob

Lidé se zdravotnim postizenim se v soucasné dobé¢ stale vice objevuji na vetejnosti,
¢imz vznika dojem, ze by téchto zdravotné znevyhodnénych osob bylo v dnesni dobé vice
nez v minulosti. BohuZel se jednd o pouhy nésledek minulosti. Vznikaji tak mylné

predstavy, ze se takovi lidé kdysi méné rodili, nedochazelo k Graziim ¢i diive umirali.
4.1 Historie zaméstnavani postiZzenych osob

Zaméstnavani postizenych osob mé svou historii a s novym prvkem pfiSla prvni
svétova valka, kdy se vracelo z front velké mnozstvi mladych muzi s rGznymi druhy
zranéni. Zem¢, které se valky ucastnily, zacaly problém fesit sou¢innosti socialnich sluzeb,
zdravotnictvi, politické aktivity, zameéstnanosti a vzdélavani. USA vydalo vroce
1918 zdkon o rehabilitaci valeénych hrdint. Také druhd svétovd valka musela feSit
disledky valky, a tak se tento problém zacal feSit. V zahrani¢i se rozvijel program boje
s nezaméstnanosti a hlavnim cilem pracovni rehabilitace bylo zaméstnat ty nejhtife
postizené. U nas byl ale pfistup jiny. Vytvofil se pojem zménénéd pracovni neschopnost
(ZPS) a tvrdilo se, Ze nezamé&stnanost neexistuje. Pokud tedy postiZeny nemél piiznan
charakter ZPS, nemél pravo na praci a stat nepfipustil, Ze je nezaméstnany. Hlavni instituci
byla Posudkova komise socialniho zabezpeceni (PKSZ), pokud pfiznala posuzovanému
ZPS, byla mu doporucena prace v chranénych dilnadch druzstev invalidi nebo v ramci
programu zaméstnavani ve vyrobnim podniku Svazu invalidi Meta. Teprve po r. 1990
se zaCalo prosazovat uplatiovani OZP na SirSim trhu priace a stim se na zakladé

ekonomické reformy zacala objevovat nezaméstnanost (Votava 2005).
4.1.1 Historicky vyvoj po roce 1989

Spolecenské zmény zacaly probihat aZ v letech 1910 aZ 1993. Ptinesly ve spole¢nosti
zménéné vnimani osob se zdravotnim postizenim. Stat pfijal pravni normy a standardy,
které usnadnily zivot OZP. V oblasti Skolstvi a socialnich sluzeb se vybudovala nové
instituce podporujici OZP. Byl zalozen novy Vladni vybor specializujici se na osoby
se zdravotnim postizenim (8. kvétna 1991, usneseni vlady CR ¢&islo 151). Vlada piijala
prvni Narodni plan zabyvajici se podporou OZP.

Vznikala novd obcCanska sdruzeni pro OZP. Diky listopadové revoluci v roce

1989 vznikly nové podminky a usneseni pro rozvoj obcanskych podnéti. Jde naptiklad
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o zrod novych organizaci a obCanskych sdruzeni, které seskupily obCany s riznymi typy
zdravotnich postiZzeni, aby hajily z4jmy OZP. Sdruzeni prosazovala zajmy a potieby lidi
s konkrétnimi typy postiZeni, které byly po celé republice. Obcanska sdruZeni se zakladala
s mistni nebo regionalni plsobnosti nebo kombinaci obou specifickych a mistnich
pusobnosti. Tato sdruzeni méla dvé zékladni oblasti poskytovani doposud chybéjicich
a pottebnych sluzeb na ochranu prav a zayjmt OZP.

Druhd polovina devadesatych let pokracovala v rozvojineziskového sektoru,
vznikaly soucasné metody ¢innosti s OZP a také novelizace pravnich ptedpist vici vztahu
k osobam s OZP, tj. socidlni zabezpeceni, Skolstvi, doprava. V roce 2000 vznikla Narodni
rada osob se zdravotnim postizenim Ceské republiky, ktera postupné nabadala
spoluobCany, aby se diskutovalo o problematice OZP s cilem zménit postaveni
OZP ve spole€nosti. Do této iniciativy se zapojila 1 média, kterd napomohla zméné
a postupnému odstranéni diskriminujicich pfedsudkt k osobam se zdravotnim postizenim

(Vlada 2020).
4.1.2 Soucasné definice osob se zdravotnim postiZenim

Podle zékona ¢. 108/2006 Sb., jednajici o socidlnich sluzbéach, se pojmem zdravotni
postizeni rozumi ,, télesné, mentalni, dusevni, smyslové nebo kombinované postizeni, jehoz
dopady cini nebo mohou cinit osobu zavislou na pomoci jiné osoby *“ (Komendova, 2013, s.
38).

Podle zékona €. 198/2009 Sb., ktery jedna o rovném zachédzeni, pravnich nastrojich
diskriminace a o zmén¢ zakonil, definuje pojem zdravotni postizeni jako ,,télesné,
smyslové, mentalni, dusevni nebo jiné postizeni, které brani nebo muze branit osobam
v jejich pravu na rovné zachazeni v oblastech vymezenych timto zakonem, pritom musi jit
o dlouhodobé zdravotni postizeni, které trva nebo ma podle poznatkii lékarské vedy trvat
alespon jeden rok*“ (Komendova, 2013, s. 38).

Ustanoveni § 67 zakona ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti (dale jen ,,zékon
0 zamg&stnanosti®‘), definuje OZP jako osoby, kterym je poskytovana zvySena ochrana

na trhu préce.
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Osobami se zdravotnim postiZzenim jsou fyzické osoby, které jsou organem

socialniho zabezpeceni uznany:

1) invalidnimi ve tfetim stupni, osoby, kterym klesla pracovni schopnost nejméné
0 70 % (dfive zndmé pod pojmem pln¢ invalidni osoby).

2) invalidnimi v prvnim nebo druhém stupni, osoby v prvnim stupni maji pokles
pracovni schopnosti o 35 az 45 % a v druhém stupni se jejich pokles pracovni
schopnosti pohybuje mezi 50 a 69%.

3) Zdravotné znevyhodnénymi (OZZ) — jako OZZ je uznan ,,obcan, ktery ma
zachovanu schopnost vykonavat soustavné zaméstnani nebo jinou vydeélecnou
¢innost, ale jeho schopnost byt nebo zistat pracovné zaclenény, vykonavat
dosavadni povolani nebo vyuzivat dosavadni kvalifikaci ci ziskat novou je
podstatne omezena. Pricinou tohoto omezeni je dlouhodobé nepriznivy zdravotni
stav, ktery ma podle poznatkii lékarské vedy trvat déle nez rok a podstatné
omezuje télesné, smyslové nebo dusevni schopnosti a tim i schopnost pracovniho

uplatnéni (Utad prace 2020).
4.2 Rozdil mezi OZP a OZZ

Podle Ceské spravy socialniho zabezpedeni je osobou se zdravotnim postizenim
(OZP) dle ustanoveni § 67 zdkona o zaméstnanosti kazda fyzicka osoba, ktera je organem
socialniho zabezpefeni uznana invalidni ve tfetim, druhém nebo prvnim stupni,
nebo zdravotné znevyhodnénou (OZZ), naopak osoby zdravotné znevyhodnéné (OZZ) jsou
specifickou kategorii OZP, jejichz zdravotni situace, ktera trvd dlouhodobé, redukuje
zpusobilost uplatnéni na trhu prace. To popisuje vSechny osoby, které nejsou uznany jako
invalidni (prvni/ druhy/ tieti stupeil), podle zadkona o diichodovém pojisténi se na né¢ pohlizi
jako na osoby se zdravotnim postizenim (OZP). Tyty podminky plati i pro obCany, kterym
se invalidni dichod nevyplaci zjakéhokoliv divodu, ktery nesplituje predem dané
podminky na vyplacené dichodového pojisténi.

Obcané se statusem OZP nemusi Zadat o status OZZ, jelikoZ oba statusy maji shodny
ucel, naptiklad poskytnuti podpory a pfipravy na uplatnéni v zaméstnani ¢i jiné vydéle¢né
¢innosti. K prokazani statusu OZZ obc¢an potiebuje rozhodnuti o nabyti pravni moci, které
vydava opravnénd OSSZ. Naopak k dokazani statusu OZP obcan potfebuje posudek
nebo potvrzeni o invalidit&, vydany rovnéz ptislusnou OSSZ (CSSZ 2020).
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4.3 Legislativa v oblasti zaméstnavani OZP v Ceské republice

v soucasnosti

4.3.1 Zaméstnavani osob ve tietim stupni invalidity

Osoba tfetiho stupné invalidity je osoba s t€Z8im zdravotnim postizenim. Na tyto
osoby se mulzou vztahovat riizné vyhody (danové vyhody, pfispévky a dotace),
a to obzvlasté pro jejich zaméstnavatele (Hruba 2007).

Osoba v tfetim stupni invalidity nemusi prokazovat zadnym jinym potvrzenim
¢1 rozhodnutim t&€z81 zdravotni postizeni. Dokazuje to rozhodnutim ¢i potvrzenim organu
socialniho zabezpeceni, nejCastéji Rozhodnuti o pfiznani invalidniho dichodu, které
zaméstnavatel méa zaevidované z divodu danovych odpocti. Nekteré osoby nejsou
pozivateli invalidnich dichodt, ale maji pouze rozhodnuti o invalidité. Kazdy invalidni
obCan ve tretim stupni invalidity je ze zédkona pocitdn jako osoba s tézS§im stupném

postizeni (dfive osoby plné invalidni) (Cervinka, et al. 2012).
4.3.2 Zaméstnavani osob v prvnim a druhém stupni invalidity

Osoba v druhém ¢i prvnim stupni invalidity je povazovana ze zakona za osobu
se zdravotnim postizenim. Osoba v takovém stupni se prokazuje dokladem rozhodnuti
o invalidit¢ nebo rozhodnuti o pfiznani invalidniho dichodu podle ptislusného stupné
nebo jeho zméné, potvrzeni ¢i posudku organu socialniho zabezpeceni. U invalidnich
dichodct se nehlasi pfijem z vydélecné Cinnosti v soubéhu s pfijmem ze zaméstnani.
Je dulleZité z doklad poznat, jaky je stupen invalidity a jak dlouho trva (Cervinka, et al.

2012).
4.3.3 Zaméstnavani osob zdravotné znevyhodnénych

Zdravotné znevyhodnéna osoba patii do kategorie OZP. O daném statusu rozhoduji
okresni organy, specializujici se na socidlni zabezpeceni. Krajsky urad prace vénuje
dostatek prostfedkt a politickych néstroji na podporu OZZ pii hledani prace. Jednou
z podpor je poskytnuti piispévkll pro zaméstnavatele pfi zaméestnani osoby se zdravotnim

znevyhodnénim (Siminek 2016).
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4.3.4 Zaméstnavani ob¢ani zdravotné postiZenych podle zakoniku prace a predpisi

0 zameéstnanosti

Prava a povinnosti pii zamé&stnavani osob plati stejné jak pro OZP, tak pro ostatni
pracovniky. Zakonik prace zvyhodnuje pouze zaméstnance podle jejich zdravotniho stavu
a socialniho postaveni v jistych smérech. Zdravotni postizeni znamena pouhé omezeni
na zdravotnim stavu, ale neznamena to, ze nelze pracovat. Pied vstupem do prace musi
zaméstnavatel pozadovat 1€kafskou prohlidku, ktera musi byt pfed samotnym nastupem do
pracovniho poméru. Tuto prohlidku si plati uchaze¢ o zaméstnani sam u poskytovatele
pracovnépravnich sluzeb, se kterym méa zaméstnavatel uzavienou smlouvu. Zaméstnavatel
a vybrany Iékaf mezi sebou uzaviou smlouvu o vzdjemné spolupraci podle zékona
o specifickych zdravotnickych sluzbach v souvislosti se zdkonikem prace a povinnosti
zaméstnavatele pii péci o zdravi zaméstnancii. Tato povinnost zaméstnavatele plati nejen
pro zaméstnance zdravotn& postizené (Cervinka, et al. 2012).

Lékai'ské prohlidky u vSech zaméstnancii zaméstnavatele

Lékatské prohlidky vstupni 1 vystupni musi absolvovat kazdy zaméstnanec nehledé
na formu ¢i délku pracovnépravniho vztahu. Pokud se osoba uchazejici o zaméstnani
odmitne podrobit vstupni prohlidce, povazuje se zdravotné nezptsobilou.

