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UVOD

Ve své bakaldiské praci se zaméfim na vzdélavani a vychovu (podporu) lidi
s mentadlnim postizenim. Domnivam se, Ze se jednd o téma velmi aktudlni, pfedevSim

v poslednich letech.

V tstavu socidlni péce pro lidi s mentdlnim postizenim (MP), pracuji uz 18 let. Prosla
jsem nejednou reorganizaci v zafizeni. V dobé mého ndstupu do udstavu socidlni péce
nebyla povinna Skolni dochédzka pro déti s mentdlnim postizenim. Urcité nastal béhem téch
n¢kolika let velky obrat k lepSimu pro lidi s mentdlnim postizenim. PotéSujici se zjistént,
Ze béhem dlouhé doby, kdy u nds existuji ustavy socidlni péce se zménilo pojmenovani
obyvatel Zijicich v ustavech socidlni péfe ze svéfence nebo chovance na klienta nebo
uzivatele, coz spravné vystihuje vztah, ktery klient v dstavnim zafizeni md avSak pofad
mluvime o ¢lovéku, Zivé bytosti.

Rozsitila se také nabidka moZnosti seberealizace v nejriiznéjSich druzich pracovnich
terapii, nabizi se také nové mozZnosti vzdelani.

Cilem mé zavérecné prace je alesponi z €asti vyjmenovat nékteré moznosti vzdélavani
a vychovy (podpory) lidi s mentdlnim postiZenim, moZnosti terapii a zdjmové Cinnosti,
které v poslednich letech vznikly a popsat Zivot lidi s mentdlnim postizenim v dstavu
socialni péce.

Prvni ¢4st ve své praci jsem vénovala pojmu mentélni retardace, co se tyce klasifikace
a charakteristiky jednotlivych stupniii. Zahrnuje systém vychovy a vzdélavani déti. Dale se
zabyva také systémem vychovy a podpory pro klienty nad 21 roki po cely jejich pobyt
v Gstavu socidlni péce, tzn. moznosti, které jsou klientim poskytovany. Uvadim zde také
vybrané druhy terapii a zdjmové Cinnosti v riznych krouZcich.

Uvadim ve své prici podporu v zaméstnavani zdravotné znevyhodnénych osob, kdo
je osoba zdravotné znevyhodnéna, opatifeni na podporu a dosazeni rovného zachdizeni.
Informace jsem cerpala z odborné literatury, standardii socidlnich sluzeb a z dosavadni
praxe v Ustavu socidlni péce.

Lidé s mentadlnim postizenim byli opomijeni a jejich vychova a vzdé€lavani byla
ponechdvina predev§im dstaviim socidlni pé&e. Ustavy byly vzdy povazovény

za odkladiSté a umisténim v nich se lidem s mentdlnim postiZzenim uzaviela cesta



do okolniho svéta. Ustav mél byt mistem vzd&lavani v nejsir$im slova smyslu. Jeho
primdrni roli by nemé&lo byt pouze provadéné fyzické péce, ale klienti by se zde také méli
naucit nezavislému zptsobu Zivota nebo alespon co nejlépe rozvinout své schopnosti

a moznosti. Mezi dovednosti nutné pro nezavisly zplsob Zivota patii také zvladnuti
zdkladnich dkont jako je osobni hygiena, oblékdni a stolovani. Pro fadu klientli to vSak
bude to jediné, co se nauci.

Ustav musi vénovat pozornost i volnému ¢asu a rekreaci svych klientt. Tyto aktivity by
mély byt piistupy viem klientim a je daleZité jim tyto aktivity umoznit. Ustav je
pfedevS§im domovem pro klienty, ktefi zde Zziji. Nahradit rodinné prostiedi se v ustavu
nikdy nepodafi, avSak snahou vSech zucastnénych je, co nejvice se b&Znému Zivotu

piibliZit.



1. MENTALNI RETARDACE (postiZeni)

Mentalni postizeni je souhrné oznaceni vrozeného defektu rozumovych schopnosti.
PostiZeni je definovano jako neschopnost dosdhnout odpovidajiciho stupné intelektového
vyvoje (méné€ nez 70 normy) piesto byl takovy jedinec pfijatelnym zptlisobem vychovné
stimulovén.

Nizka droven inteligence byva spojena se snizenim ¢i zménou dalSich schopnosti

a odliSnostmi ve strukture osobnosti.

Hlavni znaky MP jsou:

e Nizkd drovenn rozumovych schopnosti, které se projevuje predevSim nedostateCnym
na bézné Zivotni podminky.

¢ PostiZzeni je vrozené (na rozdil od demence, ktera je ziskanym handicapem rozumovych
schopnosti)

« Postizeni je trvalé, prestoZze je v zdvislosti na etiologii mozné urcité zlepSeni. Horni
hranice dosazitelného rozvoje takového Clovéka je ddna jak zavaznosti a pti¢inou defektu ,
tak individudlné specifickou piijatelnosti ptisobeni prosttedi, tj. vychovnych

a terapeutickych v1ivi.°

1.1  Piic¢iny vzniku mentalni retardace (postiZeni)
MP je jednim z projevii odchylky, poruchy centrdlni nervové soustavy. PfiCiny
byvaji rizné; Ize je shrnout do n&kolika zdkladnich skupin.®
¢ organické (biologické)

e socialni

1.2 Druhy mentalni retardace
Vrozena mentélni retardace — diive téZ oligofrenie je spojena s urcitym poSkozenim,
odchylnou strukturou nebo odchylnym vyvojem nervového systému v obdobi prenatdlnim,

perinatalnim nebo postnatalnim zhruba do dvou let Zivota ditéte.

V prenatdlnim obdobi se uvadi infekce, zateni, hypoxie, anoxie plodu, ptisobeni toxickych

l4tek, draz matky.



V perinatdlnim obdobi se uvadi jako pfiCiny abnormity plodu, abnormity porodnich cest
a porodu.

V postnatdlnim obdobi to byvaji infekce, zanéty mozku a trazy.

Ziskand mentdlni retardace — demence (po druhém roku Zivota) je proces zastaveni,
rozpadu normélniho mentdlniho vyvoje, ktery je zapftiinén pozd¢jsi poruchou, nemoci,
urazem mozku. Nejcastéjsi piicina se uvadi zanét mozku

(encephalitis), zdnét mozkovych blan (meningitis), irazy mozku, poruchy metabolismu,
intoxikace, degeneracni onemocnéni mozku, duSevni poruchy.

Porucha mtze mit progresivni tendence nebo se muize zastavit a nevede k dalSimu zhorSeni
stavu. Zavaznost postiZeni je ddna zdkladnim onemocnénim a jeho prognézou. Piiznakem
demence je zvySend drazdivost, inava, emociondlni labilita, vykyvy v pozornosti poruchy
pam¢ti a feci.

