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Uvod

Cloveék piisel na svét proto, aby plnohodnotné Zil. K tomu, aby se mu jeho piani
vyplnilo, musi byt sobéstatny a byt schopen uspokojit své zakladni zivotni potieby,
které ma kazdy jednotlivec jako individualita. Pokud mu toto neni umoZznéno z dtsledku
jeho zdravotniho stavu, byva na rodiné, statu, aby mu tyto Zivotni potieby zabezpecili.
Dftive tito lidé zili spiSe na okraji spolecnosti. Nebyl zdjem ani snaha ze strany
spoleCnosti pomahat lidem se zdravotnim a télesnym postizenim. Do r. 1918
se 0 kazdého cloveka, ktery nemohl v dusledku Spatného zdravotniho stavu byt
sobéstaény, postarala obec, pokud disponovala potfebnymi finan¢nimi prostiedky,
anebo byli tito lidé zavisli na dobrocinnosti ostatnich. V roce 1948 vznikl zdkon

0 narodnim pojiSténi, ktery zajiStoval castecné socidlni jistoty.

Do doby sametové revoluce byli lidé se zdravotnim postizenim zcela segregovani. Tato
segregace byla zplsobena jak po psychické strance, tak i po strance fyzické. Tito 1idé
zili v Ustavech, zafizenich jim urenym a mnoho se o nich nehovofilo. Zpocatku
i za¢lenéni jedince do spolecnosti bylo jen v piipadech, kdy svoje postizeni pickonal.
Po roce 1989 doslo k velkym zméndm v oblasti socidlni politiky, ale taky v pfistupu

spole¢nosti k lidem se zdravotnim postiZzenim.

V soucasnosti 1 spolecnost pochopila, ze kazdy ma narok se zaclenit a lidem
S postizenim se musi davat ptilezitost k aktivnimu zapojeni do zivota. Zacala se vytvaret
bezbari¢rova stfediska, Skoly, vzniklo mnoho obCanskych a charitativnich sdruZeni.
O cloveka s postizenim se zaCala vice zajimat vefejnost, hlavné pak umélci a rovnéz
politici. Témto obCanim byly nabidnuty rlizné alternativy socidlnich vyhod, které
V minulosti neznali a které se museli naucit vyuzivat. Zacali jsme si vice vSimat
a uvédomovat, Ze mezi nami ziji 1 lidé, ktefi by chtéli Zit tak plnohodnotné jak lidé
zdravi. BohuZel souasnd financ¢ni krize se taky negativné podepsala na davkach
a vyhodéch urcenych pro obcany s TP, ZTP i ZTP/P. Doslo k velké socialni revoluci,

S kterou se musime vSichni vypotadat. Socialni politika je jednou z nejvétSich priorit



statu a ukazuje na vyspélost zemé¢, jak stat umi zajistit a postarat se rovnéz o obcany,

kteti socidlni systém pottebuji a vyuzivaji.

Zdravotni a télesné postiZzeni je to handicap, se kterym se cloveék bud’ narodi, nebo jej
ziskd behem zivota, nasledkem nemoci nebo urazu. Je to piekdzka, s kterou se musi
doty¢ny naucit zit. Tito lidé potiebuji jak kvalitni zdzemi, tak i socialni zabezpeceni.
zaméiit na davky poskytované ze systému statni socialni podpory. SoucCasna situace
je pro lidi s postizenim velmi komplikovana a nezavidénihodna. Kazdé mésto by mélo
byt garantem rozvoje potfebnych a nezbytnych sluzeb pro své obcany. Lidem
S télesnym znevyhodnénim je urcena fada dil¢ich zdkonl a norem, které maji zlepSit

jejich socialni fungovani.

Cilem bakalatské prace je poskytnout celkovy pohled na lidi se zdravotnim a télesnym
postizenim a na zmény socialniho zakona ¢. 329/2011, ktery veSel v platnost v roce
2012. Ve své praci se chci zaméfit na prispévky a mimotadné vyhody, které vyuZzivaji

handicapovani obcané ke zkvalitnéni svého zivota.

Bakalarska prace se sklada ze ctyr cCasti. V teoretické casti bych radda vénovala
pozornost zdravotnimu a télesnému postizeni a klasifikaci pohybovych vad. V dalsi
casti se chci zaméfit na charakteristiku lidi s postizenim s ohledem na socidlni integraci.
Jaké maji tito lidé moznosti ve vzdélavani a zapojeni se do spoleCnosti. Treti Cast
se tyka davek socidlni pomoci, na které méli postizeni narok diive a srovnat
je se zménami, k nimz doslo v letoSnim roce. Pozornost bude zaméfena i na dopravu na
vyuziti ptispévku pii ndkupu osobniho automobilu, v¢. legislativni upravy.

V praktické ¢asti jsem se snazila o zmapovani situace u postizenych lidi. Na dosazeni cile

teoretické a empirické ¢asti bude pouZzita metoda dotazniku a statistického Setteni.



I. Teoreticka ¢ast

1. Zdravi a nemoc

Zdravi, jedno slovo, které ovliviiuje cely nas zivot. Dokud je vSe v potadku, tak se nad
timto slovickem nepozastavime, ale pokud nds zdravi opusti, dokdze nds jeho ztrata
zlomit, ptekonat a zalezi na kazdém jednotlivci, jak se s timto problémem vyrovna.
“Zdravi i nemoc je tedy Zivotni proces. ,, Zdravi je stav uplne télesné, dusevni

a socidlni pohody. «d

1.1 Télesné a zdravotni postiZeni

,National Institute on Disability and Rehabilitation Research se pokusil o defini¢ni
vymezeni pojmu postizeni proti pojmu zdravi: ,,Byt postizeny neznamend byt
nemocny. «2 Zdravotné handicapovany je clovek, jemuz porucha zdravi zpiisobila
trvalé nebo dlouhodobé anatomické Ci funkcni zmény, znevyhodnujici ho v jeho Zivotni
situaci. “® Trvalé nebo dlouhodobé zmény jsou nevratné nebo s malou moznosti

vyléceni. Handicapovany ¢lovék se musi s touto situaci vyrovnat.
Handicap je podle P. Struka proces, ktery se odehrava ve tiech dimenzich:

e Dbiologické, zména biologického nebo psychického stavu, nebo obou,
e psychologické, dochédzi ke zmeéné osobnosti,

e socialni, kdy dochazi ke zméné situace.”

Y NOVOSAD, L. Ziklady specidlniho poradenstvi. 2. vyd. Praha: Portal, s.r.o., 2006, s. 14-15.

2 MUHLPACHR, P., VADUROVA, H. Kvalita %ivota: teoretickd a metodologicka vychodiska.
1. vyd. Brno: Masarykova univerzita v Brn¢, 2005, s. 87.

®* MUHLPACHR, P., VADUROVA, H. Kvalita Zivota: teoretickd a metodologickd vychodiska.
1. vyd. Brno: Masarykova univerzita v Brn¢, 2005, s. 143.

* ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socialni pomoc a socidlni sluzby.
3. vyd. Univerzita Karlova Praha: Karolinum, 2011, s. 25.
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V minulosti se specialni pedagogika zamétfovala jen na otazky specidlniho vzdélavani
a profesni ptipravy. V kazdé lidské spolecnosti se nachdzelo urcité procento jedinci
vyskytovaly se kongenitalni malformace, kdy tito lidé byli oznacovani za d’ablovy
zplozence a byli upalovani. Na zdravotnich oslabenich se podepsaly hlavné infekcni

choroby mor, cholera, tuberkuléza.”

Soucasna specialni pedagogika se zajima o jedince od jeho narozeni az po stafi. Tento
obor chape jako objekt svého intencionalniho pisobeni jedince s riznym druhem
a stupném postizeni. Snahou vSech specidln¢ pedagogickych disciplin je integrace
postizenych do adekvatni reality. Pravé pozitivni integrace je cilem specidlni
pedagogiky, socidlni price a dalSich prosocialné orientovanych napomahajicich
disciplin. ® Velmi dileZitou souddsti je specialndpedagogickd diagnostika, kterd
se zaméfuje na ziskdvani informaci o clovéku s postizenim o jeho moznostech
ve vzdélani, vychovani, protoze to jsou hlavni znaky zatfazeni ¢lov€ka s postizenim

do spole¢nosti.’

Dal$im trendem je u lidi s postizenim normalizace a humanizace. Normalizace
znamena, Ze jednotlivci by neméli Zit v Gstavnich zafizenich, pokud to jejich zdravotni
stav umoziuje, ale m¢li by vyrustat, vzdélavat se a Zit normalnim Zivotem v roding, kde
jsou uspokojovany veskeré jejich potteby, kde maji pocit lasky, bezpec¢i. Humanizace
neznamena nejen ve vztahu k lidem s postizenim, ale humanizace celé spole¢nosti, kdy

se musime naucit chéapat tyto lidi jako rovnopravné ¢leny, ktefi vyzaduji vice péée.8

,WJedinci s postizenim jsou denné konfrontovani s mnohondsobnym tichym zneuzZivanim

lidskych prav.* ’

Oscar Arias Sanchez, nositel Nobelovy ceny

®*FISCHER, S., SKODA J. Specidlni pedagogika. 1. vyd. Praha: Triton, 2008, s. 35-36.
®VITKOVA, M. Integrativni speciélni pedagogika. 2. vyd. Brno: Paido, 2004, s. 14.
"PIPEKOVA, J. Kapitoly ze specialni pedagogiky. 2. vyd. Brno: Paido, 2006, s. 57.
8 SVARCOVA, 1. Mentalni retardace, 3. vyd. Praha: Portal, 2006, s. 14-15.

® SVARCOVA, 1. Mentalni retardace, 3. vyd. Praha: Portal, 2006, s. 16.

5



1.2 Somatopedie

,,Somatopedie je vedni obor specialni pedagogiky, ktery se zabyva vychovou

V1 oy . . o v , , . ’ 10
a vzdelanim jedincu s télesnym a zdravotnim postizenim.

Osoby télesn¢ a zdravotné postizené klasifikujeme:

e podle doby vzniku t€lesného a zdravotniho postizeni se zdravotnim postizenim
vrozenym nebo ziskanym, podle doby trvani — osoby s kratkodobym nebo
dlouhodobym télesnym a zdravotnim postizenim,

e podle doby trvani osoby s kritkodobym nebo dlouhodobym télesnym
a zdravotnim postizenim,

e podle druhu télesného postizeni — osoby télesné vadné, osoby nemocné, osoby

zdravotné oslabené.

Rozlisujeme osoby télesn¢ postizené a osoby zdravotné oslabené. ,,Télesné postizeni
se projevuje v poruse hybnosti a sni souvisejicich poruch fyziologickych, psychickych
a socidlnich funkci, v kognitivni oblasti a ve vytvdreni socialnich vztahi. Zdravotni
oslabeni se projevuje v poruse normalniho vyvoje a stavu jednotlivych organii
a orgdanovych systémii, v poruSe nebo omezeni psychiky, a tim i celé osobnosti
a socidlnich vztahu. Dusledky zdravotnich oslabeni se projevuji v omezeném rozsahu
socidlnich cinnosti, zvlaste u tech, které vyzZaduji ndarocnou telesnou, smyslovou
a psychickou vykonnost. * W Jako télesné postizeny je oznacovan clovek, ktery je
omezen vV pohybovych schopnostech v dusledku poskozeni podpiirného nebo pohybového

’ e s . , v ;o 12
apardtu nebo jiného organického poskozeni. "

Tim, Ze jsou omezeni pohybem,
dochazi k tomu, Ze je ztiZzena socialni interakce. Mobilita jedinci s télesnym postiZzenim

velmi podstatné ovliviiuje kvalitu jejich Zivota.®

YPIPEKOVA, J. Kapitoly ze specidlni pedagogiky. 2. vyd. Brno: Paido, 2006, s. 167.

X ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socidlni pomoc a socidlni sluzby.
3.vyd. Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 92-93.

2 VITKOVA, M. Somatopedické aspekty. 2. vyd. Brno: Paido, 2008, s. 172.

BVITKOVA, M. Somatopedické aspekty. 2. vyd. Brno: Paido, 2008, s. 162.
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Pohyb byva fizen mozkem, kde jsou tii dilezité lokality: mozkova kiira, mozkovy kmen

a mozecek. Podle postizené ¢asti téla rozeznavame skupiny:

e Obrna
je patologické omezeni hybnosti. Je omezena motorika ¢lovéka. Obrna se tyka centralni
casti, ktera zahrnuje mozek a michu. Periferni ¢ast zahrnuje obvodové nervstvo. Lisi
se rozsahem a stupném zavaznosti. Obrnu mizeme rozdé¢lit na dveé ¢asti na parézu. Byva
oznacovana jako neuplna obrna, kdy pacient miize napt. s koncetinou omezené hybat.

