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ABSTRAKT

V bakal&ské praci se zabyvam pojetim a definicemi zdrahatrtostizeni z pohleduiz-
nych klasifik&nich oblasti, ficindm zdravotnich postizeni a zastoupenim jednattivy
druhi zdravotnich postizeni ve spéi®sti. Nasleduje &eni zdravotnich postiZzeni a jejich
blizSi specifikace. Dale se¢nuji obecné problematice posioyétSinové spolénosti ke
zdravotré postizenym lidem, jejich historickému hlediskucak@asné podob Zjist'uji jaké
powdomi ma véejnost na Jihlavsku o zdraveétpostizenych lidech a jaké postojesknto

lidem zaujima.

Kli¢ova slova: zdravotni postiZzeni, postoje spbsti, fedsudky, integrace, diskriminace

ABSTRACT

In bachelor work | deal with theories and defimitsoof handicaps in other classification
systems, reasons of handicaps and representayjoes of handicaps in a society. Follows
dividing handicaps and their specifications. Thdmdin to problematic of attitudes of so-
ciety to handicapped people, from thier history nibw. Than | make an inquiry what

inconsciousness and attitudes of public in Jihtaggon to handicapped people has.

Keywords: handicap, attitudes of public, prejudiogggration, discrimination
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UvoD

Na s\te Zije okolo 500 miliéh osob se zdravotnim postizenim(éské republice
je podleCeského statistickéha@du (Novosad, 2009) zdravétpostizeny asi kazdy desaty
ob¢an. Vzhledem k tomu, Ze v poslednich letech dockéih dél wtSi integraci zdravot-
n¢ postizenych lidi do spadaosti, tak se&im dal vice lidi se zdravatrpostizenymi lidmi
setkava pravidelhv rodirg, praci, Skolegi volném case. Proto jeidezité, aby se lidé se
zdravotrg postizenymi jedinci naiili Zit pohromad, aby je brali jako &nou sodast Zivo-
ta. Je dlezité zdravota postizené ofany poznavat, komunikovat s nimi a zbavit se tak
zbyteinych gredsudk, které jsou ficinou utv&eni tiznych postaj vaci zdravotrg posti-

Zenym lidem, coZ jim integraci d@tginové spolénosti neusnatlije.

Jelikoz pochazim z Jihlavska &ghazim také pravidetndo kontaktu se zdravatn
postizenymi lidmi a vniméam i reakce spoiesti na tyto lidi, které nejsou vzdy pozitivni,
tak jsem si jako téma své bakalée prace zvolila - postoj a palomi veejnosti na Jihlav-

sku ke zdravothipostizenym lidem. Jako cile prace jsem si zvolila:

- Informovat o problematice zdravotnich postiZenioatgjich, které zaujima

vétSinovéa spolénost ke zdravothpostizenym lidem.

- Pomoci vyzkumu zjistit, jaké je p&domi veéejnosti na Jihlavsku o zdra-
votné postizenych lidech a jaké postojere@j@ost k Emto lidem zaujima.

Pripadre uvést doporéeni¢i praktickareSeni moznych problém

Prvnimu cili bych clla vénovat teoretickodast své bakatéké prace. fedkladam
zde fHzna pojeti a definice zdravotniho postiZzeni z painlgznych klasifik&nich oblasti,
ve kterych jsou uzivany. Déle s&nwji obecnym picindm zdravotnich postizeni a zastou-
penim jednotlivych druln postizeni Weské populaci. Nasledujeldni zdravotnich posti-
Zeni a poté jejich blizSi specifikace. V druhé kalgi teoretick&éasti se zabyvam proble-
matikou postaj vétSinové véejnosti ke zdravothpostizenym lidem. Historickym vycho-

diskim postoji ke zdravoti postizenym lidem a jejich dneSni podob

Druhého cile se pokusim dosahnout v prakti¢ksti prace, kde jsem zpracovala
vyzkum na téma: Postoj a pamlomi véejnosti na Jihlavsku ke zdraveétpostizenym li-
dem. Za vyzkumnou metodu jsem pouzila dotaznik.ladky vyzkumu shrnu do tabulek

a grafi a gidam slovni hodnoceni.
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1 ZDRAVOTNI POSTIZENI

Kapitola mé& slouzit k lepSimu a sprdvnému pochopewrientaci v problematice zdravot-
niho postizeni. Nejive se v ni budud&novat pojetim zdravotniho postizeni a jeho defini-
cemi tak, jak se pouzivaji wznych oblastech. Dale se zé&thm na p@éet zdravots posti-
Zenych osob u nas i ve&wy ¢i na obecné ficiny zdravotnich postizeni. V z&w kapitoly

se budu zabyvat bliz8i specifikaci @ehim jednotlivych druth zdravotnich postiZeni.

1.1 Pojeti zdravotniho postiZzeni

V pojeti a ozn&vani zdravotniho postizeni neexistuje dosutkském prosedi
jednota. Podobinje tomu tak i v jinych zemich. Zeské republice existujeskolik ozna-

¢eni pro zdravothipostizené osoby, jez se liSi dle oblasti, ve ktege uzivaji.

V oblasti socialniho zabezgeni jde oosoby zdravoih postizenéV ramci socialni
p&e mluvime otéZzce zdravot# postizenych afanech(Kocurova, 2002). V souvislosti
S neiznivym zdravotnim stavem vedoucim k poklesu &lgthé schopnosti se pouziva
pojeminvalidita ¢i bezmocnostsons.cz [online]). V praco¥npravnich pedpisech se uzi-
vaji terminyobcan se zrhou pracovni schopnosZPS),obcan se ZPS Sim zdravot-
nim postizenimV socialré pravni oblasti se hovbo lidech znevyhodimycha v té souvis-
losti o vyrovnavani Plezitosti &chto lidi. Dale slychavame pojefnezmocnyobkian.
Ve Skolnim prosedi secasto setkAvame duse starSim ozganimobtizre vychovatelny,

obtizre vzdllavatelny Zzaknebo s no&Sim pojmemproblémovy Zaktd. (Kocurova, 2002).

Diive se pro ozrnmvani zdravoté postizenych osob pouzivala cekda vyraa,
z nichz mnohé jsou dnes jiZ nepouzitelné. Zdravaiostizeni lidé byli nazyvani jako:
»,mrz&ci, uchylni, defektni, postizeni, handicapdyamoblémovi, nenormalni, deviartni
(Kocurova, 2002, s. 10). V dnesni dake pojem ,zdravothpostiZzeny jedinec” stale vice
nahrazuje jinymi terminy, jako n#éRlad jedinec se speciéalnimi/specifickymi fettami,
a to hned z &kolika divodi. Postizeni jedinci tak nejsou pouzegnmétem z&lenovani do
spole&nosti, ale pispivaji i k jeji celkové roZizrénosti. Postizeni lidé nejsou jini, maji
pouze v tiznych fazich svého Zivota sgpecifické paeby Zajem okoli pak neni zairen
na vadu, ale na uspokojegchto poteb (Pipekovda, 2006). DalSim terminem, ktery nahra-
Zuje pojem ,zdravoth postizena jedinec” je pojemjedinec se zdravotnim postizenim

K tomuto oznaeni se piklanim osob# nejvice a to zivodu, ktery uvadi Vitkova (2006),



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 14

tedy Ze toto ozn#ni obsahuje jednoz&i@é oddleni mezi osobou a jejim postizenim, za-
timco v nazvu ,zdravothpostizeny“ to neni patrné. Timto ozeaim se totiz vyjaiije
skute&nost, Ze zdravothpostiZzeni jsou fedevsim lidské bytosti, osoby, osobnosti, indivi-
duality a teprve potom, na druhém nsistaji postizeniCerna a kol., 2009). Ve své préci
jsem se rozhodla pouzivat jak pojem ,jedinec sevatnim postizenim*, tak i ,zdravain
postiZzeny jedinec”, jelikoz se jedna o pojmy vSembenamé jak odbornikn, tak i laické

verejnosti.

1.2 Definice zdravotniho postizeni

Podle S¥tové zdravotnické organizace (WHO) je postizgnfastené nebo uplné
omezeni schopnosti vykonavakterou ¢innost¢i vice ¢innosti, které je zfsobeno poru-
chou nebo dysfunkci organyNovosad, 2006, s. 13). Deklarace prav zdrayvqiostiZze-
nych osob Organizace spojenych nard@SN) vymezuje pojmem zdraveétrpostizena
osoba;,kteroukoli osobu, jez si neni schopna zajistitngphebocaste’ne poteby zného
osobniho a/nebo spaienského Zivota widledku vrozenéhd ziskaného nedostatku fyzic-
kych nebo duSevnich schopnogiKocurova, 2002, s. 10xdravotni postizeni fze byt
tedy definovano jakqstav trvalého a zavazného snizeni femkschopnosti vikledku
nemoci, Urazu nebo vrozené vadyCocurova, 2002, s. 10). Podigeského statistického
Ufadu (Novosad, 2009), ktery v roce 2007 proved| pkemplexrjSi prizkum zastoupeni
ob¢ani se zdravotnim postizeniméeské populaci, se za zdravdtpostiZzenou povazuje
osoba, jejiz dlesné, smyslové anebo duSevni schopnéstiuSevni zdravi se odliSuji
od typického stavu pro odpovidajicikva Ize opravéné predpokladat, Ze tento stav potrva
déle nez jeden rok. OdliSnost od typického stavaiquipovidajici ¥k musi byt takového
druhuci rozsahu, Ze obvykle #gobuje omezeni nebo faktické znemoirspoléenského
uplatreni dané osoby (Novosad, 2009). Zdravotnim postiesé rozumi, na rozdil
od nemoci, dlouhodoby nebo trvaly stav, ktery jgize I&€bou zcela odstranit (Novosad,
2006).

V socialre pravni oblasti, kde se pouZiva pojem ,0soba savadnim znevyhodf
nim“ se:,Za zdravotre znevyhodénou osobu se povazuje fyzicka osoba, ktera madakov
funkeni poruchu zdravotniho stavuwiifikteré ma zachovanu schopnost vykonavat soustavné
zan¥stnani nebo jinou vytecnou ¢innost, ale jeji moznosti byt nebdéstat pracove za-

clenen, vykonavat dosavadni povolani nebo vyuzit dosaviadilifikaci nebo kvalifikaci
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ziskat jsou podstatnomezeny ziyodu jejiho dlouhodabnepiznivého zdravotniho sta-
vu* (Cerna a kol., 2009, s.202). Za dlouhodetefiznivy zdravotni stav se povaZuje ne-
piiznivy stav, ktery ma trvat déle nez jeden rok agpatrt omezuje psychické, fyzicke

nebo smyslové schopnosti a tim i moZnost pracovagatréni (Cerna a kol., 2009).

1.2.1 Mezinarodni klasifikace zdravotniho postizeni

V roce 1980 schvalila WHO (Pipekova, 2006) Mezimiioklasifikaci vad, posti-
Zeni a handicap(ICIDH — International Classification of Impairntemisability and Han-

dicap), kterd vymezuje zdravotni postizeni pom@siedujicich pojrin

» Poskozeni(vada, porucha, defektimpairmenj - je kazda ztrat&i abnormalita
psychické, anatomick#é fyziologické struktury nebo funkce,

» Omezeni(disability) - znamena jakékoliv omezeni nebo ztratu schopngkbna-
vatcinnost zgisobem nebo v rozsahu, ktery je plavéka povazovan za normaini.

» Postizeni(handicap - se projevuje jako omezeni vyplyvajici pro jedire jeho va-
dy nebo postizeni, kteréézuje nebo znemaiije, aby naplnil roli, ktera je prodn
normalni. Handicap je funkci vztahu mez postizerayjeho okolim. Redstavuje
kulturni, fyzické a socialni bariéry. &&ské specialni pedagogice se pro tyto jevy
pouziva, dnes jizim dal meég uzivany pojenmdefektivita(srov. Jesensky, 2000,
Novosad, 2006, Pipekova, 2006).

Vyhoda této diferenciace sgiwa predevsim v odéleni i dilcich proces (poSko-
zeni, omezeni, postiZeni). ExistujjpdSkozenitélesného, smyslového nebo mentalniho
druhu u jednoheélovéka nemusi nuthvést komezenvSech jeho schopnosti a dovednosti.
A kdyz omezeni zjsobi zGzeni kompetenci, pak to geBemusi nuth znamenat, Ze na-

sledkem budeostizenive smyslu socialniho znevyhash (Pipekova, 2006).

Pouzivani pojmu postiZzeni se vapthu ficeti let, kdy WHO pedstavila svoji kon-
cepci, @ilis neznénilo. Jako dive tak i nyni se pouzivd pojem ,postiZeni* jakalmsi
znak, a dokonce jeéasto spojovan s pojmem nemoc. Jedinci bez postjzeninaproti to-
mu pra¥ z medicinského hlediska ozmmaani jako zdravi (Vitkova, 2006). Od roku 1980
byla vSak kritizovana Spatna orientace&ahto vyrazech. V roce 1997 tedy vyvinula WHO
novou koncepci v pohledu na zdravotni postiZzenjmigposkozeni, omezeni a postiZzeni*

nahradily pojmy ,poskozeni, aktivita a participa¢bfatousek, 2005).
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» Poskozen{impairment)jsou problémy, tykajici sé€lesnych funkci a struktur,
na této urovni je @kledek popisovan z hlediska jednotlivce,
» mohou byt také ii¢cinou omezeni ve spafenskych aktivitdch(participation rest-

rictions), ¢imz jsou ozn&vany disledky Sirsi, socialni (Matousek, 2005).

PoSkozenivede k negativni odchylce od spmaského postaveni (norem chovani)
a dava do pohybu procestagovani. Tento spiSe negativni pohled rfién§t zdravotr
postizené osoby, aby secaly divat na svoje pozitivni moznosti. Pakijebia se ptéat, jak
¢lovek s postizenim iiive prozit pokud mozno aktivre samostatnsvij Zivot (aktivita)
a jak by se mu mohla pofiiajeho spoludast na spokenském Zzivat (participace).Novy
piistup ke klasifikaci WHO s#fuje podstaté vice k umozeni samosta#jSiho Zivota
osob se zdravotnim postiZzenimi ppzsahlé spolkenské integraci. Dosud poslednicain
mezinarodni klasifikace zdravotniho postiZzeni - Mémdni klasifikace fundni schopnos-
ti, omezeni a zdravi (ICFDH - International Classifion of Functioning, Disability and
Health) hodnoti saiasre i pozitivni aspekt zdravi, tedy které organy ndirjec neporuse-
né. Zdravi je podle WHO stav Uplndlesné, duSevni a socialni pohody, ne pouzéinep

tomnost nemoci nebo vady (MatouSek, 2005).

1.3 Etiologie zdravotnich postizeni

Priciny zdravotniho postiZzeni roZldjeme navnitni (endogenni —&licné, vrozeng)
a vre¢jSi (exogenni - Urazy, nemoci, stav a odolnost orgamise vztahu k prostdi, vy-

chova, apod. (Novosad, 2006).
Dale Ize piciny zdravotniho postizenitit podle doby vzniku na:

a) Prenatélni obdobi vliv Spatného Zivotniho stylu (alkohol, drogghemocg-
ni, Urazy, chromozomalni aberace &y v paitu pohlavnich chromozoin—

trizomie XXY) apod.

b) Perinatalni obdobi béhem porodu nebo paim, kdy je omezenijjem kysliku

do mozku, poSkozeni hlaky aj.
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c) Postnatalni obdobt nedonoSenést, dlouhy pobyt v inkubatoru, fyzikalni vli-
vy (mechanické, urazy, &ni), chemické vlivy (jedy, téva), biologické vlivy
(infekce, viry, bakterie, plisf), psychosocialni vlivy (negativni vlivy vychovy,
Spatna pé&e), psychické vlivy (stres, trauma), metabiblia nutréni cinitelé
(srov. Kocurova, 2002, Ludikova, 2005).

1.4 Pocty zdravotné postizenych

S rozvojem civilizace se Pty zdravotr postizenych osob stale zvysSuji. Na jedné
strart Iékaskd wda vyraze pokraiila v diagnostikovani zdravotniho postizeni a jecge
na velmi brzy definovat rizika a podniknout krokydfich zmirreni ¢i odstrarni. Na dru-
hou stranu, vlivem Zivotniho prdetli a stylu, je populace zdravotnim postizenimraagie
cemi vice ohrozena. Se vzestupem mediciny doSkzdfeni obsahu kategorie osob
se zdravotnim postizenim (klinikazdravi.cz [onlpne]elikoz se sniZuje tolerance
(Vagnerova, 2004). Za posledni léta byl zaznamendiist zejména civilizénich chorob
a duSevnich onemoeémi, jejichZz rozsah je velmi Siroky a nelze postiineSechny jeho

aspekty tak, aby byly dopady vzdy minimalizovaninikazdravi.cz [online]).