Dile je to zména ve struktuie osobnosti jedince (necitelnost, egoismus, bezohlednost).
Projevy détskych demenct:

e zastavuje se psychicky vyvoj

¢ zpomaluji se psychické procesy

® sniZuje se adaptabilita ditéte

e ztrata intelektovych funkci (rozpada se fe¢, mysleni, mizi navyky)'

Pseudooligofrenie — mentdlni retardace v disledku piisobeni vnéjsitho prostiedi, také se
pouziva termin zdanlivd mentdlni retardace, diive téz socidlni debilita. Pseudooligofrenie
neni zpiisobena poSkozenim CNS, ale nedostatecnou stimulaci prostfedi ditéte. Vznika
vychovnou zanedbalosti, psychickou deprivaci.

Socidlni faktory se mohou podilet na variaci inteligencniho koeficientu v rozmezi 10 az 20
bodi. Tyto faktory byvaji vétSinou pificnou lehké mentdlni retardace. Je-li dité
zanedbdvano a nedochdzi u ngj k rozvoji rozumovych schopnosti odpovidajici jeho véku,
jevi se vam jako mentdlné retardované.

Socidlné podminénd mentélni retardace se projevuje mentdlnim opoZzdénim vyvoje feci,
mysleni, schopnosti socidlni adaptace. U déti se mohou projevit i poruchy v oblasti

chovani, napf. negativismus, odmitdni kontaktu dal$i osobou, apatie. Zd4nlivd mentdlni



retardace nenf stav trvaly neménny, pii zméné nepodmétného prostiedi a vlivem vhodného

vychovného pisobeni muze dojit ke zlepSeni stavajictho stavu.

Podle chovani ddle rozliSujeme tyto druhy MR:

ERETICKY (neklidny) typ je charakterizovani neklidem a drazdivosti, rychlym stiidanim
vzruchu a dtlumu. Neustdle je v pohybu, je nesoustiedény, citove nestdly, se slabou vili.
Jsou to jedinci s vychovnymi problémy, jsou neovladatelni a vyzaduji individudlni péci.
APATICKA (nete¢ny) typ je pravym opakem eretického typu. Vyznacuje se zpomalenymi
procesy vzruchu a udtlumu, jejich psychické procesy a pohyby jsou také zpomalené,

nedokdZzi se soustiedit. Jednotlivé typy lze ovlivnit medikamentdzné, ale uroven

rozumovych schopnosti je neménna.

1.3 Klasifikace mentalni retardace (MR)
Hloubkou mentalni retardace je moZzno urCit pomoci inteligenniho kvocientu, ktery

vyjadiuje drovei rozumovych schopnosti.®

Podle stupné postiZzeni délime mentélni retardaci na:

F70 lehka mentalni retardace IQ 50-69

F71 stfedné téZka mentalni retardace I1Q 49-35

F72 tézka mentalni retardace 1Q 34-20

F 73 hluboka mentalni retardace 1Q 20 a niZe

F 78 jind mentélni retardace — stanoveni stupné MR je nesnadné pro pfidruzeni
senzoricko somatické postizeni, té€zZké poruchy chovani, pro artismus

F 79  nespecifikovand mentélni retardace — mentdlni retardace je prokdzdna, neni vSak

dostatek informaci pro zatazené osoby do nékterého z uvedenych stupni MR

1.4 Charakteristika jednotlivych stupiii mentalni retardace

Lehkda mentalni retardace

Do 3 let lze pozorovat jen lehké opoZzdéni nebo zpomaleni psychomotorického vyvoje,
vyvoj fe¢i a komunikativnich dovednosti.
Hlavni obtize zejména v obdobi Skolni dochazky - konkrétni mechanické mysSlent,

omezend schopnost logického mysleni, slabsi pamét’, vdzne analyza a syntéza. Jemna



a hrub4 motorika lehce opoZdéna, porucha pohybové koordinace, béhem dospivani

a v dospélosti miize dosdhnout normy. Rozvoj socidlnich dovednosti zpomalen. V socidlné
nendrocném prostiedi mohou byt zcela bez problémi. Nutnost vzd€lavani ve specidlni
Skole. Mozné zvladnuti jednoduchych ucebnich oboriti nebo zaSkoleni v jednoduchych
manudlnich ¢innostech. Vychovné plisobeni a rodinné prostiedi maji velky vyznam pro

socializaci.

Stfedné t€zka mentdalni retardace

Rozvoj mysleni a feci vyrazné opozdén a pietrvava az do dospélosti. Omezeni psychickych
procesii je provézeno ¢asto epilepsif, neurologickymi a télesnymi obtizemi. Re¢ je velmi
jednoduchd, slovnik obsahové chudy. Jednoduché véty nebo jednoduché slovni spojeni.
Vyvoj jemné motoriky zpomalen, trvale ziistivd celkovd neobratnost, nekoordinovanost
pohybli a neschopnost jemnych tkonti. Samostatnost v sebeobsluze je mnohdy pouze
&aste¢nd. Emociondlné labilni, nevyrovnani jedinci. Cast schopna vzdélivani v omezené
mife ve specidlni Skole, nejschopnéjsi moznost jednoduchého pracovniho zatazeni pod
dohledem.

Neschopnost tspéSné a samostatné fesit ndrocnéjsi situace. U nékterych nutnost zbaveni

svépravnosti nebo omezeni v pravnich ukonech.

Tézka mentalni retardace

Psychomotoricky vyvoj vyrazné opoZzdén jiz v predSkolnim veéku. Znacnd pohybova
neobratnost, dlouhodobé osvojovéni koordinace pohybil. Casté motorické poruchy

a priznak celkového poskozeni CNS. Dlouhodobym tréninkem si muze jedinec osvojit
zékladni hygienické ndvyky, ncktefi vSak nejsou schopni udrzet télesnou cCistotu ani
v dospélosti. Zna¢né omezeni psychickych procesii, ndpadnosti v koncentraci pozornosti.
Minimélni rozvoj komunikativnich dovednosti, fe¢ primitivni, omezend na jednoducha
slova. Vyznamné poruseni afektivni sféry, nestdlost ndlad, impulzivita. Poznavaji blizké

osoby. Potfebuje celozivotni péci.

Hluboka mentalni retardace

Témeér vSichni takto postiZeni jedinci nejsou schopni sebeobsluhy, vyZaduji péci ve vSech
zékladnich Zivotnich ukonech. Motoricky téZce omezeni, ndpadni stereotypni automatické
pohyby. Kombinace s postizenim sluchu, zraku, t&Zkymi neurologickymi poruchami. Re¢

neni rozvinuta, komunikace nonverbdlni bez smyslu, lze dosdhnout porozumeéni



jednoduchym pozadavkiim. Okoli nepoznavd. Totdlni poruseni afektivni sféry, také Casté

sebepo§kozovéni.3



Bliz k porozuméni

Kazdy cloveék tvori své ndzory, ,,své pravdy ze zkuSenosti, které naCerpal béhem
useku svého zivota, nedd se vSechno prozit a vSemu v Zivoté¢ dokonale porozumét. Je
mozné se porozuméni vzdalovat ¢i blizit. I utrpeni a bolest jsou skute¢nosti, kterym se
Cloveék snazi porozumét. Pokus se nds pravé netykaji, je mozné na n¢ nemyslet. Riizné
filozofické sméry vSak hledaji jejich smysl. Urcité hled4d odpovéd’ ten, kdo bolest a utrpeni
proziva, koho pfimo zasdhly. Patii mezi né i rodiCe postizenych déti. Je skuteCnosti, Ze
hledat v této oblasti porozuméni nebude jednoduché. Existuje n€kolik rovin, kterych je
tteba tomuto hleddni napomahat.