Plegie je uplna ztrata hybnosti. Podle postizené ¢asti téla se parézy a plegie déli:

e diparéza — ochrnuti dolnich koncetin,
e hemiparéza — vertikdlni ochrnuti poloviny téla, ¢astéjSi byva horni koncetina
nez dolni,

e kvadruparéza — Castecné nebo uplné ochrnuti vSech ctyt koncetin.

e D¢étska mozkové obrna
je zavazné centralni postizeni, které se fadi mezi neinfek¢ni choroby. Pfi¢iny mizou byt
v prenatdlnim obdobi napt. infekce matky, ob&hové poruchy matky anebo
V perinatdlnim obdobi nedonoSenost, pienosenost, tézké porody. K poskozeni mozku
muize dojit taky béhem prvnich let Zivota. Pro détskou mozkovou obrnu je typické
hybné postizeni, télesnd neobratnost, zejména v jemné motorice, nerovhomérny vyvoj,
zvySena pohyblivost a neklid, nesoustfedénost, tékavost, nedokonalost vnimani

v 7y . YOI VAN s e e v o x: 14
a nedostate¢nd predstavivost, stfidani nalad, opozdény vyvoj feci a vady feci.

e Détska obrna
je infekéni chorobou, ktera vyvolavala v minulych letech epidemie. Po zavedeni

oCkovani vakcinou proti poliomyelitidé doslo k velkému snizeni tohoto onemocnéni.

Y PIPEKOVA, J. Kapitoly ze specidlni pedagogiky, 2. vyd. Brmo: Paido, 2006, s. 171.



e Lehka mozkova dysfunkce
je leh¢i typ poruchy centralni nervové soustavy. Je zde oslabena fada psychickych
funkci. Dochazi k poruse uceni, chovéni, pozornosti, vady teci, soustfedéni. Jednim

Z projevil je nerovhomerny vyvoj.

e Deformace
je velka skupina vrozenych nebo ziskanych vad. Je to disledek nespravného drzeni téla.

Timto dochazi ke skolioze a kyfoze. Velkou skupinu pohybovych vad tvofi nespravny

wrwe

klouba.

e Malformaci
rozumime patologické vyvinuti riiznych &asti téla. Radi se do skupin vrozenych

vyvojovych vad. Ur¢ité druhy malformaci:

e vrozeny rozstép patefe. Vznik této choroby je nedokonalé uzavieni pateiniho
kanalku hlavné¢ v oblasti bederni patete,

e meningokéla vytvari se viditelny vak, ktery je naplnén mozkomiSnim mokem,

e amélie je ¢astecné chybéni koncetiny,

o fokomelie je stav, kdy konc¢etina navazuje ptimo na trup.

e Amputace
je provazena v dusledku trazu, nemoci, kdy dochéazi k odnéti ¢asti koncetiny od trupu.
Chirurgie vyuzivd amputace v piipadech cévniho ¢i zilniho onemocnéni, rovnéz
Z dlivodu zmirnéni nebo odstranéni bolesti, nebo to mize byt v dusledku napadeni

urcitého organu.
1.3 Psychopedie
Psychopedie je specidln¢ pedagogicka disciplina, ktera se zabyva edukaci osob

s mentalnim ¢i jinym duSevnim postizenim a zkoumanim vychovnych a vzdélavacich

vlivll na tyto osoby.



Jednou z definic mentéalni retardace je podle Vagnerové: “Nejcastéji je mentalni
retardace definovana jako neschopnost dosdhnout intelektového vyvoje, prestoze byl
takovy jedinec prijatelnym zpiisobem vychovné stimulovan. Nizkd uroven inteligence
byva spojena se sniZenim ¢i zménou dalSich schopnosti a odlisnosti ve strukture
osobnosti. Hlavni znaky jsou: “*®

e nizka Groven rozumovych schopnosti,

e postizeni je vrozené,

e postizeni je trvalé, je to specifické podle zavaznosti a pticiny defektu.

Mentalni retardace je vyvojova porucha integrace psychickych funkei a postihujici
jedince ve vSech slozkach jeho osobnosti duSevni, télesné i socidlni. NejvyraznéjSim
rysem je poruSend poznavaci schopnost, ktera se projevuje v poruse uceni. Je to snizeni
intelektovych schopnosti. Urcuje se to pomoci inteligenéniho kvocientu, ktery vyjadiuje

uroven rozumovych schopnosti.

e lehkd mentdlni retardace — 1Q 50-69, mentalni veék 9-12 let, postizeni jsou
vzdélavatelni, ovlivnitelni, vychovatelni,

e stfedni mentalni retardace — 1Q 35-49, mentéalni vek 6-9 let, jsou vychovatelni,
mohou vykonavat jednoduchou manualni praci, nebyvaji schopni samostatné¢ho
zivota,

e t¢zkd mentdlni retardace — 1Q 20-34, odpovida veéku 3-6 let, vétSina trpi
poruchami motoriky,

e hlubokd mentalni retardace — IQ dosahuje nejvySe 20, mentdlni v€k 3 roky,

v, . v e , v . v g o 16
postizeni nejsou schopni feci, sebepéce, poruchy motoriky, postizeni smysla.

Osoby s poruchami chovani. Pervazivni vyvojova porucha vyraznym zpusobem méni
chovani jedince, ktery trpi nékterou z téchto specifickych poruch. “Porucha omezuje
moznosti vzdélavani a znacné stéZuje spolecenskou seberealizaci, normalni zarazeni

do spoleénosti.“l7 Mezi nejznaméjsi poruchy patii détsky autismus. Tito jedinci maji

B VITKOVA, M. Integrativni specidlni pedagogika, 2. vyd. Bro: Paido, 2004, s. 29.

® ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socidlni pomoc a socidlni sluzby.
3.vyd. Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 64.

Y FISCHER, S., SKODA, J. Specidlni pedagogika, 1. vyd. Praha: Triton, 2008, s. 122.
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stereotypni pohyb, neradi se ptizplisobuji novym situacim, neradi méni prostiedi a trvaji
na vykonavani specifickych ritudld. Pouze u divek je specifickou poruchou Rettiiv
syndrom. Divky ztraceji funkéni pohyby ruky, dochazi ke kroutivé manipulaci prsty
rukou, dochazi k opozdénému vyvoji feci. U chlapcl je to Aspergeriv syndrom.

Je podobny autismu, neni zde narusen vyvoj feci a kognitivnich funkci.

Osoby sluchové postiZené patii do kategorie surdopedie. Sluchové postizeni je jednim
slySicich jsou hlavné star§i lidé ve v€ku od 60-65 let. Sluch je velmi dulezity pro
komunikaci, ma klicovou roli ve vyvoji fe¢i. Poruchy sluchu klasifikujeme podle
kritérii. Jestli je to vada vrozena pfed ukoncenim nebo po ukonceni vyvoje feci, dale
jeto podle druhu vady sluchu a stupné intenzity. Rozdéleni je na osoby neslysici,
ohluchlé, se zbytky sluchu nebo nedoslychavé. Dulezitou pomiickou pro lidi s timto
postizenim jsou sluchova protetika, kterou maji schopnost zesilit zvukovy signal

0 urcitou hodnotu.

Osoby s vadami Fe€i. Tyka se to lidi, ktefi maji vadu fe¢i vyvojovou nebo ziskanou.
Re¢ je lidska schopnost, kterd slouzi ke sdélovani poznatkid, zazitkid, myslenek.
Je to systém znakl a symbolll. ,,Rec neni pouze zalezitosti mluvnich organii (zevni iec),

“18 ] azyk je zvukovy dorozumivajici

ale predevsim mozku a jeho hemisfér (vnitrni rec).
prostiedek znakové povahy. ,.Rec se vyviji tehdy, kdyz jsou neporuseny viemové orgdany
a drahy reci, mozkovad centra reci a vykonné drahy a orgdny. Jakmile je porusena
harmonie a koordinace téchto vsech slozek, nebo je porusena cinnost nékteré z nich,
dochazi k poruSeni vyvoje reci. 9 Mame osoby vadné mluvici a nemluvici. Dale
se logopedie dé€li na druhy vady fe€i. Do této kategorie patii napt. afazie ziskana
organova nemluvnost, mutismus psychogenni nemluvnost, rinolalie a palatolalie

vvvvv

je specialni vychova, ktera se uskutecituje v rdmci logopedie.

8 PIPEKOVA, J. Kapitoly ze specidlni pedagogiky, 2. vyd. Brno: Paido, 2006, s. 105.
9 ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpecenti, I1. édst — Socialni pomoci a socidlni
sluzby, 3. vyd. Praha: Karolinum, 2011, s. 86.
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Osoby zrakové postiZené. K tomuto postizeni mize dojit v prenatalnim obdobi, kdy
je to dédicné nebo v pribéhu gravidity, pfedfasny porod. Mize to byt zapfic¢inéno
i infekéni chorobou v pribéhu prvnich mésict téhotenstvi. Radime sem vady ziskané
ato bud uUrazem nebo onemocnénim v souvislosti s diabetem, tuberkulézou nebo
revmatem. Vyvoj zraku konci okolo Sesti let v€ku. Velmi dtlezité je v jakém stupni
vyvoje osobnosti k postizeni doslo. Vady zraku rozliSujeme - tupozrakost ta postihuje
jen jedno oko a snizuje zrakovou ostrost. Silhavost je, kdyZ o&i nejsou rovnobé&zné,
objevuje se to zpravidla v utlém véku. Slabozrakost jedna se o pokles zrakové ostrosti.

Zbytky zraku bliZi se to stavu slepoty. U slepoty oko nevnima svétlo.”

% ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni, I1. ést — Socidlni pomoci a socidlni
sluzby, 3. vyd. Praha: Karolinum, 2011, s. 77-90.
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2. Socidlni integrace

Citat jednoho ze zakladateli amerického hnuti Independent Living. S. Browna:
»wZdravotni postizeni neni stav vytvarejici zavislost. Zavislost, ale mohou zpiisobit cesty,
jimiz jsme se my jako jednotlivci i my jako spolecnost rozhodli na zdravotni postizeni

reagovat. «2l

Fenomén postizeni a ,znevyhodiujiciho prostredi je vniman, jako kolektivni
zodpovédnost spolecnosti vyreseni nékterych z téchto problémii muze byt dosazeno
prizpiisobenim prostredi nebo ubytovanim osob s postizenim tak, aby umozinovalo plné

C g 022
zapojeni jedince do spolec¢nosti.

,,Definice integrace $vycarského pedagoga Biirliho: ,,Integrace je snaha poskytnou
V riiznych formach vychovu a vzdelani jedinci se specifickymi potrebami v co moznd
nejméné restriktivnim prostredi, které optimalné odpovida jeho skutecnym potiebdam. «23
,Integrace se pokldada za vzdjemny proces, ve kterém se obé strany k sobé priblizuji

v o ’ . 7 v . 24
a meni se. Roste oboustrannda pospolitost a soundleZitosti.

Definice zdravotniho postizeni je velmi slozita. Nelze to fadit do jednotné skupiny. Lidé
mohou mit nejriznéj$i kombinace télesného i zdravotniho postizeni a kazdy jedinec
se musi podle tohoto hlediska posuzovat individudln¢. Kazdy jedinec i ten, ktery
ma néjaké zdravotni postiZzeni se utvafi v socidlni bytosti. PostiZzeni lidé maji stejné
potieby jak ostatni lidé podle napt. Maslowovy hierarchie potieb clovéka. Penize nejsou
zékladni Zivotni potfebou, zakladni potfebou je prijem materialnich a duchovnich
hodnot. Kazdy ¢lovek je, ale individuum. Jsou jedinci, ktefi pii uspokojovani nékterych
béZznych lidskych potfeb nemohou pro své funkéni nebo orgénové postizeni urcité
potieby realizovat obvyklym zpﬁsobem.25 U kazdého z nas dochazi k socializaci, kdy

se snazi jedinec o postupné zacleiovani do spoleCnosti prostiednictvim néapodoby

2L NOVOSAD, L. Ziklady specidiniho poradenstvi. 2. vyd. Praha: Portal, 2006, s. 54.

2 MUHLPACHR, P., VADUROVA, H. Kvalita Zivota: teoretickd a metodologickd vychodiska.
1.vyd. Brno: Masarykova univerzita v Brng, 2005, s. 8.

2 VITKOVA, M. Integrativni specidlni pedagogika. 2. vyd. Brno: Paido, 2004, s. 17.

** FISCHER, S., SKODA 1. Specidlni pedagogika. 1. vyd. Praha: Triton, 2008, s. 24.

% NOVOSAD, L. Nékteré aspekty socializace lidi se zdravotnim postizenim, Liberec, Technicka
univerzita s. 37.
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a identifikace. Muze vSak nastat situace, kdy u jedince nastane socialni izolace, kdy
se strani spolecnosti, nechce se zapojit ani zaclenit. Velky vliv na to mé i multikulturni
vychova, kterda by méla nastolit porozuméni mezi majoritni a minoritni skupinou.
Vyspélost spolecnosti ukazuje taky na to, jaké moznosti a prava ve vzdelani jsou dany
lidem s postizenim. Snahou specidlni pedagogiky je pozitivni integrace zdravotné

postizenych zaki do society Skolského systému.