OSN a WHO (Kocurova, 2002) uvgd Ze na swté zije asi 500 — 550 miliahosob
se zdravotnim postizenim. Z toho asi 140 miliakiti. Prevazna wtSina z nich (asi 80 %)
Zije v rozvojovych zemich. V roce 2007 proveédtisky statisticky fad (Novosad, 2009)
vibec poprvé komplexsi prizkum zastoupeni @éani se zdravotnim postizenimceské
populaci. Z vysledk vyzkumu vyplyva, ze z 10,287 milionu obyvatel Aj€eské republi-
ce 9,87 %, tedy 1 015 548 osob se zdravotnim mstiz K nefastjSim typam zdravot-
niho postizeni obyvataleské republiky p&t onemocsni vnittnich organ, zejména ne-

moci ok&hové soustavy, zhoubné novotvary a nemoci endokngaivy a geneny latek.
Z vyzkumu vyplynulo, Ze ¥ eské republice Zije:

- 572 tisic osob s vritim postizenim,

- 550 tisic osob gkesnym postizenim,

- 128 tisic osob s duSevnim postizenim,
- 107 tisic osob s mentalnim postizenim,

- 87 tisic osob s postizenim zraku,
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- 75 tisic osob s postizenim sluchu (Novosad, 2009),

- 60 tisic osob s porucharf&ci (Kocurova, 2002).

Z hlediska z&vaznosti postizeni je dasEjSim stedre t¢Zké postizeni
(418 423 osob), nasledujezké postizeni (301 500 osob), lehké postizeni {58 osob)
a velmi €zké postizeni (103 955 osob). U 2904 osob nebyta mdstizeni urena (No-
vosad, 2009).

V porovnani se starSimu zdroji (faocurova, 2002) se namuxe zdat, Zze piy
zdravotré postizenych osob pafmé rychle stoupaji. To lze Zgodnit tim, Zze WCeské
republice existuje dkolik klasifikacnich kritérii, které se liSi dle oblasti, ve ktdrge pou-
Zivaji a které nejsou v mnohépadech soustitelné, tudiz se piy zdravoti postizenych

mohou liSit v zavislosti na kritériich &eni.

1.5 Déleni a bliZzsi specifikace zdravotnich postizeni
Zdravotni postizenidime do tchto kategorii:

a) zrakové postizeni

b) sluchové postizeni

C) postizenieci

d) télesné postizeni

e) mentalni postizeni

f) duSevnimi postiZzeni

g) vnitinimi postizeni (téZ dlouhodsla trvale nemocniti onemockni civili-
zaénimi chorobami)

h) kombinované postizeni
(srov. Jesensky, 2000, Kocurova, 2002, Novosadd)00

Déle dlime zdravotni postizeni podle dokigniku (na vrozené a ziskané), podle
typu (organové a furkni) a podleintenzity (lehké, stedni a &zké) (srov.Cechova, Mella-

nova, Rozsypalova, 2004, Kocurova, 2002).
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1.5.1 Zrakové postizeni

Zrakové postiZeni je snizena nebo aljid schopnost vnimat zrakové informace.
Osoby se zrakovym postizenim (t&Zde zrakow postizené osoby) jsou lidé gznymi
druhy a stupni snizenych zrakovych schopnosti. tiepem vSak lehce zrakéyostizené
osoby, které nosi dioptrické bryle a s nimi docedamalré vidi, tedy osoby u nichZ posko-
zeni zraku nijak neovliwije ¢innosti v EZném Zivok (sons.cz [online]). Zrakové postizeni

negastji délime na:

- Slabozrakost- nevratny pokles zrakové ostrosti na lepSim o&d 6/18 az 3/60
véetre. Slabozrakost se¢tl na lehkoudo 6/60 ¥etne atezkoupod 6/60 do 3/60
véetns. Slabozrakylovek vidi zkresle, deformovag, trubicow.

- Zbytky zraku - tvori mezistupg, jehoz dolni hranici je nevidomost a horni hranici
slabozrakostClovék i s korekci rozpoznéa sotva prstgis pred a@&ima.

- Nevidomost - pokles centralni zrakové ostrosti po 3/60 a#lseit. RozliSuje se
nevidomostprakticka (pokles zrakové ostrosti v rozmezi 3/60 — 1/66tw) a to-
talni slepota (pokles centralni ostrosti pod 1/60 &Haseit).

- Poruchy binokularniho vidéni — funkéni poruchy, vznikaji na zakladomezeni
funkce jednoho oka. & se naSilhavost(porucha rovnovazného postavesi e
ob¢ oci nehledi rovnokzre, jedno se odchyluje) mpozrakost(podstatné snizeni
zrakové ostrosti jednoho oka, které nelze korigdwglemi) (srov. Kvtonova-
Svecova, 1998, Pipekové, 2006).

1.5.2 Sluchové postizeni

Sluchové postizeni je omezeni nebo Uplné &hiyavukovych podéti. Sluchow
postizenylovék neni omezen jen v oblasti vnimaati, ale chybi mu i sluchova orientace
v prostoru, ktery je mimo dosah zorného pole. Stwéhkompenz&i pomicky mohou
zmirnit nekteré problémy zgsobené sluchovou poruchou, ale nemohou sluch ptimato
né nahradit. (handicap.vsb.cz [online]) Sluchové gesti dlime na:

- Nedoslychavost - célime nalehkou(sluchova ztrata 20-40 dBélovek porozumi
ieCi ve vzdalenosti 4 — 6 mtredre tezkou (sluchové ztrata 40-70 dB - sluch pro

Sepot zachovan mezi 4 -2 nyzkou(sluchova ztrata 70-80 dB - pokles sluchu pro

Sepot pod 1- 2 m).
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Hluchota — zbytky sluchu(sluchova ztrata 80 — 90 dB - slySi zvuk, aleomemi

~s v 7

slova),Uplna hluchota(sluchova ztrata nad 90 dB - neslysi zadny zvsiou Ce-

chova, Mellanova, Rozsypalova, 2004, handicap.zgomline]).
PostiZeniredi

Postizeniteci 1ze definovat jako naruSeni komunékéch schopnosti. Jesensky

(2000) postizenteci rozckluje na poruchy vyvojéeci a vyslovnosti; poruchy plynulosti az

ztrata jiz vytvdenéieci; poruchy rezonancei; symptomatické vadyeci; poruchy hlasu

a prozodiereci. Mezi poruchyreci radime:

Vyvojova nemluvnost (dysfazi¢ — aplnac¢i snizena schopnost verbalkomuniko-
vat; Ziskand organova nemluvnost(afazig — ztrata jiz vyvinut&eci nasledkem
organoveho poskozeni mozku.

Neurotické poruchy #ei: mutismus(orémeni, nemluvnost; nahla ztrata jiz vyvi-
nuté feci na neurotickém podkla&yl elektivni mutismugvybérova nemluvnost;
Gtlum feci za ukitych okolnosti a %¢i urcitym osobam)surdomutismugnemluv-
nost + ztrata slySeni; jde o ztratu jiz vyvinig& pii zachovani vnini reci).
Koktavost (balbutie3 — nejnapad¥jSi a nej¢zsi poruchaeci, plynuly tok hlasité
feCi je prerusovan kecovymi stahy mluvidel,

Huhnavost (rinolalie) - patologicky zminéna rezonance (neboli nosovost), ktera
deformuje zvuky vyslovovanych hlasek.

Naruseni zvukureti (palatolalie) - vznik& na zaklatdrozS€pu patra.

Breptavost (tumultus sermon)s- porucha plynulostieci, typické extréma zrych-
lené tempdeci.

Patlavost neboli vadna vyslovnost(dyslalie} neschopnost pouZzivat jednotlivé
hlasky nebo skupinu hladsek v komurikém procesu podleffslusnych jazykovych
Porucha procesu artikulace jako celku(dysartrie — dychani, tvorby hlasu a mo-
dulace (melodie, tempo, rytmusi prganickém poskozeni mozku artikulace.iPat
Symptomatické poruchy ie¢i — naruSeni komunikai schopnosti, ktera je pr

vodnim giznakem jiného postiZeni, poruchy, nemoci.
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Poruchy hlasu — patologické zrny individualni struktury hlasu, znu v jeho
akustickych kvalitach, Afsohi tvoreni a pouzivani, v hlase se mohou vyskytnout
také vedlejSi zvuky @ska chraptivost — dystonie, mtité hlasové poruchy —e-
meéna hlasu v dospivani).

Kombinované vady a porucligéi (srov. Kocurova, 2002, Pipekova, 2006).

1.5.4 Télesné postiZzeni

Télesnym postizenim rozumime vady pohybového a nasastioji (tj. kosti, klou-

ba, Slach, sval cévniho zasobeni), ale i poSkozeni nebo poruchwoného Ustroji (jestlize

se projevi poSkozenou hybnostéetre vrozenych i ziskanych deformaci t¥aéla a kon-

¢etin (Ludikova, 2005). dlesné postizenigime na:

Obrny centralni a periferni - vznikaji poSkozenim centralni (mozek a micha)
a periferni (obvodové nervstvo) nervové soustavili Be naparézy (Cast&né
ochrnuti) aplégie (Uplné ochrnuti). Nejznagsim typem jedétska mozkové obrna
(DMO) — jde o zavazné centrélni postiZzeni. SpastickyDiO (zvySeni nagti
svali) ma tyto formy:diparetickou (postizeni dolnich kafetin), hemiparetickou
(prava nebo lev&ast horni i dolni ko¥etiny), kvadruparetickou(vsechnyctyii
nach).Nespasticky typ DMOdyskeniticky(nepotl&itelné a nekoordinované pohy-
by), hypotonicky(sniZzené nafti svali).

Deformace - vady, které se vyziaji nespravnym tvaremekteré ¢asti €la. Pati
sem: hyperkyfozakulata zada, ohnuti hrudni p&® hyperlorddéza(ohnuti patée

dopedu, bederni a kni), skoliéza(odklon patée od standardu v Boim sn@ru).

Malformace - patologické vyvinuti kznych¢asti gla, nefastji konéetin. Radime
sem:amélie (Cast&né chykini konzetin), fokomelie(koncetina navazuje iffmo na

trup), dysmeélig(neuplré vyvinuté korgetiny). Paiti do vrozenych vad.

Amputace - unmglé odreti ¢asti korgetiny od trupu (srov. Kocurova, 2002, Vitkova,
2006)
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1.5.5 Mentalni postizeni

Mentalni postiZzeni je zasBujici termin zahrnujici vSechny jedince s 1Q iniz8ez
85 (Ludikova, 2005). Termin mentalni postizeni sesasnosti pouziva jako synonymum
k mentalni retardaciCferna a kol., 2009). Pod pojmem mentélni retardace&ogumi:
.celkové snizeni intelektualnich schopnosti osotimpsstizeného, které vznika wipehu
vyvoje a je obvykle provazeno nizSi schopnosthtmat se v Zivet Nedostatek adaptiv-
niho chovani se projevuje ve zpomaleném, zaostéavajiyvoji, v ohrarienych moznos-
tech vzdlavani a nedostat@é socialni pizpisobivosti, picemZ se uveden&ipnaky mo-
hou projevovat samostatmebo v fiznych kombinacich‘Cerna a kol., 2009, s. 79).

Mentalni retardaci&dime na:

- Hluboka mentélni retardace (F73) (IQ nizSi nez 20)

- TéZzk& mentalni retardace(F72) (IQ 21-34) — hluboka &zk& mentalni retardace
se dive spojovaly pod nazvepdiotie“. Postizeni se obvykle nedozivaji vysokého
véku, protoZe jejich organismus je mélo odolnigivbéZnym onemocEnim nebo
podlehne nasledin vrozenych defekt Pokud se doziji dosfeho wku jsou tedy
zcela odkazani na o%evani a pomoc okoli.@tavaji na vyvojové urovni kojefic
nanejvyse na urovni batolat.

- Stiredné téZkd mentélni retardace (F71) (IQ 35-49) — starSi nadzewnbecilita“ .
Takto postiZzeni jedinci se vyvijeji alesptak rychle, Ze vedku kolem dvaceti let
dosahuji Urové déti zhruba pedSkolniho ¥ku. Jejich intelektovy vyvoj se tedy
opoaluje @iblizné¢ o polovinu az d¥ tretiny jejich kalendéniho wku. Obvykle
se nadi mluvit, ale jejichie¢ byva nedokonala a velmi jednoduchéa. Skolskysvzd
latelné byvaji zpravidla jen ve velmi omezenéanDokazi se nait dodrzovatis-
totu, oblékat se, dab jist, osvojit si zakladni hygienické navyky, zakhi formy
spole&enského chovani i jistou miru samostatnosti, takgsou pimo zavisli na
pomoci okoli, ale pro nespolehlivost isudku a madoticnost vyZzaduji pece jen
staly dohled a vedeni.

- Lehka mentalni retardace (F70) (IQ 50-69) — starSi nazedebilita® Jedinci se
opoAal'uji v mentalnim vyvoji o &co vic nez atvrtinu az polovinu kalendaiho
véku. Dvacetilety jedinec tedy dosahuje mentalni Géosléti sttedniho Skolniho
véku (asi jedenactiletého jedince). YeplSkolnim ¥ku se tito jedinci od ostatnich

déti 1iSi jen malo. Pozji zacinaji mluvit a osvojovat si hygienické navyky. Na-
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1.5.6

vStevuji zvlastni Skoly. Za ipznivych okolnosti mohou byt integrovany do Skol
s tzv. normalnim vz#avacim programem. V do&gm wku se mohou uplatnit
v mert nar&ném zamistnani a sociath mohou byt por&rné nezavisli
(Matgjcek, 2001).

Jina (F78) a nespecificka (F79) mentalni retard@eena a kol., 2009).

DuSevni postizeni

Z psychiatrického hlediska oztigeme duSevni poruchu jako zjevnou poruchu du-

Sevnich¢innosti, natolik specifickou ve svych klinickychopevech, Ze je spolehbvroz-

poznatelna jako definovany soubor zihaknatolik zavazna, aby agobila ztratu pracov-

nich schopnosti nebo socialniho postaveni a t&ovéam stupni, ktery rize byt hodnocen
jako selhani (Mahrova, 2008). Mahrova (2008) dal&edni chorobydi do tchto skupin:

Organicky podminéna duSevni onemocéni (FOO — FQ9) - jejich fi¢inou je -
mé poSkozeni hmoty mozku. Hasem:demencgpodstatny Ubytek poznavacich
funkci; ztrata schopnosti se 0 sebe postarat, \&@ftds EZnych dennich aktivi-
tach); delirium - vyvolané jinak nez alkoholem a navykovymi latkdimezradnost,
zmatenost, poruchy chovani, pocity ohrozeni; pozofig stavu nasleduje ztrata

pantti).

DusSevni poruchy a poruchy chovani vyvolané dinkem psychoaktivnich latek
(F10 — F19) - na zatku je ¥tSinou obranaied Uzkosti.

Schizofrenie, schizofrenni poruchy a poruchy s blug (F20 — F29) - pdt mezi
nejvazrgjSi dusevni onemoeni. Dochézi k porucham mysleni a vnimani {nap-
lucinace, iluze, bludy), poté k porucham chovajgdmani. Postizeny neni schopen
vyznat se ve si¢. Pati sem:schizofrenigpostizeny ma pocit, Ze jsou mu odebira-
ny nebo vkladany myslenky, slySi hlasy, které kotgneho chovani, fikazuji

mu).

Poruchy nélady (afektivni poruchy) (F30 — F39) - poruchy nalady, dwe smyslu
nadnérné dobré (manie) nebo naopak skleslé (depresé) san:manie (vyrazna
zmeéna nalady, zvySena aktivita az neklidgpresg'smutna nalada, pocity bezrad
je a bezvychodnostijnanio-depresivni poruch@tidani manie a depresivnich sta-

vi).
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1.5.7

Neurotické poruchy, poruchy vyvolané stresen{F40 — F49) — projevuji se Uz-
kosti, strachem aZ panikou. Uzkost vznika b&zimy, nebo v situacich, které
nejsou Bzr¢ nebezpené. Pati sem:fobické Uzkostné porucliyizkost, ktera se ob-
jevuje bul’ spontani, nebo na zakladsetkani se situa¢i predmétem, ktery vyvo-

lava fobii), panicka poruchanahle vznikajici zachvaty mocné Uzkosti, kteujs
neaekavatelné a nevazi se na zadnou konkrétni sitwatSinou je doprovazi
strach ze smrtii Silenstvi),posttraumaticka stresovdorucha(projevuje se u lidi,

kteri meli traumaticky zazitek).

Behavioralni syndromy spojené s fyziologickymi porahami a somatickymi
faktory (F50 — F59) ‘adime semporuchy gijmu potravy(mentalni anorexie,
mentalni bulimig¢ sexualni dysfunkcgevyvolana organickou poruchou nebo ne-

moci),neorganické poruchy spaniapod.

Poruchy osobnosti a chovani u dosgych (F60 — F69) - Do této skupiny pat
specifické poruchy osobnogsichizoidni, paranoidni, vyhybava, hystrénskadyy-
kové a impulzivni poruchypatologické hréstvi), poruchy sexualni preference

(fetiSismus, pedofile}poruchy pohlavni identitftrenssexualismus) apod.

Poruchy psychického vyvoje (F80 — F89), Poruchyvéind a emoci se Zatkem
v détstvi a v adolescenci (F90 — F98), DuSevni poruahde nespecifikovana
(F99).