Narozeni postizeného ditéte €i trvalym onemocnénim jsou rodi¢e zcela zaskocCeni.
Aby pochopili potieby svého ditéte, potiebuji nejprve porozumeét sami sob¢, svym
uzkostem, nejistoté, strachu, svym postojum. K tomu vSak své starosti, potiebuji
praktickou pomoc od spole¢nosti, svych blizkych. Pottebuji informace, pomucky a lidské
zazemi. Neni jejich vinou, Ze pravé jim se narodilo postizené dit€¢ nebo se stalo
nevyléciteln¢ nemocnym. Piedpokladem pro dobry vyvoj postiZzeného ditéte, je jeho pftijeti
okolim. Vzdjemné porozuméni zdravych a postizenych déti i dospelych. Tim ovSem fetéz
zdaleka nekon¢i. K tomu, aby postizenému ditéti byla poskytnuta v€asnd a odbornd pomoc,
je tieba, aby si porozuméli navzdjem rodi¢e a odbornici. Dobrd tymova prace muze
vzniknout tam, kde si porozumi odbornici mezi sebou. Lékati, psychologové, rehabilitaéni
pracovnici, socidlni pracovnici, atd. cestou k porozuméni potifebuji nalézt rodice razné
postizenych déti k sobé navzdjem. A to, co bychom si méli uvédomit, vyjadtila pani
Dr. Helena HaSkovcova ve své knize Spoutany Zivot.

,» Plujeme vSichni na lodi¢ce ZzZivota. Nikdo z nds nevi, zda se ta barka brzo
neprevrati, nikdo z nds nevi, jak daleko dopluje. Ale kazdy by m¢l znat, Ze cesta jedou
kon¢i a Ze ndm v nouzi pomadhaji ti, ktefi stejn¢ jako kazdy z nds na pevniné nestoji.
Budeme tdpat, hledat, smét se 1 plakat, mylit se i divat pravdé do o¢i a budeme vSemi
uskalimi proplouvat 1épe tehdy, kdyZ budeme nablizku citit podanou ruku ¢lovéka® ( Marta

Duskova, Porozumeéni, 1991 ).



2. Vzdélavani lidi s mentalnim postiZenim

Vychovou a vzdélavanim jedincii s MR se zabyva psychopedie, tedy obor specidlné-
pedagogicky.
Pokud hovotime o vzdélani, myslime tim soustavu védomosti, dovednosti, ndvyk, postojil
a zajmu, které si Zdk musi osvojit. Hierarchie téchto komponentd vyplyva ze stupné
postizeni, kde napiiklad v piipadé stiedné tézké MR ( drovenn zZakli pomocnych Skol )
pievazuje osvojeni dovednosti a ndvykil nad osvojenim si védomosti.
U MR jedincti je pii vychoveé a vzdélavani dileZité nejprve naucit jedince zdkladnim
navykiim ( hygienickym, sebeobsluznym ), teprve potom, kdyZ jsou tyto navyky
dostate¢n¢ zautomatizovany, je mozné postoupit k navykim sloZzitéjSim.
Vychovné vzdélavaci proces také zavisi na ochot¢ zdka spolupracovat s pedagogem,
na dobé vzniku postiZeni, ale také na kombinaci s dal§imi postiZzenimi.
Pokud hovoiime o vychové€, hovoiime o procesu rozvijeni aktivity MR Zdka specidlnim
pedagogem, ktery zdmérné a soustavné organizuje ¢innost MR déti, a tim utvaii jejich
osobnosti, pozitivni charakterové vlastnosti a rozviji schopnosti ditéte v rdmci jeho

moznosti.

Vychova a vzdélavani MR jedince by méla vést k co nejvyse moznému stupni jeho
socializace. Zékladni predpoklady uspéSné vychovy a vzdelavani MR jedince jsou:
Vcasnost, Komplexnost, VSestrannost.

Skoly pro MR dé&ti maji zvlastni tpravy. Specidlné upravené tiidy, nizsi podet Zaki ve
ttidach, uprava ucebnich osnov a piiméfend modifikace ucebnich plant jednotlivych Skol
v zavislosti na stupni postizeni zdka. Dulezité jsou zvlaStni metody a formy prace

s Zakem, ale také individudlni piistup k zédkovi.

Proces vychovy se také ridi specidlne-didaktickymi zdsadami, coZ jsou zdsada:
Trvalosti — neustédlé procvi¢ovani a opakovani

Soustavnosti — osvojeni si ndvykl v ucelené soustave

Pfiméfenosti — metody pfeméfené stupni postizeni a véku zZdka

Ndazornosti — doplnit vyucovani riiznymi vyucovacimi pomiickami



2.1 Soucasny systém vychovy a vzdélavani déti s MR

Vychova a vzdélavani jedinci s MR je celoZivotni proces. Na zdklad¢ zkuSenosti
specidlnich pedagogl se potvrzuje, Ze nejucinnéjsi terapii mentdlni retardace je uceni.
,,Kazdy ndrod mad odpovédnost za to, aby se jeho Skolsky systém postaral o déti se

zdravotnim postizenim v takové uplnosti jako o déti ostatni‘* (Charta OSN, ¢l. 46).

Vyhl4ska Ministerstva $kolstvi, mlddeZe a télovychovy CR o specidlnich $koldch
a specidlnich matefskych Skolach ¢.391 z roku 1991 upravuje vzdélavani déti a mladeze
s mentdlnim postiZzenim, kde se v § 2,odst. 6 uvadi: ,, Pro mentdlné postizené déti a zaky
se ziizuje specidlni matetska Skola, zvlastni Skol, odborné ucilisté a pomocné Skola*.
Specidlni matefské Skoly a pomocné Skoly mohou na zdkladé této vyhlasky navstévovat

M vov

74ci s mentalnim postizenim t&Z3iho stupné.®

Potvrzuje se nutnost hned po zjiSténi vady zahdjit u ditéte specidlni komplexni
rehabilitaéni program. K tomuto ucelu se rozSifuje poradenskd péfe o dalS$i odbornd
pracovisté v jednotlivych oborech. Tuto funkci plni kromé PPP také specidlné pedagogicka

centra.

2.2 Specialné pedagogicka centra

Poradenskou péci o déti s MR zajistuji SPC, kterd jsou zfizovéana pifi specidlnich
mateiskych Skoldch, pfi pomocnych Skoldch a nékterych zvlastnich Skolach.
Stézejni roli SPC je dlouhodoba a pravidelnd prace s MR ditétem od nejranéjSiho véku az
do ukonceni Skolni dochazky, kterd se provadi bud’ ambulantné v centru, ve Skole nebo
v rodin¢ ditéte. SPC také poskytuji poradenské sluzby Skoldm a Skolskym zafizenim pro
mentdln¢ postizené. SPC se na rozdil od PPP specializuji na komplexni péci o déti
a mladeZ s jednim ur€itym druhem postizeni ( existuji SPC pro MR, télesné postiZené,
smyslové postizené, smyslové postizené déti a mlddeZ a pro déti s vadami feci ), ptipadné

o déti a mladez s vice vadami.