Po roce 1989 se zaCala odborna i laickd vefejnost zabyvat integraci jedinci se
specidlnimi vzdélavacimi potfebami. Dlkazem toho bylo v roce 2001 vydani navrhu
nové §kolské reformy Bil4 kniha.?® Jedna se 0 projekt, rozvojovy program, ktery ma byt
smérodatny pro vyvoj vzdélavaci soustavy ve sttednédobém horizontu. Velmi pozitivni
je, ze v souasné dobé jiz existuje spousta uiteldl na ZS, ktefi umi pracovat
S postizenymi détmi. Ve Skolach jsou vytvareny podminky pro bezbariérovy vstup,
snazi se zajiStovat potfebné didaktické pomuicky, kompenzacni pomitcky, které jsou
nezbytné pro vyuku 74kl se specidlnimi vzd€lavacimi potfebami. Vznikd mnoho
neziskovych organizaci, které napomahaji lidem s postiZenim vyplnit jejich volny cas,

vytvari jim podminky ke vzdélani, seberealizaci.

Vlada CR vroce 1991 ziidila VIadni vybor pro zdravotn& postizené ob&any, ktery
je koordina¢nim a poradnim organem. Byl vytvofen narodni plan, ktery slouzi
ke snizeni negativnich dasledkt zdravotniho postizeni. V roce 2000 vznikla Narodni
rada zdravotn& postizenych CR, ktera je hlavnim poradnim organem Vladniho vyboru
a zastupuje obCany se zdravotnim postizenim. Velkym impulsem byl rok 2003
Evropsky rok obcanli se zdravotnim postizenim, ktery chtél zviditelnit problematiku

t&chto lidi. %’

% VITKOVA, M., Integrativni specidlni pedagogika: Integrace Skolni a socidlni, Brno: Paido, 2004,
s. 9-10.

2 ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socidlni pomoc a socidlni sluzby.
3. vyd. Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 123-124.
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2.1 Stupné socializace

Socializace probihd u kazdého jedince individudln€, zde uvadim nékteré priklady

socializa¢niho procesu:

e integrace Uplné zapojeni zdravotné postizeného jedince do spole¢nosti, u néhoz
byly disledky zdravotniho postizeni zcela a bez zbytku piekonany. Clovék
je zaClenén do spole¢nosti tim, Ze navstévuje specialni zafizeni, aby se stal
rovnopravnym partnerem pii pracovnim uplatnéni,

e adaptace zdravotné postizena osoba se dokaze zapojit do spole¢nosti po vSech
strankach, ale jen za urcitych pomocnych opatieni napt. socialni péce, socidlni
sluzba,

e utilita zdravotné postizena osoba se zapojuje do Cinnosti pouze pod dohledem
a s pomoci druhych lidi, ¢imz dosdhne urcitého stupné pracovni pouzitelnosti
aVvdisledku toho také jist¢ého spolecenského 1 subjektivniho uplatnéni
a uspokojenti,

e inferiorita je stav, kdy zdravotné postizeny jedinec je mimo mozZnosti
socializace a je ze spolecnosti vyClenén,

e integrace versus inkluze. Inkluze je ¢asto vyuzivana hlavné v angloamerickém
regionu. Je to situace, kdy znevyhodnéna osoba je zaclenéna do spole¢nosti,
do $kolni vyuky bez ohledu na jeho postizeni. Jsou zde vytvoreny podminky,
nizsiho poctu zakid ve Skole, specidlni servis pro tyto lidi. V ptipadé, Ze se toto
feSeni ukédze jako neadekvatni, potom nastupuje jiné TfeSeni, které

je akceptovatelné pro urcitou osobu.

V soucasné dobé nedochazi k poklesu poctu zdravotné postizenych, ale naopak trend
je spiSe narustajici. Ovliviiuje to nékolik faktorti: devastace Zivotniho prostfedi, nové
civilizaéni choroby. Pisobi na nas jak endogenni tak i exogenni vlivy, které¢ ovliviiuji
vyvoj a zivot jedince. Lidé, ktefi jsou n&jak postiZeni, se spise snazi it v izolaci. Clovék
pokud neni hned od narozeni dan do ustavniho zafizeni, se miZe dle moZnosti rozvijet.
Stat se snazi podporovat rodiny, které se sami staraji o zdravotné postizené, z ditvodu

omezeni ustavni péce.
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Vybudovala se fada specialnich Skolek, Skol, vytvaii se pracovni mista pro obcany
se zdravotnim handicapem. Pro tyto lidi jsou budovéna pracovni mista v chranénych
dilnach, pro lidi s tézkym postizenim jsou to specialni centra anebo domaci zaméestnani
v piipadech lidi se Spatnou hybnosti. Chranéné pracovni misto a chranéné pracovni
dilny vznikaji na zakladé¢ pisemné dohody mezi ufadem prace a zaméstnavatelem,
nejméné na dobu 2 let a musi zde byt zaméstnano aspont 60% zdravotné postizenych
obCanl. Zaméstnavatelé dostavaji na zfizeni takového pracovniho mista dotace, danové
ulevy. V soucasnosti je velkym problémem zameéstnavat osoby s té€Zkym zdravotnim
postizenim v dusledku zvySujici se nezaméstnanosti. Nékteré tradi¢ni pracovisté maji
existendni problémy, ekonomické potize.”® Organem, ktery pomahé fesit problematiku
zamé&stnani ZPS je podle zdkona €. 9/1991 pracovni tGfad. Tento orgén vede evidenci
uchazecl o zaméstnani se ZPS, napomahd jim v hleddni vhodné prace, prednostné tyto
obCany zatrazuje na vhodné pracovni misto. V soucasné dobé¢, ale dochéazi k problému
nedostateCnych financnich prostfedkli ze strany postizenych na specidlni pomicky,

asistenty z diivodu snizeni socialnich davek.
Lidem se zdravotnim postizenim se poskytuje zvySena ochrana na trhu prace:
e pracovni rehabilitace — ufad prace sestavi individudlni plan pracovni
rehabilitace, ktery je zaméteny na ziskani a udrZzeni vhodného zaméstnani,

e priprava k praci — trva nejdéle 24 mésict, muze byt s podporou asistenta,

e specializované rekvalifikacni kurzy.

2.2 Umisténi lidi se zdravotnim a télesnym postiZenim

Lidé zdravotné a télesné€ postizeni miZou byt umisténi v nékterém pobytovém zatizeni,

které nabizi veskerou péci o tyto obCany, nebo miize zlstat v domacim prostiedi a jsou

%8 ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni, 1. édst — socidlni pomoc a socidlni
sluzby. 3. vyd. Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 42.
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témto lidem poskytovany nejrizngjsi sluzby, které jim napomédhaji zvlddat narocné

Zivotni situace.

Pokud postizeny oban nemiize zZit samostatné, ma moznost vybéru:

umisténi v zaFizeni s pobytem

e ustavy socialni péce pro mentalng, t€lesn¢ nebo zrakove postizené jedince. Jsou
to instituce ziizované statem s celoro¢nim nebo tydennim pobytem,

e domovy nebo taky penziony pro postizené jedince. Ma to charakteristiku
rodinného typu,

e stacionare denni pobyt lidi s postizenim. Je zde péce vychovna i léCebné-
napravna. Ziizovatelem je bud’ obec, obcanské sdruzeni nebo nadace,

e hospicova zaFizeni maji velmi etické poslani u velmi téZce nemocnych lidi,

podpora Zivota v domacich podminkach

r 4

o domaci péce zifizovatelem byvaji obce, cirkve a jednd se o oSetfovatelskou
domaci péci,

e osobni asistence napomahd v uspokojovani osobnich potieb, pii vzdélavani
nebo v zaméstnani. Jedna se o pomoc druhé osoby, kterd umoZznuje zdravotné
postizenému Zit v jeho domacim prostiedi nebo v jiném vhodném prostiedi.
Osobni asistent napomahé zvladnout kazdodenni tkony,

e respitni péce oznacuje odpocinkovou péci a je to urceno lidem, ktefi se staraji o
postizeného a sami potiebuji urcity ¢as na odpocinek. Klienty této péce jsou deti
a dospéli, lidé se zdravotnim postizenim. Provozovatelé jsou obce a nestatni

subjekty,

16



e chranéné bydleni je poskytovdno osobam s téZkym zdravotnim postizenim,
které vyzaduji trvalou pomoc druhé osoby a tato pomoc je vykonavéana v byté
postizeného nebo ve vyclenéném objektu. Klienty jsou osoby s mentalnim nebo

v ’ s v ’ v v o s v , v r 29
télesnym postizenim vsech stupiiti. Provozovatelé jsou ob¢anska sdruzeni.

% NOVOSAD, L. Zdklady specidlniho poradenstvi. 2. vyd. Praha: Portal, 2006, s 45-50.
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3. Socialni politika

,wocialni politika je politikou, ktera se primarné orientuje na cloveka, na rozvoj
a kultivaci jeho Zivotnich podminek, dispozic, na rozvoj jeho osobnosti a kvality

‘. 30
Zivota.*

Pro socialni politiku je velmi dilezitd socidlni spravedlnost, solidarita a ekvivalence.
Uroveii socialni politiky ukazuje na vyspélost statu. Pfirozené pravo obdana
je zakotveno v Ustavé pod &islem 2/1993 Sb. pod nazvem Listina zakladnich prav
a svobod. Socidlni prava, kterd mame obsazeny v Listin€, jsou stru¢nd a vystizna
¢l. 26/3:* kazdy ma pravo ziskat prostiedky pro své Zivotni potreby praci. Obcany, kteri
toto pravo nemohou bez sve viny vykonavat, stat v priméreném rozsahu hmotné

zajistuje.*

Svétova zdravotnickd organizace (World Health Organization) rozliSuje 4 druhy
socialnich udalosti, do kterych patfi i invalidita. Vychézi z toho, Ze invalidita je socialni
udalost, pfi které z divodu chronického onemocnéni, které je vyvolano ztratou
koncetiny, nemoci, Urazem ma stat zajistit pro obCany vyplaceni davek, z divodu
neschopnosti vydélecné c¢innosti. 31 Po roce 1989 dochazi k radikdlnim zmé&nam
v socidlni politice. CR prochazi stadiem populaéni stagnace. Pocet zemielych pievysuje
pocet narozenych. Vyznamnym problémem je postupné starnuti populace, coz ptinasi

problém ve vyplaceni jak starobnich diichodi tak 1 v €erpani socialnich pozitki.

Velkym problémem socialni politiky je i chudoba. ,,Chudoba je spojovana s hmotnou
nouzi, deprivaci, s vyloucenim jedincii ¢i urcitych socidalnich skupin od materialnich

“32 yelka skupina lidi zdravotné¢ a télesné postizenych je zavisla pouze

zdrojil.
na davkach od statu. Soucasné snizovani piispévkll pro tyto obCany, mize negativné
ovlivnit jejich soucasny zivot a tito lidé se mohou ocitnout taky na hranici chudoby.
Rok 2010 byl vyhlaSen Evropskou unii rokem boje proti chudobé a socialnimu

vylougeni. Do tohoto projektu se piihlasila i Ceska republika, kterd piijala dvanact

30 KREBS, V. Socidlni politika. 5. vyd. Praha: Wolter Kluwer, 2010, s. 17.
31 ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Praha, Karolinum, s. 21.
32 KREBS, V. Socidlni politika. 5. vyd. Praha: Wolter Kluwer, 2010, s. 120.
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projektt. Jednim z projekti je i1 zlepSeni piistupu znevyhodnénych skupin obyvatelstva

na trh prace a konkurenceschopnosti znevyhodnénych osob.

Na poé&atku 90. let byla zahajena reforma socialniho systému v CR.

Byly vytvoreny 3 pilire:

Prvni pilii — socialni pojisteni, tesi takové socidlni situace, na které je mozné se

dopfedu pfipravit.

Druhy pilir — statni socialni podpora, tesi socialni situace, které stdt obecné uznava
za potiebné k fteSeni. Patii sem matefstvi, vychova v rodin¢, péfe o zdravotné
postiZenou osobu v rodiné.

TS 122 7y R s 717 r 34
Treti pilir — socialni pomoc, tesi situace socialni nebo hmotné nouze.