Zdravotni zpiisobilost posouzend praktickym Iékaiem

Pokud se jednd o praci v prvni kategorii, mize zaméstnavatel zajisStovat pracovné
I¢katské prohlidky a posuzovani zdravotni zpusobilosti na zdkladé pisemné Zzadosti
praktického 1ékafe zaméstnance nebo uchazece o zaméstnani.

Mimoiadna pracovné lékaiska prohlidka

Zamgéstnavatel ma pravo na pracovné lékafskou prohlidku, pokud ma né&jaké
pochybnosti o zdravotni zptsobilosti svého zaméstnance. Taktéz mé& povinnost

zaméstnance poslat na takovou prohlidku, pokud si ji sém zaméstnanec vyzada.
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4.3.5 Povinnosti zaméstnavateli pii zaméstnavani osob zdravotné postiZzenych

Kazdy zaméstnavatel, ktery zaméstndva vice nez 25 zaméstnanci, je povinen

ptijmout i OZP. Povinny podil ¢ini 4 %. Tuto povinnost mohou plnit:

1) Zaméstnavanim ob¢anti OZP v pracovnim pomeéru.

2) Odvodem ptispévkii do rozpoctu statu.

3) VyuzZivanim sluZzeb a vyrobki zaméstnavateld, ktefi maji pfes 50 % OZP,
nebo zadavanim objednavek osobam OZP, které nabizi jejich sluzby a nemaji
7adné jiné zaméstnance, ¢i zaddvanim zakazek do rozpoctu statu.

4) Kombinaci viech uvedenych zpisobii (Cervinka, et al. 2012).

Dalsim krokem zaméstnavatele podle zakona o zaméstnanosti by mélo byt:

1) Informovat ufad prace o volnych pracovnich mistech pro OZP.

2) Vést evidenci vhodnych pracovnich mist pro OZP a také evidenci
zaméstnavanych osob.

3) Rozsifovat moZnosti zaméstnavani pro OZP.

4) Spolupracovat na zajiStovani ucelené rehabilitace s krajskym ufadem prace

(Hrda, et al. 2007).
4.4 Vyznam prace pro ¢lovéka OZP

Prace je dilezitou podminkou pro plnohodnotné zaclenéni do spolecenského Zivota,
proto zaujima nezastupitelnou ulohu v zivoté Cclovéka. Diky préaci ziskava clovek
ekonomickou samostatnost, uspokojuje své potieby a také ziskdva své misto
ve spolecnosti. Zaroven si 1 spolecnost vytvaii postoj k danému ¢lovéku. Neschopnost si
najit zaméstnani ¢i ztrata zaméstnani muze v Clovéku vyvolat psychické a somatické
reakce jako ztrita diveéry vsebe sama a vostatni lidi, deprese, beznad¢j, socialni
izolovanost a konflikty ve vlastni roding, které mtzou vést az ke zhorSeni zdravotniho
stavu (Buchtova 2002).

Proto je dulezité¢ pii volbé povolani posoudit vhodnost a pfiméienost zvoleného
zaméstnani ve vztahu k postizeni, osobnosti, progndze a pracovnimu potencialu (Pipekova,
et al. 2014).

Soucasti schopnosti zvladnout vsechny ¢asti procesu zaméstnani ¢i aktivizace
Clovéka se predpoklada prostor pro rozvijeni socialnich, komunikacnich dovednosti,
trénovani poznavacich procesii a propojeni se zazitky podporujicimi vlastni, vnitini

motivaci Clovéka. Moznost pfipravy na konkrétni povolani je velmi dilezitd stejné
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jako dostupnost konkrétnich uc¢ebnich obort a jejich vybér v daném regionu. V§e miize byt
vnimano jako komplex, ktery v sob& spojuje vice rovin. Jsou to schopnosti a dovednosti

Clovéka, ktery chce byt zaméstnan, jeho motivace pro praci, jeho dosazené vzdélani
(Solovska 2013).
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5 Poskytovatelé podporovaného zaméstnavani v Liberci

Tato kapitola je stézejni pro vymezeni poskytovatelll, jejichz aktivity spocivaji
v podporovaném zaméstnavani zdravotn¢ postizenych osob v Liberci. Tato kapitola
bezprostfedné navazuje na druhou ¢ést této bakalarské prace, a to na ¢ast praktickou. Mezi
hlavni poskytovatele podporované¢ho zaméstnavani v Liberci patfi:

1) Obcanské sdruzeni D.R.A K.

2) Ceska unie neslysicich, z.0.

3) TyfloCentrum Liberec o.p.s.

4) Elva Help z.s.

5) Tyfloserfis, 0.p.s.

6) Rytmus Liberec, o.p.s.

7) Sdruzeni Tulipan, z.s.
5.1 SdruZeni Tulipan

Pro praktickou cast této prace bylo zvoleno sdruzeni Tulipan.

Sdruzeni Tulipan provozuje chranénou dilnu, kde zaméstnava osoby se zdravotnim
znevyhodnénim. Poradenstvi tohoto sdruzeni se zaméfuje nejen na osoby se zdravotnim
znevyhodnénim, ale i na ostatni osoby, které potfebuji ziskat informace k feSeni svého
problému. V tomto sdruzeni se realizuje mnozstvi kulturnich i1 vzdélavacich akci s cilem
zaClenit handicapovanou populaci mezi zdravou. Posldnim této organizace je podpora
nezavislosti, zaclenéni do spoleCnosti a realizace volnocasovych aktivit rozvijejicich
osobnost OZP, osob znevyhodnénych na trhu prace, osob s nizkou trovni kvalifikace
¢i jinak zavislych osob. Soucasti jeji prace je také podpora sebeobsluznych dovednosti,
pracovni rehabilitace, rozSifovani vybéru cCinorodého traveni volného casu
nebo predpokladli pro seberealizaci OZP, zdokonalovani informacénich kanalt

a poskytovani neplaceného poradenstvi pro zdkazniky, rodice i blizké s handicapem.
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SdruzZeni Tulipan dale nabizi:

1) Prosocialni a prointegracni vycvikové-metodické aktivity.

2) Systematické vzdélavani veskerych zacastnénych.

3) Spolupotadani i ptipravu skoleni nebo konferenci.

4) Populariza¢né-osvetoveé aktivity v konkrétni oblasti.

5) Poskytovani socialnich sluzeb.

6) Podporované bydleni.

7) Informacéni servis pro organizace neziskového sektoru a jejich partnerské
subjekty.

8) Organizacni a finan¢ni zajisténi obecné prospesnych aktivit.

9) Nakladatelskou a vydavatelskou ¢innost.

10) Nékup a prodej zboZi a sluzeb za ucelem jeho prodeje pfimému spotiebiteli.

11) Realizaci projekti sméfujicich k plnéni cili spolku.

12) Praktickou spolupraci se subjekty na narodni i mezinarodni spolupraci (Sdruzeni

Tulipén 2020).
5.2 Sluzby SdruZeni Tulipan

Samotné sdruzeni Tulipan poskytuje socidlné¢ chranéné bydleni, chranéné dilny

a nédhradni plnéni.
5.2.1 Socialni sluzba — chranéné bydleni

Chranéné bydleni se poskytuje osobam se sniZenou sobéstacnosti. Snazi se jim
ponechat co nejvétsi moznou miru autonomie a zodpovédnosti za vlastni zalezitosti
spole¢né s podporou, ktera vede uzivatele dle jejich schopnosti a moZnosti k samostatnosti
v bydleni, stravovani, péci o vlastni osobu, o domacnost, finance, zapojeni do spolecnosti
a pracovniho procesu. Ukony péde jsou poskytovany v pracovni dny dle provozni doby

socialni sluzby a v rozsahu dle individualnich potieb klientt.

Zakladni Cinnosti sluZby

1) Zabezpeceni ubytovani.

2) Podpora pti zabezpeceni domacnosti a stravovani.
3) Pedagogické, skolici a aktivizacni ¢innosti.

4) Zajisténi spojeni se spolecenskym prostiedim.
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5) Socialn¢ terapeutické aktivity.

Principy chranéného bydleni:
e Rovnocenny pfistup.

Uzivatel sluZeb, jeho opatrovnik a pracovnici jsou rovnocenni partnefi a podle toho
spolu jednaji.

e Pfiméfend odpovédnost.

Kazdy ¢lovek nese odpovédnost za sva rozhodnuti dle svych schopnosti.

e Pfiméfend podpora.

Uzivateli sluzeb je poskytnuta dohodnuta podpora, ktera mu umozni samostatné Zzit
a neomezuje ho.

e Piimérené riziko.

Snaha predchazet riziktim, piipravou a tpravou prostredi tak, aby nas v naSem Zzivoté
jejich ptipadny vyskyt co nejméné omezoval.

e Individudlni pfistup.

Veskera ¢innost se odviji od pozadavki a potieb jednotlivce.

e Respektovani prav, distojnosti a potieb kazdého ¢lovéka.

Respektovani se navzajem.

e Aktivni Ucast.

Délani véci spolecné.
5.2.2 Chranéna dilna

Chranénéd dilna zaméstnava lidi se zdravotnim postizeni, ktefi by neméli Sanci
uplatnit se na béZném pracovnim trhu, a to podle stupné jejich handicapu.

Chranéna dilna se zabyva vyrobou:

1) Keramickych predméti.

2) Uméleckych predmétt.

3) Textilnich doplika.

4) Rucniho papiru a vyrobki z néj.
5.2.3 Nahradni plnéni

Kazdy zaméstnavatel, ktery zaméstnavd vice nez 25 zaméstnancid, je povinen
piijmout 1 OZP. Tento podil se dani 4 % podle zdkona o zaméstnanosti €. 435/2004 Sb.

Pokud zaméstnavatel nesplni tyto podminky, musi vyuZzit jednu z podminek
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nahradniho plnéni. Tyto podminky jsou — spolupracovat a ¢erpat vyrobky od firem,
které zaméstnavaji pres 50 % OZP, nebo zadat zakazku OZP, které jsou samostatné
vydéleéné &inné (OSVC). Vyuzitim sluZeb ¢ nakupem vyrobkii od Sdruzeni Tulipan,
které zaméstnavd zdravotné postizené pracovniky, podpofi zaméstnavatel jejich praci

a dosdhne danové uspory ve form¢ nahradniho plnéni.
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6 Metodologie prace

Y4

Teoreticka ¢ast této bakalaiské prace se zameéfila na teoreticka vychodiska, ktera
se zabyvala tématem ucelené rehabilitace. Pfednim zajmem ucelené rehabilitace je pohled
na Clovéka, a to ze vSech uhli pohledii. Rehabilitace jako takova by se méla zaméfovat
pfedevsim na koordinaci a kontinudlni Gsili celé spolecnosti, tak aby jejim vysledkem byla
socialni integrace jedince. Pojem ucelend rehabilitace piedstavuje multioborovy pojem,
ve kterém figuruji specialisté z riznych oborti. Takovymi specialisty v ramci ucelené
rehabilitace jsou zpravidla zdravotnici, pedagogicti pracovnici, psychologové, socidlni
pracovnici, prosté vSechny druhy pomdhajicich profese.

Cilem praktické Casti je zjistit piinos ucelené rehabilitace pfi procesu uplatiiovani na
trhu prace v prosttedi vybrané organizace. Toto vyzkumné Setfeni probihalo
prostiednictvim realizace dotaznikového Setfeni elektronickou formou, aby bylo mozné
ziskat co nejvice relevantnich odpovédi od selektovanych respondentd. Vedle
dotaznikového Setieni jako dopliikovy vyzkum probéhne pozorovani v dané organizaci.
Vyzkumné Seteni bylo ptivodné realizovano v prubéhu ledna 2020. Ziskana data vSak
neodpovidala cilim prace, a proto bylo nutné vyzkumné Setieni realizovat znovu a Iépe,
a to v prub¢hu srpna az tijna 2020.