Vnit¥ni postizeni

Jesensky (2000) rozll vnitini postizeni (téz dlouhodokeéccivilizacni onemocs-

ni) do nasledujicich kategorii:

Onkologicka onemocsini,
onemocgni imunity a krve,
respiraéni onemockni,
kardiovaskularni onemocsni,
onemockni zaZivaci soustavy

onemocgni kosti a svati,
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- onemocnkiiZe
- poruchy centralni ¢ periferni nervové.

Dle specifétéjSiho dtleni do této kategorie gatonemoceini jakoalergie, celiakie,
cysticka fibroza, diabetes, epilepsie, lupénkaysimemoci mozku, nemoci sfdiea cévni,
nespecifické sevni zadty, onkologické nemoci, roztrouSena skler6za, so

(helpnet.cz [online]).

1.5.8 Kombinované postizeni

Kombinované postizeni sekdy také nazyva jakpostizeni vice vadami, vicena-
sobné postizenii sdruzené defekty/zajemré se mohou kombinovat v podstaakékoliv
druhy a stup# postiZzeni. N&jasgjSi rozliSeni kombinovaného postizeni je toto:

- Kombinacementalni retardace s télesnymi vady, smyslovymi vadami, vadami
redi, psychickymi onemocrnimi, vyvojovymi poruchami uéeni a chovani Tato
skupina je nejp&etnsjsi.

- Kombinacevad télesnych, smyslovych a vadedi. Specifickou skupinu tud

hluchoslepota

- Autistismus a autistické rysys dalSimi vadami jako jenentalni retardace, vady

ieci, vady smyslovéa télesné(Ludikova, 2005).
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2 POSTOJE SPOLECNOSTI KE ZDRAVOTN E POSTIZENYM
LIDEM

V této kapitole se nejprve zabyvam obecnou charigkiteou pojmu ,postoj. Dale se&
nuji postofim spolénosti ke zdravoth postizenym lidem z jejich historického hlediska,
coz slouzi k pochopeni posidke zdravota postizenym lidem v s@asnosti. Sotasnym
postofim se pak ¥nuji v dalSi ¢ésti textu. Na za&r kapitoly zmiuji pojmy, jez
s problematikou postdjspol&nosti ke zdravoth postizenym lidem Gzce souvisi. Jsou to

pojmy ,integrace” a ,diskriminace*.

2.1 Obecné charakteristika postoji ke zdravotné postizenym lidem

Postoje si spolénost vytvdila jako vyraz snahy o subjekti¥nasrejSi a jednodussi
orientaci ve s#t¢. Postoj je odvozenou motisai dispozici, ktera ma fyvnitini i vngjSi
projev. Jehovnitini sowdst tvdi slozka citova a kognitivni, to znamena poznacélaoveé
hodnoceni situace s vyznamem, ktery fovéka ma. JehanéSim projevem je tendence
reagovat na dany pod&nurcitym, dosti podobnym a tudiZrgdpovidatelnym zjpsobem
chovani. Obech akceptované postoje slouzi ke sngsinorientaci vtom smyslu, Ze lze
|épe porozurét a predpowdét chovani jednotlivce, ktery vzhledem ke svym iiglat trva-
lym postofim reaguje ufitym, typickym zmisobem (Sich, Vagnerova, Hadj-Moussova,
1997).

Kognitivni sloZkapostoje ke zdravotnpostizenym lidem je u laikcasto slaba, pro-
toZe ¥tSina lidi nemé& ve skutrosti mnoho adekvétnich informaci. To ma svi€ipy
v minulych letech, kdy nebyloihs Zadouci gjaké informace zv@jnovat. Tento problém
byl jen zaleZitosti profesion&(Stch, Vagnerova, Hadj-Moussova, 1997). Mnozi lidé-tus
li, Ze existuji fizné postiZzeni lidé, ale pokud se s nimi nestkali imddi nejblizSim okoli,
tak o jejich problémech, moznostech a omezenicktipky nic ne¥déli. Neinformovanost
vedla k gevaze emocionalni slozky v postoji, protoze zdmvpbstizeni vzbuzuji snadno

citové reakce (Ludikova, 2005).

Emocionalni sloZkapostoje ke zdravotnhpostizenym lidem méasto ambivalentni
charakter, obsahuje jak pozitivni, tak negativiow@ prozitky. Na jednu stranu jsou osoby
se zdravotnim postiZzenintg@métem soucitu, protoZe jsou povazovani za jedinceij kt

meéli smalu. AvSak zarov vzbuzuji hfizu a odpor, protoZze symbolizujéeco negativniho,
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cemu je lépe se vyhnout. Do zm& miry zde hraje roli préwneinformovanost, protoze
neznamé postizeni vzbuzuje vice strachu r¢hd nemoci. Typickou reakci byva: ,Je to

chudék, ale ja sespnemohu divat* (Sich, Vagnerova, Hadj-Moussové, 1997).

Postoje nejsodloveku vrozené, ale vytiase wenim a jsou vyraznpodmirgny so-
ciokulturnimi vlivy prostedi, ve kterém jedince Zije. Spah®st \&tSinou rEjakym zpiso-
bem posiluje a stimulujefjpeti urtitych postofi a odlisné tendence odmit&, dokonce
tresta (Sich, Vagnerova, Hadj-Moussova, 1997). Takové posiej@btiza meni, proto

Ize mnohdy mluvit az ofpdsudcich (Ludikova, 2005).

Predsudekje také vyrazem ptby snadné orientace vesgv Nevyplyva ze znalosti
ur¢itého jevu,clovék prijima jeho interpretaci viedem dané zjednoduSené férrredsu-
dek je sice nagsnym, eméné zkreslenym a nespravnym hodnocenim situace, aléapr
ka je vyhodny, protoZze se nemusi namahat uvazovaniaech, které dale nezna. Vy-
plyva ze snahy kategorizovat a chapat realitu aktemi zcela dZna, srozumitelna a jest
navic mize evokovat pocit mozného ohrozeni. ORgkin predsudky ke zdravot-
spoleé&nosti, ve které jedinec Zije.r&sudek je charakteristicky iracionalitou a obtiZno
ovlivnitelnosti novymi zkuSenostmi. Nova zkuSenegtmize modifikovat, ale jen ve vel-
mi omezené nié. Pro svého nositele je vhodny, proté@ha situaci zdanli¥ jasre pie-

hlednou a srozumitelnou (Vagnerova, 2004).

2.2 Historickd podminénost pFistupu spol&nosti k zdravotné postize-

nim lidem

Postoje ke zdravo#npostizenym lidem se utigly jiz od p@&atku lidstva. V kazdé
spole&nosti byli (jsou a #&jme¢ i budou) jedinci, kté se odliSovali od ostatnich vzhledem,
smyslovymici télesnymi vadami, duSevnim stavetinchorobami. Jednotlivci i cela spo-
le¢nost se musela vzdgjakym zpisobem se svymi odliSnynileny vyrovnat. Kazda spo-
le¢nost na tyto lidi nahlizela jinak. S&asny vztah viejnosti ke zdravothpostizenym
lidem je vyraz® ovlivnén predchozim vyvojem. Historicky pohled na tyto pgamy nam
muze pomoci pochopit zdrojékterych sodasnych postdj a gredsudk, které getrvavaji

v obecném patxdomi dodnes (Vagnerova, 2004).
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PostiZzeni lidé byli spotmosti vzdy pijimani velmi rozporupld. Nékde byli odmi-
tani, pronasledovani, podoavani, jinde je zneuzivali, kdeZto v dalSich zenjiohvéno-
vali pozornost, pgovali o ré a rtkde dokonce i vz&lavali. BEhem vyvoje lidské spote
nosti se vztah k postizenim lidem vzdy odrazel polesenske, kulturni, filosofické a na-
boZenské souvislosti a spolu s ni seénilh Kazda spolénost ve své kulite stanovuje
urcity ideal, ktery odpovida jejim piham. Z tohoto ideélu pak vyplyvaji i zakladni ngrm
(hodnoty, uéita pravidla souziti) toho, co je pro sp@est dobré, co nikoliv, co jefipa-
telné, zZadouci, normalni (Vagnerova, 2004). Co 3akvv jedné kultte povazovano
za zadouci, iize byt v druhé odmitano. Tyto normy se safgp& vztahuji i na vnimani
a mijimani jednotlivych ¢lena spole€nosti. Ti, kt¢i se odliSuji a to nejen v chovani,
ale i svym fyzickym vzhledendi jinymi charakteristikami, jsou zpravidla vnim&ako
cizi, ohrozujici nebo nebezprd. Vnimani utitého jevu jako znaméht naopak odliSného
¢i ciziho, zavisi na tom, co je v dané sgolesti Ezné, obvyklé, co se odkbného stavu

véci neodliSuje, co jéasté (Ludikova, 2005).

2.2.1 Historicka stadia v pristupu spolé&nosti ke zdravotné postizenym lidem

Dosavadni vyvoj souziti lidi ,zdravych* a postizehybyva periodizovan do nasle-

dujicich stadii:

a) Represivni (potldujici) stadium- zahrnuje pedevsim dobu pr&kou. V prvobytr
pospolné spolmosti pravdpodobré pretrvavaly vlivy zvtat (kvili zachovani dru-
hu odmiténi jeding, ktei nevykazuji fyzické znaky druhu). PostiZenistati lidé
byli tedy bul’ zabijeni nebo ponechani vlastnimu osudu, @pust vyloweni. Di-
vodem byla tehdejSi ekonomicka a mravni nestatilspsi€nosti, kterd si nemoh-
la dovolit Zivit tyto slabé jedince, kiieskupire nemohou finést uzitek (Vagnerova,
2004).

b) Stadium zotr@ovani- zahrnuje obdobi&sSiny staro¢kych civilizaci. V antickém
Recku aRimé byla kultura zaloZena na souladu krédg & ducha (kalokagathia).
Podle &chto kritérii byla posuzovana i hodnativéka. Otec mil pravo rozhod-
nout o osudu dite, které &mto idedlim neodpovidalo. Mohl jej beztregtaabit.
Rodiny protocasto své postizeneti ukryvaly. StarSi postizeni lidé pak byli velmi

¢asto zneuZzivani v otroctvi (Vagnerova, 2004).
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c)

d)

Charitativni stadium— zahrnuje obdobiigdowku a souvisi fedevsim s nastupem
kieg’anstvi. S vlivem feg’anstvi se z&ly ve velmi dlouho trvajicim procesuem
nit postoje ke zdravothpostizenym. Diky keg’anské zasado rovnosti vSech lidi
pied Bohem a ffikazani lasky k bliznimu svému byldignano také postizenim
misto v Keg’anském spolenstvi. Toto obdobitmeslo rozsahlejSi organizovanou
p&i o0 zdravot® postizené lidi. Vznikali charitativni institucekja Spitaly, staro-
bince, chudobince, si&hce atd. Na druhé strama konci siedowku bylo pova-
Zovano narozeni postizenéhogtitza bozi tresti zkouSku seslany na rodinu, obec
nebo zem. Postizeny jedinec byl povazovan zadfibla. Riciny narozeni postize-
ného di¢te byly zpravidla gicitAny nezndmym, ale negativnim wim (uhranuti,
ocarovani matkyi jeji nemravné styky iigd narozenim dite). Postizeny jedinec
je proto povazovan za potencionélni nebeézpeo skupinu pedevsim proto, Ze re-
prezentuje vliv neznamych a tim i nebeapgh sil. Péet postizenych lidi ve is-
doweku byl zn&ny diky valkam, nedostateé vyziw a zdravotnické g& Zdravot-
n¢ postiZzeni lidé bylicasto vyhnani z #st a obci a &dy se sdruzovali v tlupy
a zivili se zebrotu a kradezemi. O postiZzenéiildenevydlali Zebranim na zivoby-
ti, se staraly klaStery &ané nadace (Vagnerova, 2004).

Stadium renesathiho humanismu- zahrnuje obdobi gatku wdeckého vyvoje,
mediciny a tedy i z&nu pohledu n&lovéka (Novosad, 2009). Je charakteristické
svym névratem k antické v&anosti a kultile, znamenalo i zému vztahu spote
nosti ke zdravoth postizenim a jejich vychéva vzdlavani. Pod vlivem mysSlenek
Komenského a dalSich humaiise zéaly postups objevovat snahy o vZthvani

I zdravotrg postizené mladeze v Ustavech Eznich (Vagnerova, 2004).
Rehabilita¢ni stadium— S prosazenim kapitalistické struktury spotesti se posu-
zovali zdravots postizeni zejména z pohledu schopnosti pracovaiha@o divo-
du se z&ala wnovat velkd pozornost rehabilitaci postizenych. pdadni misto
se dostala jejich profesnfiprava (Vagnerova, 2004). Toto obdobi je charadaer
vano segregovanymitistupy podle jednotlivych drahpostiZzeni s postupnym za-
méfenim na vychovivzalavaci cile (Novosad, 2009). Sirgisiupy se objevuji az
v 18. a v 19. stoleti, kdy jsou ve velkém zaklad#sgituce specializované preétd

a mladez. Dnes se @0 zdravotd postizené zagtituje na vSechnydkové skupiny

- od narozeni az do smrti - celoZivotnispbeni (srov. Monatova 1998, Vojtko,
2007).
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f) Preventivig — integra®ni stadium— Druha polovina 20. stoleti je poznamenana
rozsahlym integrnim procesem. U nas se tento trend objevil po edceo roce
1989 (Vitkova, 2006). Adaziuje z&lenéni postizenych osob da&iné spolénosti
odpovidajici Listig lidskych prav a svobod (Novosad, 2009). @&mma mysSlenka
rehabilita&ni p&e vychazi z preventivni pé, kterd vychazi ze zasady, Ze je lepSi
postizeni a onemoéni predchazet, nez je napravovat &itlgVitkova, 2006).

V posledni dob se klade draz na rozvoj individualnich moznosti handicapova-
nych namisto zitaziovani defektu. Tomu pak odpovida i tzv. pozitividghosti-

ka (zandfend na moznosti rozvoje, nikoliv na omezeni) jakgativni diagnostika
(viz rehabilit&ni stadium). Odpovida tomu i celkovy modekgéktery na rozdil
od minulého segregaiho, nazyvame integfai. PostiZzeni jsou fazovani mezi
.Zzdravé“. Hovd@ime o integrovaném vthvani, bydleni, traveni volnéhasu atd.
(Vagnerova, 2004)

2.2.2 Soutasné postoje spolnosti ke zdravotré postizenym lidem
Novosad (2009) roztil soucasné pedsudky ke zdravotpostizenym lidem do skupin:

- Paternalisticko-podcaiujici — Lidé se zdravotnim postizenim si zaslouZi pedito
ni a soucit spojeny s charitativniniigiupem. Jsou bezmocnic¢akaji na pomoc
druhych. Frekventovanymi ozéenimi byvaji chudak, ubozak, &ba jejich situace
byva ozn&ovana jako ne8sti, tragédie.

- Odmitavé — Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou newritezatzujici, neproduk-
tivni a tudiz parazitujici. Zdravotni postizenpjedle €chto gedsudk trestem. Po-
stizeny si jej zavinil sdm {hl nebezpéné \&ci, nel&il se). Tito lidé byvaji ozna-
covani jako mrzaci, invalidni, defektni jedinci.idhjstav je vniman jako nezadou-
ci.

- Projektivn é-pausalizujici — Lidé se zdravotnim postizenim jsou adresaty ranoh
neopravinych ¢i diskutabilnich vyhod. Tentofpdsudek je dan neadekvatnim na-
hledem véejnosti ke zdravothpostizenym v dsledku nespravné informovanosti.
K tomu do zn&né miry gispivaji média, jejichZ zpravodajstvi je zkratkéva za-
vadjici.

- ldealizujici — Firoda lidem se zdravotnim postizenim vynahrazujgbgfci

schopnosti rozvojem pozitivnich vlastnosti, zlepSeonstatnich funkci. Tento po-
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stoj byva spojen s oztenim hrdina, statey, vzpirajici se osudu. | takto idealizu-
jici postoje byvaji zdravotnpostizenimi hodnoceny jako rigmivé, protoze v nich

pievlada iracionalni a emocionalni prvek nad fakty.

Zdravotré postizeni jsou v populaci spiSe vyjieng nelkzni a odliSuji se tim
ve swij neprosgch od Znych norem populace. Zdravotni postizeni je hodnoc
z obecného hlediska jakaao nezadouciho. Ve vztahu &kterym drutim postizeni se
zafixovaly negativni a odmitavé postoje, kteréég&ad prekonavaji a brani uspokojivé in-
tegraci takto postizenich lidi do sptesti. Se vzestupem mediciny doSlo k riesii ob-
povazovano za nemocre zdravotrg postizené. Vzestup mediciny také vede k zémirn
negativniho fistupu k nemocnym, zejména ve vztahuiédpokladu zaviéni a z toho

vyplivajiciho moralniho hodnoceni (Vagnerova, 2004)

Je dilezité si u¢domit, Ze i mezi zdravotnpostiZzeni jsou rozdily, stejako mezi
»Zzdravymi“. VétSinova spolénost ma totiZasto sklon vidt vSechny postizené stéjbez
ohledu na jejich individualni rozdily. Zdravotnigtideni niize byt hodnoceno jako sociél-
ni stigma (znak, znameni, ozeai). Stigmatizace, je spiSe negativni reakci $poki na
odchylku od obecné normy, ktera obsahuje ndzoonak ma jedinec fungovat a reagovat,
¢eho ma byt schopen, jak méa vypadat, jak ma vnijalaise ma vyjatbvat nebo jak se ma
pohybovat, o jaké cile m& usilovat atd. Ve vztalprdblematice Zivota s postizenim pro-
bihaji posuny od spiSe negattwnimané odliSnosti, k té#h neutralnimu pojeti. Stigmati-
zujici jsou pedevsim vyrazné, nezadouci defekty, napadnostym@tineni skutsmou
vlastnosticlovéka, ale je mu socidnprisouzeno. Mezi v§Si symboly stigmatizace gat

nag. bila hil, které pak postiZzeni odmitaji uzivat (Vagner®@)4).