2.3  Specialni mateiské Skoly

Zakladnim obsahem ¢innosti specidlni matetské skoly je jeji diagnostické, vychovné
a socidlni poslani. Déti predSkolnitho véku s MR mohou navstévovat bud specidlni
matefskou Skolu pro mentdlné postizené denniho, pfipadné internitniho typu, béZnou
matefskou Skolu, nebo specidlni tfidu pro mentdln€ postizené déti pii b&Zné matetské
$kole. Ukolem je zabezpetit viestranny rozvoj déti a piipravu na vstup do pomocné nebo
zvlastni Skoly. Nejvice prostoru je ponechdno spontdnni ¢innosti a pifirozené pohybové
aktivité. Vyznamné se také podili na diagnostikovani déti.

Specidlni matefskd Skola uspokojuje potieby MR ditéte a utvafi pfimérené podminky
pro jeho rozvoj. Provadi soustavnou individudlni péci v kolektivu i mimo n¢j v oblasti
rozvijeni feci, mysleni, hrubé i jemné motoriky, socidlnim i citovém vyvoji. DéEti jsou zde
vedeny k samostatnosti, odpovédnosti a sebeobsluze. Na zdklad¢ individudlnich
1 kolektivnich her se rozviji jejich smyslové vnimani, zédkladni formy rozumové aktivity
a spolupréce s jinymi détmi. Déle se u déti rozviji také spravné Zivotni navyky i praktické

dovednosti.

2.4 Zvlastni Skoly (ZvS)

7ZvS navstévuji Zaci, ktefi nemohou navStévovat zdkladni Skolu a specidlni zdkladni
Skolu vzhledem ke svym rozumovym nedostatklim. Jsou to déti slehkym mentdlnim
postizenim nebo déti s podprimérnymi rozumovymi schopnostmi, ktefi nejsou schopni
prospivat v bézné zakladni Skole.

Cilem ZvS je pomoci specidlnich vychovnych a vzd&ldvacich metod a prostfedkd
umoznit Zdkim dosaZeni co nejvyssi drovné znalosti a dovednosti, na zdkladé¢ jejich
moznosti. Kone¢nym cilem je plné zapojeni do béZného Zivota a uplnd spolecenska
integrace.

Zéky ZvS jsou d&ti snejrizn&j$imi poruchami napf. koncentrace, pozornosti,
hyperaktivitou, nervovymi poruchami, specifickymi poruchami uceni ¢i kombinovanou
vadou. Proto je zde velmi dtilezity individudlni pfistup ucitele a také sniZzeni poctu zakl
ve tiide.

Velkou &ast 74kt ZvS zastupuji déti romského etnika, nékdy MR, nékdy viak také jen

s riznymi odliSnostmi v chovani, s jinymi ndvyky nebo nedostate¢nou znalosti ceského



jazyka. Proto byl pro tyto Zdky vypracovan Alternativni vzdélavaci program ZvS pro Zaky
romského etnika, kde jsou vSechny tyto zvlaStnosti zohlednény a hlavnim tkolem je
spolecenskd integrace.

ZvS jsou devitileté. Uéebni pldn je obdobou ugebniho planu b&zného zdkladni $koly.
Vyjimkou jsou zde cizi jazyky, které si zde Zaci mohou zvolit, jako nepovinny predmét.

Pro osvojeni praktickych dovednosti vyuka obsahuje vice hodin praktického vyucovéni.

ZvS jsou vnitin€ ¢lenény na tii stupné:
e nizsi 1. — 3. ro¢nik
e stfedni 4. — 6. ro¢nik

® vys§i6. - 9. roénik
Nizsi stupent ZvS plni tti zdkladni funkce:

ADAPTACNI FUNKCE - je souéasti prechodu MR Zdka z mateiské $koly do ZvS.
PROPEDEUTICKA FUNKCE - klade diiraz na dsp&$né zvladnuti trivia.
DIAGNOSTICKA FUNKCE - zjituje, zda pozadavky, které jsou kladeny na Zdka, nejsou

piili§ ndro¢né nebo naopak piili§ nizké.

Sttedni stupeit predpokladd védomosti zaki v oblasti ¢teni a psani. Zavadi se zde fada

novych pfedmétti. Diraz je také kladen na télesny rozvoj zaka.

Vys8i stupen je zaméfen na piipravu k budoucimu povolani zakd, k integraci i k rodinné

vychové.

Vsemi stupni ZvS se prolinaji pfedméty hudebni, télesnd, pracovni a vytvarnd vychova.
V nizZ§im a stfednim stupni je zastoupena i feCovd vychova. Ve vySSim stupni jsou

zatfazovany pfedméty ob¢anska vychova, déjepis a zemépis.



2.5 Piipravny stupeii pomocné $koly (PSPS)

Cilem je umoznit vzdé€lavani tém zdktm, ktefi vzhledem k t€z$imu stupni MR nejsou
schopni prospivat ani na niz§im stupni pomocné $koly, ale jsou u nich patrné urcité
pfedpoklady rozvoje rozumovych schopnosti. Prace s Zdky zde tvoii pfipravnou etapu pro
jejich zatazeni do pomocné §koly. Piipravny stupei trva tii roky. Ukolem PSPS je rozvijet
u zakid ty psychické funkce, které jim umozni plnit vzdélavaci pozadavky na udrovni
pomocné skoly.

Pocet z4ki ve tiidé PSPS je maximalné 6.

Vychovné vzdélavaci Cinnost je rozdélena na nékolik zdkladnich okruhti, které se
v prubéhu dne pravidelné stiidaji nebo se vzdjemn¢ dopliuji a prolinaji.

Obsahem vzdélavaciho programu PSPS tedy je:
smyslova vychova, rozumova vychova, télesna vychova, pracovni vychova, esteticka
vychova.

V kazdé tfidé pracuje specidlni pedagog a pomocny vychovatel, ktery méd za tukol
procvicovat s détmi ucivo, individudlng jim poméhat, udrZovat jejich pozornost a v piipad¢

potieby dité zklidnit relaxaci viz ptiloha ¢.1.

2.6 Zakladni specialni $kola (ZSS)

Pokud dité¢ neni schopno navStévovat béznou zakladni Skolu ani zvlaStni Skolu pro
nedostatecny rozumovy vyvoj, je zafazeno do pomocné Skoly. Do SS jsou zafazovani Zaci

se stfedné t€Zkou MR.

PS je desetiletd a ¢lenf se na &tyfi stupné:
. nizZs$i, trvajici 3 roky

. sttedni, trvajici 3 roky

. vyssi, trvajici 3 roky

. pracovni, trvajici 2 roky

Pocet zaki ve tiiddch SS je na niZ$im stupni maximdlné 8 Zdkd, stfedni stupen, vySsi

stupenl



i pracovni stupent maximdlné 10 zaku.

Cilem SS je, aby si Zdci osvojili zdkladni poznatky, védomosti a navyky, aby byli schopni
uréité samostatnosti i v b&zném Zivot&. Ukolem SS je vychovné vzdélavaci ¢innost, kterd
dale rozviji duSevni i télesné schopnosti z4kl, je vSak zaloZena na respektovani jejich
individuélnich zvlastnosti.