Praktickéa cast bakalarské prace ma zpravidla za kol rozvinout postiehy predchozi
teoretické Casti prace. Zaméiuje se konkrétné na vyzkum, jehoz zajmem je zjistit, jakym
zpusobem je nastavena ucelena rehabilitace v naSich podminkach. Vyzkumna strategie
bude mit kombinovany charakter, kdy budou spojeny vybrané¢ prvky kvalitativniho
1 kvantitativniho vyzkumného Setfeni. Nejprve probéhne dotaznikové vyzkumné Setfeni
na reprezentativnim vzorku respondentd, které Ize povazovat primarné za kvantitativni,
kdy toto Setieni obohatime doplikovym vyzkumem, ktery probéhne prostifednictvim
metody pozorovani v terénu.

Dle odborné literatury je kvantitativni strategie realizovand ve vétSin¢ piipadi
na dostatecné velkém mnozstvi dotazovanych respondentl, zcehoz lze dale vyvodit
obecné vysledky. Kvantitativni vyzkumné Setfeni by mélo poukazat na problémy predem
zvolené cilové skupiny. Tento typ vyzkumu se Casto realizuje skrze metody dotazovani,
a to nejcastéji formou dotaznikového Setfeni (Kozel, 2006).

Dotazniky byly elektronickou formou distribuovany do vSech pobocek piredem
oslovené organizace, kde byla nasledovné realizovdna i1 druhd vyzkumna technika,

a to pozorovani. Realizace kvantitativniho vyzkumu ndm pomize testovat predem zvolené
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otazky, a sice jejich spravnost, a zaroven zda koresponduji s teoretickou casti, ¢i nikoliv.
Zamem vyzkumného Setfeni bude ovéfeni vhodnosti vybranych metod sbéru dat.
Pfed samotnou realizaci vyzkumného Setfeni bylo nutné realizovat kratky predvyzkum

v podobé studia dostupnych informaci o zkoumané problematice.
6.1 Vyzkumny cil

Pred samotnym zaldtkem bakaldiské prace je zdkladem stanoveni hlavniho cile
vyzkumného Setfeni. Poznatky, které jsou ziskany v ramci teoretické Casti, kterd se opira
o teoretickd vychodiska zkoumané problematiky, ndm déavaji vhodné odpovédi na cilové
otazky.

Zpravidla je nutné si ujasnit, ceho chceme dosahnout, abychom si spravné urcili cil
vyzkumného Setfeni. Jak jiz bylo uvedeno vyse, cilem vyzkumu je ,,zjistit piinos ucelené
rehabilitace p¥Fi procesu uplatiiovani na trhu prdce v prostiedi vybrané organizace. “

Vzhledem k takto zvolenému cili, byly zvoleny tyto Ctyii vyzkumné otazky:

1) Kterd ze slozek ucelené rehabilitace je dle zkuSenosti pracovnikii dané organizace

2) Ktera ze slozek ucelené rehabilitace je dle zkusenosti pracovnikti dané organizace
pii ziskdvani zaméstnani u osob se zdravotnim postizenim nejméné efektivni?

3) Na kterych oblastech ucelené rehabilitace je dle zkuSenosti pracovnikii dané
organizace potieba s klienty nejCastéji pracovat, aby se zvysila pravdépodobnost
jejich uplatnéni na trhu prace?

4) Jak hodnoti zaméstnanci organizace efektivitu spoluprace s ufadem prace

pti ziskdvani zaméstnani u osob se zdravotnim postizenim?
6.2 Vyzkumny vzorek

Aby bylo mozné vyzkumné Setfeni povazovat za spolehlivé a platné, je nutné
selektovat reprezentativni vyzkumny vzorek, ktery by mél svymi charakteristikami
dle Urbanka (2011) reflektovat charakteristiky populace, ze které je vzorek vybiran.
Reprezentativnost vybérového souboru lze do znacné miry povazovat za nezavislou
na jeho velikosti, pfestoze piiliS maly soubor vzhledem k velké populaci nebude
reprezentativni. V piipad€ ptedlozené prace vSak zkoumédme pomérné malou a velmi
specifickou skupinu respondentli, a proto jeji vztah k velké populaci nesnizuje

reprezentativnost naseho vyzkumného souboru.
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Pro ucely této prace byl tedy zvolen Stratifikovany nahodny vybér, ktery pracuje
s populaci selektovanou podle vhodné zvolenych znaki (Urbanek, 2011). V naSem
pfipad€ jsou témito znaky: zaméstnanecky pomér ve vybrané organizaci, pfima prace
s klienty pfi realizaci ucelené rehabilitace, a minimalné ro¢ni praxe v oboru.

Vybéru respondentt predchazelo jednani s vedenim organizace, kdy vedeni
s realizaci vyzkumu pro ucely této bakalaiské prace souhlasilo, a nésledné poskytlo
potiebné podklady vCetné kontakt na konkrétni pracovniky organizace, ktefi vyhovovali
pfedem stanovenym, a vySe popsanym kritériim. Vybranym ucastnikim vyzkumu pak
byly dotazniky distribuovany elektronickou formou, konkrétné prostfednictvim emailu.
Stejnym zptsobem se pak vyplnéné dotazniky dostaly zpét. VSichni ucastnici vyzkumu
byli seznameni s tim, Ze dotaznikové Setfeni je zcela anonymni, a ziskana data budou
pouzita vyhradné pro ucely této bakalaiské prace.

Dotaznikového $eteni se uastnili zaméstnanci pobodky v Liberci, Frydlantu, Ceské
Lipé, Jablonci nad Nisou a Nové Mésto pod Smrkem. Vedlej$im zajmem prace je mimo
jiné ziskat moznost porovnat odpoveédi respondenti napti¢ pobockami, a zaroven ziskat
prostfedek ke vzajemné komparaci jednotlivych pobocek. K tomu bylo potiebné mit
z kazdé pobocky k dispozici stejny pocet respondentli, coz se v konecném dusledku

podatilo.
6.3 Metoda sbéru dat

V této podkapitole budou ptedstaveny zvolené metody, které slouzi ke sbéru

ziskanych dat.
6.3.1 Pozorovani

V ramci vyzkumného Setfeni doSlo k zucastnénému pozorovani, které¢ predstavuje
takovy druh pozorovéani, kdy jde o sledovani zkoumané problematiky, a to piimo
v prostiedi, kde se odehrava a kde dochazi k interakci mezi vyzkumnikem a pozorovanymi
ucastniky. Pozorovani je bézna soucast Zivota, kdy samotny jedinec neustale pozoruje
mnozstvi véci kolem sebe. Védecké pozorovani méa vSak odlisny ucel, obsah, priibéh
a vysledky. Charakteristickymi rysy jsou planovitost, systematicnost a objektivnost

(Disman, 2000).
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., Pozorovani je velmi silnym nastrojem, ktery nam pomaha vcitit se do chovani
studentii v kurzu a poznat je vice detailné. Krom terénnich poznamek muze mit vyzkumnik
k dispozici také predpripraveny zdznamovy arch, do kterého je zaznamendvana cetnost
a casové trvani sledovanych uddalosti. Pozorovani se mohou ucastnit jak jednotlivci, tak
skupiny “ (Cerna, 2015, s. 121).

Zékladnim Ptfedpokladem pro nas prizkum je seznameni se s vyzkumnym terénem.
Pro tyto ucely byla zvolena vySe popsand vyzkumna metoda, ktera autorce pomohla
seznamit se dikladnéji s prostiedim, které bude soucésti jejiho vyzkumného Setieni

v ramci tvorby praktické ¢asti této prace.
6.3.2 Dotaznikové Seti‘eni

Jako nejvhodnéjsi metoda pro nase vyzkumné Setfeni se jevi vyuziti anonymniho
dotaznikového Setfeni. Dotaznikové Setfeni je povazovano za jednu z nejrychlejSich metod,
slouzicich ke sbéru potfebnych dat v pomémé v kratkém casovém useku. S pomoci
dotaznikového Setfeni Ize dosahnout Sirokého zabéru respondentli a relevantnich dat.
Metoda dotaznikového Setfeni se fadi mezi tzv. subjektivni vyzkumné metody, kdy muze
dojit k situaci, kdy jsou odpovédi respondentl subjektivné zabarveny. K tomuto dochazi
v piipadech, kdy ma vyzkumny vzorek potfebu simulovat nebo diskriminovat
(Rezankova, 2011). Zde mame za to, Ze je tkolem vyzkumnika, aby byl s problematikou
seznamen natolik dobfe, aby byl schopen emocionalni zabarveni respondentti identifikovat,
a zohlednit jej pti vyhodnoceni vysledki vyzkumného Setteni.

Dotaznik, jenz byl vytvofen pro ucely tohoto vyzkumného Setieni, se sklada
z tiinacti otazek, které jsou bud'to oteviené, uzaviené & polooteviené. Ucelem viech
polozenych otazek i celkového dotaznikového Setfeni je naplnit hlavni vyzkumny cil této
prace, tedy zjistit pfinos ucelené rehabilitace pii procesu uplatiiovani na trhu préace

v prostiedi vybrané organizace.
6.3.3 Navratnost dotazniku

Dotazniky byly distribuovany vybranym pracovnikim na vSech pobockach
organizace, pfic¢emz jak bylo uvedeno vyse, bylo vhodné ziskat stejny pocet respondentil
z kazdé z nich, aby bylo mozné komparovat vysledky jednotlivych pobocek. Predem byl
stanoven piedpoklad pro ziskani vyplnénych dotaznikli. Oc¢ekavana navratnost byla

100 zcela vyplnénych dotazniki, navratnost byla stoprocentni.
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Graf 1 Navratnost dotazniku

Navratnost

M Liberec

m Ceskd Lipa

1 Jablonec nad Nisou
M Frydlant

B Nové mésto pod Smrkem

Zdroj: Viastni zpracovani

Vzhledem ktomu, Zze byli osloveni pouze pfedem selektovani pracovnici
na jednotlivych pobockach, ktefi odpovidali zvolenym kritériim, byla navratnost
vyplnénych dotaznikii stoprocentni. PoCty respondentli na kazdé pobocce jsou totozné,
jelikoz vSechny pobocky jsou obdobné velké, maji podobny pocet pracovnikl, a nasi
respondenti maji diky pfedem stanovenym kritériim obdobné zkuSenosti, délku praxe atp.,
vSichni respondenti jsou rovnéz seznameni s pojmy uvedenymi v dotazniku, znaji jejich
vyznam i obsah, o ¢emz se autorka informovala pied zacatkem samotného vyzkumu.

Z vySe uvedeného grafu Ize vidét, Ze navratnost byla 100 %, a je tedy moZzné mimo

jiné jednotlivé pobocky komparovat.
6.4 Analyza a interpretace dat

V této podkapitole budou jednotlivé analyzovany otazky dotaznikového Setieni.
Nasledn¢ budou interpretovany a doplnény o relevantni komentat. Z vysledkti dat budou
nasledné vyvozeny zaveéry, jez budou soucasti shrnuti vyzkumné ¢asti. Aby byly otazky

1épe interpretovany, budou pro jejich piehlednost vytvofeny samostatné grafy.
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Otazka €. 1 Které ze sloZek ucelené rehabilitace na zakladé VaSich praktickych
zkuSenosti se ziskadvanim zaméstnani u osob se zdravotnim postiZenim prisuzujete
nejvétsi dilezitost?

Graf 2 Slozky

Nejdllezitélsi slozka pti zaméstndvani osob se
zdravotnimpostizenim

m L éCebnd m Socialni Pracovni = Pedagogicka
Zdroj: Viastni zpracovani

U této otazky je v prvni fadé nutné zohlednit, ze pokud hovofime o zaméstnavani
osob se zdravotnim postizenim, je primarni souhra vSech slozek ucelené rehabilitace,
arealizace vSech soucasné hraje svou roli. Cilem této otdzky vSak bylo zjistit, na kterou
oblast se sklienty pracovnici musi nejcastéji nejvice zaméfit, aby se zvysila
pravdépodobnost, ze klient uspéje na trhu prace. Timto zpisobem byla otidzka
respondentiim v komentafi i dovysvétlena, aby nedoslo k jejimu Spatnému pochopeni.

Ze ziskanych dat bylo zjiSténo, Ze podle praktickych zkuSenosti naSich respondenti
napfi¢ vSemi poboCkami, hraje nejstézejnéjsi roli slozka pracovni, kterou uvedlo
38 respondenttl, ktefi predstavuji 38 % vyzkumného vzorku, a slozka léCebnd, kterou
uvedlo 28 respondentt, tedy 28 % vyzkumného souboru.