Cilem socialni politiky je zabezpecit blahobyt a spokojenost v§ech lidi. Veskeré socialni
vydaje v poslednich letech nartstaji a dalsi riist je velmi problematicky. Velmi zatézuje
ekonomiku statu a stat se snazi urcitou svoji odpovédnost pfesunout na jednotlivce, aby
se snizily vydaje na socialni politiku. Pfispévky a socialni vyhody pro obcany
se zdravotnim postizenim patii do kategorie socialnich vydaji. Davky pro zdravotné
postizené osoby upravuje vyhlaska Ministerstva prace a socialnich véci €. 182/1991 Sb.
- zdkon o socidlnim zabezpefeni a zakon o pisobnosti organti CR v socialnim

zabezpeceni.

Na poskytnuti davek maji narok osoby:
e které jsou piihladeny k trvalému pobytu v CR,
e nanéZ se vztahuje predpis Evropské unie a jejich rodiny,
e které pochdzeji z jednoho ze statii Evropské unie a na izemi CR jsou piihlaseni

k pobytu vice nez 3 mésice.

® KREBS, V. Socidlni politika. 5. vyd. Praha: Wolter Kluwer, 2010, s. 146.
¥ ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: vyd. Praha: Karolinum, s. 91.
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Nérok na pfispévek nemaji osoby mladsi jednoho roku. U osob starSich 18 let
se prispévek od 1. 1. 2011 snizil u stupné I — minimalni zavislost na ¢astku 800,- K¢.
Je to prispévek pro lidi, ktefi potfebuji pomoc od poskytovatelli socialnich sluzeb,
od rodiny, osob z blizkého okoli. Ukony, které se posuzuji pro pfiznani piispévki,
se stanovi podle stupné zavislosti a tikony sobé&stacnosti. Do konce roku 2011 to bylo
36 ukonti. Tyto ukony se s€itaji a z takto posouzenych tkoni se ptfiznavaji ptrispévky
/tabulka ¢. 1/. V ptipad¢, ze néktery ukon se zvladne jen Castecné, tak se to povazuje
za nesplnény ukon. Ve vyhlasce ¢. 505/2006 Sb., je v ptiloze €. 1 seznam veSkerych

4 o r r w7 W v b4 35
ukont, které se pro narok na ptispévek na péci posuzuji.

Tabulka ¢. 1. VySe prispévku na péci v roce 2010 byla stanovena zak. ¢.108/2006
Sb. § 11 - § 29

Stupeti zavislosti  |Ukony | Vyse ptispévkuna |Ukony| Vyse piispévku na
péci v K¢ (mésicné) v péci v K¢ (mesicné) v
roce 2010 roce 2010
Osoby do 18 let Osoby nad 18 let
Stupeni | minimalni 5 3000 13 2000
zavislost
Stupen Il lehka 11 5000 19 4000
zavislost
Stupen III stfedné 16 9 000 25 8 000
tézka
Stupen IV tézka 21 12 000 31 12 000
zavislost

Problematiku pfiznavani mimoiadnych vyhod pro té€zce zdravotné postizené obCany

upravuje zakon €. 360/1999 Sb., kterym se méni n¢které zakony v souvislosti s pfijetim

% Zakon ¢. 108/2006 Sb., §11- §29
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zékona o socialné pravni ochrané déti. Clankem IV. tohoto zakona byla za timto i¢elem
zménéna a doplnéna nekterd ustanoveni zékona ¢. 100/1988 Sb., o socialnim
zabezpeceni, v platném znéni: ,,§ 86 nové stanovi, Ze obcantim s tézkym télesnym,
smyslovym nebo mentdlnim postizenim, které podstatné omezuje jejich pohybovou nebo
orientacni schopnost, se poskytuji podle druhu a stupné postizeni mimoradné vyhody,
zejména v doprave nebo pri potiebé priivodce; témto obcanum s tézkym zdravotnim
postizenim jsou priznavany mimordadné vyhody I. stupné, obcanum se zvlast' tézkym
zdravotnim postizenim jsou priznavany mimoradne vyhody Il. stupné a obcanim zvlast
se tezkym zdravotnim postizenim a potiebou privodce jsou priznavany mimorddné
vwhody IlI. stupné.“Posuzovani zdravotniho stavu vypracuje lékar, ktery je urcen
uradem prdace. Do 30 kalendarnich dnu se vydava vyjadreni o zdravotnim stavu
pacienta. Pokud urad prdce posoudi, Ze se jednd o postizeni, potom temto lidem jsou
vydavany pritkazy mimorddnych vyhod.* Posuzovani zdravotniho stavu se di zakonem

€. 435/2004 Sb. a § 3 vyhlasky ¢. 182/1991 Sb.

3.1 Mimoiadné vyhody § 31

e [ stupen (prikaz TP) — narok na vyhrazené misto v dopravnich prostfedcich
tomu urcenych, narok na prednost pii osobnim projedndvani na ufadech,
institucich,

e L stupen (prukaz ZTP) — stejné ndroky jak u prukazu TP + narok na bezplatnou
dopravu mistnimi vefejnymi dopravnimi prostfedky a 75% slevu na vnitrostatni
dopravu,

e III. stupen (prikaz ZTP/P) — stejné vyhody jak 1 a II. stupeil + ndrok
na bezplatnou dopravu privodce vefejnymi dopravnimi prostiedky. Dale

u nevidomych nérok na bezplatnou piepravu vodiciho psa nebo pritvodce.

Do konce roku 2011 rozhodoval o poskytovani mimotfadnych vyhod pro obcany
s télesnym a zdravotnim postizenim obecni ufad s rozSifenou pusobnosti. Institut

mimotadnych vyhod pro téZce zdravotné postizené obCany je zafazen podle zdkona

% Zakon &. 100/1988 Sb, o socialnim zabezpedeni

21



¢. 100/1988 Sb., o socidlnim zabezpeceni, § 86 a VyhlasSky MPSV ¢. 182/1991 Sb. mezi
davky a sluzby socidlni péce, pfestoze mezi n¢ v pravém slova smyslu nepatii,
ale na oba systémy ma tzkou vazbu.*’ “Zpocatku nebyly pocty prikazii na MV nijak
vysoké. Vroce 1965 bylo v ceskych zemich evidovano néco pres 9000 pritkazu TP, asi
9500 prikazi ZTP a necelych 7400 prikazic ZTP/P, celkem 26 022 prikazii vSech
stupriii. “*® Od roku 1968 zadal rapidné narGstat pocet pritkazd a to hlavnd IL a IIL
stupné¢ Duvodem byly vyhody na provoz motorového vozidla, stavebniho zakona,
architektonické bariéry, slevy v dopravé. Dochazelo i k zneuzivani priakaza

mimotadnych vyhod. Proto od r. 2000 doslo ke zménam a od 1. 7. 2000 zacaly byt
vydavany nové prikazy MV.

Doba platnosti priukazu MV od data jeho vydani miiZe ¢init u ob¢ana:

e ve veéku do 20 let nejvyse 5 let,
e ve veku 20-50 let nejvyse 10 let,

e ve véku nad 50 let nemusi byt omezena.

Platnosti pritkazi byvaji ¢asto diskrimina¢ni. Pfikladem muze byt clovék nevidomy, 19
let, ktery si po 5 letech si musi zazadat o novy prikaz mimofadnych vyhod a obc¢an 51
let, taktéz nevidomy, ma pritkaz na dobu neomezenou. Udaje v pritkazu musi odpovidat
skute¢nosti. Pii vydani nového priikkazu mimofadnych vyhod se hradi spravni poplatek
ve vysi 30 K& Prikaz mimotadnych vyhod je vefejnou listinou ve smyslu § 134
ob&anského soudniho fadu.*® Velmi dilezita je 1 novelizace zakona o ptestupcich, kde je
zakotven zdkon, ze ten kdo zneuZzije, zni¢i nebo poskodi prikaz mimotadnych vyhod, se

dopousti prestupku a mize byt postihnut pokutou do vyse 20 000 K¢.

3 ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socidlni pomoc a socidini sluzby.
3.vyd. Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 156.
¥ ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socidlni pomoc a socidini sluzby.
3.vyd. Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 57.
% BRESKA, N., VRANOVA L., Dévky pomoci v hmotné nouzi a davky socidlni péce pro zdravotné
postizené obcany, vyd. Olomouc, Anag, 2008, s. 105.
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3.2 Vliv mimoidadnych vyhod na jiné oblasti spolecenského

Zivota

Jedna se o prispévky, které miize obcan se zdravotnim a télesnym postizenim vyuzivat:

e zvySeni Castky zivotniho minima obcana, potiebné k zajisténi nezbytnych
nakladii na domécnost pii posuzovani jeho socialni potiebnosti v souvislosti
s poskytovanim davek socialni péce,

e danové tlevy,

e osvobozeni od dané ze staveb,

e minimdlni vyméfovaci zéklad pro stanoveni vyse pojistného na vSeobecné
zdravotni pojisténi,

e osvobozeni od poplatki ze psa, ktery je uzivan k doprovodu nebo k ochrang,

e osvobozeni od nékterych spravnich poplatki,

e drzitelé motorovych vozidel a zaroven piijemci prispévku na provoz motorového
vozidla maji prominuti poplatki za uzivani dalni¢nich a rychlostnich silnic,

e v piipad¢ zakoupeni nového vozidla mé obCan se ZTP moznost pozadat finan¢ni
ufad o vraceni dan¢ z ptfidané hodnoty, jedna se o jeden automobil zakoupeny
Vv tuzemsku v obdobi 5 let a ¢astka nesmi byt vyssi jak 100 000 K¢,

e osvobozeni od poplatku za uzivani vefejného prostranstvi, které spociva ve
vyhrazeni trvalého mista k parkovani,

e slevy na telefon. Operatofi témto zakaznikiim nabizi specidlni tarify jak na
pevnou tak i na mobilni linku. Od 1. 1. 2007 maji néktefi zdravotné postiZeni
obcané narok na slevu 200 K¢ na telefon.

e slevy a vyhody poskytované eskymi drahami.*

“O http. //liga vozick.skynet.cz/ip/prispevky.php
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3.3 Jednorazové penézité davky

Do konce roku 2011 jednorazové penézité davky a vécné davky poskytovaly obecni
uifady s rozsifenou piisobnosti obfanim se ZTP na uhradu mimotadnych nutnych
nakladi, které nemohly uhradit ze svych béznych piijmi. Jedna se o vyhlasku
¢.182/1991 Sb., § 33, kterd mimo jiné tika: ,,Obcaniim tézce zdravotné postizenym...
Jedna se o prispevky na opatreni pomiicek, které potrebuji k odstranéni, zmirnéni nebo
prekonani  nasledku svych postizeni. Telesné postizenym — obcaniim...prispévky
na sebeobsluhu, samostatny pohyb, popripadé na pomiicky na pripravu a realizaci

w4l

pracovniho uplatneéni. Dtivodem je, ze zdravotni pojistovny nehradi vzdy veskeré

zdravotni pomucky anebo jen nezbytnou ¢ast zdravotni techniky.
Prispévky obecnich uradi s rozsifenou piisobnosti platné do r. 2011

o (§ 33) rehabilita¢ni a kompenzacni pomicky pro té€lesné postizené obéany. Jedna
se napt. o motorovy vozik pro invalidy — 50%, psaci stroj se specidlni klavesnici
50%, vodni zvedak do vany 50%, Sikma schodist'ova plosina — 100%,

e rehabilitacni a kompenzaéni pomicky pro zrakové postizené obCany. Slepecky
psaci stroj — 100%, kamerova zvétSovaci lupa — 100%, slepecké hodiny a budiky
s hlasovym nebo hmatovym vystupem - 50%, indikétor barev — 100%,

e rehabilitatni a kompenzaéni pomucky pro sluchové postizené obCany — psaci
stroj pro neslysici v¢. svételné indikace zvonéni — 75%, signalizace telefonniho
zvonku — 100%, pfistroj k nacviku slySeni — 50%,

e piispévek na Upravu bytu ob¢aniim s té¢Zkymi vadami nosného nebo pohybového
ustroji (§34). Jedna se o jednorazovy piispévek, vztahuje se na byt, ktery Zadatel

uziva k trvalému bydleni.

Mohou o n¢j Zadat:
e lidé prakticky ¢i upln€ nevidomi,

e lidé trpici t€zkymi poruchami nosného ¢i pohybového ustroji,

* http: //ligavozick.skynet.cz/ip/prispevky.php
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rodic¢e nezaopatfeného ditéte od 6 let véku ditéte, které trpi vadou pohybového

ustroji nebo je ¢astecné €1 uplné nevidomé.

Velikost uprav se stanovuje podle zdravotniho postizeni zadatele a prispévek

je posuzovan individualné podle majetkovych poméru a piijmu zadatele a jeho rodiny.