K urcitym typa zdravotnich postiZzeni existuje z hlediska sprodsti ugity ambiva-
lentni vztah, ktery rizeme nazvat ,fascinaci monstrem“. To,&ovéka odpuzuje ho za-
roven i urcitym zpisobem ptahuje pra¥ pro svou odlisSnost a jinakost. Postizeni byli
zpravidla spolénosti zavrhovani, zarosigim vSak byli gipisovany magické schopnosti
(znetvaena carodtjnice, prorocky dar slefic apod.), které k nim fgahovaly, i kdyz
s pocity strachu. Velmiasto se tak zdravatrpostizeni stavali nositeli zvlastnich schop-
nosti, které jim svym Zisobem zajigovaly misto ve spotmosti. Podobnéfpdstavy prav-

dépodobrg pievladaji i dnes (Sth, Vagnerova, Hadj-Moussova, 1997).



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 32

Obecné postoje ke zdraveétpostiZzenym a nemocnym jsou také spojenyjakym
potencialnim ohroZenim vlastni adekvéatni existedtdevék si pi setkani s nemocnym
¢i postizenym jedincem wdomuje svoji vlastni zranitelnost, citi se figmrg, nevi, jak
ma reagovat, proto se mu &idvyhyba. (Kontakt se zdravainpostizenymi jedinci
v zavislosti na druhu jejich postizeni vitilBha P 1) Charaktegthto postaj je dan vro-
zenou dispozici reagovat na vSechno, coégkym zpisobem liSi od normy jako na&ep
negativniho, co rive vyvolavat strach a zaraveosilovat tendencigco takového odstra-

nit ¢i alespa izolovat (Vagnerova, 2004).

Zdravotreé postizenylovek nebyva ¥tSinou povazovan za vinika své choroby. Ne-
piedpoklada se také, Ze by byl schopen bez pomawo stav napravit. Zdravotni postizeni
je na druhou stranu jedna z mala odchylek socidbnitity, ktera svému nositeli zauje
i urcita privilegia, nap. ohledy, sympatii, triivost a ochotu tolerovatéiteré nedostatky.
Je zpro&in rekterych povinnosti, ale nema stejna prava jakozidi&vi. Nemocny je povi-
nen povazovat tento stav za negativni a nezadautdlao divodu se musi v mezich svych
moznosti snazit o jeho napravu. To je velmi obtiarguSevnich onemoéni a mentalni

retardace, kde chybasto adekvéatni sebehodnoceni (Vagnerova, 2004).

Postizeni mze byt povazovano také za vyrazité vnitini kvality, v tomto pipack
spiSe negativni. J&dtines se riveme setkat s ndzorem, Ze zdravqiastizeny je zarove
i mental retardovanyCasto se také uglesrs postizenych fedpoklada usité pokiveni
charakteru (Vagnerova, 2004 xedsudky se tykaji i rodovskych schopnosti osob se zdra-
votnim postizenim, kdy ¥ejnost gedpoklada, Ze jejichéti jsou chudaci, jimz rode ne-

mohou poskytnout vSechno, co fatiuji (Novosad, 2009).

Nazory a postoje k postizenym lidem jsou prezemniguave forne literarnich dl.
V téchto dilech je relativhmalo Fibehu, které by prezentovaly postizeného jako aktivniho
a uspsre realizujiciho svoje iedstavy.Casto se objevuji postizeni lidé, jako negativni
postavy, nap hrb&i, carocjnice. Literarni dila posiluji laickéipdstavy o postizenych
lidech. Jejich handicap jéasto vyrovnavan jinymi schopnostmi - vidi do budwoosti,
do lidi (Magjcek, 2001).

Postoje spokosti ke zdravoth postizenym se mohouznit podle tyf postiZzeni.

Z vyzkumi, které uvadi Rosecka (2006) vyplyva, Zze negngifijimanou skupinou jsou
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mentali postizeni, na druhém mégsou nevidomi,ieti misto zaujimaji neslySici, tvr-

tém misk jsou Elesre postizeni. Nejlépeiflimanou skupinou jsou lidéiscovou vadou.

Vztah spolénosti ke zdravoth postizenym lidem je odrazem kvality spiesti.
Pouze budou-li spoteost a jeji jednotliviclenové schopni fgkrasit predsudky spojené

se zdravot#é postizenymi lidmi, tak se z&ni i postoje spoknosti k Emto lidem.

2.3 DalSi pojmy souvisejici s postoji spotmosti ke zdravotré postize-

nym lidem

2.3.1 Integrace

Postoje ¥tSinoveé spolénosti vici zdravotré postizenym lidem a jejich subjektivni
hodnoceni samotnymi postiZzenymi hrajie¥itou roli v procesu integraci zdravétposti-
Zenych lidi do spolmosti. V tomto smyslu ozgajeme pojmem ,socialni integrace” pro-
ces rovnopravného spoknského zédenovani zdravotdé postizenym jedint do vzdlava-
ciho i pracovniho procesu a do ZivotaSinové spolénosti. Jde o nejvysSi stupsociali-
zace jedince, kterou definujeme jako schopnost jitag® do spolénosti, akceptovat jeji
normy a pravidla, vytvé@t a formovat k ni pozitivni vztahy a postoje. Msaxializace neni
samozejm¢ u vSech zdravotnich postiZeni stejna. PostiZastio vytvéeji mensSiny v (sta-
vech nebo komunitach, kde jsou prakticky izolovéaiokolniho s¥ta. Vyhoda je, Ze zde
nejsou vystavovani takovym stigs, jsou s lidmi, se kterymi si Iépe rozumi a mdjdob-
né problémy, ale laicka ¥gjnost se tak dale utvrzuje ve svydegsudcich a postojichid
témto lidem (Novosad, 2009). Aby byla integrace moZjeareba se nalit se zdravot#
postizenym lidem rozué a chapat ficiny jejich odliSnosti a fjimat je jako jednu
z variant Siroké normy. Integrace je vzdy dvoustgan procesem. Je vysledkem procesu
uceni, resp. adaptace na kognitivni i emotivni arq¥@gnerova, 2004). Integrace je sice
cilovy stav, ale ne trvaly. Je ovlismradou faktoil, a tedy niZze v procesu integrace nastat
regrese. Offovnou, alecasto obtiznou integraci nazyvame reintegraci, Sirfirkontextu
pak resocializaci (Novosad, 2006). Integrace je jemni jev. Z hlediska jeji aplikace
v riznych oblastech rozliSujeme: Integraci osobnostegraci socialni, integraci kulturni,

integraci pedagogickou (Skolni), integraci pracdeisensky, 2000).

Novosad (2009) rozliSujétyti zakladnistupné integraéniho procesu- integraci,

adaptaci, utilitu a inferioritulntegrace je plnym z&lenénim a splynutim postizeného se



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 34

spole&nosti. Pedpoklada samostatnost, nezavislost jedince, jeayzaduje zvlastni ohle-
dy nebo pistupy ze stranyifirozeného progedi. Jsou ji schopni jednici, u nichz se defek-
tivita nerozvinula, fipadré se s ni pla vyrovnali a jsou schopni plnit vSechny funkce vy-
plyvajici ze socializace. Jsou ji schopni jedint@hgim télesnym postizenim. PostiZeny je
rovnopravnym partnerem ve vSecézbych oblastech spdlenského ZivotaAdaptaceje

0 néco niZSi stupe socializace. Charakterizujeme ji jako schopnostipeného jedince
prizptisobovat se socialnimu présdi. Mohou ji dosahnout jedinci s defektensiho ty-
pu, jako jsou smyslové vady, komplikované defektybitity, autismus, lehka mentalni
retardace, vazné interni nemddiilita ozn&uje jiz jen socialni upeebitelnost postizené-
ho jedince, jehoz vyvoj je zta omezen. Jde n#jklad o kombinované vady. Takovy
jedinec jiz neni samostatny a v mnoha oblastectajesly na jinych lidech. Vigsledku
svého postizeni se ndée zcela socializovat a trvale néebe Zit samosta#n Inferiorita
jde o nejnizsSi stupgesocializace, pro niz je typicka socialni nepouidst a v¢leréni (to-
talni izolace) ze spateosti. Jedinci jsou naprosto nesamostatni, odkaramniSebvatel-
skou péi a pomoc pi uspokojovani nejzakladjsich poteb. Socialni vztahy se nevytea

ji viibec.

Jesensky (2000) charakterizuje jednotlpgisoby integrace Jsou to koadaptace,
difuze, adjustace, asimilace a izolakeadaptacge zpisob partnerské komunikace a koo-
perace. Redstavuje vznik noveé identity soudrznéégsinou i mensSinou. Jejim vysledkem
je skut&na, pevi osnovana integrac®ifuze znamena vyrnu fady podstatnych prik
puvodni identity postizenych za podstatné prvky idgntétSinové spolénosti. Adjustace
predstavuje Upravu ¥Bich forem vztah. Je to pekryti atribufi viastni identity postize-
nych vrejSimi atributy identity ¥tSiny. Asimilaceje velmicasto aplikovany zjsob. Red-
stavuje pijeti identity WtSinové spolénosti a popirani svéipodni identity. Vysledkem je
potencionalni, ale faleSna integrace, vratka velswzakladechlzolaceje velmicasto apli-
kovany zmisob gedstavujici odéleni postizenych od &Sinové spolénosti. Mize jit
o dobrovolné nebo vnucené setrvavani ve sw@gni identi€. Vysledkem je segregace.

-----

Asimilacéni smér integrace— Integrace je zejména zalezitosti znevykogoh lidi,
akceptuje pedpoklad, Ze chovani a jednagtdmy je jediné spravné dijatelné. Znamena
ztotozZreéni se mensiny s identitotginy a fijeti jejich norem. Hlavnim zZisobemieSeni

integrace je zdenéni znevyhodanych lidi do institul vétSinové spolénosti. Typickéa jsou
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spiSe rychla, prakticka, organtra a legislativniceSeni nez systemova ofeati, respektive
teoreticka piprava.Pozitiva: Nabizi pondrné jednoduché aplikace pro praxi. ZjednoduSuje
a urychluje tvorbu norem. Je vitana sebeuspokojesitiinou. Dalo by seict, Ze tento
smér misto stirani rozpérje prakticky zvySujeNegativa:Nepronika do podstaty problé-
mu, konflikty a rozpory formakn piekryva, vytvdi a gritom piehlizi rezistenci skrytych
konfliktt. Ned&va spolehlivé a trvalé vyslediResi jen vybrané problémy. Neobohacuje
vétSinovou spolénost. Klade zvySené naroky a smiSené pocity u fesich. Ohrozuje
piirozeny rozvoj identity seberealizace a asertipibgtizenych. Spoléha na priastky po-
zitivni diskriminace. Mize byt skrytou formou diskriminace.

Adapta’ni smér integrace - Integrace je spoteym problémem lidi postizenych
I vétSinové spolénosti a je zaloZena na vztahu partnerstvi mezi viééastrenymi. Inte-
grace je nova hodnota, ktera vychazi ze vzajemménbopeni a ffijeti norem ¥tSiny
podstatu konfliktu a dava trvalé vysledky globatmitharakteru. Vede ke vzajemné tole-
ranci, spokojenosti a jistotam koexistence posfizena ¥tSinové spolénosti. Otvira
prostor pro seberealizaci postizenych, obohacujesthny a zabezpeje harmonicky roz-
voj spole&nosti. Vytv&i skut&nou, neformalni rovnopravnost partnerstvi zdra¥qtosti-
Zenych s ¥tSinovou spolénosti. Negativa Vyzaduje slozijSi zpisoby reSeni. Neskyta
rychla a jednozrnima praktickaeSeni. Komplikuje a zpomaluje tvorbu norem. Kladiv

naroky na pekonavani fedsudk a neznalosti&Sinové spolénosti o postizenych.

2.3.2 Inkluze

S integraci Uzce souvisi pojem inkluze. Inkluzenjgdelem integrace, s niZ se se-
tkAvame pevazrt v anglosaskych zemich, ale také iildpd ve Skandinavii. Zde je kazdé
zdravotr postizené dé prvotre za‘azeno do &né Skoly mezi intaktni spoluzaky (s indi-
vidualni pedagogickou a psychologickouc¢ipépomoci asistenta apod.). Teprve, kdyz
se prokaze, Ze ditobjektivré béznou Skolni dochazku nezvladé&Si se moznost jeho
umisgni ve specialnim Z&eni. V gipad integrace je tomu naopak. Postizené dij-
prve nav&ivuje Skolu specialni a pokud se radlifi odbornikim zda, Ze by mohlo zvlad-
nout BZnou Skolni dochazku, je diprerazeno do &né tidy (srov. Novosad, 2006, Pipe-
kova, 2006).
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2.3.3 Diskriminace

S postoji a fedsudky spolknosti ke zdravoth postizenym lidem a jejich integraci
do spolénosti Uzce souvisi i pojem diskriminace. Lidé ikiwaujimaji pedsudény postoj
ke zdravots postizenym lidem, si totiz leckdy ani né&deomuji nebo nefipoustji, Ze se

chovaji diskrimin&né.

.Diskriminaci rozumime takoveé @poby jednani, kterymi jsou znevyhodani nebo poni-
Zovani lidé na zakladsve pislusnosti k ufité socialni skupi&“ (Novosad, 2010, s.32)
Dochazi tak k odmitani principu rovnéhgupu jen na zakla&ddliSnosti, ktera jelove-

ku pripsana bez ohledu na jeho osobni vlastnosti (Na;d@09). RozliSujeme diskrimi-

naci gimou a nefimou.

PFima (zjevna) diskriminace- Takové jednani, kdy je s jednou osobou z tijejid

ho zdravotniho postizeni nakladano nevyhgidmez je, bylo anebo bude nakladano
s jinou osobou ve srovnatelné situadep‘ima (skryta) diskriminace- Takové jednani,
kdy by zdanli¥¢ neutralni ustanoveni, kritériutth praxe uvedlo osobu sditym zdravot-
nim postizenim do konkrétniho znevyhédnv porovnani s jinymi osobami (pokud nejsou
predmétnd ustanoveni, kritérigi praxe ospravedinitelné opranym cilem a prosédky

k dosazeni tohoto cile nejsou i&é a nezbytné) (sroerna a kol., 2009, Novosad,
2009).Neprima diskriminace je evidentrtastjsi, ale lire se zji§uje areSi. Vlast@ jde

o diskriminaci, ktera se tv@a Ze neni diskriminaci. Tzn. Ze, je stanovedj@ake kritérium,
které plati pro vSechnyfipom ale ve skuinosti znevyhotuje pra¥ prislusniky rkteré

z chrarnych skupin. Nepfmou diskriminaci z évodu zdravotniho stavu je i odmitnuti
nebo opomenutifjmout opateni, ktera jsou v konkrétnintipad nezbytna, aby fyzické
osoby se zdravotnim postizeninglynptistup k zamistnani nebo pracovnimu postupu, aby
mohly vyuZit pracovniho poradenstvi, sluZebeagch véejnosti — pokud takové ogani
negredstavuje nefmeérené zatizeni. (dobromysl.cz [online]). Za formukdiminace Ize
také povazovat obBtovani. Tzn. kdyZz dojde k nevyZzadanému chovani isejigimu se
zdravotnim postizenim za&g&lem nebo sdinkem poruSeniistojnosti dané osoby a vytvo-
feni zastraSujiciho, n&gelského ponizujiciho, pokgiciho nebo urazlivého prasdi
(Novosad, 2009). Za diskriminaci se povazuje i ggdrzahrnujici poditovani, navaghi

nebo vyvolavani natlaku sftujicino k diskriminaci Cerna a kol., 2009).
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Boj proti diskriminaci se stal prioritou vSech vygh zemi. \étSina z nich ma vy-
tvoreny kvalitni antidiskriminéni legislativu a #izen post viejného ochrance prav (om-
budsmana) pro @any se zdravotnim postizenim (Novosad, 2009). Ni#gaske zera
Evropské unie (EU) byly povinny zapracovat antidisiknacni ramec EU do narodnich
legislativ a zejména stmici EU 2000/43/EC zakazuijici diskriminaci na zakl osobniho
nebo naboZenskéhagswdceni, postizeni, &ku nebo sexualni orientace. &mice se
vztahuje na fistup k zamistnani, povolani a vytkeéné ¢innosti, k pracovnimu poradenstvi
a rekvalifikaci, k socialnimu zabezfsni, zdravotni p@&, vzdklavani, gistupu ke sluzbam,

k bydleni apod. (sroxCerna a kol., 2009, dobromysl.cz [online])

Vztah spolénosti ke zdravothpostizenym lidem je vyrazem jeji tolerance
k odliSnosti. Je vyrazem vhiti kvality ¢lovéka i celé spokénosti. Pouze budou-li spale
nost a jeji jednotlivélenové schopniigkonat sve fedsudky, nebudou zdraveétpostizeni
lidé vnimani pouze pod zornym uhlem svého postjza@niiz s odmitanim nebo soucitem.
Kazdy ¢loveék bez ohledu na svoji odliSnost musi byt chapgedevsSim jakailovek se
svymi kvalitami. Pedsudky je moznéipkonat fisobenim na spalaost a jejicleny pre-
devsim rozbitim bariér, kter&ld jedince se zdravotnim postizenim od ostatni ejpaisti

a tim umoznit kontakt a vzajemné poznani se nanzaje
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. PRAKTICKA CAST
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3 METODOLOGICKA CAST

Zamerem metodologickéasti je seznamit s projektem vyzkumu, ktery jsemazp-
vavala. Projekt obsahuje definovani vyzkumného lgrab, cifi vyzkumu, dale vybrany
druh vyzkum a definici vyzkumného vzorku, metodykymu a zpisoby zpracovani dat,

které jsem pro vypracovani svého vyzkumu zvolila.