Ziskany vysledek neni piekvapujici, jelikoz bereme-li v ivahu fakt, Ze se jedna
o pracovni zafazeni osob se zdravotnim postizenim na trhu préace, bude jednu z hlavnich
roli hrat pracovni slozka rehabilitace. Vedle toho bez léCebné slozky by cely systém
nemohl fungovat, protoze pouze klient, ktery je v optimalnim zdravotnim stavu, mize byt
zafazen na vhodnou pracovni pozici. Nejméné respondenttl, a to pouze 12 % povazovalo

za stézejni pedagogickou slozku. Tento vysledek opét neni prekvapenim, bereme-li
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v tvahu, Ze tato slozka ucelené rehabilitace je primarné poskytovana détem a mladym
dospélym, kteii jeSt¢ zaméestnani nehledaji. Mohou se pochopitelné ale objevit 1 dospéli,
kteti tuto slozku vyuZivaji, a proto ji respondenti zvolili. Zde se pouze potvrzuje
individualita kazdého klienta a specifika potieb, které ma. Mame tim na mysli, Ze
ne vSichni dospéli nepotiebuji pedagogické ptisobeni, a vSe se odviji od individudlni prace
zaméstnanc s klientem. Timto zplsobem je tedy i1 nutné chéapat vysledky naSeho
vyzkumného Setieni, tedy s ohledem na individualni potieby kazdého klienta.

Abychom si ovéfili platnost odpovédi respondenti u této otazky, a zaroven
odpovédéli na druhou vyzkumnou otazku, byla pracovnikim polozena na dalSim misté
dotazniku otdzka v tomto znéni: Kterd ze slozek ucelené rehabilitace je dle zkusenosti
pracovnikli dané organizace pii ziskdvani zaméstnani u osob se zdravotnim postizenim
nejmén¢ efektivni?

Otazka €. 2 Ktera ze sloZzek ucelené rehabilitace je dle zkuSenosti pracovniki
dané organizace pri ziskdvani zaméstnani u osob se zdravotnim postiZenim nejméné
efektivni?

Graf 3 Které sloZky jsou naopak nejméné efektivni

Nejméné efektivni slozka

m L éCebnd m Socidlni Pracovni = Pedagogicka

Zdroj: Viastni zpracovani

Z uvedeného grafu jasné vyplyva, Ze naprosta majorita, konkrétné 96 % zaméstnancii
organizace ma na zdklad¢ svych pracovnich zkuSenosti na této pozici za to, Ze v rdmci
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim je samostatné nejméné efektivni slozkou

ucelené rehabilitace prave rehabilitace pedagogickym plisobenim. Jak jiz bylo ale uvedeno
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u predchozi otazky, je nutné zde brat v uvahu fakt, ze tato slozka je primarn¢ poskytovana
Skolou povinnym klientim, kteti vyzaduji pedagogické plisobeni, coz u dospélych klienta
neni ve vSech pfipadech nutné. Vzhledem k tomu, ze zaméstnanci zvolili tuto slozku
ucelené rehabilitace jako samostatné nejméné efektivni, prestoze vime, ze je nedilnou
soucasti systému ucelené rehabilitace. Potvrdila se ndm rovnéz validita odpovédi
respondentli na predchozi otazku.

Dalsi otdzka dotazniku byla zaméfena na nejcastéji rozvijené oblasti ucelené
rehabilitace.

Otiazka ¢. 3: Na kterych oblastech ucelené rehabilitace je dle zkuSenosti
pracovnikii dané organizace potieba s klienty nejcastéji pracovat, aby se zvySila
pravdépodobnost jejich uplatnéni na trhu prace?

Zde jsme se snazili zjistit, ve kterych oblastech maji klienti nejcastéji prostor
k rozvoji, a na které oblasti se snimi tedy pracovnici organizace v ramci ucelené
rehabilitace museji nejcastéji soustiedit a pracovat na nich, aby bylo docileno zvyseni
pravdépodobnosti, Ze klienta ncktery ze zaméstnavatelll pfijme na vhodnou pracovni
pozici.

Opét je zde nutné mit na paméti, Zze kazdy klient je individualni, a prace s nim
vyzaduje propojeni puisobeni nékolika, resp. vSech slozek ucelené rehabilitace. My jsme
se zde vSak soustiedili na nuance, které je schopen identifikovat pouze Clovek s praxi,
ktery uz umi rozlisit, co dany klient potfebuje, aby mohl ziskat zaméstnani. S uvedenym
se rovnéz poji znalosti pracovnikl z oblasti pracovniho trhu, kdy tito musi byt obeznameni
s tim, jaké moznosti jsou klientim k dispozici, a jakym smérem je nejvhodnéj$i na né
plisobit, rozvijet je a pomahat jim.

Rovnéz je dulezité zohlednit, ze se soustfedime na dospélé klienty, kteti hledaji
zaméstnani, nikoliv na nezletil¢ klienty, ktefi nav§tévuji povinnou Skolni dochazku, resp. si

jesté¢ néjakym jinym zpusobem dopliuji vzdélani nebo specializaci (vyuceni

se v oboru apod.).
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Graf 4 Na kterych oblastech ucelené rehabilitace je poti‘eba s klienty nejcastéji pracovat, aby se zvysila

pravdépodobnost jejich uplatnéni na trhu prace?

Nejcastéji rozvijena slozka ucelené rehabilitace
1.2

m pedagogickd m socialni pracovni = |éCebna

61

Zdroj: Viastni zpracovani

Z odpovédi na tfeti otdzku, které jsou zapracovany v grafu ¢4 je ziejmé,
7e pracovnici napfi¢ organizaci maji na zakladé svych dosavadnich zkuSenosti za to,
ze s klienty nejcastéji rozvijeji pracovni slozku ucelené rehabilitace, aby se zvysila jejich
uplatnitelnost na soucasném pracovnim trhu pro OZP. Konkrétn¢ zde hovoiime
0 61 % pracovnikii. Druhou nejcastéji rozvijenou oblasti je oblast sociadlni, coZ se
ve spojitosti se zaméstnavanim, a tedy i kontaktem se socidlnim okolim nabizi jako zcela
relevantni vysledek. Opét je zde nutné brat v avahu, ze je velmi dilezitd kombinace
nekolika, resp. vSech slozek ucelené rehabilitace, zde jsme se vSak soustfedili na nuance,
které postiehnou pouze zaméstnanci s ur€itou praxi, a jedna se zde o jejich zkuSenosti
s tim, na kterou oblast se v rdmci prace s klientem za Ucelem jeho ziskani zaméstnani
nejcastéji soustiedi.

Vramci ctvrté otazky se dotaznik zaméiil na hodnoceni efektivity spoluprace
s mistn¢ piisluSnymi ufady prace pii ziskdvani zaméstnani u osob se zdravotnim
postizenim. Tato otazka mohla byt do dotazniku zatazena, jelikoz vSichni pracovnici, ktefi
odpovidaji kritériim vybéru naseho vyzkumného souboru v rdmci své naplné prace s urady
prace pifimo nebo zprostiedkované sami jednaji. Konkrétné se jednda o urady prace

v Liberci, Frydlantu, Jablonci nad Nisou, Novém mést& pod smrkem a Ceské lipé.
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Otazka ¢. 4 Jak hodnoti zaméstnanci organizace efektivitu spoluprace s iiradem
prace pii ziskavani zaméstnani u osob se zdravotnim postizenim?

Graf 5 Hodnotite spolupraci s mistnim ufadem prace jako efektivni?

Je spoluprace s UP efektivni?

= Ano, povazuji spolupraci s UP za efektivni = Ne, nepovazuji spolupréci s UP za efektivni
Zdroj: Viastni zpracovani

Graf ¢. 5 Zobrazuje odpovédi pracovnikii organizace na otdzku, zda hodnoti
spolupraci s mistné pfislusnym UP jako efektivni. Jako efektivni ji hodnoti
62 % respondentll, a jako neefektivni 38 % respondenti. Mimo tuto moZnost byli
respondenti rovnéz pozadani o to, aby uvedli, se kterou pobotkou UP konkrétné
spolupracuji. Dale vramci této otdzky méli také respondenti moznost kromé volby
moznosti ANO/NE v dotazniku k dispozici volny ftadek, na ktery mohli vepsat
svilj komentat ke své odpoveédi. Majorita moZnosti vyjadrit hloub&ji svilj nazor nevyuZila,
radek popsalo pouze 10 respondentli, ztoho 6 povazovalo spoluprici za efektivni,
a zbyvajici 4 nikoliv. Konkrétné se objevily nasledujici komentare k této otazce:

Efektivni spoluprace s UP:

,Ano, jednam vidy se stejnou pracovnici, vSechny naSe pozZadavky je schopnd
operativné resit, a my ji rovnéz v ramci spoluprace vychdzime vstiic, pokud to Ize.

., Ano, jsme v tésném kontaktu, s UP jedndm casto, jde tu hlavné o prenos aktudlnich
informaci o pracovnich mistech*.

. UP je ndpomocen, jsou seznameni s aktudlni legislativou, vidy se na né obracim.*
., Nase pracovnice z UP je moc hodnd, zndme se osobné, obratem vyiidi co je tieba,

coz povazuji za efektivni, ze nemusime cekat “.

44



,Spoluprdce je zcela v poradku “.

., Pani nékdy i sama zavola, kdyz dojde k néjaké zméné nebo posunu, nebo se objevi
néco, co by nas mohlo zajimat, apod. *

Neefektivni spoluprace:

,,Je to tézsi, cekaci doba na vyrizeni cehokoliv je problematicka, pracovnici nejsou
uplné vstricni, je to na dlouhy lokte. “

Spoluprace je tézka, leva ruka nevi, co dela prava, pracovnice malokdy rozumi
nasim pozadavkiim.

‘

., Spoluprace je hrozna, jednani neni jednoduché, jsou neochotni. *

Zde povazujeme za zajimavé si odpovédi na uvedenou otdzku rozdélit také podle
jednotlivych pobocek UP, abychom zjistili, zda existuje problém s konkrétnim UP, nebo
se jedna o plosnou problematiku napfi¢ vSemi zkoumanymi pobockami a oblastmi.

Graf 6 Spokojenost s efektivitou spoluprace s UP dle pobotek

Efektivita spoluprace podle pobocek UP

30 >4 )3
25 21
20 15
15 10
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. — L] -
Liberec Jablonec n.N. Nové mésto p.s Ceska Lipa

M Efektivni B Neefektivni

Zdroj: Viastni zpracovani

Graf ¢. 6 nam c¢astecné objasnil situaci v oblasti efektivity spoluprace organizace
s jednotlivymi pobockami UP. Jako problémovéa se v ramci efektivity spoluprace s nasi
organizaci jevi pobotka UP v Ceské Lip&, zatimco pobocky v Liberci a Jablonci nad Nisou
vykazuji s organizaci ukdzkovou spolupriaci. Velmi sporny je  vysledek
u Nového mésta pod smrkem, kdy byly odpovédi respondentti velmi rozpolcené. Tento
vysledek je mozné piisuzovat antipatiim mezi konkrétnimi lidmi navzdjem, a podobng¢.
Graf ndm vSak velmi hezky dokreslil pozadi otazky v dotazniku.

Nasledujici otdzka je zaméfena na vekové slozeni klientli, se kterymi respondenti

pracuji. Rozmezi bylo urceno na 0-18 let, 19-30 let, 31-40 let, 41-50 let, a 51+.
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Otazka ¢. 6: Klienti, které vékové kategorie mate nejvice?

Graf 7 Vék klienti

Veék klientl
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Zdroj: Vlastni zpracovani

U této otazky bylo voleno grafické zpracovani za vSechny pobocky.
Graf €. 6 zobrazuje, v jakém vékovym rozmezi jsou klienti, s nimiz se respondenti v rdmci
vSech pobocek setkavaji. Ze ziskanych dat tak vyplyva, ze nejvice zastoupenou klientelou
jsou dle respondentii osoby ve véku 3140 let, a to celkem 54 %. Ani jeden ze sta
respondentli neuvedl vékovou skupinu do 18 let ani 51+.