Patfi sem napf. uprava koupelny, rozsifeni a uprava dvefi, bezbariérova uprava,

instalace schodist'ové plosiny.

ptispévky na zakoupeni nebo opravu motorového vozidla (§ 35). Obcan nesmi
byt celoro¢né umistén v Gstavu socialni péce. U déti tyto prispévky ziskava
zodpoveédny zéstupce, ktery odpovida za veSkeré podminky, které k zakoupeni
vozidla jsou dané. Dtive se prfispévek daval opétovné po uplynuti 5 let
od vyplaceni ptedchoziho ptispévku, nejvyse do 100 000,- K¢ a na opravu do
vyse 60 000,- K¢,

prispévek na zvlastni Gpravu motorového vozidla. Jedna se o jednordzovy
ptispévek. Zvlastni Gprava se dava obcaniim, kteti maji tézkou vadu nosného
nebo pohybového Ustroji. Zadatel vozidlo sam fidi, tudiZz je pro né& zvlastni

uprava vozidla nezbytna,

bezuroc¢na pujcka na zakoupeni motorového vozidla (§ 57). Pokud byl ob¢anu
pfiznan pfispévek na zakoupeni motorového vozidla, lze mu poskytnou
bezurocnou plijcku maximalné do vyse 40 000 K¢ s tim, Ze musi splatit pijcku

do 5 let od jejiho poskytnuti,

prispevek na provoz motorového vozidla (§ 36). Vyse ptispévku na provoz
motorového vozidla €ini pro obCany, jejichz zdravotni postizeni odivodiiuje
pfiznani mimotadnych vyhod pro tézce zdravotné postizené obcany III. stupné

a pro rodi¢e nezaopattené¢ho ditéte 4 200 K¢ u jednostopého vozidla a 9 900 K¢&
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u ostatnich vozidel. * U ob&ant se zdravotnim postizenim II
stupné je U jednostopého vozidla piispévek 2 300 K¢ a u ostatnich vozidel je to

6 000KZ¢,

e piispevek na individudlni dopravu (§ 37) dostavaji lidé, kteti nejsou drziteli
motorového vozidla a nedostdvaji na jeho provoz ptispévky. Vyse piispévku

je jednorazova a je poskytovana na dobu jednoho roku ve vysi 6 500,- K¢,

e prispevek na uhradu za uzivani bezbariérového bytu a garaze (§ 45). ObCantim,
kteti vyuZzivaji bezbariérové bydleni, se poskytuje penézity ptispévek 400 K¢

na meésic a za uZivani garaze 200 K¢ na mésic,

e prispévek uplné nebo prakticky nevidomym obcant na krmivo pro vodiciho psa

ve vysi 800 K¢ za mésic (§ 46).<*

Vriaceni prispévku

V piipadé, kdy se dostava ptispévek na zakoupeni automobilu, celkovou opravu nebo
zvlastni Gpravu, musi Zadatel vydat pisemny zavazek, ze automobil bude pouze
ve vlastnictvi postizené osoby, opatrovnika nebo rodicli svéfené osoby. Automobil musi
byt po dobu 5 let vyuZivan na piepravu postizené osoby. Pokud by doslo k jiné situaci,
nez je uvedena v zavazku musi se vratit pomérna ¢ast piispévku. Ta se vypocitava podle

VZorce:

ZPD (pocet dnd, které zbyvaji do konce Sletého obdobi)

X (¢astka ptispévku) = -----=--m-mmmmmmmmmeee- e et
vyse prispévku x CPD (celkovy pocet dnli v Sletém obdobi)

“2 http: //ligavozick.skynet.cz/ip/prispevky.php
* http: //ligavozick.skynet.cz/ip/prispevky.php
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3.4 Novy zakon ¢. 329/2011 platny od 1. 1. 2012

Zacatek roku 2012 piindsi pro fadu lidi spoustu zmén ve vypléaceni socidlnich davek.
Zmény v roce 2007 byly podstatné a reformni, ale po ctyfech letech dochéazi k novému
vyraznému zdsahu do systému socidlniho zabezpecCeni. V disledku Setfeni statni
pokladny dochézi k poklesu a regulaci davek. Bohuzel tento negativni jev se promita
I do zakona o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim. Dne 14. 11. 2011
byl ve Sbirce zakonl vyhlasen zdkon ¢. 329/2011 Sb., 0 poskytovani davek osobam
se zdravotnim postizenim a o zméné souvisejicich zakont (dale jen Zakon).
V souvislosti s nabytim Zakona, dochézi od 1. 1. 2012 ke zruSeni zakona ¢. 100/1988
Sb., o socidlnim zabezpeceni, ve znéni pozdéjSich predpisi a vyhlasky Ministerstva
socialnich véci Ceské republiky €. 182/1991 Sb. Az na vyjimky nabyva u¢innosti dne
1.1.2012.

Veskeré zdravotni davky a kompetence ufadi se presouvaji z obecnich uradi
S rozsifenou pusobnosti na ufady prace. § 1 tika: ,,Tento zdkon upravuje poskytovani
penézitych davek osobam se zdravotnim postizenim. Dochazi ke zméné davek a osobam
se zdravotnim postizenim se poskytuji davky uréené ke zmirnéni socidlnich diisledkii

’ .y ’ T 2 v v « 44
jejich zdravotniho postizeni a k podpore jejich socialnim zaclenénim.

Prikazky mimotadnych vyhod (TP, ZTP a ZTP/P) zlstavaji v platnosti do doby
platnosti vyznacené na zadni stran¢ prikazu, nejdéle vsak do 31. 12. 2015. Institut
mimotadnych vyhod byl rusen, ale benefity, které vyplyvaly z drZzeni prikazu, zistavaji
V platnosti. Jedna se o narok na vyhrazené sezeni v prostiedcich méstské hromadné
dopravy, slevy v dopravé apod. Priikazky MV by mély nahradit socidlni karty, mélo
by to slouzit jako identifikator osob s tézkym zdravotnim postizenim. Piedbézny vzhled
nového prikazu se zdravotnim postizenim neboli karty socidlnich systémil /obrazek

¢. 1.

# Zakon &. 329/2011 o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim
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Obrazek €. 1. Socialni karta

Alena Heubs i o

PRUKAZ OSOBY SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM
— do&asna laminovana karta (do vydani S-karty)

PRUKAZ ZTP/P vias

Okruh opravnénych osob

O veskerych davkach a priikazech pro osoby se zdravotnim postiZzenim rozhoduje Utad
prace Ceské republiky. Odvolani proti rozhodnuti rozhoduje Ministerstvo prace

a socialnich véci. Do 31. 12. 2011 byly naposledy vyplaceny piispévky na thradu

na uzemi CR,

osoba, ktera ma trvaly pobyt na izemi CR anebo je hlasena k trvalému pobytu

osoba, které byla udélena mezinarodni ochrana formou azylu nebo dopliikové

cizinec bez trvalého pobytu na tizemi Ceské republiky, kterému tento narok
zarucuje mezinarodni smlouva, kterd je soucasti pravniho fadu,

ob&an ¢lenského statu Evropské unie, musi byt hlasen k pobytu na uzemi Ceské
republiky po dobu delsi neZ 3 mésice,
cizinec, ktery ma opravnéni povoleni k trvalému pobytu jako rezident

Evropského spolecenstvi.
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za uzivani bezbariérového bytu a gardze. Bez ndhrady jsou zruSeny pfispévky uplné
nebo prakticky nevidomym obcantim a bezuro¢na pujcka. Od ledna doslo k zadvazné
upravé piispeévku na péci. Pro jeho posouzeni je i nadale nezbytny lékarsky posudek,

meéni se vyraznym zpusobem posudkové hledisko.

Novée se posuzuje jen 10 oblasti: mobilita, orientace, komunikace, stravovani, oblékani a
obouvani, télesnd hygiena, vykon fyziologické potfeby, péce o zdravi, osobni aktivity,
péfe o domacnost. Timto posouzenim se velky pocet lidi zdravotné 1 télesné
postizenych ptesune z vyssiho stupné zavislosti do nizsiho stupné zavislosti, ¢imz se jim

YA TN e 4 v
snizi vyse piispévku na péci.* /tabulka &. 2/

Tabulka €. 2. Nové druhy davek-prispévku platné od 1. 1. 2012

Stupen zavislosti Vyse ptispévku na péci v
K¢ (mési¢éné) v roce 2012
Osoby do 18 let Osoby nad 18 let
Stupen I-lehka zéavislost 3000 800
Stupen II-stfedné tézka zavis. 6 000 4 000
Stupen III-t€zka zavislost 9 000 8 000
Stupeni IV-plna zavislost 12 000 12 000

Piispévek na mobilitu (§ 6)

Nahrazuje pfispévek na provoz motorového vozidla. Narok na pfispévek ma osoba
star§i 1 roku, kterd neni schopna zvladat zékladni Zivotni potfeby v oblasti mobility
a orientace, musi byt opakované¢ v kalenddinim mésici bud’ dopravovana, nebo
se dopravuje. Nesmi byt celoroéné umisténa v socidlnich zafizenich. Davka
se nevyplaci automaticky, ale musi se o ni Zadat. Tato davka se prokazuje Cestnym

prohlasenim. Vyse ptispévku ¢ini 400 K¢ za kalendaini mésic.

* www://legislativa/schvéaleno/zasadni-zmény-v-legislativé od 1-1-2012
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Prispévek na zvlastni pomicku (§ 9)

M3 osoba, kterda ma tézkou vadu nosného nebo pohybového ustroji nebo tézké sluchové
postizeni anebo tézké zrakové postizeni charakteru dlouhodobé neptiznivého
zdravotniho stavu. Nepfiznivy zdravotni stav je, ktery podle 1€kaiti trva nebo ma trvat
déle nez 1 rok. Prispévek se poskytuje osobam starSim 1 roku. Piispévek se ptfiznava

v ptipadech, kdy pomucku nehradi ani nezapijCuje ptisluSna zdravotni pojiét’ovna.46
e prispévek na zvlastni pomiicku

Prostiedky na zvlastni pomiicku nelze poskytnout, pokud je ta zvlastni pomtcka
zdravotnicky prostiedek, ktery je pln€ nebo ¢aste¢né hrazen z vefejného zdravotniho
pojisténi anebo je zapljcen nemocné osobé zdravotni pojistovnou. Narok na piispévek

na zvlastni pomicku maji lidé:

e s tézkou vadou nosného nebo pohybového Ustroji,
o t¢zké zrakové postizeni,

o tézké sluchové postizeni.

Bez naroku na piispévek jsou lidé, kteti trpi duSevni poruchou, tézka alergie,
hluchonémost, poruchy chovani, intelektu, naruSeni rozpoznavacich a ovladacich

schopnosti, stavy zavislosti na navykovych latkach.

Vysi prispévku stanovi zdkon ¢. 329/2011 § 10: u zvlastni pomiicky, kde je cena nizsi
nez 24 000 K¢ se posuzuje spole¢ny piijem vSech osob posuzovanych, kdy nesmi ¢astka
piekrocit zdkon o Zivotnim a existencnim minimu a spolutiast osoby by méla byt aspon
10% z ceny zvlaStni pomilcky nejméné vsak 1 000 K¢. MiiZze nastat situace, Ze Grad
tento pfispévek mulze poskytnout i v piipadé pokud Zadatel piekroci ¢astku zivotniho
minima. U pfispévku vyssiho jak 24 000 K¢, musi byt spoluticast osoby 10% z ceny
a maximalni vySe pfispévku muze cCinit 350 000 K¢. Pokud majetkové a socialni
poméry v rodiné neumoziuji spolutcast, mize ufad prace rozhodnout o nizsi

spoluticasti nejméné vsak 1 000 K¢.

% Zakon &. 329/2011 Sb. o poskytovani davek osobam se zdravotnim postizenim
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Povinnost vratit prispévek

pokud si do 3 mésict od vyplaceni nepoftidili zvlastni pomicky,

nepouzili celou ¢astku na potizeni zvlastni pomucky,

pokud se pozbylo vlastnické pravo ke zvlastni pomucce,

v pitipad¢ pofizeni motorového vozidla, postizend osoba se jiz opakované
nedopravuje nebo piestala byt schopna pifevozu motorovym vozidlem,

prispevek byl pouzit v rozporu s rozhodnutim,

pokud v zadosti byly nepravdivé udaje.

e vypujcka zvlastni pomiicky

Soucasny zakon jiz neumoziuje poskytovat prispévek na potizeni stropniho zvedaciho
zafizeni, schodistové ploSiny a schodolezu. V piipad¢ potieby této zvlastni pomicky
se uzavira s Ufadem prace smlouva o vypiijéce, kterd se poskytuje osob& starsi 3 let
ama tézkou vadu nosného nebo pohybového ustroji. Smlouva se uzavira pisemné
a musi obsahovat ujednani o zajisténi fadné instalace a provozu v souladu s pravnimi
predpisy. Musi se taky zavazat, ze si budou hradit naklady na udrZzbu, opravu a revizi
zvlastni pomucky. V ptipadé nedostateCnych finan¢nich prostfedkii je moznost pozadat

0 piispévek na instalaci.