Vyznamnou funkci SS je piipravovat zdky k daliimu vzdélavani, kde absolventi SS
maji moznost navStévovat praktické Skoly, a tim ziskat kvalifikaci pro jednoduché
pracovni ¢innosti.

SS by méla klést také diiraz na slozku vychovnou, tzn. vést zaky ke kladnému
a pratelskému vztahu k lidem, ke kultivovanému spole¢enskému chovani, a také rozviji

jejich komunikac¢ni schopnosti a dovednosti.

Na nizSim stupni je tkolem rozvoj rozumovych schopnosti, zdklady dovednosti a navykt
pro Cteni, psani a pocty, rozvoj motoriky a pracovnich dovednosti, nicvik pozitivnich
vztaht k lidem i k sobé samému, spolecenské chovani, a také je zde zahrnuta logopedicka
péce.

Na stiednim stupni se rozviji dovednosti ziskané na niz§im stupni. Déti by mély piecist
vSechna pismena abecedy a zvladnout ¢isla do 100.

Vyssi stupen déle rozviji rozumové schopnosti Zakt, emociondlni a volni vlastnosti,
pohybové dovednosti. Pokousi se zapojovat do praktického Zivota, prohlubuje

samostatnost, zaCatky integrace.

DovrSeni vzdélavaciho procesu v SS je pracovni stupen. Cilem je vyuZiti znalosti

v praktickém Zivot& a profesni uplatnéni 7ak(, maximélni osamostatnéni.’

2.7 Rehabilita¢ni tridy

V téchto tfidach se vzdélavaji zaci s takovou MR, kterd jim neumoziuje vzdélavani
na drovni ZvS ani PS, ale umoZiuje jim, aby si za odborného vedeni specidlnim
pedagogem a v ptizpiisobenych podminkach osvojovali n¢které dovednosti, ndvyky
a védomosti, které jim umoZni alesponn CdsteCnou sobéstanost, rozvoj komunikace
s okolim, a také rozvoj motoriky.
Tyto tfidy umoziiuji zakiim s MR vyuzit svého tstavou stanoveného prava na vzdélavani,

ale také umonuji realizaci jejich duSevniho a télesného rozvoje. U Zakl téchto tiid nelze



ocekdvat osvojeni trivia, ale je moZny rozvoj komunikacnich dovednosti, pohyblivosti,
sebeobsluhy, rozvoj estetického citéni a z4ml pro obohaceni jejich Zivota.
V rehabilitac¢nich tfidach je nutné zaméfit se na rozvoj a rehabilitaci hybnosti, protoze tyto
tfidy navstévuji t€Zce MR Z4ci s pridruzenymi télesnymi vadami.

Skolni dochézka v téchto tifdach je desetileta. Clenéni by nemélo vychézet z véku Zaka,
ale spiSe z urovné jejich individudlnich schopnosti. Pfedpokladem je tfidéni t&chto tiid
na dva stupné, kdy oba tyto stupné budou pétileté. Pocet zdkl ve tiid¢ je Ctyfi aZ Sest.
Vybaveni tfid by mélo byt uzplsobeno potfebam zdkl, polohovaci Zidle, stoly, rtizné
kompenzacni pomtcky k rozvoji hybnosti. Mimo tiidu je vhodnd relaxa¢ni mistnost pro
individudlni praci se Zdky, k odpo€inku a k uvolnéni. Prospéch je hodnocen slovné,
popiipad¢ je mozné pribézn¢ hodnotit drobnym ocenénim.

Tyto tiidy navstévuji Zaci, ktefi absolvovali piipravny stupenn pomocné Skoly a po jeho

ukonceni nebyli schopni pokracovat ve Skolni dochdzce do pomocné Skoly.

Obsahem vzd¢lavaciho planu rehabilitacnich tfid jsou tyto piedméty: rozumova
vychova, smyslova vychova, pracovni a vytvarna vychova, hudebni a pohybova vychova,
zdravotni (rehabilita¢ni) télesna vychova.

Smyslova vychova je zaméfena na rozvoj vSech smysli, jejichz spravné fungovani je
zékladem pro dalsi rozvoj vSech psychickych procesti, motoriky, komunikace a verbédlniho
vyjadiovani.

Rozumova vychova je zaméfena na rozvoj rozumovych schopnosti zZakl na nejvyssi
moznou uroven. I kdyZ nelze pfedpokladat osvojeni trivia, je tfeba Zdky naucit se
pohybovat v okolnim prostfedi, komunikovat s okolim a snazit se byt nezavislym
na ostatnich lidech. Jde také o rozvoj logického mysleni, pozornosti a paméti, grafickych
dovednosti.

Pracovni a vytvarna vychova je v rehabilitacni tiidé sloZena z nacviku sebeobsluhy,
vychovy k péci o okoli a vytvareni pracovnich dovednosti a ndvyktll. Vytvarna vychova uci
ke vnimani esteti¢na, podporuje tvoiivé schopnosti Zdka a ptisobi terapeuticky.

Hudebni a pohybova vychova rozviji muzikdlnost zZakd, rytmické citéni, pohybovou
kulturu, rozviji také fe¢. Piisobi terapeuticky a zlepSuje schopnost koncentrace.

Rehabilitacni télesna vychova rozviji aktivné hybnost déti, protoZe jen spravny rozvoj
motoriky muze vyrazné prispét ke zmirnéni dasledki mentélni retardace. Tato vychova

musi odpovidat fyzickym i psychickym moZnostem jednotlivci.’



2.8 Profesni priprava mladeze s MP

MP Zéaci, ktefi ukonc¢i povinnou Skolni dochdzku v 7ZvS nebo SS, maji moznost déle se
vzdélavat v odbornych uciliStich nebo praktickych Skoldch s tfiletou, dvouletou nebo
jednoletou pifpravu. Pro Zdky, ktefi ukonéi dochdzku na ZvS jsou ziizovdna odborna
udilisté a praktické §koly, pro absolventy PS jsou praktické §koly. Absolventi se uplatiiuji
v nejruznéjSich oborech, napt. keramické prace, zamecnictvi, Siti odévi, stavebni prace,

zahradnictvi apod.

2.9 Odborna ucilisté OU

Umoziiuji odpovidajici piipravu na profesni uplatnéni absolventti ZvS. Poskytuji velké
mnoZstvi moZnosti, z nichZ si Zaci mohou zvolit u¢ebni obor podle svych schopnosti
a zajma. Ve vzdélavani odborna ugilisté navazuji na vzdélavaci program ZvS.
Zici, jejichZ &innost musi byt fizena jinymi osobami, ale ktefi jsou schopni samostatnd
pracovat se vzdélavaji v samostatné tiidé OU a jejich pfiprava trva jeden rok.
Pracovni ¢innost lidi s lehkou MR muZe byt velmi produktivni. Jsou zndmy piiklady, kde
Zaci ziskali vyucni list v atraktivnim oboru, ve své praci ziskali zna¢nou miru zkuSenosti

a velmi dobfe se uplatnili.