U této otazky je vhodné, vzhledem k cili této prace uvést zajimavy jev. Pobocka
v Ceské Lipé disponuje v porovnani s ostatnimi pobo¢kami nejvy3sim poétem klientd ve
vékovém rozmezi 41-50 let. Na této pobocce respondenti rovnéz ptisuzovali nejvyssi
dilezitost 1écebné slozce ucelené rehabilitace, a nejmensi pedagogické slozce, coz je
mozné piisuzovat pravé vékovému slozeni jejich klientely. Naopak pobocka v Liberci
disponuje majoritné¢ klienty ve véku 19-41 let, a nejvétsi dulezitost piisuzuje slozce
pracovni, coz lze odlvodnit tim, Ze jejich klientela je v nejproduktivnéj§im pracovnim
véku.

Dalsi otazka je pak zaméfena na typ postizeni klientli, se kterym se respondenti
v ramci svého povolani nejcastéji setkavaji. Z nize zobrazené¢ho grafického zndzornéni 1ze
konstatovat, ze se vSechny pobocky nejcastéji setkdvaji s télesnym postizenim.
Télesné postizeni bylo odpovédi, kterou oznacilo nejvice respondentii, coz je 56 %.

V ramci ucelené rehabilitace se setkavaji také s dusevnimi nemocemi, uvedlo je 28 %
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respondentli. Tieti nejvice zastoupenou skupinou odpovédi je kombinované postiZeni,
které volilo 12 % respondentii. Pouhd 4 % z celkového poctu respondentli jmenovala
mentalni postiZeni.

Otazka €. 7 S jakym typem postiZeni se nejéastéji setkavate?

Graf 8 Typ postiZeni

Typ postizeni

LIBEREC FRYDLANT JABLONEC NAD NOVE MESTO POD  CESKA LiPA
NISOU SMRKEM

m Télesné postizeni m Mentalni postizeni = Kombinované postizeni ® DuSevni nemoc

Zdroj: Vlastni zpracovani

Vysledky ziskané zodpovédi respondenti na tuto otdzku jsou rozdéleny
podle jednotlivych pobocek, aby bylo mozné v navaznosti na vyzkumné otazky a cile urcit,
zda nejfrekventovanéjSi typ postizeni klienta ma vliv na to, kterou slozku
ucelené rehabilitace povazuji jednotlivé pobocky za nejpodstatngjsi, a kterou naopak
vyuzivaji nejméné. Z grafu je patrné, Ze nejvetsi mnozstvi klientd napti¢ vSsemi pobockami
disponuje n¢jakym typem télesného postizeni, a proto by se mohlo jevit, ze budou
jednotlivé pobocky pfisuzovat nejveétsi dulezitost 1éCebné slozce ucelené rehabilitace.
Je tomu tak ale pouze na pobodce v Ceské Lipé, jak jiz bylo uvedeno vyse, jelikoz
tato pobocka méa v porovndni s ostatnimi nejstarSi klientelu. Ostatni pobocky povazuji
za nejdilezitéjsi pracovni slozku ucelené rehabilitace, coz pfisuzujeme tomu, ze majorita
jejich klienth se nachazi v nejproduktivnéjsSim obdobi lidského Zzivota, kdy se soustiedi

na pracovni, popft, rodinny Zivot.
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V névaznosti na zkoumanou problematiku jsme se zaméfili na oblast dalSiho
vzdélavani, resp. rozsifovani kvalifikace klientd, aby se zvySily moznosti jejich pracovniho
uplatnéni. Vzhledem k tomu, ze mentalné postizenych, a tézce vzdélatelnych klientl ndmi
zkoumané organizace je dle vysledkti pfedchozi otdzky minorita, lze predpokladat,
ze rozsiteni vzdélani predstavuje pro ucely nalezeni zaméstnani pfinos. Z tohoto diivodu je
na toto téma orientovana i otazka ¢. 8. Graf ¢. 9 pak zpracovava odpovédi vSech
respondenttl.

Otazka ¢. 8 Vyuzivaji klienti aktivné moZnosti dalSiho vzdélavani a rozSifeni
svého pracovniho uplatnéni?

Graf 9 Vyuziti moZnosti dalSiho vzdélavani

’ ’

Vyuzivani moznosti rozsifeni vzdélani

= ANO = NE

Zdroj: Vlastni zpracovani

Na grafu €. 9 je patrné, Ze pomérné velké ¢ast respondentti se setkava s tim, ze klienti
nevitaji moznosti dale se vzdélavat, a rozsifit si tak kvalifikaci novym smérem, coz by jim
mohlo dopomoci k ziskdni zaméstnani, resp. lepsiho zaméstnani. Primarn€ se jednalo
o klienty pobocky Ceska Lipa, tedy klienty pattici do vyssi vékové skupiny, a pak klienty
z pobocky z Jablonce nad Nisou, kterd naopak disponuje nejvysSim poctem klient
z nejmladsi vékové skupiny. Z uvedeného lze usuzovat, ze velmi mladi klienti, a klienti
z vyssi vékové skupiny Castéji odmitaji dalsi vzdélavani, nez je tomu u jinych vékovych
skupin klienti.

Pokud respondent zvolil moznost NE u této otazky, byl pozadan otazkou ¢. 10,
aby svou odpoveéd blize odlivodnil, a objasnil konkrétni divody, které klienti nejcastéji

uvadéji, kdyz odmitnou moznost dalsiho studia.
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Otazka ¢. 9: Jaky je nejcastéjSi duvod klienta k odmitnuti dalSiho studia
a rozSireni moZnosti nalézt vhodné zaméstnani?
Pro piehlednost byla data ziskana z odpovédi na tuto otdzku zapracovana do jednoho

grafu €. 10 pro celou organizaci, bez déleni na jednotlivé pobocky.

Graf 10 Diivody odmitnuti moZnosti dalSiho vzdélavani
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Na otazku ¢. 9 Jaky je nejcastéjsi diivod klienta k odmitnuti dalSiho studia a rozsiteni
moznosti nalézt vhodné zaméstnani? Respondenti nejéastéji volili odpoved ,, Nedostatek
informaci o moznostech vzdelavani v dospélosti . Tato nejvice zastoupena odpovéd’ byla
oznacena 28 % respondentil, 18 % respondentii volilo odpoveéd’ ,, Problémy s dopravou,
komplikace s dojizdenim . Na dal§Sim misté¢ byla nejCastéji uvedena odpovéd ,,jiné",
tuoznacilo 16 % zcelkového poctu dotazovanych. 15 % respondentd si mysli,
ze nejcastéjsi davod, pro¢ jejich klienti odmitaji dale studovat a mit vice moznosti pro
ziskani vhodného zaméstnani, spociva ve strachu z nezvladnuti kurzu. 12 % respondentt
tento problém pfipisuje ekonomickym diivodiim, kdy si mysli, ze klienti nemaji dostate¢né
finan¢ni prostfedky, aby mohli jit nékam dale studovat. To, Ze se v daném regionu
nenachazi takové nabidky, které by klienty zajimaly, oznacilo 6 % dotazovanych. Pouhych
5 % respondentil oznacilo odpovéd , Neciti se dobie ve Skolnim prostiedi*. Zadny

z respondentt neoznacil odpovéd’ ,, Nedostatek casu “.
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Soucasti této otazky byla i odpovéd’, na kterou 16 % respondentii odpovédélo
pisemnym vyjadienim, tudiz $lo o odpovéd’ ,,jiné “. Tato odpovéd’ méla moznost oteviené
volby, kdy nejcastéjsimi odpovéd’'mi respondentli bylo, Ze klienti neciti potfebu dalSiho
vzdélavani. Mezi dalSimi odpovéd’'mi se nachazela odpoveéd’, ze tam, kde je to relevantni,
vyuzivaji ucastnici projektu rekvalifikacni kurzy, pfiCemz je vyuzivaji velmi radi. Dalsi
velmi Castou odpovédi bylo, ze rekvalifikacni kurzy klienti neodmitaji, ale na denni
¢1 distan¢ni studium jiz nemaji veék.

Dalsi otazka ¢. 10 se k ptfedchozi otdzce pochopitelné vaze, a zjist'uje, jakou trovni
vzdélani klienti majoritné aktudlné disponuji.

Otazka ¢. 10 Jakou drovni vzdélani nejcastéji Vasi klienti disponuji?

Graf 11 Uroveii vzdélani klientd
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Z vyse uvedeného Grafu ¢. 11 zietelné vyplyva, ze nejpocetnéjsi skupinou klienti,
ktefi vyuzivaji sluzby vramci vSech pobocek, jsou klienti se stfednim odbornym
vzdélanim. Oznacilo ho 74 % respondentli, 21 % dotazovanych uvedlo jako nejcastéjsi
skupinu klientdi lidi se zdkladnim vzd€lanim. Zbyvajici 4 % respondentli jsou zcela

bez vzdélani a 1 % ma stiedoskolské vzdélani s maturitou. Zadny z respondentil neuvedl
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klienta se vzdélanim vysokoskolskym. V souvislosti s vyzkumnymi otdzkami a cili
této prace je vhodné uvést, ze vSechny pobocky disponuji majoritné¢ klienty se stfednim
odbornym vzdélanim, coZ potvrzuje urcitou specializaci majority klientd. Zaroven vSak
vice nez 60 % respondentli u predchozi otdzky dotazniku uvedlo, ze se v rdmci ucelené
rehabilitace s klienty nejcastéji musi soustfedit na rozvoj pracovni slozky ucelené
rehabilitace, aby se zvysila pravdépodobnost, Ze klient ziskd zaméstnani. Potvrzuje to,
ze vzdélani neni dostacujici, jsou nutné rekvalifikace a dal§i vzd€lavani, a v tomto je
pracovni sloZka ucelené rehabilitace nenahraditelna.

Otiazka ¢. 11 Jak dlouhy je nejéastéji casovy tsek od zahajeni ucelené

rehabilitace do uplatnéni klienta na trhu prace?

Graf 12 Doba od zahajeni rehabilitace po nalezeni zaméstnani
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Ze ziskanych informaci naSich respondenti bylo zjisténo, Ze klienti organizace se
na trhu prace uplatni nejcastéji do 1 roku od zacatku ucelené rehabilitace a spoluprace
s organizaci. Celkem se jednd o celych 42 % respondentii, ktefi tuto moznost zvolili.
Doplnkovym Setienim bylo k této otdzce zjisténo, ze se nejcastéji jedna o interval jeste
krat$i, a klienti najdou zaméstnani do pll roku od zacatku spoluprice s organizaci

na ucelené rehabilitaci.
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Druhou nejvétsi mnozinu tvofi respondenti, ktefi uvedli, ze se jejich klienti na trhu
prace uplatnili v ¢asovém intervalu od jednoho do tii let, kdy zde se Casto jednalo o stav,
kdy urcity casovy usek klient vénoval rozSifeni své kvalifikace a dalSimu vzdélavani
dospélych, coz se mu néasledné vyplatilo, a po jeho dokonceni zaméstnani nasel.

Tteti nejpocetnéjsi skupinou respondentl, konkrétné tvoticich 19 % vyzkumného
souboru byli ti, ktefi uvedli, Ze jejich klienti nejcastéji naleznou zaméstnani v intervalu
3-5 let. Doplitkovym Setfenim zde bylo rovnéz zjiSténo, ze se Casto jedna o klienty, ktefi
zpocatku odmitali moznosti dalS§iho vzd€lavani, nasledné se pak rozhodli této moznosti
vyuzit, a proto se doba od jejich pocatku spoluprice s organizaci po dobu nalezeni
zaméstnani prodlouzila.

Minorita, pouhych 9 % respondenti ma klienty, kterym nalezeni zamé&stnani trvalo
od 5 do 9 let, zde se nejCastéji jednd o klienty odmitajici rozsifeni kvalifikace,
popf. odmitajici nabizené pracovni pozice, nebo klienty se kterymi neni spoluprice
tak intenzivni, jak by si cely proces vyzadoval. Zadny z respondentii pak neuvedl, Ze by
klientim trvalo nalezeni zamé&stnani vice nez 10 let.

Otazka ¢. 12 Co povaZujete za nejvétsi dosaZeny prinos pri procesu zaclenovani
OZP do pracovniho procesu?