3.1 Projekt vyzkumu

3.1.1 Vyzkumny problém

Jelikoz pochazim z Jihlavského regionu (dale téigisko”), zajimalo ny, jaka je
informovanost a z ni plynouci postojec¢ahi Jihlavska ke zdravoEnpostizenym lidem.

Za vyzkumny problém jsem tedy zvolila:

Postoj a powdomi vaejnosti na Jihlavsku ke zdravotré postizenym lidem.

3.1.2 Cile vyzkumu
Cilem mého vyzkumu bylo:

- Zjistit, s jakym p@tem a druhem zdravatrpostiZzenych osobifghazeji lidé na Jih-

lavsku pravidelt do kontaktu.

- Zjistit, jaka je informovanost wejnosti na Jihlavsku o zdraveétmpostizenych li-
dech.

- Zjistit, jaké postoje ma wejnost na Jihlavsku ke zdraveétpostizenym lidem.
- Zjistit, jak vaejnost na Jihlavsku vnima diskriminaci zdravopostizenych osob.

- Zjistit, jaky je postoj véejnosti na Jihlavsku na integraci zdravopostiZzenych

osob do spolmosti.

3.1.3 Druh vyzkumu

Pro swij vyzkum jsem si vybrala kvantitativni druh vyzkumy/zhledem
k definovani vyzkumného problému se jedna téz dkwyz popisny. Kvantitativni druh
vyzkumu jsem si vybrala proto, Ze zpracovani méekumu vyZaduje nazory SirSi e

nosti. Vyhodu tohoto druhu vyzkumu shagt v tom, Ze umo#uje ziskat velké mnoZzstvi
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informaci od velkého pidu lidi. Pongérné snadno a rychle se zpracovava a vyhodnocuje.
Nevyhodu spdtiji piredevSim v tom, Ze nejsem s respondenty v osobnimakin a tak

v pripact nepochopeni odp&di nemohu respondenta pozadat o jefesgni.

3.1.4 Vyzkumny vzorek

Vyzkum se zaréruje pouze na \Jejnost, ktera madaky vztah (bydli&, prace aj.)
k Jihlavsku. V ostatnich bodech byl whvyzkumného vzorku nahodny. Vyzkumny vzo-
rek tvai 103 respondeiit Z toho je vice jak polovina Zen 65 (63 %) a 38 8) muz.
Respondenti se dale odliSugkem, nejvyssi dosazenou Urovni ¥Zehi, mistem bydligt
¢i osobnim vztahem ke zdravotnimu postizeni {nagkteri jsou sami zdravothpostize-

ni).

3.1.5 Metody vyzkumu

Za vyzkumnou metodu jsem si vybrala dotaznik. N&tka dotazniku jsem re-
spondenty seznamila galem dotazniku a uvedla jsergkolik strunych informaci o sab
V Uvodu dotazniku jsem #adila otazky informéni (kontaktni), pro zji$ni Gudaji o re-
spondentech (jako je pohlavigky nejvySsi ukotené vzdlani, bydlist a osobni vztah ke
zdravotnimu postiZzeni). Vlastni dotaznik se skia@8 otazek a jedné dobrovolné. Sklada
se jak z uzatenych otazek (vydyovych, vytovych, projeknich, trichotomickych a Skalo-
vych), tak z polootaenych a volnych otéenych otdzek. Respondentilinzvolit vZzdy
jen jednu odpodd’, pokud nebylo u otazky uvedeno jinak. U gewch a polootaenych
otdzek ndli napsat doplujici informace.

Dotazniky jsem rozdala v fiséhu mésice unora ailezna 2010. Celkem jsem roz-
dala 90 ti&nych dotaznik a 40 dotaznik jsem rozeslala elektronicky. Vratilo se mi 58

tiSttnych dotaznik a 45 dotaznik elektronickych. Celkova navratnost byla tedy 7923

3.1.6 Zpisoby zpracovéani dat

Zjisténa data z oteenych a polootaenych otazek jsem #adila na zaklag po-
dobnosti do jednotlivych skupin. Vysledky otazeénsshrnula pro lepsi orientaci do tabu-

lek a grafi. Nakonec jsemifjdala i slovni hodnoceni.
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4 VLASTNI VYZKUM

4.1 Vyhodnoceni vyzkumu

Pro gehlednost vysledkvyzkumu jsem odpaydi na otazky zpracovala do tabulek

a grafi. Ke kazdé otazce jsem napsala slovni kontenta

Prvni ¢étyti otazky jsou kontaktni (inforngai). Tykaji se pohlavi respondénteku,
nejvyssiho dosazeného wahi, mista bydlit a osobniho vztahu ke zdravotnimu postize-
ni. DalSich dvacet otadzek se jiz vztahuje k samotné&yzkumu. V zasru dotazniku je
predloZena jestjedna otazka, kterd se k vyzkumitinpo nevztahuje, ale tyka se problema-

tiky zdravotniho postizeni a jejiteSenim gimo na Jihlavsku.

A. Pohlavi
a) muz
b) Zena

Graf ¢. 1 — Pohlavi respondeit

O muz

W Zena

Z celkového pétu 103 dotazanych respondeértylo 38 (37 %) mui a 65 (63 %) Zen.
Vice jak polovina respondentoyla Zenského pohlavi.iod vidim gedevSim v tom,
Ze muzi nerdli o vyplnéni dotazniku velky zdjem a tudiz se mi mnoho roydarotazni-
ki od muz nevratilo. Dotazniky jsem se snazila rozdavat wiést rovnongrnym zpiso-

bem jak muam, tak Zenam.
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B. Vék

a) mére nez 20 let

b) 20 — 34 let
c) 35 — 49 let
d) 50 — 65 let

e) vice nez 66 let

Graf ¢. 2 — \ek responderit
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O méné nez 20 let
W20 - 34 let

035 -49 let

320% 0050 -65 let

O vice nez 66 let

Nejvice respondetitbylo ve v¥ku 35 — 49 let (36, resp. 35 %), nasledovalkova skupina
20 — 34 let (33, resp. 32 %), dale pak lidé #ews0 — 65 let (19, resp. 18 %). Responden-
ta mladsSich 20 let bylo 12 (12 %) a lidé starSi G6oigi 3 (3 %). Nejvice respondenbylo
stredniho ¥ku.

C. NejvySSi ukoréené vzdlani:
a) ZS

b) SS (vyw&en)

c) SS (s maturitou)

d) VOS

e) VS
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Graf ¢. 3 — NejvysSi uk@ené vzdani responderit
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NejpacetrgjSi skupinou respondantbyli lidé se stedni Skolou s maturitou (43, resp.

43 %), nasledovali lidé s vysokou Skolou (22, résp%) a se #dni Skolu s vygnim lis-
tem (19, resp. 18 %). Osob se zakladni Skolou bgl¢17 %) a jederdlovek (1 %) nl

vySSi odbornou Skolu. Nejvice respondemia stedni vzélani.

D. Bydlisté

a) vesnice (do 3000 obyvatel)

b) mésto (nad 3000 obyvatel)

Graf ¢. 4 — Bydlis¢ respondent

O vesnice (do
3000 obyvatel)

B mésto (nad
3000 obyvatel)
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Z celkového pe&tu 103 respondetitiich 76 (74 %) bydli ve &stech Jihlavského regionu,
kterd maji nad 3000 obyvatel a zbylych 27 (26 %pomdent ma bydliS€ na vesnicich
Jihlavského regionu, které maji ikgak 3000 obyvatel. Dotazniky jsem rozdavala viee v
meéstech neZ na vesnicich, coz ale neznamena, Zendemo ngli v mistt mého kontaktu

S nimi i misto bydlit.

E. Osobni vztah ke zdravotnimu postiZzeni:
a) jsem zdravot#é postizeny
b) mam zdravot#é postizenéhdalena v rodig

c) jiné

Graf ¢. 5 — Osobni vztah respondéee zdravotnimu postiZzeni

O jsem zdravotn &
3% postizeny
25%
B mé&m zdravotn é
postizeného €lena
vrodin é

72% 0O jiné

Posledni kontaktni otazka se tykala osobniho vzt&eu zdravotnimu postiZzeni.
Z celkového pétu 103 respondeftjsou 3 (3 %) sami zdravairpostizeni a 26 (25 %) re-
spondent ma zdravotd postizenéhoclena v rodig. Vice jak d¢ tietiny dotazanych
(74, resp. 72 %) uvedlo odpad jiné“. Do moZnosti ,jiné" jsem ctda zahrnout vSechny
ostatni skuténosti tykajici se zdravotniho stavu jak respondeata ostatnicitlena jeho

rodiny, které pro dotaznik nebyly relevantni. Zkgmu nasled& vyplynulo, Ze piblizné

kazdy ¢tvrty respondent ma lduzdravot® postizenéhalena v rodig nebo je sam zdra-

votné postizeny.
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Otazka¢. 1: S jakym paftem zdravotné postizenych osob fichazite pravidelné do

kontaktu (Skola, prace, rodina, volngas atd.)a jaky druh zdravotniho postizeni maji?
a) zrakoveé postizeni

b) sluchové postizeni

C) postizenireci

d) teélesné postizeni

e) mentalni postizeni

f) duSevni postizeni

g) vnitini postizeni

h) kombinované postizeni

I) s zadnym zdravotnpostizenyntlovékem do kontaktu néghazim

Tabulkac. 1 — P@et zdravotd postizenych osob v pravidelném kontaktu s respinde

Potet %
1 ZP osoba 21 20
2 ZP osoby 19 18
3 ZP osoby 10 10
4 ZP osoby 6 6
5 a vice ZP osob 16 16
Zzadna ZP osoba 31 30
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 6 - Pafet zdravotd postizenych osob v pravidelném kontaktu s respande
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Prvni otazka zjifovala s jakym p&tem zdravott postizenych osob se respondenti pravi-
delrg setkavaji. Odpasdi jsem rozdlila do skupin (viz Tabulk&.1, Graf¢.6). Z vysledku
vyzkumu tedy vyplyva, Ze pravideliprichazi do kontaktu s alesppgednou zdravot po-
stizenou osobou 70 % z celkovéha:jpo103 respondetit To je vice neZz dvtietiny re-
spondent. Toto¢islo je pro n& dost zarazejiciCekala jsem, Ze takovych respondeht-

de podstathmére. Vysledek pi¢itam nejspis tomu, Ze mnoho zdravoprostizenych osob
neni (ilis v kontaktu s viEejnosti (coZz nevykuje pravidelné setkavani se s respondenty),
ale také tomu, Ze spousta zdravotnich postiZzeni memprvni pohled rozeznatelnd, tudiz

muzu mit o jejich pétech zkreslenéipdstavy.

Tabulkac. 2 — Druhy zdravotnich postizeni v pravidelnént&kio s respondenty

Pocet %
zrakové postiZzeni 27 13
sluchové postizeni 22 11
postiZenitedi 26 13
télesné postizeni 41 20
mentélni postiZzeni 32 16
duSevni postizeni 19 9
vnitini postizeni 30 15
kombinované postiZzeni 6 3
Celkem odpowdi 203 100

Graf ¢. 7 - Druhy zdravotnich postizeni v pravidelnémtékiu s respondenty
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Respondenti, ki prichazeji pravidelét do kontaktu s osobami se zdravotnim postizenim,

se nejastji setkavaji sdlesre postizenymi (20 % odpedi). Coz je podle hdano tim,

J

(Novosad, 2009) a také tim, zdesre postiZzeni lidé jsou jednim s nejvice integrovanych

jedinai do spolénosti vibec.

LW W 7

votre postizeného a jeho vyrovnavanim se s postiZeelo zalesiovanim se do spale

nosti, do #Zného Zivota)
a) zrakové postizeni

b) sluchové postizeni

C) postizeniregi

d) télesné postizeni

e) mentalni postiZzeni

f) duSevni postizeni

g) vnitini postiZzeni

h) nevim

Tabulkac. 3 — Nej#ZSi druh zdravotniho postizeni

Pocet %
zrakové postiZzeni 28 26
sluchové postizeni 2 2
postiZzeniedi 1 1
télesné postizeni 9 9
mentélni postiZzen 27 26
duSevni postiZzeni 17 17
vnitini postizeni 8 8
nevim 11 11
Celkem odpowdi 103 100
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Graf ¢. 8 - — NejgZzSi druh zdravotniho postizeni
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Za nejezSi druh zdravotniho postizeni povaZzuji respond@6tPo), dle mych jedpoklad,

zrakové postizeni. iBkvapila n¢ ale jeho velice&sna blizkost s mentalnim postizenim

(26 %), u kterého jsemi@dpokladala umishi spiSe na nizSichiipkach a to z dvodu,

Ze si mentalé postiZzeni jedinci své postizeni nejspigi$ neuvdomuji. A to na rozdil od

sluchového postizeni (2 %), u kterého jsem se deatmiZze ho respondenti budou srovna-

vat se zrakovym postizenim, tudiz Zze se umisthe jgsné blizkosti.

Otazka ¢. 3: Domnivate se, Ze jéeska véejnost dostaténé informovana o zdravotné

postizenych olkanech a jejich problémech?

a) rozhods ano

b) spiSe ano

C) nevim

d) spiSe ne

e) duehe

Tabulkac. 4 — Informovanost vejnosti o zdravoiipostizenych

Pocet %
rozhodré ano 3 3
spiSe ano 31 30
nevim 11 11
spise ne 52 50
rozhodr ne 6 6
Celkem odpowdi 103 100
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Graf ¢. 9 — Informovanost vejnosti o zdravot#ipostizenych
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Tato otdzka a za ukol zjistit miru informovanosteské véejnosti o zdravoté postize-
nych lidech a jejich problémech. Respondenti (56&63lomnivaji, Zéeska véejnost neni
dostatén¢ informovana o zdravotnpostizenych okanech a jejich problémech. S touto
odpowdi souhlasim tak n@p Osobr si nemyslim, Ze by spaleost byla informovana

nedostaténg, ale jde spis o to, Ze lidé o tuto problematikmag podle nd zajem.

Otazka ¢. 4. Kde nefastji ziskavate informace o problematice zdravotl postiZze-

nych? (mozZnost vice odpau)

a) internet

b) televize, radio

C) noviny, ¢asopisy

d) odborné knihy

e) Skola, studium

f) od znamych, rodiny

g) o tuto problematiku serihs nezajimam

a) jiné (uvelte).
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Tabulkac. 5 — Zpisob ziskavani informaci o zdravéostizenych

Pocet %
internet 22 14
televize, radio 60 37
noviny, casopisy 33 20
odborné knihy 3 2
Skola, studium 11 7
od znamych, rodiny 17 10
o0 tuto problematiku sefhs nezajiman 13 8
jiné 3 2
Celkem odpowdi 162 100

Graf ¢.10 - Zpisob ziskavani informaci o zdravétostizenych
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Otazka ngla zjistit, odkud respondenti ziskavaji informacproblematice zdravo#iposti-
Zzenych. NejastjSi odpoed byla dle mého fedpokladu ,televize, radio“. Zvolilo

ji 60 responderiit (37 % odpowdi). Nekteti respondenti si vSakéitovali, Ze je zde ovSem
malo pdadi, které se touto problematikou zabyvajfi lespondenti (2 % odp&di) zvolili
moznost ,jiné", kde uvedli, Ze informace o zdravopostiZzenych lidech ziskavaji od léka-
fe, z organizaci pro zdrava@tpostizen&i z béZného Zivota. Z odpa@di mi také vyplynu-
lo, Ze respondenti ziskavaji informace o této motatice spiSe pasivnim nez aktivnim

zpasobem.
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Otazka ¢. 5 — Které organizace, zabyvajici se problematikormdravotné postizenych,

znate?