2.10 Praktické skoly

Tyto Skoly jsou urCeny pro jedince, kteii vzhledem k drovni svych rozumovych
schopnosti, pfipadné¢ k dalsim vadam, se nemohou vzdélavat v odbornych ucilistich ani
v jinych stfednich Skoldch. Tyto Skoly jsou zfizovédny s tiiletou a dvouletou piipravou.
Skoly s jednoletou pifpravou jsou uréeny pro absolventy pomocnych §kol.
PRAKTICKA SKOLA S TRILETOU PRIPRAVOU mi za tikol pfipravit ziky pro vykon
jednoduchych ¢innosti a pro péci o rodinu a vedeni domacnosti.
PRAKTICKA SKOLA S DVOULETOU PRIPRAVOU je zaméfena na poskytnuti pomoci
Zakim ziskat zdkladni dovednosti, védomosti a ndvyky, které uplatni v pozdé&jSim Zivote.
PRAKTICKA SKOLA SJEDNOLETOU PRIPRAVOU je také nazyvdna praktickou
profesni piipravou. Je uréena pro absolventy PS. Tento stupeit vzdéldvani umoZiiuje

cilenou profesni ptipravu na ur€ité konkrétni pracovni ¢innosti absolventu.



Ukolem praktické koly je tedy upevnéni ziskanych znalosti a dovednosti z PS. Ve
spojeni s praktickymi cvi¢enimi by vzdéldvani mélo Zdky alespont Caste€né pfipravit na
beéZny Zivot
ve spolecnosti.

Pti praci s MR nesmime na prvni misto stavét produktivitu prace, ale piedevSim kladny

vliv na psychiku postiZzenych, jejich uplatnéni a rehabilita¢ni funkci prace.



3 Soucastna vychova a podpora lidi s MP v astavech socialni péce

V tustavech socidlni péce s celorocnim pobytem, musi byt v maximdlné¢ mozné mite
kompenzovan naprosty (¢i podstatny) vypadek rodiny (se vSemi jejimi zivotn¢ duleZitymi
funkcemi predevsim, co se tyce citovych pout a bezpeci. Tento vypadek totiz miZe ve
svém dusledku zapfiCinit zdsadni emociondlni poskozeni a ndsledné zhorSeni vnimani
vlastni identity uzivateli — a to pfedevSim v ndvaznosti na kvalité sluzeb toho kterého
zafizeni.

Prvnim komplexnim pokusem o feSeni kvality socidlnich sluzeb bylo vydani tzv.
,.Standardi“ Ministerstvem prace a socidlnich véci CR vr. 2002. V ném je mimo jiné
stanovena povinnost zafizeni respektovat zdkladni lidskd préva uZivateli sluZeb,' jakymi
jsou:
® ochrana osobni svobody
® ochrana soukromi
¢ ochrana osobnich tidaji
® pravo na vzdélani
¢ svobodna volba povolani
¢ svoboda rozhodovani

® ochrana pfed jakymikoli formami zneuZivani nucenymi pracemi

e diskriminaci apod.

V souvislosti se zminénou kvalitou sluzeb je dilezité pfipomenout u nds existujici
rozpor dvou filozofif pfistupu k tstavnictvi:
e tradi¢ni (medicinsky ¢i ochranitelsky orientovany)

¢ moderni (vychazejici s potieb uzivatell)

Oba pftistupy se pak mnohdy odvijeji od lidskych zdroji. Mentdln¢ postiZenym
klientim nékterych dstava socidlni péce a jejich tak neustdle hrozi riziko zakonzervovani
persondlu, Cili jeho setrvani na tradicnich modelech rezidencni péce. Ty nerespektuji
nejnovejsi poznatky o vyznamu nejriznéjSich forem stimulace, povazuji klienty za pasivni
objekty manipulativni péée a omezuji se na zajiSténi jejich zdkladnich fyziologickych
potfeb a na restriktivni opatieni vii¢i problematickym prvkiim v jejich chovani. Navic jsou

Zivnou piidou pro vSemozné doprovodni negativni jevy.



3.1 Vychova lidi s mentalnim postizenim

Jestlize chceme podrobit vychovny proces osob s mentdlnim postizenim, je tieba,
abychom nejdiive vymezili jeho zdkladni vychodiska — zejména terminologicka.
Kli¢ovy termin vychova — Ize jej pojmout minimaln¢ dvojim zptisobem.

V Sir§im pojeti jde o zdmérné zespolecenstovani moznosti pro jeho vyvoj. Tyto moznosti

je pfitom tfeba chdpat jako vicetiroviiové — pocinaje trovni pilisobeni prostiedi ve
vychovné — vzdé¢lavacich institucich a vrodiné (v€etné dalSich dil¢ich vnéjSich vliva
determinujicich vyvoj osobnosti — napt. vliv vrstevniki).

V uzsim pojeti jde o aktivitu, pfi niZ vychovatel (ten, jenZ vychovava Ci vzdélavd) svym
jedndnim piimo, zdmérné a v jistém vymezeném CcCase ovliviuje (formuje) kvalitu
osobnosti jednoho nebo vice lidi a to v souhlasu s urcitymi stanovenymi vychovnymi cili a
za pomoci uré&itych vychovnych prosttedkil a metod.’

Vychovatel ma pfitom moZnost soucasné¢ vytvafet a ovlivilovat podminky, jez
umoziuje vychova dosdhnout natolik optimédlniho osobniho rozvoje, ktery bude nejen
v souladu s jejich danymi individudlnimi dispozicemi,ale ktery miiZe navic rovnéz
stimulovat jejich vlastni snahu o ziskdni urcitych schopnosti, dovednosti, znalosti,

postojl, ndzori a zpusobu chovani.

Termin vychova byva spojovén s cilenym formovanim jistych akademicky oddé€lenych
osobnich struktur ¢lovéka, Zddouci pro jeho chovéni (napf. struktur motivacnich — tedy
emoci, z4jmi, potieb). Timto dochdzi k umélému odlisSeni od vzdé€lani, coby raciondlniho
ziskavani poznatk.

Déle miZzeme hovotit o podpofe pfi béZnych situacich, kdy je velmi dileZité stanoveni

individudlnich plani.

3.2 Podpora lidi s mentalnim postizenim

Podpory jsou definovany jako zdroje a strategie, které prosazuji zdjmy jedincii
s postiZzenim ¢i bez n¢j, které jim umoznuji ptistup ke zdrojim, informacim a vztahtim
tkvicim v integrovaném pracovnim a zivotnim prostiedi a které vede k jejich nezavislosti,
produktivité, integraci a uspokojeni.1 V zafizenich socidlni péce pro lidi s mentdlnim
postizenim, hovoifime o podpoie tehdy, kdy presdhli v€k vzdélavatelnosti, ale neustéle je

snaha o roz$ifovani jejich dovednosti



a upeviovani védomosti. V mnohych metodach je rovnocennym partnerem vychovna

sloZka.

Podporu nevyZaduji jen lidé s mentdlnim postizenim, ale vSichni potiebni lidé zavisli
na socidlnich sluzbéch.