Seznamem druhti a typt zvlastnich pomucek se fidi Vyhlaska MPSV 388 ze dne 29. 11.
2011 §1:

e osoby s téZkou vadou nosného nebo pohybového TUstroji maji narok
na dodate¢nou Upravu motorového vozidla. Stavebni prace, které jsou urceny
na ptizpisobeni koupelny a WC. Dale to mizou byt specialni komponenty
k osobnimu pocitaci;

e t&zce zrakoveé postizené osoby maji narok na digitalni Cteci pfistroje, digitalni
zapisnik s hlasovym vystupem, kalkulator s hlasovym vystupem, vodici pes,
slepecky psaci stroj, DYMO klesté, elektronickd orientacni pomicka pro

nevidomé a hluchoslepé, diktafon, zvétSovaci lupy;
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e tézce sluchové postizeni obCané maji moznost si pozadat napf. signalizaci
bytového zvonku, plaCe ditéte, specidlni programové vybaveni pro neslysici,

signalizaci telefonniho zvonéni.

Nejvice jsou v této vyhlasce zminovany dovednosti vodiciho psa, které jsou obsazeny
na 5 listech, kdy se pozaduje od psa poslusnost, ovladatelnost, chovani, dovednosti
k vodéni osoby se zrakovym postizenim, vyhledavaci dovednosti, dovednosti pii

cestovni v dopravnich prostedcich a dovednosti v misté bydliste.
NalezZitosti Zadosti o prispévek

e jméno nebo jména vSech spole¢né posuzovanych osob,

e doklady o vysi pfijmu zadatele a spolecné posuzovanych osob,
e oznaceni praktického Iékate, ktery registruje ob¢ana o davku,
e pokud se jedna o motorové vozidlo, ¢etnost a divod dopravy,
e jaky druh zvlastni pomucky se jedna a pfedpokladané cena,

e (Cestné prohlaseni,

e urceni zpusobu vyplaty.

Prispévek naleZi piijemci davky. V ptipadé, Ze je ptijemce davky nezletila osoba nebo
nezpusobild osoba tak je stanoven zdkonny zastupce nebo fyzicka osoba,

ktera je povinna pouzit davku ve prospéch opravnéné osoby.

e prispévek na porizeni motorového vozidla

Motorové vozidlo je pro lidi s postizenim nepostradatelnd pomtcka, ktera jim pomaha
piekonat jejich handicap tim, Ze je dopravi na urCité misto ve vozidle, které miize byt
upraveno a prizpusobeno jejich zdravotnimu stavu. Zdravotné postizeny se také stava
ucastnikem provozu na pozemnich komunikacich. Na piispévek maji narok osoby starsi

3 let, které se opakované¢ v kalendairnim meésici dopravuji, nebo osoby, které jsou

schopny fidit motorové vozidlo anebo jsou schopny byt pievdZzeny motorovym

vozidlem. Ptispévek na zvlastni pomicku se poskytuje v zakladnim provedeni, aby
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osob€ vzhledem k jejimu zdravotnimu postizeni plné vyhovovala a spliiovala podminku
nejmensi ekonomické naro¢nosti.

Tato podminka se nevztahuje na pofizeni motorového vozidla nebo je-li opravnénou
osobou dité. Na potizeni motorového vozidla se poskytuje nyni piispévek nejdiive po
uplynuti 120 kalendafnich mésicli po sobé jdoucich a maximalni vySe prispévku
¢ini 200 000 K¢é. U prispévku se posuzuji pfijmy osoby a osob sni spoleéné
posuzovanych podle zdkona o zivotnim a existenénim minimum. Dale se pftihlizi

k socialnim a majetkovym pomé&ram.

V pripadé¢ zakoupeni nového nebo ojetého vozidla se dale postupuje podle zakona
¢. 56/2001 Sb. o podminkéch provozu vozidel na pozemnich komunikacich. Vlastnikem
vozidla muze byt jak dit€¢ nebo dospély, ktefi jsou bud’ zdravotné, nebo tclesné
postizeni. Provozovatelem musi byt zakonny zastupce, rodi¢ nebo taky osoba, ktery ma
n¢jaky handicap, ale ma opravnéni fidit vozidlo. Registrace silni¢niho vozidla
se provadi na pfisluSném obecnim tufadé¢ s rozsifenou plisobnosti v misté trvalého
bydlisté. Pti registraci vozidla se vybira spravni poplatek ve vysi 800,- K¢ polozka 25
podle zakona ¢. 634/2004 Sb. o spravnich poplatcich. Obcané, kterym byly pfiznany
mimotfadné vyhody II. nebo III. stupné jsou od spravniho poplatku osvobozeny,
vzhledem k tomu, ze se jedna o registraci vozidla, na které byl poskytnut piispévek

na potizeni podle provadéci vyhlasky k zadkonu o socidlnim zabezpeceni.

K 1. 1. 2009 doslo také k novelizaci zakona €. 185/2001 Sb. o odpadech §37e, kdy
zadatel u registrace pouzitého vybraného vozidla do registru silni¢nich vozidel
je povinen podle zvlastniho pravniho piedpisu 31f) zaplatit poplatek na podporu sbéru
a vyuziti autovrakl. Tento poplatek je stanoven podle plnéni meznich hodnot emisi

ve vyfukovych plynech v souladu s pravnimi predpisy Evropskych spolecenstvi ve vysi:

e 3000 K¢ v ptipadé splnéni meznich hodnot emisi EURO 2,
e 5000 K¢ v ptipadé€ splnéni meznich hodnot emisi EURO 1,

e 10000 K¢ v ptipad¢ nesplnéni meznich hodnot emisi podle pismene a) nebo b).

Od tohoto poplatku jsou osvobozeni zadatel¢ tézce télesné postizeni, kteti jsou drziteli

prikazu ZTP nebo ZTP/P.
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Pokud si obcan piiveze ojeté vozidlo ze zahrani¢i individualn€, musi pozadat podle

zék. ¢. 56/2001 Sb. o schvaleni technické zptisobilosti podle Vyhlasky ¢. 341/2002 Sb.

technického pracovnika na povéfeném obecnim ufadé. /tabulka ¢. 3/

Tabulka ¢&. 3. Spravni poplatky

Polozka dle sazebniku

Vyse spravniho

Ukon zakon &. 634/2004 o poplatku Obcané ZTP, ZTP/P
spravnich poplatcich

schvaleni 27¢c 2000 0
dovezeného vozidla

schviéleni 27d 1500 0
dovezeného vozidla

s homologaci ES

schvaleni tech. 27e 1000 0

zpusobilosti po
prestavbé

Pokud se provede prestavba na vozidle, coz je zména nebo Uprava podstatnych ¢asti

mechanismu nebo konstrukce provozovaného silnicniho vozidla musi pozadat bud’

Ministerstvo dopravy, nebo povéteného autorizovaného prodejce o vydani osvédceni

0 schvaleni technické zpusobilosti. Jedna se bud’ o zvlastni upravy anebo individudlni

upravy, jako je montaz ru¢niho ovladani, zvedaci zatfizeni, najezdova ploSina, rampa,

otocnd sedacka, automatické ovladani spojky, je to podle potieby postizeného obcana.

/obrazek ¢.2/
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Obrazek ¢. 2 Najezdova lyZina

3.5 Parkovaci prikazy a vyhrazeni parkovaciho mista

Osobam zdravotné postizenym jsou od 1. 8. 2011 vydévany parkovaci priukazy, které
je opraviiuji stat po dobu nezbytné nutnou s autem na mistech, kde je zakaz stani, pokud
tim neni ohroZena bezpeénost a plynulost zakona. *’ Vyhlagka &. 30/2001 Sb. § 15, odst.
2 a 3 tika: ... takto oznacend auta mohou vjizdét i na mista se zdkazovou znackou. Tyto
parkovaci karty jsou platné do 31. 12. 2012. Majitelé vozidla s pfiznanym prikazem
ZTP ¢&i ZPT/P si miZzou na obecnim ufadé v misté trvalého bydlisté zazadat podle
zakona ¢&. 361/2000 Sb. § 67, odst. 8 o vyhrazené parkovaci misto. Zadatel je osvobozen
od veskerych spravnich poplatkii za vyhrazené misto, ale za vyznaceni parkovaciho

mista musi zadatel zaplatit poplatek. /obrazky ¢. 3/

4 Zakon &. 361/2001 Sb. o provozu na pozemnich komunikacich, § 67, str. 80
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Obrazky €. 3. Oznaceni pro vozidla

e oznaceni 0 1 je u vozidla pfepravujici osobu téZce postizenou nebo tézce

pohybové postizenou,

C

e oznaceni vozidla 0 2 je u osob s tiplnou nebo praktickou hluchotou,

e soucasné oznaceni platné od 1. 1. 2012 pro osoby télesné a zdravotné postiZené.
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I1. Prakticka c¢ast

4. Cile a hypotézy prizkumu

Pti stanoveni cile empirické Casti bakalarské prace bylo vychazeno ze studia literatury,
Z materialt ziskanych na Ufadé prace a Méstském ufadé Bieclav. Dale byla provedena
statistika Setieni, kdy jsem porovnévala piijmy a vydaje za rok 2011 a 2012 u chlapce

cey

s Downovym syndrom Zzijiciho ve stacionafi Zeleny diim pohody.

Vseobecnym cilem empirické Casti je zjisténi, jak jsou zdravotné a télesné postizeni lidé,
kteti vyuzivaji pfispévky a mimotfaddné vyhody zménou nového socidlniho zakona

zasazeni.

Specifickymi cily je zjisténi narustu prikazu mimotfadnych vyhod, které lidi se
zdravotnim a télesnym postizenim ziskavaji podle stupné postizeni. Tyto prikazy jsou
moznosti, jak vyuZzivat vyhod statu. Déle jsem na zdklad¢ dotazniku stanovila tfi

hypotézy.

V prizkumu bylo zjistovano: pohlavi, vék, jaky prikaz mimofadnych vyhod vyuzivate,
pfi¢ina postizeni, zmény ve vyplaceni socidlnich pfispévkl, nazory na zakoupeni

automobilu.

Hypotézy prizkumu
H1: Predpokladam, Ze dochazi k nartstu prikazi mimotadnych vyhod.
H2: Ptedpokladam, ze v€k dotazovanych se pohybuje ve stiedni veékové hranici.

H3: Predpokladam, ze nejCastéjsi prikazy jsou prikazy osob se zvlast tézkym

zdravotnim postizenim (ZTP).
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H4: Predpokladdm, Ze vétSina zdravotné postizenych lidi vyuziva pfispévky na

zakoupeni automobilu.

Pro dosazeni cile byla zvolena metoda dotazniku. Vyhodou je, Ze v kratkém casovém

useku ziskame dostatek informaci. Dotaznik byl vypracovan v rozsahu 12 otazek, které
mély formu 10 otdzek uzavienych, 1 otdzka polozaviena a 1 otazka byla skéalova. Jedna
se o anonymni dotaznik. Otazky byly zaméfené na potvrzeni nebo vyvraceni hypotézy.
Bylo osloveno100 respondentti v socialnim zafizeni Zeleny dim pohody, ve stacionaii
Tereza Brné-Reckovicich. Dotaznik vypliiovali rodinni piislusnici nebo ustanoveni
opatrovnici. Mezi dotazovanymi byli i ndhodné osloveni ob¢ané se zdravotnim nebo

télesnym postizenim. Névratnost byla 40% vyplnénych dotaznikd.

4.1 Zeleny ditm pohody

Praktickou cast jsem zacala odbornou praxi, kterou jsem vykondvala ve stacionafi
Zeleny dim pohody Hodonin. Byl ziizen v roce 1991 z iniciativy tehdejSiho okresniho
vyboru SdruZeni pro pomoc mentalné postizenym v Hodoning€. Nastoupilo sem 30 déti,
které¢ byli rozdéleni do 3 samostatnych odd¢leni. Od 1. 1. 1993 je to samostatna
organizace. Do r. 2005 to bylo zafizeni jen pro divky do 26 let. Potom zde byli pfijati
i chlapci. Od 1. 1. 2007 se zafizeni piejmenovalo na Zeleny dim pohody. Jedna
se 0 denni, tydenni stacionaf a domov pro osoby s mentidlnim a pfidruZzenym

kombinovanym postiZzenim.

Stacionaf navstévuje a zije zde celkem 56 osob. Jsou zde muzi 1 Zeny. Vékova hranice
je od 16-64 let. Pracuje zde 38 zaméstnancu, feditel, na ekonomickém tuseku jsou 3
zameéstnanci, zdravotni persondl tvoii 6 sester, vychovnych pracovniki je 18,
provoznich pracovnikil je 5 a ve stravovacich sluzbach pracuje 5 lidi. Denni stacionar
navstévuje 10 osob, v tydennim stacionafi je 18 osob a 28 lidi je v domove pro osoby se

zdravotnim postiZzenim. Nejvétsi procento lidi je zde s Downovym syndromem.
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Tito postizeni maji charakteristicky vzhled. Onemocnéni bylo poprvé popsano v roce
1866 anglickym pediatrem Johnem Downem. Déti rostou pomaleji nez jejich vrstevnici.
Hlava u déti byva zpravidla mensi, o¢ni vicka jsou uzka a Sikma. Nékteré déti mohou
mit Usta stale oteviend z diivodu vétSiho jazyku. Hodnota IQ odpovida stiedni mentélni

retardaci.