Tabulkac. 6 — Znalost organizaci

Pocet %
1 organizace 22 21
2 organizace 17 17
3 organizace 11 11
4 organizace 5 5
5 a vice organizagi 6 6
Zadna organizace 42 40
Celkem odpowdi 103 100

Tato otdzka mla zjistit, jaké organizace zabyvajici se problekoat zdravot® postize-
nych osob, respondenti znaji. Odpdivjsem rozdlila podle pd&tu vyplrénych odpo¥di

do tabulky. Respondeitkteti znaji alespd jednu organizaci, ktera se zabyva problemati-
kou zdravots postizenych, je 59 %. Zadnou organizaci neuvedl@®respondent Bud’
neopo¥déli viibec nebo napsali, Ze si na Zadnou organizaci namatgmmenout. Mnoho
responderit také neuvago organizace, ale spiSe projekty, které pomalthp\tre posti-

Zenym lidem. Tyto odpadi jsem také z@dila mezi ,spravné” odp@di.

Respondenti néastji jmenovali tyto organizacei projekty: Swtluska (15x), Paraple
(11x), Kapka nadje (11x), Tyflocentrum(9x), Tyfloservis(8x) Pomozte etem(8x), ADRA
(5x), Charita Ceska republika(5x), Jedlickiiv Gstav(4x), Bila pastelka(3x), Slunenice
(3x), Konto bariéry(3x), APLA (3x), Unie neslySicicli3x), SONS(3x), UNICEF (2x), Na-
dace Terezy Maxov@x), Svaz invalid — dnesNRZP CR (2x), Spolenost Duha(2x),
SPMPY2x), SPCCH(2x), Kocianka Brno(2x), ZORA(2x).

Dale po jedné odpadi: centrum Empatie(lovek v tisni,Ctyristek, ERGO Zlin, Horizont
Zlin, LORM, Nadace Olgy Havlové, Nadace rozvojéaobké spoknosti, OS Nage, OS
Pomoc Druhym, OS PWS, OS Zivetedh, Palata, Paprsek, pedagogicko-psychologické
poradny, Psychiatrickd t&bna Na Kopé&ku, Rehabiliténi ustav Kladruby, ROSA,
ROSKA, Sdruzeni radli zdravote postizenych i, special@ pedagogicka centra, Svaz

telesre postizenyclCR, daleCentrum tveéivé cinnostiaOS Kaminek.

Na za¥r musimfici, Ze i kdyz vice nez polovina respondena tuto otazku odpedéla,

piedpokladala jsem, Ze respondenti budou znat vigenaraci, zabyvajicich se problema-
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tikou zdravot® postizenych. Pasdomi respondeitohledré organizaci, které se zabyvaji
problematikou zdravotnpostizenych osob, se mi zda tedilip malé. Dale s také fre-
kvapilo, Ze pouze jeden respondent si vzpéinma psychiatrickou kEebnuNa Kopeku
(coz je, podle i jedna z nejznagSich organizaci zabyvajicich se problematikou zdra

votre postizenych na Jihlavskuilvec).

Otazka ¢. 6: Vite v jakeé situaci a jakym zpisobem nabidnout zdravot® postizenému

¢lovéku pomoc v zavislosti na druhu jeho postizeni?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) dehwe

Tabulkac. 7 - Pomoc zdravo#postizenym

Pocet %
rozhodré ano 3 3
spiSe ano 50 48
nevim 15 15
spise ne 31 30
rozhodr ne 4 4
Celkem odpowdi 103 100

Graf¢. 11 — Pomoc zdravatrpostizenym
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Z odpowdi vyplyva, Ze vice jak polovina (52 %) respondesg domniva, zZe vi, jak pomo-
ci zdravotr postizenym lidem v zavislosti na druhu jeho pa@stiZz coz pokladdm oproti

mému @ekavani za velmi pozitivni vysledek.

Otazka €. 7: Jak se v Fitomnosti zdravotné postizenéhatlovéka citite?
a) prirozere

b) nejist

C) negijemrg

d) je mi ho lito, soucitim s nim

e) je mi Ihostejny

f) mam strach

g) se zdravot# postizenymi (ZP) lidmi negjchazim do kontaktu

Tabulkac. 8 — Pocity v fitomnosti zdravotpostizeného

Pocet %
piirozere 25 24
nejisg 34 33
negijemns 5 5
je mi ho lito, soucitim s nim 30 29
je mi Ihostejny 3 3
mam strach 3 3
se ZP lidmi nefichazim do kontaktu 3 3
Celkem odpowdi 103 100
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Graf ¢. 12 — Pocity v fitomnosti zdravothpostizeneho
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Tremi nefastjSimi pocity, které citi respondenti vifpmnosti zdravot& postizené osoby
jsou nejistota (33 %), litost a soucit (29 %) a%24espondeiitse citi pirozere. DalSi od-

powedi jsou spiSe zanedbatelné.

Otazka ¢. 8: Ve spolé€nosti prevladaji vii¢i zdravotné postizenym lidem izné pred-

sudky. Se kterymi se najastéji setkavate?(moznost vice odpedti)

a) Lidé se zdravotnim postizenim si zaslouzi polito\gasoucit, jsou bezmocnicakaji na

pomoc druhych.
b) Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou neuiie zatZujici, neproduktivni.
c) Lidé se zdravotnim postizenim maji mnoho nezashoyctei zbyteznych vyhod.

d) Priroda lidem se zdravotnim postiZzenim vynahrazyjehjdandicap rozvojem jinych

schopnosti.

e) Zdravotni postiZzeni je vyrazem boZzi zkougkpoZiho trestu za naséithy nebo Kchy
nasich pedki.

f) Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou zarovenentélré retardovani.
g) Lidé se zdravotnim postizenim by n#ginmit sve vlastni &ti.

h) Lidé se zdravotnim postiznim by néirbyt integrovani do spotaosti.
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i) Lidé se zdravotnim postizenim se od ostatnicmijdk nelisi.

j) Z vySe uvedenychipdsudk Zadné nepozoruiji, ale setkavam se s jinfimeite). ...

k) Nesetkavam se s zadnyntepgsudky vi¢i zdravotré postizenym.

l) Nevim

Tabulkac. 9 — Fredsudky &¢i zdravotr postizenym

Pocet %
Lidé se zdravotnim postiZzenim si zaslouZi polito\sgasoucit, a1 26
jsou bezmocni &ekaji na pomoc druhych.(v& In Graf¢.13)
Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou neuiiie zatZujici, ne- 12 8
produktivni. (vizB In Graf¢.13)
Lidé se zdravotnim postiZzenim maji mnoho nezasloictesi 6 4
zbytenych vyhod. (vizC In Graf¢.13)
Priroda lidem se zdravotnim postizenim vynahrazyiehe 23 15
handicap rozvojem jinych schopnosti. (fian Graf¢.13)
Zdravotni postiZzeni je vyrazem boZi zkougkipoZziho trestu 7 5
za naSe tichy nebo Fchy naSich fedki. (viz E In Graf¢.13)
Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou zanpvenental retar- 6 4
dovani. (vizF In Graf¢.13)
Lidé se zdravotnim postizenim by ngnmit své viastni &ti. 14 9
(viz G In Graf¢.13)
Lidé se zdravotnim postiZznim by n&ivbyt integrovani do 6 4
spole&nosti. (vizH In Graf¢.13)
Lidé se zdravotnim postiZzenim se od ostatnicmijdk nelisi.
) y 10 6
(viz | In Graf¢.13)
Z vySe uvedenychipdsudk Zadné nepozoruji, ale setkavan
T y 0 0
se s jinymi. (viz] In Graf¢.13)
Nesetkavam se s Zadnyntedsudky wéi zdravotrg postize-
. : ) 20 13
nym. (vizK In Graf¢.13)
Nevim (vizL In Graf¢.13) 10 6
Celkem odpowdi 155 100
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Graf ¢. 13 — Fredsudky &¢i zdravotr@ postizenym
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NejrozsfergjSim predsudkem &c¢i zdravotrg postizenym lidem, je dle 41 respondent

predsudek, Ze lidé se zdravotnim postiZzenim si zaslmlitovani a soucit, jsou bezmocni

R . 704

a cekaji na pomoc druhych. Druhy nejrae$gjSi predsudek (23 respondéiie, Ze firo-

da lidem se zdravotnim postizenim vynahrazujehdji@ndicap rozvojem jinych schopnos-
ti. Z zadnymi pedsudky vic¢i zdravotreé postizenym lidem se nesetkava 20 resporident
Z vysledki vyzkumu vyplyva, Ze fedsudky spokosti Vic¢i zdravotré postizenym lidem

stale petrvavaji.

Otazka ¢. 9: Jaké postoje m4, podle Vas, spaieost ke zdravotré postizenym lidem?
a) rozhodr pozitivni

b) spiSe pozitivni

c) spiSe negativni

d) rozhodr negativni

e) nevim
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Tabulkac. 10 — Postoje spafeosti ke zdravoihpostizenym

Pocet %
rozhodri pozitivni 6 6
spiSe pozitivni 36 35
spiSe negativni 47 45
rozhodr negativni 3 3
nevim 11 11
Celkem odpowdi 103 100

Graf¢. 14 - — Postoje spafaosti ke zdravoipostizenym
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Postoje spolknosti ke zdravoth postizenym lidem jsou dle naforesponderit spiSe ne-
gativni (49 %). Ale je tugsna blizkost s pozitivnim hodnocenim (42 %). Dalcsbé tedy
fici, Ze postoje spobaosti vici zdravotrg postizenym lidem nejsou dle nadzoru responilent

vyhrargné.

Otazka ¢. 10: Domnivéte se, Ze jsou zdravo&postiZzeni lidé v nasi spolosti diskri-

minovani?

a) rozhoda ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) dhwe
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Tabulkac. 11 — Diskriminace zdravatrpostizenych

Pocet %
rozhodré ano 7 7
spiSe ano 41 39
nevim 17 17
spise ne 34 33
rozhodr ne 4 4
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 15 - Diskriminace zdravoérpostizenych
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Respondenti (46 %) se tedy domnivaji, ze zdravpbstiZzeni lidé jsou v naSi spoiesti

diskriminovani.

Otazka ¢. 11: Setkal/a jste se &dy osobrg s diskriminaci zdravotné postizenych

osob?
a) ano(blize specifikujte):
b) ne

c) nevim
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Tabulkac. 12 — Setkani se s diskriminaci zdravgiostizenych

Pocet %
ano 16 16
ne 59 57
nevim 28 27
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 16 - Setkani se s diskriminaci zdravgpostizenych
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S diskriminaci zdravothpostizenych osob se vice jak polovina (57 %) redpaofi nese-

tkala. Setkalo se s ni pouze 16% respondelgko formy diskriminace, se kterymi se se-

tkali, uvedli: nemoznost najit zaistnani, parkovani ,zdravych” lidi na mistech vyleaz

nych pro zdravoth postizené,izné formy Sikany jako slovni urazky, pasth dale igno-

raci v @ipad nouze neboigdsudeéné postoje ke zdravairpostizenym lidem.

Otazka ¢. 12 — Domnivate se, Ze je zdravatrpostizenym lidem ¥novana dostaténa

pozornost ve spolé&nosti? (bezbariérové fistupy, debnice pro zrakavpostizené, pady

ve znakovém jazyce apod.)

a) rozhods ano

b) spiSe ano

C) nevim

d) spiSe ne  e) dhwe
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Tabulkac. 13 — Pozornost spaleosti ke zdravo#postizenym

Pocet %
rozhodré ano 4 4
spiSe ano 34 33
nevim 16 16
spise ne 44 42
rozhodr ne 5 5
Celkem odpowdi 103 100

Graf¢. 17 - Pozornost spafaosti ke zdravothpostizenym
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Podle respondemnt(49 %) dostaia pozornost zdravatrpostizenym lidem ve spairosti

vénovana neni.

Otazka ¢. 13: Sowasnym trendem v postoji ke zdravéfpostizenym lidem je jejich inte-

grace (zaélenovani) do spoknosti ,,zdravych* lidi.
Jaké spatujete vyhody integrace?

Na tuto otazku odpa@délo 50 (49 %) respondeint 53 (51 %) respondeitz celkového
poctu 103 respondefitneodpo¥délo. Vyhody, které respondenti uvéig byly obdobné,

proto jsem je pro lepSiphlednost shrnula do tabulky.
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Tabulkac. 14 — Vyhody integrace

Pocet %
ZP se neciti zavisli, ale uzitd 15 12
prijmuti ZP jako BZné soddsti Zivota 10 8
piisun informaci 8 7
ZP se neciti byt postiZzeni 7 6
zkvalitnéni Zivota ZP 7 6
kvalitngjSi pomoc ze strany spaélgosti 6 5
uvédomeni si, Ze zdravi neni saniemost 4 3
mensi finatni ndklady 3 3
vymizeni gredsudi 2 2
ZP se nati nove \&cCi 2 2
,zdravi“ nebudou mit z postiZeni strach 2 2
Zadné 1 1
bez odpovudi 53 43
Celkem odpowdi 120 100

Otazka ¢. 14: Jaké spafujete nevyhody integrace?

Na otadzku odpadélo 38 (37 %) respondeint65 (63 %) respondeintz celkového pétu
103 respondefitneodpo¥délo. Nevyhody, které respondenti sfpgit jsem stej jako vy-
hody séadila za zaklaglpodobnosti do tabulky.

Tabulkac¢. 15 - Nevyhody integrace

Pocet %
Sikana ZP 6
odmitnuti, netolerance ZP 5 5
nevhodné reakce spoéteosti diky neinformovanost 5 5
financni nar@nost 4
podceaovani ZP 3
zneuziti ZP 2
omezeni ¥tSinove spolénosti 2
nutnost pizptsobeni z&zeni 2
1
1
1
9

(o2}

zmeéna jiz zakshnutych standard

nemoznost uplatmi spec. pé& v kEZnych tidach
ungla akce

Zadné

bez odpowdi 65 60
Celkem odpowdi 106 100
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Otazka ¢. 15: PovaZzujete za vhodné integrovat zdravotnpostizené d@ti do béznych

tiid?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) dehwe

Tabulkac. 16 — Integrace zdravatrpostizenych &i do keznych fid

Pocet %
rozhodré ano 32 31
spiSe ano 41 39
nevim 13 13
spise ne 15 15
rozhodr ne 2 2
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 18 — Integrace zdrava#rpostizenych &i do keznych #id
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VétSina respondeiit (70 %) povaZzuje za vhodné integrovat zdravopostizené éli
do bsZnych tid.

Otéazka €. 16: Souhlasil/a byste s tim, aby VaSe dithodilo do #idy se zdravotré po-

stizenym spoluzakem?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) dgho
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Tabulkac. 17 — Souhlas chozeni svéhetditdo ridy se zdravoihpostizenym

Pocet %
rozhodré ano 65 63
spiSe ano 26 25
nevim 10 10
spise ne 2 2
rozhodr ne 0 0
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 19 — Souhlas chozeni svéhetdido ridy se zdravopostizenym
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VétSina respondeit(88 %) by souhlasila s tim, aby jejichtidchodily do tidy se zdravot-

né postizeny spoluzdkem. Trochw mpekvapilo, Ze proti byli pouze 2 respondenti.

Otéazka ¢. 17: Pracoval/a byste v kolektivu, ve kterém by Hyzaméstnam i zdravotné

postizeny¢lovék?

a) rozhods ano

b) spiSe ano

C) nevim

d) spiSe ne

e) doehe
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Tabulkac. 18 — Prace v kolektivu se zdravépostizenym

Pocet %
rozhodré ano 68 66
spiSe ano 29 28
nevim 5 5
spise ne 1 1
rozhodr ne 0 0
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 20 — Prace v kolektivu se zdravépostizenym
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Naprostéa ¥tSina respondeit(94 %) by pracovala v kolektivu, kde by byl zgsman zdra-
votr¢ postizenyclovek. Tento vysledek #také mile pekvapil, také proto, Ze negativn

odpowdél pouze jeden respondent.

Z vyslediki vyzkumu otazek 15-17 jeigimé, Ze naprostacifina respondefitsouhlasi

s integraci zdravotnpostizenych jedincs kEZznych tid a do pracovniho procesu.

Otazka ¢. 18: Souhlasite s tim, abyétesné a smyslo¥ postizeni lidé néli své vlastni
déti?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) dehwe
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Tabulkac. 19 — Souhlas s tim, abdtdsre a smyslo# postizeni @i své viastni eti

Pocet %
rozhodré ano 21 20
spiSe ano 29 28
nevim 31 30
spise ne 17 17
rozhodr ne 5 5
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 21 — Souhlas s tim, abdldsre a smyslow postiZzeni @i své vlastni i
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Ténxt polovina (48 %) respondensouhlasi s tim, abylesre a smyslo¥ postizeni lidé
meéli své vlastni dti. Veliké procento (30 %) ovSem nevi, jak se ko tgtoblematice posta-
vit. Pric¢iny vidim v tom, Ze respondenti brali v potaz stupezavaznost postizeni, které

jim nedovolily se objektivéarozhodnout.

Otazka ¢. 19: Dovedete si pedstavit Zivot se zdravot® postiZzenym partnerem?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne e) dehwe
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Tabulkac. 20 — Fedstava Zivota se zdraveétpostizenym partnerem

Pocet %
rozhodré ano 8 8
spiSe ano 23 22
nevim 35 34
spise ne 29 28
rozhodr ne 8 8
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 22 — Pedstava Zivota se zdraveétpostizenym partnerem
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Pouze 30 % respondériby si dokazalo f@dstavit spolény Zivot se zdravothpostizenym
partnerem; 36 % respondértly si spolény Zivot gredstavit nedokazalo a zbylych 34 %

nevi. Odpo¥di jsou tedy velmi vyrovnané.