® podpora pfi rozvoji individudlnich potieb

® podpora pti béznych situacich, kdy je velmi dtlezité stanoveni individudlnich plant

® podpora pti béZnych socializacnich procesech

Rozhodujici je vZdy objektivné zjisténd mira a druh postizeni a z toho vyplyvajici druh

a rozsah potiebné podpory, mira potieby skute¢né poskytované.

V rdmci tustavu socidlni péce pro lidi s mentdlnim postiZzenim se jednd napt. o klienty
s lehkym mentdlnim postizenim a stfednim mentalnim postiZenim, kteii jsou podporovani
pfi rozvoji a udrZovéani adaptacnich dovednosti vrdmci ustavu tj. uvafit si néco
jednoduchého, pokud je to moZné, snaZzit se toho Clovéka podpofit a ukazat predev§im

vstiicnost a také musime dbat bezpecnosti pti praci s elektrickymi spotiebici.

3.3  Pracovni terapie a zajmova ¢innost v USP

V piipad¢ pracovni a Cinnostni terapie jde o dvé vzdjemné se prekryvajici metody,
ucelem je pomoci lidem zménit jejich chovani, mysleni, emoce ¢i osobni strukturu.
Prakticky rozdil mezi ¢innosti a pracovni terapii je minimalni
e pracovni terapie (ergoterapie) smefuje k jistému konkrétnimu vyrobku (vysledek price)

e ¢innostni terapie — je uZ samostatnou ¢innosti.

U mladeze predSkolniho véku a mladSiho véku je Cinnosti terapie hrou, déti jsou pomoci
hry stimulovany.
Co se tykd lidi s mentdlnim postizenim, musime u nich pocitat s nedostatky v oblasti

motivace k ¢innosti.



4  Metody prace s MR Klienty pii vychovné vzdélavacim procesu

Pfi praci s mentdln€ postizenymi jedinci mizeme uzivat ndsledujici metody. Tyto
metody napomdhaji usnadnit jedinci v socidlnim prostfedi. Metody mutzeme uplatnit
zejména pii rozvoji rozumovych schopnosti, orienta¢nich dovednosti a pfi zlepSeni socidlni
komunikace déti, které jsou v péCi ustavnich zafizeni, ptipadn€ i u déti které absolvuji
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nektery ze stupiiti vychovné vzdélavaciho procesu, pokud to pfindsi potiebny efekt.

4.1 Socialni ¢teni

Tato metoda je chdpdna jako pozndvani, interpretace a pfiméfené reagovani na zrakova
znameni a symboly, piktogramy a slova a skupiny slov, které se Casto objevuji v okolnim
prostiedi. Socidlni ¢teni se soustfedi na ty aspekty poznédvani okolniho svéta, které jsou
hned vyuZitelné. Dé&ti musi sami na sobé vyzkousSet to, cemu se nauci, coz m4 také funkci

motivacéni.

Socidlni ¢teni délime do tii kategorii:
e SOUBOR OBRAZKU A TEXTU
e PIKTOGRAMY
e SLOVA A SKUPINY SLOV

Vyuzitd individudlniho pfistupu je vhodné pro uceni socidlnimu cteni, to znamena
respektovat jejich individudlni potfeby a zdjmy. Velmi dilezitd je také situace v niZ se dité
uci. Napiiklad ucime-li dit€¢ pracovat s automatem na napoje, u¢ime jej ovladat automat a
zéaroven se uci pojmim caj, cukr, mléko, kdva. Tomuto pfimému uceni by mélo ptredchazet,
a také po ném nasledovat uceni témto pojmim ve ttid¢. Dulezité je, aby Cteni bylo funk¢ni.
Velkou vyhodou této metody je jeji srozumitelnost pro ostatni okoli. Vychézi z obrazkd,
piktogramli a rozmanitych schematickych zobrazeni, vyuZivanych celou spolecnosti
v kazdodennim Zivoté. Vysledkem je pak osvojeni si urCitych socidlnich roli, postoji,

rozhodovacich strategii, zptisobti chovani a jednani.



4.2  Globalni metoda

Tato metoda v pedagogice propaguje dynamiku a funk¢nost uc¢iva. Objevila se predevSim
jako metoda pocatecniho Cteni a psani, ale velmi vhodna je i v dalSich predmétech. Pro zZaky
se stiednim a tézS§im stupném mentdlniho postizeni ma zdsadni vyznam. Tato metoda

vychdzi z nejbéZnéjsich pojmu Zivota, jako jsou ndpisy na ulicich, v obchodech, WC atd.

4.3  Snoezelen

Je ur€en zejména pro téZce MR, ktefi nenavstévuji Zddnou Skolu ani terapii a vétSinu Casu
trdvi v pokoji, kde jsou ubytovdni. Tato terapie umoziuje klientim ,,vyjit ze sebe®,
realizovat se svym velmi omezenym specifickym zpisobem. Klienti pfichazi do jinych
prostor a mohou zde ucinit zcela jiné zkuSenosti nez ve svém pokoji.

Snoezelen je ndplni volného casu MR jedinct, pfi niz se uklidni a mohou se setkat sami
se sebou. Tato metoda zprostiedkovavd klientim smyslové podnéty, na které by ve svém
béZném prostiedi nikdy nenarazili. Ve snoezelenu jsou plné vyuZzity smysly, ne vSak vSechny
najednou, ale o to s vétsi hloubkou. Dtlezité je, aby jedinec prozival pocity pfijemné a libé,
proto je nutné nechat mu moZnost vybrat si pfedméty a podnéty, na které se chce zaméfit.
Tyto pfedméty musi byt sami o sob& pfitazlivé a podnétné tak, aby postizeného piimo
vybizeli k jakékoli aktivite.

Snoezelen ma byt misto, kde ma klient dojit k skutecnému uvolnéni. K tomu také
napomahd klidnd hudba a tlumené svétlo. Zasadou je zde ,,nic se nemusi, vSe je dovoleno®.
Dutlezita je zde dobrovolnost nabidky, nejde zde o to, ¢emu se ma postizeny systematicky
naucit, ale o mnohostrannou nabidku smyslovych dojmii, které maji jedinci vyuzivat
dobrovoln¢ a radi. Je mozné také vyuZzit ¢ichového vniméani, a to pomoci voniavych predméta
jako flakonky a parfémy, vonné tyc¢inky, svice , mydla atd. Pro hmatové vnimani mohou byt
uzity plySové hracky nebo rizné koberce a vilny. Do mistnosti miZeme také umistit stdl
s vodou, nddobu s piskem nebo Stérkem, misy s jidlem apod. Pro stimulaci celého téla jsou
vhodnd vodni lizka, trampolina, houpacky, miCové bazény. Pro stimulaci chuti se podavaji
ruzné potraviny, zde je vSak riziko, Ze klienti budou potravu pouze konzumovat bez
terapeutického ucinku.

VysS§i zasadou zde vSak je neustdle udrzet mezilidsky kontakt k postizenému clovéku.

Tento kontakt nelze nahradit jinymi aparaturami.’



Tato metoda vyZaduje takové zachdzeni s klientem, které jej akceptuje takového, jaky je,
respektuje jeho viili a jeho projevy a jeho €asto nejjednodussi formy zaméstnani uznava jako
cenné.