U této otazky respondenti nejCastéji za dosazené piinosy oznacovali nalezeni
zaméstnani pro OZP, dlouhodobé udrzeni tohoto zaméstnani a bezproblémovou stabilizaci
pracovniho zivota klientd, s ¢imZ se poji 1 stabilizace jejich finan¢ni situace. Pro ucely nasi
prace vsak tyto informace nepovazujeme za nijak ptekvapivé, jelikoz se jednd o organizaci
poskytujici sluzbu pravé za témito ucely. Z tohoto divodu zde lze pouze konstatovat
uspesny chod organizace véetné vSech jejich pobocek. V ramci vypracovani této praktické
¢asti se vSak rovnéz snazime nalézt urcité nuance a jiny druh piinosi, které se s procesem
ucelené rehabilitace poji. I takové byly v odpovédich naSich respondentii nalezeny,
konkrétné se jednalo o nasledujici:

Respondent pobocky z Nového Mésta pod Smrkem oznacili za sviij nejvetsi uspéch
situaci, kdy se ucastnici projektu povedlo vyznamné psychicky stabilizovat a pomohlo se ji
s pracovnim uplatnénim, které odpovida jejim moznostem. Tato klientka je s organizaci
dale v kontaktu, ale dochéazi pouze na ,pratelské popovidani“, udrzuje si stabilni
zaméstnani a je spokojena.

Respondent z Liberecké pobocky pak uvedl, Ze povazuje za svilj nejvétsi Gspéch
situaci klienta, ktery se potykal srodinnymi problémy v souvislosti stim, ze nemél

zaméstnani. Dochazelo k hadkam s manzelkou o rodinnych financich a celkové situaci
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rodiny, vcetn¢ Spatného piikladu, ktery dava svou necinnosti svému synovi. Hrozil
irozvod manzelstvi. Klient zaCal s organizaci intenzivnéji spolupracovat, rozsifil si
kvalifikaci, a do Sesti mésicu si naSel i zaméstnani. Jeho financni i rodinna situace se dala
do poradku, a rodina nyni spokojené funguje.

Jiny respondent Liberecké pobocky pak za sviij nejvétsi tispéch oznacil klienta, ktery
ochrnul po autonehodé. Se svym postizenim se velmi tézko vyrovnaval, trpél depresemi,
a omezoval kontakty se socidlnim okolim, od vSech se distancoval, a uziral se ve vlastni
sebelitosti. Ztratil motivaci k Zivotu. Jeho oSettujici 1ékat jej presveédCil, aby navstivil
sdruzeni Tulipan, a zacal s nimi spolupracovat. Jeho psychicky stav se natolik zlepsil,
ze béhem dvou let se klient vypracoval na kouce, a nyni se v ramci svého pracovniho
uplatnéni vénuje koucingu obéti nejriznéjSich trazii, a snazi se je tak dostat ze stavu,
ve kterém se sam pired nckolika lety nachazel.

Respondent z Ceské Lipy pak rovnéz popsal piibéh jednoho z klientt, kterému byla
diagnostikovana lehka mozkova dysfunkce, ¢asem i fada vrozenych poruch. Az v Tulipanu
mu byla diky odbornikiim a Iékaiim diagnostikovana obsedantné kompulzivni porucha
a porucha autistického spektra. V Tulipdnu mu byla vénovana péce hlavné v oblasti
socialniho a finan¢niho poradenstvi a také terapie. Psychicky se stabilizoval tak vyrazné,
ze jiz béhem prvnich dvou let nebyla potiebna pravidelnd medikace. Klient ziskal
sebevédomi, nasel si zaméstnani v chranéné dilné, a diky vSem slozkam ucelené
rehabilitace se vratil zpatky do systému a nyni Zije zcela samostatné v socialnim byt¢.

Nasledujici otazka ¢. 13 dotazniku je zaméfena na motivaci klienta k nalezeni
zaméstnani. U otazky méli respondenti moznost vybéru z nékolika moznosti, a pokud si
z uvedenych moznosti nevybrali, méli moznost svou odpovéd’ rozepsat na volny fadek pod
otazkou.

Otazka €. 13 Jakym zpusobem motivujete klienta k praci?

Majorita respondentd si vybrala zuvedenych moznosti, pouze 5 znich zvolilo
moznost ,,jiné* a svou odpoveéd’ napsali.

Odpovédi respondentti z otazky €. 13 zobrazuje graf ¢.13.
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Graf 13 Zpisoby motivace klientt
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Respondenti naSeho vyzkumného souboru nejcastéji, a to ve 45 % uvadeli,
ze motivuji klienta finanéni odménou, kterou za praci ziskd. Plat samoziejm¢ muze
napomoci ke stabilizaci a zlepSeni celkové Zivotni situace klienta, jak se naptiklad
projevilo v odpovédich na pfedchozi otazku. Po 15 % respondentli uvedlo moZnosti
pozitivniho ptikladu a motivaci skrze moznost uznani ze strany okoli. Pozitivni ptiklad je
obecné Casto vyuzivanym nejen v oblasti zaméstnavani OZP. Motivace skrze uznani okoli
pak spociva ve vyuziti jedné ze zadkladnich lidskych potieb, kterou je potieba znani
a seberealizace. Pouze 10 % respondenti motivuje své klienty prostfednictvim
individualniho psychologického poradenstvi. Zbyvajicich 5 % respondentli motivuje
klienta skrze zajimavou pracovni napln, a dal§ich 5 % skrze moznost seberealizovat se.
Zajimavé je, ze na pobockach s mladsi klientelou dominovala odména finanéni povahy,
zatimco naptiklad na pobodce Ceska Lipa, kde je klientela stari, se Cast&ji objevovala
motivace uznanim okoli, moznosti seberealizace, zajimavou pracovni naplni apod.

Nutno zminit, ze v rdmci motivace klienta je vzdy stézejni vybrat metodu s ohledem
na individualni zvlastnosti a osobnostni charakteristiky klienta, k ¢emuz je potiebné klienta

dukladné poznat.
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Respondenti, kteti zvolili moznost ,,jiné*, pak své odpovédi formulovali nasledovné:

~Motivujeme klienty tak, ze pomalu posouvame jejich hranice a nastavujeme jim
moznosti, kterych mohou ve skutecnosti dosahnout.

., Ucastnici projektu navstévuji aktivity projektu velmi radi a nepotiebuji tak Zddnou
velkou motivaci.

wMotivaci klientu umozZnujeme prostiednictvim motivacnich klubii, podporou
psychologa, individudlniho poradenstvi, pripadné dluhova poradenstvi a poradenstvi
k vyreseni aktualni Zivotni situace. Zaméstnavatele motivujeme k zaméstnavani osob
se zdravotnim postizenim néjakymi bonusy, jimiz mohou byt mzdové prispevky ¢i prispévky
na asistenta

»Klienti dochazeji zcela dobrovolné, coz je samo o sobé motivujici, ale radnou
motivaci je kvalita provozované aktivity.

»Motivace neni potreba, klienti chtéji sami. “

Z téchto odpovédi povazujeme za nejzajimavejsi, Ze u nékterych klientl neni nutné
dodavat dals$i vnéj$i motivaci, a jsou schopni se motivovat sami, popfipad¢ je motivuje
samotnd kvalita poskytované aktivity.

Otazka ¢. 14 Co byste ve své organizaci (na své pobocce) radi zménili?

Z vyzkumného Setfeni vyplynulo, Ze by respondenti téméf ze vSech pobocek uvitali
nasledujici zlepSeni:

e v&tSi mira spoluprace s externimi organizacemi,

e (ast¢jsi Skolend,

e lepsi moznost poskytnout klientim adekvatni poradenskou ¢innost,

o v¢tsi Skalu kompenzacnich pomiicek,

e vice socialnich pracovniki.

V nasledujici fazi praktické casti budou popsany vysledky realizovaného
zucastnéného pozorovani ve vybrané organizaci i mimo ni.

Pozorovani probihalo v pribéhu mésict srpen a zafi 2020, a to na jeji hlavni
liberecké pobocce organizace a v jedné z libereckych chranénych dilen. V ramei této ¢asti
vyzkumu bylo zamérem se svolenim persondlu i zicastnénych klientd nejprve od dvou
vybranych pracovnikli pobocky ziskat relevantni data o dvou vybranych klientech, a jejich
spolupraci s organizaci. Prvni ze selektovanych klientli jiz ma ucelenou rehabilitaci za

sebou, a druhy klient své pracovni uplatnéni hledd, a pravidelné spolupracuje s organizaci

na procesu ucelené rehabilitace.
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Data ziskana od pracovnikli organizace pak budou ovéfena a komparovana vlastnim
pozorovanim u skute¢nych klientt.

Celkem se jednalo o 2 pozorovani tydné, celkem 8 pozorovani po 90 minutdch. Na
zakladé analyzy naseho pozorovani pak bude mozné posoudit, jaky pfinos méla ucelena
rehabilitace pii jejich procesu uplatiiovani na trhu prace.

KLIENTKA A-35 let

Klientka A jiz ma ucelenou rehabilitaci za sebou. Zaméstnana byla cca pred tiemi
mésici, a to po celkem deviti mésicich spolupridce s organizaci, se kterou pracovala
na procesu ucelené rehabilitace. Z informaci ziskanych od pracovnika organizace bylo
zjisténo nasledujici:

Anamnéza: Vystudovala anglictinu, SpanélStinu  pravodcovstvi. Cestovala
a pracovala v prestiznim hotelu. PfiSla o praci, pfiSel rozvod a s tim spojeny velky stres,
coz zpiusobilo rozvoj jeji nemoc, bipolarni porucha osobnosti, a deprese. Ze samostatného
Elovéka se stala osoba zavisla na péi okoli. Casem se nepohodla s otcem a pfisla o stfechu
nad hlavou. Policii byla nalezena a odvezena ve Spatném psychickém stavu
na psychiatrické oddéleni, kde byla medikovana tlumicimi 1éky, méla zdkaz vychdzeni ze
zatizeni, byla izolovéna pouze v jedné uzaviené mistnosti. Nasledn€¢ pozédala o pfesun do
zatizeni v Kosmonosich, kde se jeji psychicky stav stabilizoval, ale dale a trpéla tizkostmi
a depresemi. V prosinci 2019 naSla utocist¢ v Tulipanu, kde ji byla nabidnuta pomoc.
Postupem Casu zacala pracovat v chranéné diln¢ a poté se vypracovala az na asistentku
feditele. Nyni je zcela samostatnd, sobéstacna, zije s partnerem ve stalém domove.

Shrnuti stézejnich poznatkil vlastniho pozorovani:

Klientka byla velmi komunikativni, v ramci socialnich kontaktii oteviena a ptatelska,
bez problémil jednala s cizimi lidmi osobné i telefonicky. Pracuje jako asistentka feditele
chranéné dilny, kde ma na starosti veskerou administrativu spojenou s chodem tii pobocek
dilen. S Tulipanem je nadale v kontaktu, jelikoz se zaméstnanci Casto jedna kvuli
zaméstnavani klientd v jejich chranénych dilndch. Na dotaz, zda ji ucelena rehabilitace
néjakym zpusobem dopomohla k jeji soucasné Zivotni situaci, uvadi, ze ji organizace
pomohla se v prvni fad¢ psychicky stabilizovat, kdy béhem nékolika mésicii byla schopna
vysadit kazdodenni medikaci. V soucasnosti dochazi ambulantné k psychologovi, aby bylo
jisté, Ze je jeji onemocnéni pod kontrolou. S psychickou stabilizaci se oteviely moznosti
stabilizovat se 1 finan¢né, a nejprve tak, ze pracovala v chranéné dilng, béhem 3 mésici ji
vSak s ohledem na jeji ptfedchozi pracovni zkuSenosti byla nabidnuta pozice asistentky

feditele dilen. V tomto obdobi si nasla i pritele, se kterym momentaln¢ bydli v nedalekém
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byté, ktery maji spolecné pronajaty, a planuji budoucnost, dokonce i déti, pokud to bude
po zdravotni strance mozné. Spolupraci s organizaci nevidi jen jako prostfedek k nalezeni
prace, ale jako pomocnou ruku, kterd ji byla nabidnuta v dobé nejvyssi potieby, a ktera ji
pomohla se v zivoté stabilizovat po vSech strankach.

KLIENT B-45 let

Klient B aktudln¢ procesem ucelené rehabilitace prochazi.