Otazka ¢. 20: Vyuzil/a jste nekdy prilezitosti pomoci zdravotrg postizenym lidem?

Pokud ano, jakym zpisobem?(moznost vice odpodi)
a) financnim pispsvkem formou darcovské SMS

b) darovanim petgni castky

c) zakoupenim vyrobkod zdravota postizenych lidi
d) vénovanim pedmeétia (pomicek, hraek atd.)

e) dobrovolnickou aktivitou v organizaci pro handicapoé
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f) pomoc i vstupu do dopravnich prastlki, pii prechazeni silnice, apod.
g) jiné (uvelte).
h) dosud jsem tétoifiezitosti nevyuzil/a, ale do budoucna to neviju

i) dosud jsem tétoiflezitosti nevyuzil/a, jelikoz se domnivam, Ze tfittancni prostedky
se vyuzivaji k jinym delim, nez na které jsou ve skéesti vybirany (tunelovani,

osobni prosgch apod.)

Tabulkac. 21 — VyuZziti filezitosti pomoci zdravo#postizenym

Pocet %
vyuzilo 89 86
nevyuzilo 14 14
Celkem odpowdi 103 100

Graf ¢. 23 — Vyuziti filezitosti pomoci zdravoérpostizenym
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Posledni otazkou jsem ¢hd zjistit, zda lidé na Jihlavsku vyuZivajéjakym zpisobem
piilezitosti pomoci zdravotnpostizenym lidem. Ze 103 respondentkdy této filezitosti
vyuzilo 89 (86 %), zbylych 14 (14 %) tétdilezitosti nevyuZzilo. Z toho 6 (6 %) Zidodu,
Ze se domnivaji, Ze se tyto fikkan prostedky vyuzivaji k jingym delim, nez na které jsou

ve skuténosti vybirany a 8 (8 %) sice dosud nevyuzilo,dddudoucna to nevyduiji.
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Tabulkac. 22 — Formy vyuzitych/lezitosti pomoci zdravogrpostizenym

Pocet %
zaslani darcovské SMS 49 24
darovani peg¢ni ¢astky 36 17
zakoupeni vyrobku 53 25
vénovani pedmeta 17 8
dobrovolnicka aktivita 10 5
pomoc pi vstupu, gechazeni apod. 41 20
jiné 2 1
Celkem odpowdi 208 100

Graf ¢. 24 — Formy vyuZzitych/flezitosti pomoci zdravo#ipostizenym
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A — zaslani darcovské SMS; B — darovani penézni ¢astky; C — zakoupeni vyrobku; D — vénovani pfedmétq;

E — dobrovolnicka aktivita; F — pomoc pfi vstupu do dopravnich prostfedk( apod.; G —jiné;

Nejvice respondet(53) zakoupilo vyrobek, ktery vyrobili zdraveétpostizeni lidé. Dru-
hou nejvice vyuZivanou formou pomoci zdravopostiZzenym lidem je zaslani finariho
piispivku pomoci darcovské SMS, kterou poslalo 49 respofidDva respondenti zvolili
moznost ,jiné", kde uvedli jako formu pomoci zdran® postizenym lidem jejich psychic-
kou podporu v &nych Zivotnich situacich, dale nakeipdoprovod k 1ék&. Tento vysle-
dek ne velmi mile gekvapil, protoZe dava najevo, Ze lidem nejsou jgdie zdravotnim

postizenim lhostejni.
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Které aktivity tykajici se problematiky zdravotné postizenych lidi Vam na Jihlavsku

chybi? Co je podle Vas pateba zn&nit? Co naopak ocaéujete?

Tato otazka nebyla soasti samotného dotazniku. €latjsem pomoci ni zjistit, jak lidi
vnimaji situaci okolo zdravotnpostizenych lidi na Jihlavsku. Odgaklo bohuZel jen
28 (27 %) respondeint Zbylych 75 (73 %) respondénbheodpo¥délo vibec nebo napsali,
Ze nevi, protoZe o této problematice nem&hfedci Ze se o tuto problematiku nezajimaji.
| kdyZz se wkteré odpowdi netykaly gimo Jihlavska, ale problematiky zdravéymostize-
nych obec#, shrnula jsem je do dvou kategorii: co respondanthybi a co respondenti

ocaiuji.

Responderim chybi dostatek volnych mist v domovech s@eatelskou sluzbou; &sSi
informovanost a probuzeng&tgiho zajmu lidi u tuto problematiku; vice akciené by in-
formovaly, jak tizné spolky fisobi a jak se Ize zapojit do jejich prace; viceaargaci
¢i zatizeni pro zdravothpostizené; vice fadi o této problematice v televizi. Je palta
vice hovdit 0 mozné pomoci zdravoimpostizenym lidem; vice bezbariérovyctisupi,

ale i WtSi zangfeni se na odstrani architektonickych bariér pro nevidomé; vice fioa

¢i sponzot; lepsi technologie natbnych Skolach apod.

Respondenti oeelji: poradani dobréinnych akci na podporu zdraveétrpostizenych
¢i akci, kde se mohou se zdravdostizenymi setkat; kultuérspole&enské aktivity pro
zdravotr postizené; besedy l&kav obtanském sdruzeni Pomoc druhym; existenci spolk
zdravotr postizenych i v menSich gstech; neinavnou praci Chari§innost specialni
Skoly na Bezinkach; snahu o zlepSeni presli, ve kterém zdravoinpostizeni lidé Ziji
(bezbariérové ifistupy, vytahy, WC)¢im dél vice bezbariérovychiiptupi na dadech;

zvukoveé semafory nafpchodech apod.
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4.2 Shrnuti vysledka vyzkumu

Za vyzkumny problém pro §yvyzkum jsem si vybrala: Postoj a goomi veéejnos-
ti na Jihlavsku ke zdravatrpostizenym lidem. Za cile vyzkumu jsem si nastedytycila

nize uvedené cile, které bych shrnula do naslddhjlmoadi:

Zjistit, s jakym patem a druhem zdravatrpostizenych osobfghazeji lidé na Jihlavsku
pravidelre do kontaktuZ vysledki mého vyzkumu vyplyva, ZestSina lidi na Jihlavsku se
pravidelr® setkava s alespigednou zdravoth postizenou osobou.tiBlizn¢é jedna tetina

lidi se zdravotd postizenymi osobami do kontakt pravidelmegichazi. Nejvice se lidé

setkavaji sdlesre postizenymi a poté s mentalpostizenymi lidmi.

Zjistit, jaka je informovanost vejnosti na Jihlavsku o zdravetpostizenych lidectPodle
samotné viejnosti je informovanost o problematice zdra¥opostiZzenych nedostaiea.
Coz respondenti potvrdili i v rdmci volnych otdzsdétazniku, kde vyslo najevo, Ze o pro-
blematice nemaji velkyiphled ba v mnohatipadech ani zajem. Déale vyslo najevo, Ze lidé
na Jihlavsku ziskavaji informace o problematiceazoire postizenych népsgji prostred-

nictvim médii (televize a radio), dale pak z tigkoviny, casopisy).

Zjistit, jaké postoje ma vejnost na Jihlavsku ke zdravétpostizenym lidemVefejnost na
Jihlavsku neni jednoztae rozhodnuta, jaké postoje spatest vici témto lidem zaujima.
Priklani se ale k negativnimu hodnoceni. Podle mélzwmu bychiekla, Ze véejnost na
Jihlavsku ma ke zdravairpostizenym spiSe pozitivni postoj. Toiwddu, Ze téré kazdy
z respondeiit vyuZil prilezitosti pomoci zdravothpostizenym lidem a jejich ndzory na

integraci &chto lidi do spolénosti jsou v naprosté&itsing kladné.

Zjistit, jak ve'ejnost na Jihlavsku vnima diskriminaci zdravgpostizenych osotyyzkum
ukazal, Ze viejnost na Jihlavsku se domniva, Ze zdravqiostizeni lidé jsou v nasi spo-
le¢nosti diskriminovani. Dale vyzkum ukéazal, z€ibtizné jedna Sestina se osob se

s diskriminaci pimo setkala.

Zjistit, jaky je postoj v@jnosti na Jihlavsku na integraci zdravétpostizenych osob do
spolenosti. Postoj véejnosti na Jihlavsku k integraci zdravétpostizenych osob je roz-
hodre pozitivni. Integrace zdravatrpostizenych osob do spétesti nevadi podle mého
vyzkumu ¥tSiné obcamim Jihlavska. Vidi v ni vyhody, ale i nevyhody, l&gsou ovSem

ve srovnani s vyhodami spiSe v mensin
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ZAVER

V Uvodu prace jsem si zvolila cile, kterych jsenttzhve své praci dosahnout. Prv-
nim cilem bylo informovat o problematice zdravomfmstiZzeni a postojich, které ob&cn
zaujima ¥tSinova spolénost ke zdravoth postizenym lidem. Tento cil jsem naplnila
v teoretickécasti, kde jsem se s pouzitim odborné literatury@gmaachytit nejdlezitéjSi
aspekty téma, které jsem si zvolila. Jednalo sk pdaze o uvedeni do problematiky, jeli-
koZ podrobgjSi interpretace byfpsahla ramec bakéatké prace. Druhy cil, tedy prost-
nictvim vyzkumu zjistit, jaké je p@domi veejnosti na Jihlavsku o zdraveétpostiZzenych
lidech a jaké postoje Kmto lidem véejnost zaujima, jsem postihla v praktick@sti své
prace. Vysledky vyzkumu jsentgvedla pro lepSiiphled do tabulek a giaf Na zar
jsem vysledky vyzkumu, na zakkoweieni splini vSech cil vyzkumu, uvedla v zav

recném shrnuti.

V Ceské republice je dnes zdravdostizeny kazdy desaty &mn a nejrozgensj-
Sim postizenim je postizeni vimtmi chorobami (Novosad, 2009). Z mého prace dge v
plynulo, Ze 70 % respondénineho vyzkumu se pravidelsetkava alespios jednou zdra-
votné postizenou osobou a to da§tji s osobou sdesnym postizenim. Za n&fSi zdra-
votni postizeni povazuje nejvice respondgrastizeni zrakové (26 %) a mentalni (26 %).
Dale se respondenti (56 %) domnivaji,ceska spoknost neni dostateé informovana
0 problematice zdravodnpostizenych, coz potvrdili i otAzkou, ktera seafgkznalosti &
kterych organizaci, jez se zabyvaji problematikdrazotré postizenych (40 % responden-
ta neuvedlo Zadnou organizaci). B&$€jSi zdroj, jehoz progednictvim respondenti zis-
kavaji informace o problematice zdravtpostizenych je televize a radio. Polovina re-
spondent (51 %) se domniva, Ze vi, kdy a jakynigpbem pomoci zdravairpostizenym
lidem v zavislosti na druhu jejich postizeni. t&gjgji se lidé (33 %) fi setkani se zdra-
votné postizenymclovékem citi nejist. Co se tye predsudk, které stale je8tvaci zdra-
votreé postizenym lidem ve spaleosti gevladaji, tak nejrozErgjSim je Fedsudek
(26 %), Ze lidé se zdravotnim postizenim si zaslpoltovani a soucit dekaji na pomoc
druhych. Postoje spalrosti ke zdravotf postizenym lidem jsou podle #enosti na Jih-
lavsku (48 %) spiSe negativni. Respondenti se dakénivaji, Ze zdravotnpostizeni jsou
v nasi spolénosti diskriminovani (46 %) a s diskriminaci se 6 % z nich setkalo.
Dale také podle respondénd7 %) neni zdravotnpostizenym lidem &nhovana dostat@a

pozornost ve spotaosti. \EtSina respondefit(70 %) by nerdla problém s integraci zdra-
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votné postizenych &i do kEznych Skolnichifd a 88 % z nich by souhlasilo, aby jejichédit
chodilo se zdravothpostizenym spoluzakem do stejiiigly. Pracovat ve stejném kolekti-
vu se zdravothpostizenym by nevadilo 94 % responderdtako nejutsSi vyhodu integrace
respondenti vidi skut@ost, Ze zdravothpostiZzeni lidé se neciti zavisli, ale vice uiite
Nevyhody naopak fiiliS ve srovnani s vyhodami nevidi. Nejvice ovSelkarsu. Déale
48 % respondeftsouhlasi s tim, abyglesre a mentald postizeni lidé rfi své vlastni dti

a pouze 30 % respondérgi dovede fedstavit Zivot se zdravairpostizenym partnerem.
Ovsem 86 % respondénuZ rekdy vyuZilo moZznost pomoci zdravatpostizenym lidem

a to negastji formou zakoupeni vyrobku od zdraveétpostizenych osob.

Na za¥r bych chéla uvést doporteni, ktera vyplynula na zakladysledki mého
vyzkumu. Z mého vyzkumu jerlgimé, Ze se lidé domnivaji, Ze je sgolest nedostatec
informovana o zdravotnpostizenych lidech a jejich problémech. Tudizade feSeni na-
bizi zvysit tuto informovanost. Osabise domnivam, Ze informovat o této problematice
neni nedostat|@a, ale lidé o tuto problematiku nemaji spiSe zajémehodisko bych tedy
spisS jak ve zvySovanifigunu informaci, vifla spiSe v probuzeni a zvySeni zamu lidi
o tuto problematiku. S nedost&teu informovanosti¢i spiSe nedostataym zajmem
0 zdravotg postiZzené ofany souvisi i negativni postoje, které sgalest \ici zdravotrg
postizenym lidem zaujim&eSenim, jak z@mit tyto postoje, je zvySovat miru integrace
zdravotré postizenych lidi do spateosti, do pracovniho procesu, didf do zajmovych
krouzki apod. Lidé tak budou vice se zdravopostiZzenymi obany gichazet do kontaktu,
budou je poznavat osobra z&nou je tedy brat jakodinou sodast zZivota. Jestlize se lidé
budou pravidela stykat se zdravotnpostizenymi jedinci, klesne podlegmmira diskrimi-

nace zdravothpostizenych lidi .

Bakal&ska prace ma slouzit laické regnosti a to pedevsim k zamySleni se nad
problematikou zdravotnpostizenych lidi. K usdomeéni si a gijmuti skut&nosti, Ze zdra-
votné postiZzeni jedinci jsou také lidé, kiemaji podobné problémy jako vSichni ostatni.
Dale k gekonani pedsudk viaci zdravotré postizenym lidem, které ve spoiesti stale
jese pretrvavaji a tim i zrénit postoje k&mto lidem. Prace ma dale nabadat odborné pra-
covniky, zabyvajici se problematikou zdravoipostizenych, aby hledali préstky ke
zvySovani zajmu spateosti o tyto lidi. Tim pispet k lepSi informovanosti wejnosti

e

zdravotr postizenym lidem ze stranyiegnosti.
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PRILOHA P |: KONTAKT SE ZDRAVOTN E POSTIZENYMI JEDINCI

Obecné zasady

Pt setkani se zdravorpostizenymi lidmi mivaji mnohdy ostatni lidé rokpaRa-
di by jim pomohli, aletasto ne¥di jak, ani zda bude jejich pomoc vitana. KdyZ oinpc
nabidnou a nabidka jefijata, stava se, Ze z neznalosti postizenémuduuky spisSe
uskodi. Bi komunikaci je dobré pamatovat n&kolik zdsad, které plati bez ohledu na typ
postiZeni:

- Budte si wdomi toho, Ze jednéate s rovnhocennym a plnohodnottigrgkem, jakym
jste Vy sami.

- Mgjte vzdy na panrti, Ze zdravots postizeni lidé jsou zcela normalni lidé,fkteaji,
tak jako ostatni lidéizné gednosti a nedostatky.

- Se zdravot#é postizenou osobou jednejte tak, aby se necitidZgoe.

- Chovejte serirozers. Pomoc nabizejte tam, kde je to opravdu nutné.deovSak
nevnucujte!

- Vyvarujte se projelr soucitu. Zdravot® postiZzeni lidé o to nestoji a navic to snizuje
jejich lidskou distojnost.

- Vyvarujte se zbyttnym otdzkdm na zdravotni stav postizeného.

- Za zdravots postizené lidi nejednejte étdinou se umi rozhodnout sami, coé&ht
nebo nechyi, snazte se jim naslouchat!

- Snazte se byt zdravatpostizenym lidem oporou a podporou.

- Jednate-li se zdravatrpostizenymi lidmi, vzdy je lepSi, pokud stojitdmpo pred ni-
mi, kontakt je tak fiméjSi. FiliS se nevzdalujte ze zorného pole zdra¥qiostize-
ného.

- Pii komunikaci omezujme rusivé a rozptylujici vlivgostedi.

- Z&lezitosti projednavejte vZzdyimo se zdravothpostizenym, ne s jehogwodcem.
Privodce postizeného jen doprovazi, nikoli zastupuje.

Kontakt s nevidomymi

- Nevidomého zdravte vzdy jako prvni. K pozdravipgjte i jeho jméno, aby adél,
Ze pozdrav pétjemu.