Zeleny dim pohody poskytuje svym klientim nezavisly, integrovany a plnohodnotny
zivot. Klientim je umoznéna Skolni dochazka, maji zde pracovné terapeutické dilny,
hudebni, keramické, divadelni a pracovni krouzky, maji moznost jezdit na tydenni
ozdravné pobyty k mofi, tydenni rehabilitaéni pobyty v pfirod¢, provadi se canisterapie.
Taky 9 uzivateld domova je zalenéné do pracovniho procesu. Pomahaji v kuchyni,

v expedici, pe€uji o zelen a provadi manudlni préce.

PostiZeni, ktefi jsou v tydennim stacionafi Zeleny dim pohody, jsou to vesmés lidi
s Downovym syndromem. Do konce roku 2011 byli oznacovani pojmem tézka
zavislost, coz byl IV. stupein postizeni, ktery byl ohodnocen c¢astkou 12 000
K¢&/mésicné, coz je prispévek na péci. Témto lidem dale nalezel invalidni dichod
ve vysi 8 900 K¢. Ve staciondii obyvatelé starsi 18 let, ktefi tam pobyvaji tyden, plati
za ubytovani 75% z ptispévku na péci + strava za mésic Cinila 5 400 K¢&. Od roku 2012
doSlo ke zméné ptispévku na péci. Tito lidé jsou fazeni podle stupné postizeni od I-1V.
stupenl, podle ukoni, které¢ zvladnou. Od nového roku se ukony sniZily pouze na 10
ukoni a timto zdsahem mnoho postizenych lidi pfeslo z vysSiho stupné postiZeni

do nizsiho stupné, ¢imz se jim snizily ptispévky na péci.

Statisticke Setieni

Piiklad r. 2011 tydenni stacionar: chlapec 20 let, od narozeni postizeni Downovym
syndromem, IV. stupen postiZeni, navstévuje stacionafr na tydenni pobyty, na vikend

jezdi domil vzdaleného 30 km.
e piijmy: 8 900 /inv. diichod/ + 12 000 /ptispévek na péci/ = 20 900 K¢

e vydaje: z ptispeévku na péci 75% platba stacionafi Cini

9 000 + 5 400 /stravat+ubytovani/ = 14 400 K¢
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Obyvatelé tydenniho stacionare v pond¢li piijizdi do stacionare a v patek odjizdi domd.

Ptispévek na benzin v roce 2011 ¢inil 7 920 K¢.

ptiklad: pfi jizd€é v priméru 45x do stacionafe a 45x domd/ rok, pfi vzdalenosti
60 km tam a zpét Cinily ndklady v roce 2011 = 4x45=180 jizd x 65 K¢ /jedna
cesta/ = 11 700 K¢

pijmy: 20 900 + 7 920 = 28 820 K&
vydaje: 11 700 + 14 400 = 26 100 K&

Ve vydajich nejsou zapocitany vikendy strdvené v domécim prostiedi a potieby

potfebné k béznému zivotu: jidlo, 1éky, zakladni osobni potieby, obleceni, zajmy,

amortizace auta, pneumatiky.

Graf ¢. 1. Prijmy v roce 2011 prevySovaly vydaje o 4%

Prijmy a vydaje rok 2011

Vydaje
48%
PFijmy W PFijmy
52% m Vydaje

Priklad r. 2012 tydenni stacionafr. Ten stejny chlapec, jako u ptikladu ¢. 1, byl

zménou systému piefazen z IV. stupné postizeni do III. stupné postizeni. U téchto lidi

doslo zménou socidlniho systému ke snizeni veskerych piijmovych castek.

piijmy: 8 000 /inv. dichod/ + 8 000 /ptispevek na péci/ = 16 000 K&
vydaje: z piispévku na péci 75% z 8 000 ¢ini

6 000 + 5 700 /strava+ubytovani/ = 11 700 K¢

pfispévek na benzin neni, nové je mési¢ni ptispévek na mobilitu ve vysi

400 K¢ x 12 mésicti =4 800 K¢

Néklady na dopravu — benzin se zvysil v priméru o 25 K¢ za cestu, 180 jizd x 90 K¢&
=16 200 K¢
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e piijmy: 16 000 + 4 800 = 20 800
e vydaje: 11 700 + 16 200 = 27 900
Graf ¢. 2. Vydaje v roce 2012 jsou vysSi jak prijmy o 14%.

Prijmy a vydaje rok 2012

PFijmy
43%
W Prijmy
Vydaje
57%

m Vydaje

Grafem ¢. 2 jsem chtéla nastinit problém, ktery vznikl zménou socialniho systému, kdy
doslo k navySeni vydaji u lidi se zdravotnim a télesnym postizenim. Zménou socialni
politiky pfisli o podstatnou Cast svych piijmi a tito lidé nemaji moznost zadné
vydélecné Cinnosti, jsou zavisli na pfijmech ze socidlniho systému, ktery bohuzel
stagnuje.

Graf ¢. 3. Prijmy a vydaje rok 2011-2012

m Prijmy a vydaje rok 2011 - 2012
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Graf ¢. 3 ukazuje vyrazny pokles piijma a nartst vydaju u lidi, kteti vyuzivaji socidlni
systém. Zdravotn¢ a télesn€ postizeni obcané, ktefi navstévuji tydenni stacionat, by bez
patiicného rodinného zdzemi nemohli navstévovat tento stacionar, kde maji své zazemi,
kamarady, maji moznost se integrovat. Stacionafr vlivem sniZeni ptispévku na péci se
musel pfizpusobit a v zachovani klientely a v pokracovani stacionafe musi piispévky na
péci vyzadovat v nové, niz$i castce. Odrazi se to ve snizovani platii zaméstnanct, Setii
se jak ve sféfe ekonomické, tak i v praktické sféfe. Pro tyto lidi je to svét, kde
odmalicka vyrustaji, vzdélavaji se, u¢i se komunikovat, pracovat a maji zde urcité
zdzemi, které je pro né velmi dilezité. Sebrat jim toto zazemi by bylo pro né

nepochopitelné, zdrcujici.

4.2 Prukazy mimoidadnych vyhod
Hypotéza H1

Zavedenim MV pro obcany tézce zdravotn€ postizené umoznilo zdkonné zmocnéni
obsazené v zakonu €. 55/1956 o socidlnim zabezpeceni. Toto vymezilo osoby, kterym
byl vymezen rozsah poskytovanych vyhod, a na tyto vyhody byly vydavany priikazy.
Odroku 1968 zacfal rapidni narGst téchto prikazi a tento jev se promita
az do soucasnosti. Proto jednim z opatieni se stalo nové posudkové hledisko, protoze
vydanych prukazti MV hlavné u II. a III. stupné zacalo mnohonasobné stoupat. Diivod
nartstu byl hlavné ekonomicky, jelikoz tyto prikazy nahrazuji urcité slevy. Prikladem

je tabulka poétu pritkazii MV v CR od roku 2005-2009. /tabulka ¢&. 4/%®

Tabulka &. 4. Poéet pritkazu MV v CR

TP ZTP ZTP/P
2006 53 075 254 744 81 303 389 122
2007 62 515 254 792 82172 399 479
2008 71130 271724 88 100 430 954
2009 81070 285 448 92 599 459 117

“® ARNOLDOVA, A. Vybrané kapitoly ze socidlniho zabezpeceni: Socidlni pomoc a socidlni sluzby.
Univerzita Karlova. Praha: Karolinum, 2011, s. 156.
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Statistika ukazuje, Ze je celorepublikovy nardst prikazek mimotadnych vyhod, kolik
je vlastnikl téchto prikazt a jaké mnozstvi lidi vyuziva statut mimofadnych vyhod.
V okrese Bieclav je taktéz stoupajici tendence majitelit prukazii MV. Co pfinese
soucasna zména socidlniho systému pii vydavani prikazti MV, ukaze cas. U vSech
obcant, ktefi vlastni tyto pritkazy musi byt novy Iékatsky posudek, posuzovany podle
nové stupnice ukonid a béhem urcité doby se ukaze, zdali bude tendence nartistajici nebo

klesajici majitelti prukazi MV. /graf ¢.4/

Graf ¢. 4. Priukazy mimoradnych vyhod

Pocet priikazi mimoradnych vyhod v

okrese Breclav
0%
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32%
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Z uvedenych tdajua vyplyva, ze hypotéza H1 se potvrdila. Dochazi k nartstu prikazt
mimofadnych vyhod jak celorepublikové tak podle spisové dokumentace ziskané na

Meéstském uradé Breclav i regionalné.

4.3 Dotaznikova metoda

Dalsi ¢ast bakalarské prace jsem si zvolila anonymni dotaznik. Dotaznik byl urcen
obCantim zdravotné a télesn¢ postizenym. Zamérem vytvoteni dotazniku bylo vyvraceni

nebo potvrzeni hypotéz H2, H3 a H4.
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Graf ¢. 5 a 6. Otazka ¢. 1 a 2: Pohlavi a vék dotazovaného
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Graf ¢. 5,6. Odpovédi na otazku €. 1 a 2: 57% zdravotné a té€lesné postiZzenych
tvofi muzi a 43% tvofi zeny. Vékovou hranici 0-18 tvoii 7%, 18-30 - 2%, 30-40 tvoii
25%, 40-50 let 38% a 50 a vice tvoii 28%. Prevysuji muzi a vékova hranice oslovenych

respondentti je nejvyssi u véku 40-50 let.
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Graf ¢. 7. Otazka €. 3: Jste drzitelem prikazu?

mTP
mZTP
mZTP/P

Graf ¢. 7. Odpovéd’ na otazku €. 3: Nejvice lidi 58% vlastni prikaz ZTP/P,

nasleduje ZTP s 38% a TP nevlastni zddny osloveny respondent.

Graf ¢. 8: Otazka ¢. 4: Pricina zdravotniho nebo télesného postizeni?
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Graf ¢. 8: Odpovéd’ na otazku ¢. 4: Zdravotni a télesné postizeni je z 60%

Mrve

postizeni (astma).
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Graf €. 9: Otazka €. 5: Doslo u Vas zménou socialniho systému ke snizeni

socialnich prispevkt?

ne
15%

mano
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85%

Graf ¢. 9: Odpovéd’ na otazku ¢. S: 85% lidi ovlivnila negativné zména
v davkéach statni socidlni podpory, jen 15% lidi se vyjadfilo, ze je novd zména

nezasahla.

Graf ¢. 10: Otazka ¢. 6: Byly Vam odejmuty v roce 2012 piispévky na zvlastni

pomucky? Otazka €. 7: Na jaké pomucky jste ztratili narok.

Hano

Hne

Graf ¢ 10: Odpovéd’ na otazku €. 6, s kterou je spojena v kladném pripadé
i otazka €. 7: 27% oslovenych ztratilo narok na berle, diety, protézu, provoz auta
a n¢které druhy kompenzacnich pomicek. 73% neztratilo narok na potfebné pomtcky,

Z diivodu nevyuzivani zdravotnich pomicek.
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Graf €. 11: Otazka €. 8: Vyuzili jste moznost piispévku na zakoupeni osobniho

automobilu?
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Graf €. 11: Odpovéd’ na otazku €. 8: 62% vyuziva piispévky na zakoupeni
osobniho automobilu a 38% nevyuzivd, jedna se o lidi umisténé celoro¢né ve

stacionarich.

Graf ¢. 12: Otazka €. 9: V piipadé prispévku na automobil, davate prednost

novému nebo star§imu typu vozidla?

nové
60%

Graf ¢. 12: Odpovéd’ na otazku ¢. 9: 60 % dotazovanych upiednostiuje nakup

nového automobilu a 40% spise ojeté vozidlo.
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Graf ¢. 13: Otazka €. 10: V jakém cenovém rozpéti jste ochotni zakoupit

automobil?

18

16
14

12

10

o N B v 0

10000 - 100 000 100 001-200 000 200001-300 000 300001 avice

Graf €. 13. Odpovéd’ na otazku €. 10: Nejvice jsou preferovana auta v hodnoté
od 100 001-200 000 K¢, po nich nasleduji auta v cenové relaci 200 001-300 000
anejmensi zajem je o auta ve vyssi cenové relaci, z divodu, ze postizeni lidé v mnoha
piipadech nedosdhnou na draz§i automobily z divodu nizkych piijml. Potom nasleduji
auta vcené¢ do 100 000 K¢, kdy tyto auta ve vétSiné piipadi nespliiuji pozadavky

zdravotné a télesné postizenych lidi, tyka se to piestavby auta, vybavy a jiné.