Z informaci ziskanych od pracovnika organizace bylo zjiSténo nasledujici:

Anamnéza: nejmladsi ze 4 déti, rodice neméli dostatek informaci, trpélivosti ani sil
na vychovu. Po porodu mu byla diagnostikovana lehkd mozkové dysfunkce, casem i fada
dalsich vrozenych poruch. Skola pro n&j nebyla jednoducha, chodil do vyrovnavaci tfidy,
pak do zvlastni Skoly. Po dokonceni Skolni dochdzky mu nebyla doporucena zadna
specializovand Skola. Rodi¢e mu nejdiive nasli manudlné¢ zaméfené zaméstndni, které
zvladal, firma ale na jate 2020 zkrachovala. Do Tulipanu ptisel na doporuceni pracovnice
z Utadu prace. V zafizeni mu v ramci ucelené terapie byla diagnostikovana obsedantné
kompulzivni porucha a také porucha autistického spektra. Dale mu je poskytovana pomoc
v oblasti socialni a financniho poradenstvi a také terapie. Diky souhie jednotlivych slozek
ucelené rehabilitace slozkdm se organizace snazi o jeho zafazeni zpatky do spolecnosti
a do pracovniho procesu. Jedna se rovnéz o socidlnim byté, ve kterém by mohl postupem
Casu bydlet a zit samostatné.

Shrnuti stéZejnich poznatkl: Klient plisobi nejisté, je mu poskytovano psychologické
poradenstvi, kvili jeho obsedantné kompulzivni poruSe a poruSe autistického spektra.
Rovnéz dochazi na schiizky ohledné socialniho poradenstvi, kde si nacvicuje nejrizngjsi
zivotni situace v interakci s jinymi lidmi, rodinou, nebo cizimi lidmi, které mohou bézné
nastat, a zkousi, jak by se na né¢ dalo reagovat, aby ho to nevyvedlo zmiry.
Socialni interakce jsou procvicovany i jinymi zplsoby. Nacvicovano je i jedndni s ufady,
ukony kazdodenniho Zivota, jako je vyfizeni telefonniho tarifu, nebo zajisténi potiebnych
socidlnich davek apod. Se zajiSténim statnich socialnich davek souvisi 1 poradenstvi
financ¢ni, které je klientovi rovnéZ poskytovano. Také bylo s klientem pracovano na tvorbé
mési¢niho rozpoctu, a jeho dodrzovani takovym zplsobem, aby s penézi vysel cely mésic.
S pracovnimi navyky klient nema problém, je zvykly z minulosti, kdy pracoval ve fabrice
u pasu. M¢l zde vSak problémy s kolegy, ktefi jej Sikanovali. Klient za¢al pracovat v jedné
z chranénych dilen. V préci je spokojeny, pochvaluje si i spolupracovniky. Jeho cilem

do budoucna je samostatné bydleni v socidlnim byté, o ¢emz se aktudlné jedna, a jakmile
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bude klient pfipraven i po ostatnich strankach, bude mu tento typ bydleni zprostiedkovan,
aby se mohl zcela osamostatnit. Spoluprace s organizaci vSak bude probihat i nadale.
Pozorovanim bylo zjisténo, Ze mimo zajiS§téni a pomoc se zprostiedkovanim
uplatnéni klienti na pracovnim trhu, je efektem ucelené rehabilitace i celkova stabilizace
klientt, a to jak po jejich psychické, resp. zdravotni strance, tak také v osobnim zivotg,
kdy jim zlepSeni jejich stavu dovoluje pracovat, vyd¢lat si vlastni penize, a samostatné

fungovat, aniz by byli zavisli na dohledu nebo péci tieti osoby.
6.5 Shrnuti vysledkii vyzkumného Setieni

Cilem praktické Casti bylo zjistit pfinos ucelené rehabilitace pii procesu uplatnovani
na trhu price v prostiedi vybrané organizace. Toto vyzkumné Setfeni probihalo
prostiednictvim realizace dotaznikového Setieni elektronickou formou, aby bylo mozné
ziskat co nejvice relevantnich odpovédi od selektovanych respondentd. Vedle
dotaznikového Setfeni jako dopliikovy vyzkum probéhlo i pozorovani v dané organizaci.
Vyzkumné Setfeni bylo plivodné realizovano v pritbéhu ledna 2020. Ziskand data vSak
neodpovidala cilim prace, a proto bylo nutné¢ vyzkumné Setfeni realizovat znovu a 1épe,
a to v prubehu srpna az tijna 2020.

Dotazniky byly elektronickou formou distribuovany do vSech pobocek predem
oslovené organizace, kde byla nasledovné realizovana i druhd vyzkumna technika, a to
pozorovani.

Cilem vyzkumu bylo ,,zjistit piinos ucelené rehabilitace pii procesu uplatiiovdni na
trhu prdce v prostiedi vybrané organizace. “

Vzhledem k takto zvolenému cili, byly zvoleny tyto Ctyfi vyzkumné otazky:

1) Ktera ze slozek ucelené rehabilitace je dle zkuSenosti pracovnikii dané

organizace pri ziskavani zaméstnani u osob se zdravotnim postizenim

U této otazky bylo zjiSténo, Ze podle praktickych zkuSenosti naSich respondentii
napfi¢ vSemi poboCkami, hraje nejstézejnéjsi roli slozka pracovni, kterou uvedlo
38 respondentil, ktefi predstavuji 38 % vyzkumného vzorku, a slozka 1écebnd, kterou
uvedlo 28 respondentt, tedy 28 % vyzkumného souboru.

Ziskany vysledek neni ptekvapujici, jelikoz bereme-li v ivahu fakt, ze se jedna
o pracovni zafazeni osob se zdravotnim postizenim na trhu prace, bude jednu z hlavnich

roli hrat pracovni slozka rehabilitace. Vedle toho bez léCebné slozky by cely systém
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nemohl fungovat, protoze pouze klient, ktery je v optimalnim zdravotnim stavu, mize byt
zafazen na vhodnou pracovni pozici. Nejméné respondentdl, a to pouze 12 % povazovalo
za stézejni pedagogickou slozku. Tento vysledek opét neni piekvapenim, bereme-li
v uvahu, Ze tato slozka ucelené rehabilitace je primarné poskytovana détem a mladym
dospélym, ktefi jesté zaméstnani nehledaji. Mohou se pochopitelné ale objevit i dospéli,
ktefi tuto slozku vyuzivaji, a proto ji respondenti zvolili. Zde se pouze potvrzuje
individualita kazdého klienta a specifika potfeb, kter¢ ma. Mame tim na mysli,
ze ne vSichni dospé€li nepotiebuji pedagogické plisobeni, a vSe se odviji od individudlni
prace zaméstnancu s klientem. Timto zptisobem je tedy i nutné chapat vysledky naSeho
vyzkumného Setfeni, tedy s ohledem na individualni potfeby kazdého klienta.

Druh4, souvisejici vyzkumna otazka byla:

2) Ktera ze slozek ucelené rehabilitace je dle zkusenosti pracovnikii dané
organizace pri ziskavani zaméstnani u osob se zdravotnim postizenim nejméné
efektivni?

Ze zjisténych dat vyplynulo, Ze naprostd majorita, konkrétné 96 % zaméstnancii
organizace mé na zaklad¢ svych pracovnich zkuSenosti na této pozici za to, Ze v ramci
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim je samostatné nejméné efektivni slozkou
ucelené rehabilitace prave rehabilitace pedagogickym ptisobenim. Jak jiz bylo ale uvedeno
u predchozi otazky, je nutné zde brat v avahu fakt, ze tato sloZka je primarné poskytovana
Skolou povinnym klientim, ktefi vyzaduji pedagogické plisobeni, coz u dospélych klientl
neni ve vSech pfipadech nutné. Vzhledem k tomu, ze zaméstnanci zvolili tuto slozku
ucelené rehabilitace jako samostatné nejmén¢ efektivni, piestoze vime, ze je nedilnou
soucasti systému ucelené rehabilitace. Potvrdila se ndm rovnéz validita odpovédi
respondentli na predchozi otazku.

Tteti vyzkumna otazka znéla:

3) Na kterych oblastech ucelené rehabilitace je dle zkusSenosti pracovniku dané
organizace potreba s klienty nejcastéji pracovat, aby se zvysila pravdépodobnost
jejich uplatnéni na trhu prace?

Zde bylo zjisténo, Ze pracovnici napfi¢ organizaci maji na zakladé¢ svych
dosavadnich zkuSenosti za to, Ze sklienty nejcastéji rozvijeji pracovni slozku
ucelené rehabilitace, aby se zvysila jejich uplatnitelnost na soucasném pracovnim trhu pro
OZP. Konkrétné zde hovofime o 61 % pracovnikii. Druhou nej¢astéji rozvijenou oblasti
byla oblast socialni, coz se ve spojitosti se zaméstnavanim, a tedy i kontaktem se socialnim

okolim nabizi jako zcela relevantni vysledek. Opét je zde nutné brat v Givahu, ze je velmi
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dilezita kombinace nékolika, resp. vSech slozek ucelené rehabilitace, zde jsme se vSak
soustiedili na nuance, které postifehnou pouze zaméstnanci s urcitou praxi, a jedna se zde
o jejich zkuSenosti s tim, na kterou oblast se v rdmci prace s klientem za ucelem jeho
ziskani zaméstnani nejcastéji soustiedi.

Ctvrtou vyzkumnou otazkou jsme se snaZili zjistit:

4) Jak hodnoti zaméstnanci organizace efektivitu spoluprace s uradem prdace pri

ziskavani zameéstnani u osob se zdravotnim postizenim?

Zde bylo zjisténo, Ze jako efektivni ji hodnoti 62 % respondentd, a jako neefektivni
38 % respondentli. Mimo tuto moznost byli respondenti rovnéz pozadani o to, aby uvedli,
se kterou pobockou UP konkrétng spolupracuji. Dale v ramci této otazky méli respondenti
moznost krom¢ volby moznosti ANO/NE v dotazniku také k dispozici volny fadek,
na ktery mohli vepsat svilj komentar ke své odpovédi. Majorita moznosti vyjadrit hloubéji
svlj nazor nevyuzila, fadek popsalo pouze 10 respondentd, z toho 6 povazovalo spolupraci
za efektivni, a zbyvajici 4 nikoliv.

Zaméiime-li se na zhodnoceni vysledkii vyzkumného Sefeni ve vztahu k hlavnimu
cili prace, je mozno uvést, ze jako ptinos ucelené rehabilitace pii procesu uplatiiovani
na trhu prace v prostfedi vybrané organizace bylo identifikovano hned nékolik jevi.
Prvnim znich je celkova stabilizace klient, a to nejen v oblasti pracovniho zivota,
ale nejprve vroviné psychické, resp. zde hovofime o primarni stabilizaci jejich
zdravotniho stavu po psychické strance. Ne&kterych klientli se jednalo o omezeni,
nebo Uplné vysazeni medikace, u jinych pak napiiklad o komplexni diagnézu. Narovnani
psychického stavu pak u klientd poskytlo prostor k rozvoji socidlnich vztahti a interakci,
poptipad¢ s moznosti klienta zatfadit do pracovniho procesu. Pokud i tyto tkony prob&hly
uspésné, byl prostor k celkovému osamostatnéni, finanéni nezavislosti a zafazeni
do bézného zivota spolecnosti se v§im vSudy. Témito zjist€énimi se ndm povedlo odhalit
prinos, ktery s sebou nese ucelena rehabilitace pii procesu uplatiovani na trhu prace,
a naplnit tak hlavni cil prace.

V neposledni fadé bylo vyzkumnym Setfenim zjiSténo, Ze zaméstnanci by uvitali
zménu ve vetSim zapojeni zdravotni slozky wucelené rehabilitace, lepSi spolupraci
s externimi organizacemi nebo by pfivitali vice socidlnich pracovnikd. Dand organizace
svym klientim poskytuje pomoc, pracovni uplatnéni, socidlni 1 pracovni navyky,

navazovani vztahii, moznost prace s PC, poradenstvi.
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7 Diskuse

V ramci této kapitoly budou diskutovany vybrané poznatky z teoretické ¢asti prace
s vysledky ziskanymi v prubéhu vlastniho vyzkumného Setfeni autorky.

Jako prvni bude uvedena teze Votavy (2003), ktery uvadi, Ze rehabilitovany by m¢l
mit v rehabilitaci primarni roli, jeho motivace je nezbytnou soucasti uspéchu. Pokud
tato osoba nemd zajem a nechce byt rehabilitovan, nelze v tomto procesu pokracovat.
Otazkou motivace a jejich druhi, které respondenti pii praci s klienty vyuzivaji, je cela
fada, anckteré znich byly podrobnéji popsany. Vyzkumnym Setfenim se nam vsSak
vyse popsana teze potvrdila. Dale bylo zjisténo, Ze napiiklad klienti, ktefi zpocatku
odmitali moznosti rozsifeni své kvalifikace, a dalSiho vzdelavani, a nebyli tedy dostate¢né
siln€¢ motivovani k uc¢inéni vSech pottebnych krokli k nalezeni zaméstnani a zarazeni se
do bézného Zivota spoleCnosti, s postupem Casu tuto motivaci nalezli, coz jim nasledné
pomohlo si v pomérné kratkém casovém horizontu nalézt zaméstnani a stabilizovat svou
zivotni situaci.