- P¥i vstupu do mistnosti, kde se nachazi nevidomylejie Zetelrt poznat. Nepozna-li
vas po hlase, stte svoje jméno a pokud vas nezna, takvatl, pr@ vstupujete. Tichy
pohyb neznamé osoby v okoli nevidoméliegbi nepijemrs. Pokud mistnost opousti-
te, ofEt jej na to upozorte.

- Pxi setkani s nevidomym je vhodné mu podat ruku. Rod&y mu nahrazuje vizuélni
kontakt. St&i nevidomému oznamitPodavam Vam ruku.”

- P¥i rozhovoru je také velmitdezity ocni kontakt s nevidomym. Neni tedy vhodné od-
vracet @i rozhovoru tvé, protoZe to nevidomi obvykle poznaji.

- Pxi jakékoliv ¢innosti je nezbytné nevidomému vy#it, co se bude dit. Lze bez obav
pouzit slov,vid ét, kouknout se, mrknout,prohlédnout siato slova pouzivaji nevi-
domi k vyjadeni zpgisobu vnimani - citit, hmatat, dotykat se.

- Nikdy neodelujte nevidomého od vodiciho psa. Na vodiciho s# mhodné mlaskat,
hvizdat, hladit ho, krmit ho nebo ng mluvit bez v¥domi majitele.

- Ocitne-li se nevidomy na ulici nebo jinde v dawli v orient&nich £Zkostech, zeptejte
se ho, zda mu tizete pomoci. Pokud Vasi pomoftijme, nabidnete, aby se lehce &av
sil do VasSi paze (nabidte mu rand) a mohl jit kicek za Vami. Netahtte ho silou!



- Pred vstupem na schodi&tpomalte nebo Upéhzastavte a upozotte nevidomého na
smer schodisk: ,Schody nahoru.“apod. Dale miiekne o prvnim a poslednim schodu.

- P¥i nastupu do dopravnich préstiki nastupujte prvni a pak pomozte nastoupit nevi-
domému. Nevtléujte nevidomého na sedadlo,&tpolozit jeho ruku na apadlo.

- P¥i vstupu do auta poloZte jeho ruku na horni ran¥idve roviZz vhodné seigdem
dohodnout, kdo z&e.

- P¥i vstupu do restaurace pomozte nevidomému s odilo¢kabatu a vyhledanim vol-
ného mista u stolu. S jidlem si nevidomy poradi,sstadi, kdyZ mu povite, jak je jidlo
na talfi uspaadané.

- P¥i prochazeni uzkym fgichodem jdte vzdy prvni. Naznige pohybem paze, za niz se
nevidomy drzi, aby se tadil za Vas a Sel za Vami v zakrytu. Upozaennevidomého
na netradini zabranu v cestna chodnik apod.).

- P¥i delSim doprovazeni informujte nevidomého o okwelibaveni mistnosti, osobach
a udalostech — nevidomi musi mit vzdghded co se kolemendéje.

Kontakt se sluchow postizenymi

- Pred zahajenim rozhovoru je nutné navazakovy kontakt. Pokud se na Vas doly
nediva, niZete se jej lehce dotknout.

- Pri komunikaci vyslovujte etelrg, ale nezvySujte hlas ani néfte rytmusreci.

- Sluchoe postizenycloveék by mel vidét Vas obltej, aby mohl odezirat pohyburt
a gesta rukou. Neoslovujte ho tedy ze z&dme strany.

- Pokud je to mozné,fpkomunikaci se sluchavpostizenymi vypéte vSechny zdroje
hluku —z€2uji spravné vnimani informaci.

- Ujistéte se dotazy, zda Vam sluclkiopostizeny partner rozumi, v afpeéem gipact se
snhazte volit jina slova.

- Ve spol€nosti informujte sluchay postizeného o okolnimédi a udalostech, aby se
mohl také zapojit do hovoru. VZdy jéldzité, aby sluchavpostizeny obdrzel vSechny
nezbytné informace a zasadnélsdi.

- Nezapominejte ani v zapalu vzajemné diskuse ngetopzhovor vyZzaduje od sluchiov
postizeného plné sodsténi, které vyvolava brzy unavu. Diggte mu oddechov§as.

Komunikace s hluchoslepymi lidmi

- Vzhledem k povaze postiZzeni je komunikace s hluelpgsi lidmi pro neinformované
lidi velmi obtizna. Musi zde byt oboustrantiobra vile a trglivost.

-V Uuvodu komunikace vzdy upozaie na svou fitomnost. Je @ezite, aby o Vas hlu-
choslepyclovek vedél a necitil se nejisty.

- P¥i poskytovani pomoci se zeptejte, zda je Vami avplepisob vyhovujici a odpovida
pottebam hluchoslepéhidoveka.

- Pokud je to mozné, pomozte hluchoslepéimyéku verbali zprostedkovat kontakt
s okolim. Informujte ho o vSen®di, zménach a osobach v okoli.

- Dbejte na spravnoswtlené a co nejménhlucné misto kontaktu s hluchoslepyiio-
vékem.

-V prabéhu komunikace je dobré byt s hluchoslep§lovékem v dotykovém kontaktu.

- Vzdy ho upozoréte na kazdou iezitou znénu v jeho okoli (zrdina mista, polohy
jinéhoc¢lovéka v mistnosti, ktera osoba se objevila, co sémdmapod. )



Kontakt s vozi¢kari

Vozik je nutné fi kazdém zastaveni zabrzdit.

Pokud s vozikem manipulujete, zvedejte ho pouzeezaé ramy.

Pamatujte na to, Ze v@kér ma jiny zorny uhel nez Vy, takze nemusi&idSechno, co
mu ukazujete. Mluvite-li s vo&karem, snazte se bytgd niméi alespai vedle ), aby
nemusel stale otét hlavu.

V mistech velkého pohybu lidi jezt# velmi opatrsy, abyste vozikemédkoho nezranili.
Pti prechazeni ulice s velkym provozenijst s vozikem dostata¢ daleko od krajnice
vozovky, aby jste postizeného zbyieé nevystavili nebezp.

Jedete-li z prudSiho svahu, sgid radtji pozpatku — vozik lépe zabrzdite a Wikt
se citi bezp@gji.

V nerovném terénu se snaZte jet s vozikem po zZadkdbech, aby nedochéazelo
k negijemnym otesim. Fi najezdu s vozikem na vySSi obrubnikiamanipulaci do
schod: postupujte tak, Zeitavite vozik velkymi koly k fekazce, provedete mirny
naklon voziku a postupujete schod po schodu, rejgpasistence druhé osoby, ktera
piidrZzuje vozik za pevny stugleovy ram.

Kontakt s mentalné postizenymi

Dospeléhoclovéka s mentalnim postizenim oslovujiénpo. Pokud ma sebou asistenta,
obracejte se nap je-li to nutné. Nepodawijte postizeného a komunikaci neomezuijte,
ale gizpasobujte se jejim schopnostem.

Pti komunikaci je velmi dlezité udrZzovat éni kontakt (umoZéte ho i erusit) a ¥-
novat mentalé postizenémulovéku pozornost. To, jaklovéka s mentalnim postize-
nim vnimate aifjimate jeho sdéeni, se vyrazéodrazi v jeho ochétnéco Vam sdlo-
vat.

Pouzivejte jednoduchaiec, kratka slova adty. Jasg vyjadiujte svoje mySlenky, ne-
pouZzivejte cizi a hovorova slova.

Mluvte pomalu, tak aby tempo va&ci mentalré postizenéhalovéka nezahlcovalo.
Bud'te treglivi a dopejte postiZzenému dostatéiisu na odpaid’.

Dulezita je neverbalni komunikace — diygke komunikaci mimikou, gesty.

Vyhybejte se abstraktnim pofmm. Pokud to nejde, snazte se je objasnit pomoci kon
krétnich pikladd. Nag. misto: ,Jakou mas dnes naladu?“ si&ete zeptat: ,Jsi dnes
vesely nebo smutny?*

Oweite si, zda Vam dotyny rozungl a pochopil, co jste mu s8lli, a zda s Vasim sd
lenim souhlasi¢i ne. Mluvte jen o jedné hlavni mySlence. K dal&jgéte aZ po ujist-

ni, Ze Vam partner rozuth

Lidé s mentalnim postiZzenim jsou zpravidla velngestibilni, coZz znamena, Ze nekri-
ticky prejimaji mysSlenky druhych. Sugestibilnimi otazkami mozné velmi snadno
¢loveéka s mentalnim postizenim ovlivnit, manipulovat .jiRematujte na torpvolbé
otazek.

Mentalre postiZzeni lidé jsou velmi zavisli na ostatnicletid. Jednejte s nimi s velkou
mirou empatie, tridivosti a respektu.

Dosply ¢lovék s mentalnim postizenim ma jiné moznosti v poromimNeznamena
to vSak, Ze neni dos&ly. Proto budete li jej oslovovat, vykejte mu. Piugjte ie¢ do-
splych. | kdyz budete pouZzivat jednoduché&yy neznamend to, Ze musite pouZzivat
zdrobrgliny, mluvit moc nahlas nebo¢oo zbyténé dlouho vys¥tlovat ,polopatic-
kym*“ zpisobem. (srov. Desatero kontaktu s osobami se zohiavgostizenim, 2005;
Kurkova, 2008)



PRILOHA P Il: DOTAZNIK

DOTAZNIK

Postoj a po¥domi verejnosti na Jihlavsku

ke zdravotné postizenym lidem

Dobry den,

jsem studentka 3. &aiku Univerzity ToméSe Bati ve ZKn studijniho programu
Specializace v pedagogice, oboru Socialni pedagogiuto cestou bych Vas éla poza-
dat o vyplrni dotazniku. Dotaznik bude slouZzit jako &t mé bakaldké prace. Jejim
cilem je zjistit, jaky jepostoj a povdomi véejnosti na Jihlavsku ke zdraveétpostizenym

lidem

Dotaznik je anonymni. Prosim Vas o jeho pravdivelngni. Ziskané informace
budou pouzity pouze v ramci mé prace. Zakrouzkugtdy jen jednu Vami zvolenou odpo-

véd’, pokud nebude uvedeno jinak.

Dékuji Vam za ochotu a®as, ktery ¥nujete vypliovani tohoto dotazniku!

Sommerova Katima



Udaje o respondentovi:

A. Pohlavi
a) muz

b) Zena

B. Vek:
a) mére nez 20 let
b) 20— 34 let
c) 35-49let
d) 50 — 65 let

e) vice nez 66 let

C. NejvySSi ukatené vzdani:
a) ZS
b) SS (vyw&en)
c) SS (s maturitou)
d) VOS
e) VS

D. Bydlise:
a) vesnice (do 3000 obyvatel)

b) mésto (nad 3000 obyvatel)

E. Osobni vztah ke zdravotnimu postizeni:



Dotaznik:
2. S jakym poftem zdravotné postizenych osob pichazite pravidelné do kontaktu
(Skola, préace, rodina, volngas atd.)a jaky druh zdravotniho postizeni maji?

(k vyjmenovanym druim zdravotnich postizeniipadte paset)

a) zrakové postizeni -
b) sluchové postizeni -
C) postizenieci -
d) télesné postizeni -
e) mentalni postizeni -
f) duSevni onemoemi -

(schizofrenie, manio-depresivita, demence, poruciopoosti atd.)

g) vnitini onemocani -

(dlouhodobéa onem. jako onem. onkologicka, kaabkularni, AIDS atd.)

h) kombinované postiZzeni -

I) s zadnym zdravotnpostizenyntlovékem do kontaktu néhazim

3. Jaky druh zdravotniho postizeni povaZzujete za ne§zSi?
(z hlediska zdravoth postizeného a jeho vyrovnavanim sepostizenim,

jeho zalennovanim se do spaleosti, do ldZného Zivota)

a) zrakové postizeni
b) sluchové postizeni
C) postizenieci

d) télesné postizeni

e) mentalni postizeni
f) duSevni onemoemi
g) vnitini onemocani

h) nevim



3. Domnivate se, Ze j€eska véejnost dostat€né informovana o zdravotné posti-

Zenych ol#anech a jejich problémech?

a) rozhods ano b) spiSeano  c)nevim d)spiSe ne e) diehwe

4. Kde nejéastéji ziskavate informace o problematice zdravot# postizenych?

(moZzZnost vice odpedi)

b) internet

c) televize, radio

d) noviny,¢asopisy

e) odborné knihy

f) Skola, studium

g) od znamych, rodiny

h) o tuto problematiku sefghs nezajimam

1) JINE (UVETITE): ...ttt e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e s e e nnnns

5. Které organizace, zabyvajici se problematikou zdrastné postizenych osob
v Ceské republice, znate?

6. Vite, v jakeé situaci a jakym zpisobem nabidnout zdravot® postizenémuc¢lo-

véku pomoc v zavislosti na druhu jeho postizeni?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) roehoal



7. Jak se v Fitomnosti zdravotné postizenéhctlovéka citite?

a)
b)
c)
d)
e)
f)
9)

prirozere

nejisg

negijemns

je mi ho lito, soucitim s nim
je mi Ihostejny

mam strach

se zdravot#é postizenymi lidmi nefichazim do kontaktu

8. Ve spol&nosti pievladaji vi¢i zdravotné postizenym lidem mizné predsudky.

Se kterymi se nefastji setkavate? (moznost vice odpedi)

a)

f)
9)
h)

)

k)
)

Lidé se zdravotnim postizenim si zaslouzi polité\a&soucit, jsou bezmoc-
ni acekaji na pomoc druhych.

Lidé se zdravotnim postiZzenim jsou neuiiie zatZujici, neproduktivni.
Lidé se zdravotnim postizenim maji mnoho nezaslogcteci zbyteznych
vyhod.

Ptiroda lidem se zdravotnim postizenim vynahrazyjehdandicap rozvo-
jem jinych schopnosti.

Zdravotni postizeni je vyrazem bozi zkougkpoziho trestu za naseithy
nebo Hliichy naSich pedk.

Lidé se zdravotnim postizenim jsou zarovenentalrt retardovani.

Lidé se zdravotnim postizenim by ngnmit své viastni &ti.

Lidé se zdravotnim postiznim by n&ibyt integrovani do spotaosti.

Lidé se zdravotnim postiZzenim se od ostatnicmijdk nelisi.

Z vySe uvedenychipdsudk Zzadné nepozoruji, ale setkavam se s jinymi

Nesetkdvam se s Zadnyntedsudky wéi zdravotrg postizenym

Nevim



9. Jaké postoje ma, podle Vas, spataost ke zdravotrg postizenym lidem?

a) rozhodr pozitivni
b) spiSe pozitivni
C) spiSe negativni
d) rozhodr negativni

e) nevim

10.Domnivate se, Ze jsou zdravothpostiZzeni lidé v naSi spolosti diskrimino-

vani?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan

11.Setkal/a jste se #kdy s diskriminaci zdravotné postizenych osob?

a) ano(blize specifikujte)

b) ne

C) nevim

12.Domnivate se, Ze je zdravoth postizenym lidem ¥novana dostaténa pozor-
nost ve spolénosti? (bezbariérové fistupy, debnice pro zrakavpostizene, p@-

dy ve znakovém jazyce apod.)

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan



13.Souwasnym trendem v postoji ke zdravétpostizenym lidem je jejich integrace

(ztlenovani) do spoknosti ,zdravych” lidi.

Jaké spatujete vyhody integrace?

15. Povazujete za vhodné integrovat zdravotépostizené d@ti do béznych tfid?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan

16. Souhlasil/a byste s tim, aby VaSe ditthodilo do tidy se zdravotré postizenym

spoluzakem?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan



17.Pracoval/a byste v kolektivu, ve kterém by byl zagstnan i zdravotné postize-

ny ¢loveék?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan

18.Souhlasite s tim, abydlesné a smyslo postizeni lidé néli své vlastni dti?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan

19.Dovedete si pedstavit Zivot se zdravot® postiZzenym partnerem?

a) rozhods ano b) spiSe ano  ¢) nevim d) spiSe ne  e) rozhwan

20.Vyuzil/a jste nékdy prilezitosti pomoci zdravotrg postizenym lidem?

Pokud ano, jakym zpisobem?(moZznost vice odpédi)

a) finanénim prispivkem formou darcovské SMS
b) darovanim pe¥gnicastky
c) zakoupenim vyrobku od zdraveétpostizenych lidi
d) vénovanim pedneta (pomicek, hraek atd.)
e) dobrovolnickou aktivitou v organizaci pro handicapné
f) pomoc pi vstupu do dopravnich prdetlki, pii pirechazeni silnice, apod.
o) I L LA (S AYZ= 74 () S
h) dosud jsem tétorflezitosti nevyuzil/a, ale do budoucna to nevii
i) dosud jsem tétoiflezitosti nevyuzil/a, jelikoz se domnivam, Ze tjitanc-
ni prostedky se vyuZivaji k jinym delim, nez na které jsou ve skénesti

vybirany (tunelovani, osobni pras apod.)



Které aktivity tykajici se problematiky zdravotné postizenych lidi Vam na Jihlavsku

chybi? Co je podle Vas pateba zn&nit? Co naopak ocaéujete?

Dékuji za Vasias a spolupraci!