Graf ¢. 14: Otazka ¢. 11: Souhlasite s 10-letym cyklem ptispévku na zakoupeni

automobilu?
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Graf ¢. 14: Odpovéd’ na otazku €. 11: 85% obcanti ZTP nesouhlasi se zménou

na 10-lety cyklus, vyhovovalo jim 5-leté obdobi i kdyZz narok na piispévek byl mensi
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a 15% lidi by radéji volilo variantu delsiho obdobi a vyssi prispévek, z divodu nakupu

cenove drazsiho auta, ale taky kvalitn€jSiho.
Otazka ¢. 12 byla skalova otazka, kde odpovidali na otazku co je pfi vybéru
auta dualezité. Hodnotilo se stupnici 1-5, kdy stupnice 1 byla oznacena jako nedutlezita

a ¢im bylo ¢islo stupnice vyssi tim byla dalezitost vétsi./tabulka ¢.5/

Tabulka ¢. 5

1 2 3 4 5

Cena 4 - 5 11 20
Vybava/ABS, airbag - 2 15 7 16
Barva 10 9 8 7 6
Spoti'eba paliva - 3 10 10 17
Tovarni znacka 11 11 8 7 3
MozZnost piestavby 3 7 10 9 11

Tabulka ¢. 5: Odpovéd’ na otazku €. 12. Nejvice lidi zajima cena osobniho
automobilu, nasleduje spotfeba paliva, dale je to vybava /ABS, airbag/, ktera je
V soucasné dobé& nezbytnosti u kazdého automobilu. U moznosti ptestavby se zajimaji
spiSe pifi zakoupeni auta jestli dispozicné vyhovuje nez, aby provadély piestavby

automobilu. Barva a tovarni znacka nejsou pro dotazované az tak podstatné.
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Z.aver

Pro dosazeni cile byla zvolena metoda dotazniku a statistického Setteni. Otazky ¢. 1 az 4
se zam¢&fuji na charakteristiku prizkumného souboru. Otazky €. 5 az 7 jsou zamétfené na
novy socialni systém, ktery vstoupil v platnost v roce 2012. Otazka ¢. 8 az 12 na
moznosti zakoupeni osobniho automobilu, na cenovou relaci a na zménu casového

rozpéti piispévku na automobil.

Statistické Setfeni prokazalo, ze pfijmy u lidi se zdravotnim a télesnym postizenim
klesaji a vydaje maji tendeci nartistajici. Setfeni jsem provedla na dospé&lém chlapci,

ktery Zije v tydenim stacionafi.
Dale jsem vytvotila ¢tyfi hypotézy.

Hypotéza H1 ptedpokladala, ze dochdzi k nariistu vydavani prikazii mimoiadnych
vyhod. Tato hypotéza se potvrdila tabulkou ¢. 4 a grafem ¢. 4. Lidé se uvédomuji, ze
ziskani  prikazu mimofaddnych vyhod je stale velmi zajimavé z divodu

nejrozmeénitéjSich slev a vyhod, které mohou vyuzivat.

Hypotéza H2 ptredpokladala, ze vékova hranice zdravotné a télesné postizenych lidi je
ve sttedni v€kové hranici, coz se potvrdilo. Nejvétsi procento 38% tvoii lidé ve véku od
40-50 let, veék 50 let — tvoii 28% oslovenych, ve v€ku 30-40 let je to 25% a nejnizsi
pocet je u lidi do 30 let. Stiedni vékova hranice je nejvyssi z dlivodu narlistu nemoci,

urazu. Graf ¢. 6 ukazuje, ze hypotéza H2 se potvrdila.

Hypotéza H3 predpokladala, Ze nejvétsi procento lidi jsou lidi se zvlast tézkym
zdravotnim postizenim (priikaz ZTP). Tato hypotéza se nepotvrdila graf ¢.7. Nejvétsi
pocet 58% tvoii osoby se zvIast’ t€zZkym zdravotnim postiZzenim s potiebou privodce
(ZTP/P). Jsou to osoby, které jsou zavislé na pomoci jiné osoby. Je to zjisténi zvlast

e 1

Jjinymi negativnimi prvky, které nas Zivot ovliviiuji.
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Hypotéza H4 piedpoklada, Zze vétSina zdravotné a télesné postizenych lidi vyuziva
moznosti prispévku na zakoupeni osobniho automobilu. Hypotéza H4 se potvrdila
grafem ¢. 11, kdy 62% lidi vyuziva piispévek na zakoupeni automobilu a 38%
nevyuziva prispévky. Jedna se o lidi, ktefi nemaji narok na tento prispévek z divodu
celoro¢niho pobytu v Gstavnim zafizeni. Pti ndkupu vyuzivaji spiSe moznosti zakoupeni
nového, cenové dostupnéj$iho automobilu. VéEtSina oslovenych respondentt 85%
nesouhlasi s del§im Casovym odstupem u naroku na zakoupeni automobilu. Radéji by
volili variantu kratSiho cyklu pfispévku, zdavodu castého vyuzivani a veétsi

opotiebovanosti automobilu a tim i vét§i poruchovosti.

Zavérem mohu konstatovat, Ze hypotézy, které jsem si stanovila mi poskytly zavéry
Setfeni. Rodiny, které uptednostiiuji rodinnou péci, ale i rodiny, které z nejriznéjSich
diivodu se nemohou starat kazdodenné¢ o postizeného ¢lena rodiny a vyuzivaji nékterou
Z moznosti opatrovani, maji nelehkou situaci. Stat radikalné zasahl do zivota rodin, kde
ziji handicapovani lidé. Neumoziuje rodindm vytvaret kvalitni socialni zdzemi, které by
bylo adekvatni potfebam zdravotné a télesné postizenym obcantim a ani lidé, ktefi
navs$tévuji ustavni zafizeni na tom nejsou lépe. Soucasna situace je takova, ze u téchto
rodin upadaji socidlni jistoty z dGvodu snizovani socialnich piispévkt a davek, které

jsou nezbytné pro zivot lidi s postizenim.

Rodiny musi pomoci medialniho systému kolikrat Zadat o pomoc spoluobcany a zalezi
jen na solidarité a na chuti témto lidem pomoci. V soucasnosti statni socialni politika
nema jinou moZznost nez kratit a omezovat socidlni jistoty a mezi né patii i pfispévky
a mimofadné vyhody pro obCany se zdravotnim a télesnym postizenim. Tématem své
bakalarské prace jsem chtéla nastinit problémy, které vznikly zménou socialniho

zékona, hlavné u lidi zdravotné postizenych.
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Resumé

Bakalaiska prace se sklada ze Ctyt kapitol. V teoretické ¢asti jsem se v prvni kapitole
zam¢étila na charakteristiku a rozdéleni télesného a zdravotniho postizeni, struéné jsem

popsala pfi¢iny vzniku a druhy postizeni.

Druha kapitola pojednava o socidlni integraci. Je zde stru¢né vystiZeni, jaké jsou
moznosti UspeSného zaclefiovani od raného veéku az po dospélost. Moznosti lidi
se zdravotnim a télesnym postizenim se integrovat do spolecnosti. Nahled spolecnosti

na lidi se zdravotnim a télesnym postizenim v Ceské republice.

Treti Cast je to kapitola o socialni politice, socialni pomoci o tom K jakym zménam
doSlo v socidlni oblasti ve sméru ke zdravotné a télesné€ postizenym obcantim. Stat hraje
hlavni Glohu pfi formulovani socidlni politiky. Vytvafi rdmec socidlni péce. Zvysuji
se naroky jak na zivotni naklady, potieby a k tomu je zapotiebi urc¢ité finanéni zazemi.
Lidé se zdravotnim a télesnym postizenim jsou jednim z mnoha piipadd, kteti musi
vyuzivat systému socidlni péce, jsou na této pomoci zavisli. SnazZila jsem
se 0 co nejsrozumitelnéjsi prehled socialnich davek a mimotfadnych vyhod pro obcany
S postizenim do konce roku 2011 a soucasné jsem nastinila socidlni zmény, které
nastaly vstupem do nového roku 2012. Socialni politika je to stru¢na charakteristika

zakladnich pojmi socidlni stat, socialni spravedlnost, jistota a cile socidlni politiky.

Ve vyzkumné cCasti jsem se snazila ukézat, Ze prispévky a mimotfadné vyhody jsou
velmi dulezité pro lidi s postizenim a jsou nezbytné pro jejich dalsi zivot. Vychazela
jsem ze statistického Setfeni a ze Ctyf hypotéz. Dotaznikem sméfovanym na lidi
se zdravotnim a télesnym postiZenim jsem se snazila nastinit situaci, ktera vznikla

novelou zakona.

Pii psani bakalafské prace jsem vychéazela z toho, ze se Casto setkdvam v ramci své
prace s lidmi se zdravotnim postizenim a proto mé zaal zajimat systém vyplaceni
davek a vydavani prikazii mimotfadnych vyhod. Jaké tito lidé maji mozZnosti

se integrovat, jak pohlizi na otazku zmén v socialni politice.
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Velmi dilezité je pochopit tyto lidi a snaZzit se jim pomdhat jiz v tak tézkém zivoté.
Proto je urCit€ pozitivni, ze nartistd moznost vzdélavani téchto lidi, Zze vznikaji stale
nové neziskové organizace, které napomahaji a zpestfuji zivot lidi se zdravotnim
postizenim. Nartistd pocCet pedagogh v oblasti specialni pedagogiky, ve specialni
pedagogice dochédzi k humanizaci a integraci, ¢lenské zemé& EU maji zavedeny vlastni
pravidla pro pfistup k obanim zdravotné¢ postizenym a invalidnim a tyto pravidla

vychdzeji z tradic a socialni politiky konkrétni zem¢.
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Anotace

Tato bakalaiska prace se zabyva podminkami, které mohou vyuzivat ze systému statni
socidlni podpory zdravotné a télesné¢ postizeni spoluobcCané. Pojednadva o zménach

Vv socialni politice, které nastaly zménou socidlniho zakona.

V této praci jsem chtéla nastinit problémy, které vznikly lidem zdravotné a télesné

postizenym zménou socidlniho systému. Jejich cesta je jiz tak nesnadnym zivotem pro

vvvvvv
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Ptispévky, mimotradné vyhody, zdravotni a télesné postiZeni, integrace, socialni stat.
Annotation

This thesis deals with the conditions that may benefit from the system of State social
podproy disabled and handicapped citizens. Discusses the changes in social policies,

which arose from the change of the social law.

In this work | wanted to outline the problems incurred by disabled people and disabled
by changing the social system. Their path is already so hard life for most of these people

are even more and more painful.
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Seznam p¥iloh:

Pfiloha ¢. 1-Dotaznik
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Piiloha ¢é. 1

Dobry den,

chtéla bych Vas pozadat o vyplnéni tohoto dotazniku. Dotaznik bude pouzit pouze pro
studijni ucely k vypracovani mé bakalaiské prace. Je anonymni a idaje nebudou jakkoli
zneuzity. Otazky zaktizkujte a u otazky €. 6 stru¢né odpovézte.

1. Pohlavi dotazované¢ho: ~ muz [J zena [

2. Vék dotazovaného: 0-18 [ 18-30 [ 30-40 [ 40-50 [J
50-vice [

3. Jste drzitelem priukazu: TP [J ZTP [ ZTP/P []

4. Pti¢ina zdravotniho nebo télesného postizeni?
od narozeni [ uraz [ nemoc [ jiné [
5. Doslo u Vas zménou socialniho systému ke snizeni socialnich piispévka?
Ano [ Ne [
6. Byly Vam odejmuty v roce 2012 piispévky na zvlastni pomuicky?
Ano [ Ne [
7. Pokud u otdzky €. 6 odpovite kladné, napiste, na jaké pomicky jste ztratili narok.

8. Vyuzili jste moZnost piispévku na zakoupeni osobniho automobilu?

Ano [] Ne [
9. V pfipad¢ piispévku na automobil, davate piednost novému nebo starSimu typu
vozidla?

Nové [ Ojeté [

10. V jaké cenovém rozpéti jste ochotni zakoupit automobil?

10 000 - 100 000
100 001 - 200 000
200 001 - 300 000

300 001 a vice
11. Souhlasite s 10-letym cyklem piispévku na zakoupeni automobilu?

Ano [ Ne [
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12. Pti vybéru automobilu je pro Vas dilezité:

vvvvvv

Cena

Vybava /ABS,airbag

Spotieba paliva

0

0

Barva O
|
Tovarni znacka O
U

O O O o o O
N O O 0 O N N
o o o o g o >

Moznost ptestavby

De¢kuji Vam za Cas straveny vyplilovanim dotazniku.
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