O znovunalezeni a dilezitosti motivace pro zivot je velmi vypovidajici piib&éh
klienta, Liberecké pobocky, ktery ochrnul po autonehod€. Se svym postizenim se velmi
tézko vyrovnaval, trpél depresemi, a omezoval kontakty se socidlnim okolim, od vSech
se distancoval, a uziral se ve vlastni sebelitosti. Ztratil motivaci k zivotu. Jeho oSetiujici
l1ékat jej presveédcCil, aby navstivil sdruzeni Tulipan, a zacal s nimi spolupracovat. Jeho
psychicky stav se natolik zlepsil, ze béhem dvou let se klient vypracoval na kouce, a nyni
se v ramci svého pracovniho uplatnéni vénuje koucingu obéti nejriiznéjSich trazi, a snazi
se je tak dostat ze stavu, ve kterém se sam pied nékolika lety nachazel.

Nehovoiime zde ale pouze o motivaci k pracovni Cinnosti, ale také o motivaci
k psychické 1 fyzické stabilizaci aktualniho stavu jedince, aby on sam sob¢ umoznil
zaClenit se do spoleCnosti, a je-li to mozné 1 fungovat bez zavislosti na pomoci druhé
osoby.

Dalsi tezi zteoretické casti, kterd se vyzkumnym Setienim potvrdila, je teze
Buchtové (2002), podle které je prace je dilezitou podminkou pro plnohodnotné zaclenéni
do spolecenského Zivota, proto zaujima nezastupitelnou ulohu v Zivoté ¢lovéka. Diky praci
ziskava cClov€k ekonomickou samostatnost, uspokojuje své potieby a také ziskava
své misto ve spolecnosti. Zaroven si ispole¢nost vytvari postoj k danému cEloveéku

(Buchtova 2002).
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Neschopnost si najit zaméstnani ¢i ztrata zaméstnani muze v ¢lovéku vyvolat
psychické a somatické reakce jako ztrata divéry v sebe sama a v ostatni lidi, deprese,
beznad¢j, socidlni izolovanost a konflikty ve vlastniroding, které mizou vést
az ke zhorseni zdravotniho stavu (Buchtova 2002).

Tato mySlenka se v ramci naseho vyzkumného Setfeni zcela ukazkoveé potvrdila
v Casti, kde byli respondenti dotazovani na to, co povazuji za svij nejvEét§i uspéch
své prace, kdy respondent z Liberecké pobocky uvedl, Zze povazuje za sviij nejvetsi tispéch
situaci klienta, ktery se potykal srodinnymi problémy v souvislosti stim, Ze nemél
zaméstnani. Dochazelo k hadkdm s manzelkou o rodinnych financich a celkové situaci
rodiny, vcetn¢ Spatného piikladu, ktery dava svou necinnosti svému synovi. Hrozil
irozvod manzelstvi. Klient zaCal s organizaci intenzivnéji spolupracovat, rozsifil si
kvalifikaci, a do Sesti mésicu si naSel i zaméstnani. Jeho financni i rodinna situace se dala
do poradku, a rodina nyni spokojené funguje.

Potvrzeni této teze se vSak prolind vysledky jak dotaznikového Setieni, tak
1 pozorovani v terénu, kdy byl popsan ptibeéh klientky, ktera ucelenou rehabilitaci ma
uspésSné za sebou. Tato klientka nejprve musela vyuzit lécebnou slozku ucelené
rehabilitace, kterd je pro utiSeni zdravotniho i psychického stavu klienta velmi Casto zcela
stézejni, anasledné¢ byla schopnd se pomalu zafadit do pracovniho zivota
diky pracovni sloZce ucelené rehabilitace, coz ji umoznilo si ve velmi kratkém casovém
horizontu vybudovat dobrou pracovni pozici, a celkové harmonizovat svou Zivotni situaci
po vSech strankach.

Podatilo se zjistit, Ze obecné se problematikou ucelené rehabilitace z riiznych
pohledii zabyvala cela fada bakalatrskych 1 diplomovych praci. AvSak zadné z nalezenych
praci nebyla zamétena tak specifickym zplisobem na pifinos ucelené rehabilitace pravé
pii procesu uplatiiovani na trhu prace v prostfedi vybrané organizace, a proto se nepodatilo

ani nalézt konkrétni data nebo vysledky vyzkumu, se kterymi by bylo mozné komparovat

vysledky této vyzkumné Cinnosti.
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8 Navrh opatreni pro lepSi praxi

Na zéklad¢ dosazenych poznatkli v ramci vyzkumné ¢innosti bude nyni ptedlozeno
nekolik doporuceni, ktera by mohla piispét k lepsi praxi organizace.

V prvni fad€é povazujeme za dulezité uvést, ze ve fungovani organizace a vzajemné
kooperaci zaméstnanci s klienty, nebo mezi zaméstnanci navzdjem, nebyly
naSim vyzkumnym Setfenim odhaleny zadné zavaznéjsi nedostatky. Nasledujici navrhy
maji tedy pouze doporucujici charakter.

Vyzkumnym Setfenim bylo pfimo zjisténo, ze zaméstnanci by uvitali zménu
v podobé vétsSiho zapojeni zdravotni slozky ucelené rehabilitace, a to zejména v oblasti
vyjednavani zdravotnické rehabilitace, na kterou maji klienti Casto narok, a sami o tom
mnohdy nejsou ani informovani. S tim souvisi prostor na zlepSeni informovanosti klient
o moznostech, které se jim nabizeji, a to nejen vramci [éCebné rehabilitace,
ale také napiiklad v oblasti dalS§iho vzdélavani a rozSifeni jejich kvalifikace za tcelem
zvyseni pravdépodobnosti ziskat zaméstnani. To, Ze klienti nejsou ¢asto o moznostech
dal§iho vzdélavani informovani, se rovnéz projevilo ve vysledcich naseho vyzkumu. Zde
rovnéz vidime prostor pro vétsi zapojeni pedagogické slozky ucelené rehabilitace, kterd je
napfi¢ vSemi poboCkami spiSe upozad’ovana, ve srovnani s ostatnimi slozkami ucelené
rehabilitace, coZ se také projevilo ve vysledcich naseho vyzkumného Setfeni.

Sami zaméstnanci organizace dale sami vidi prostor pro zlepSeni chodu organizace
v oblasti zlepSeni moznosti spoluprace s externimi organizacemi. Tohoto by bylo mozné
docilit naptiklad skrze zorganizovani pravidelnych schlizek, napiiklad ctvrtletnich,
se zastupci dotéenych organizaci. Vzhledem k tomu, Ze nékteré pobocky rovnéz v naSem
vyzkumu zminovaly problémy v jednani s ptisluSnymi Gfady prace, bylo by mozné na tato
setkdni, na nichz by se probiraly aktudlni problémy, které organizace feSi, pozvat
i zastupce Utadu prace.

Dalsi oblasti k jednani, tentokrat mezi vedenim organizace a jejimi fadovymi
zaméstnanci, je dle naseho nazoru mozné zvySeni poctu socialnich pracovnika
v organizaci. Zde je vSak nutné zohlednit dostupné finan¢ni zdroje a moznosti organizace.

Pokud by vySe popsand opatieni byla doplnéna v praxi, mohlo by dojit ke zlepSeni

a zefektivnéni chodu této organizace.
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Z.Aavér

Tématem bakalarské prace byla problematika ucelené rehabilitace pti uplatiovani
na trhu prace. Prace byla rozd€lena na dvé hlavni Casti, kterymi byla ¢ast teoretickd a cast
prakticka. Teoretickd Céast byla dale rozdélena do péti hlavnich kapitol. Prvni kapitola
se zabyvala historii a vznikem samotného pojmu rehabilitace. V roce 1951 doslo
Ministerstvem zdravotnictvi k rozhodnuti, ze rehabilitace bude oznacovana jako lékarsky
obor, ktery se bude zabyvat porusenou motorikou a Ié¢bou bolestivych piiznakd.
Druhé kapitola je vénovana pojmu ucelena rehabilitace a slozkami, jez tento komplex
tvori. Ucelena rehabilitace si stoji za tim, Ze je nutno pohliZet na potieby jedince ve vSech
jeho rovinach. Dochézi tak k tomu, Ze se stdva pro ucelenou rehabilitaci stéZejni holistické
pojeti. Treti kapitola slouzi k vymezeni a predstaveni pracovni rehabilitace, ktera je
nedilnou soucasti ucelené rehabilitace, a rovnéz se jednd o predmét zajmu této bakalaiské
prace. V této kapitole jsou vymezend prava, a to v oblasti ochrany osobnich idaji vSech
ucastniki pracovni rehabilitace a ochrany distojnosti jejich ucastnik. Neméné diilezitd je
také zminka o vSech forméach pracovni rehabilitace, coz je samotnd podkapitola.
Ctvrtou kapitolou je definovano zaméstnavani postizenych osob. Souéasti této kapitoly je
historie zaméstnavani postizenych osob, definice samotné osoby s postizenim. Taktéz
nemohlo byt zapomenuto na legislativu, kterd se k této kapitole poji. Déle se zde nachazi
popis vyznamu prace pro Clovéka se zdravotnim postizenim. Posledni, patou kapitolou
teoretické Casti je organizace, na kterou se vztahuje a navazuje prakticka ¢ast. Jedna se
o Sdruzeni Tulipan, ktera si klade za cil provozovat chranénou dilnu, kde jsou
zaméstnavany osoby se zdravotnim znevyhodnénim. V ramci poradenskych sluzeb
tato organizace pomaha nejenom osobam se zdravotnim znevyhodnénim, které jsou i jejich
zaméstnanci, ale také tém, kdo potrebuji ziskat informace k feSeni jejich vlastnich
problémi. Organizace Tulipan realizuje celou Skalu kulturnich, volnocasovych
a vzdélavacich akci, jejichz cilem je inkluze mezi zdravou a znevyhodnénou populaci.

Praktickd cast prace si polozila Ctyfi vyzkumné otdzky, na které se podafilo
odpovédét, coz napomohlo identifikovat pfinos ucelené rehabilitace pii procesu
uplatiiovédni na trhu prace v prostfedi vybrané organizace. Popsano zde bylo hned nékolik
doprovodnych jevi. Prvnim z nich byla celkova stabilizace klienta, a to nejen v oblasti
pracovniho  zivota, ale nejprve vroviné psychické, resp. zde hovotfime
o primarni stabilizaci jejich zdravotniho stavu po psychické strance. U nékterych klient

se jednalo o omezeni, nebo Uplné vysazeni medikace, u jinych pak naptiklad o komplexni,
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a hlavné spravnou diagnézu. Narovnani psychického stavu pak u klientti poskytlo prostor
k rozvoji socidlnich vztahti a interakci, poptipadé s moznosti klienta zatadit do
pracovniho procesu. Pokud i1 tyto tkony prob&hly uspésné, byl prostor k celkovému
osamostatnéni, financni nezavislosti a zafazeni do bézného zivota spolecnosti
se v§im vSudy. Témito zjisténimi se nam povedlo odhalit ptinos, ktery s sebou nese
ucelena rehabilitace pii procesu uplatiiovani na trhu préace, a naplnit tak hlavni cil prace.
Ucelena rehabilitace je velmi diilezita pro osoby, které jsou zn¢jakého diavodu
znevyhodnéné. Prostfednictvim ucelené rehabilitace 1ze 1épe dosdhnout pozadovanych cili,
které se na prvni pohled zdaji jako nedosaZzitelné. Dulezitd je v tomto sméru motivace,
ktera stimuluje znevyhodnéné osoby a pomaha jim dosahnout lepsich vysledkt, a to nejen
vramci pracovniho uplatnéni, ale iv Zivoté jako takovém. Prace muze také slouzit

jako podklad pro dalsi vyzkumné Setteni, které se bude zabyvat touto problematikou.
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