Neustdle zde v§ak musime zdiiraznovat tu skute¢nost, Ze klienti nesmi byt pfizptisobovani

Zivotu v zafizeni, ale zafizeni musi vychazet vstfic jejich potfebam.

4.4 Senzomotoricka stimulace a prenatalni terapie

Tato metoda je vyuzivdna predevSim v ustavech socidlni péce pro MR. Cilem je pomoci
této metody alesponi ¢asteCné kompenzovat citovou a senzorickou deprivaci.

,Laicky feCeno, jednd s o terapii, kterd zahrnuje postupy pfiblizujici se prenatdlnimu
vyvoji a prenatdlnim zkuSenostem, postupy, které stimuluji podminky socidlniho uteru —
ltna“.

Prenatélni terapie se provadi v mistnosti, kterd je pro to specidln¢ vybavena. Prostiedi této
mistnosti musi poskytovat atmosféru bezpeci, kde je klient motivovan k aktivit¢ pomoci
smyslové stimulace. V mistnosti, kde se provadi tato terapie je piijemnd teplota, jako
osvétleni je uzito nacervenalé tlumené svétlo a klient je uloZen na specidlni vodni matraci,
ktera piijemné houpe. Tato mistnost je zaobalena a opatiena spustitelnou kopuli z latky. Tim
se docili klidné atmosféry. Zvuky se zde zprosttedkovavaji jak akusticky, tak vibratorng.

Tato metoda je vhodnd jak pro zklidnéni eretickych jedincii, tak pro aktivizaci jedinct

utlumenych.

4.5 Zooterapie

Zooterapie, jak jiz ndzev napovid4, je druhem lé¢ebného plisobeni, kde se jako 1écebného
prostiedku uZivd vSech moznych a vhodnych druhi zvifat.

Piinosem Zooterapie je predevSim kladny vliv na psychiku klientd. Podle zahrani¢nich
studii v pfitomnosti zvifete klesa spotteba 1ékil, zlepsSuje se imunita a zvySuje se touha Zit.
Snizuje se krevni tlak, zklidnuje se srdecni ¢innost, odbourdva se stres. Zvitata pomdhaji
rozruSenym, nervéznim a depresivnim klientim komunikovat. Velky vyznam ma to, kdyZ se
klienti mohou starat, protoZe se citi zodpovédni a potiebni.

Pro zooterapii se uziva nejruznéjSich zvitat, at’ uz exotickych nebo domaécich. Z exota
jsou to oblibeni papousci a rybic¢ky, z doméacich mizeme jmenovat kraliky, morcata, ko¢ky
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a mnoho dalSich. Pro terapeutické ucely se nejvice osvédcili psi a koné.



4.6 Canisterapie

Je jednou z forem zooterapie. Pfi canisterapii se vyuZivad pozitivniho pisobeni psa na
klienta.
V soucasnosti je canisterapie podplrnou terapeutickou metodou pfi feSeni problémi., kde
ostatni metody selhaly nebo se nedaly pouZit. Pomoci této terapeutické metody je mozZno
zlepsit psychickou pohodu, komunikac¢ni dovednosti, pohybové schopnosti i citové zrani

u malych déti i adolescentt.

PES A MENTALNE RETARDOVANI

,,» Kontakt s Zivym zvifetem a mozZnost péce o ngj vyrazn¢ napomdha rozvoji citovych
i rozumovych schopnosti mentalné¢ retardovanych déti, podobné jako u zdravych déti
v odpovidajici vyvojové fazi®.

Pro MR klienta pes zastupuje funkci prostrednika k uspokojovani klientovych zakladnich
psychickych potieb:

e pes je zdrojem silnych podnétli a vzbuzuje u déti zdjem a pozornost

® je mozné se s nim mazlit a hladit ho a tim je uspokojovana potfeba néznosti

® pes vdécné ptijima to, co mu klient mize poskytnout, oplaci lasku, neodtahuje se

® je to spolecnik a kamarad

e prispivd k rozvoji jemné 1 hrubé motoriky

* potlacuje sobeckost (klient bere na psa ohledy)

® rozviji slovni zasobu

® zvySuje samostatnost

4.7 Dramaterapie

Tato terapie je nedilnou soucdsti terapeutického procesu. Lisi se od jinych tim, Ze se pfi
1é¢eni uziva prostiedkii dramatického uméni.

V dramaterapii je vyuZito divadlo a divadelni procesy za ucelem odbourdvani
psychického napéti, rozvoje spontdnnosti, procvicovani paméti, motoriky, feci
a komunikace. Pii vybéru zptisobu dramaterapie je nutné respektovat individudlni zvlastnosti
klientd, jejich schopnosti, moZnosti a potieby.

Pti praci s MR je tfeba volit témata, kterd jsou srozumitelnd. Je potfebné systematické

vedeni, ndzorovy vyklad, ¢astéjs$i opakovani.



Dramaterapie napomédhd rozvoji smyslového vniméni, vSech psychickych funkci,
tvotivosti, budovani sebedlivéry a sebepoznani, schopnosti vyjadrit své myslenky a rozvoji
socidlniho citéni, tymové spoluprace a kompromisu.

Déle se zamétuje na kultivovany projev jednotlivce, na zvladnuti prostoru a rytmu, hry

v roli, schopnost dramatické improvizace, nidcvik empatie, relaxace, odreagovéani a uvolnéni.

4.8 Muzikoterapie

Tato terapie vyuzivad prostfedkli hudebniho uméni. Zjednodusené feceno, jde o lécbu
hudbou. To znamend pouZzivani melodie, harmonie, rytmu, zvukové barvy, dynamiky,
tempa, taktu apod.

Hudba velmi pozitivn¢ ptisobi na ¢lovéka, na jeho psychicky stav, na rozvoj smyslového
vnimdni, estetického citéni, ale také na pohybovou ¢innost.

U handicapovanych déti je pokladdn a za nejvhodnéjsi formu skupinova muzikoterapie.
Tato skupinova terapie ddvd moznost néco ziskat od druhého, podporuje komunikaci a
mezilidské vztahy. Pfi skupinové muzikoterapii se uziva spojeni cilené Cinnosti a pfirozené
hry, pfi které se déti zbavuji strachu z ptipadného neuspéchu a na zdkladé€ kladného proZzitku
ziskdvaji jistotu a chut’ do dalSich aktivit.

Uziva se také individudlni muzikoterapie. Tato terapie se vSak vyskytuje jen ziidka, a to
v ptipad¢, Ze dit¢ neni schopno zaclenit se do kolektivu. Zde bychom mohli hovofit

napiiklad o artistickych détech.

4.9 Arteterapie

Arteterapie je jednim z typa psychoterapie. Hlavnim 1éCebnym prostiedkem je vytvarny
projev klientl. Je vyjadienim jejich pocitll a jsou urcitou ndhradou verbalnimu vyjadieni. Pti
arteterapii nejde o konecny vysledek, ale pfedev§im o proces tvorby. Rizné vytvarné
techniky umoziuji klientim svobodné vyjadfit svoje pocity a terapeutovi umozni rozpoznat
nckteré osobnostni rysy klienta. Arteterapie ptispiva také k rozvoji motorické koordinace.

Velmi duleZitd je také interpretace vytvarného dila, kterou musi provadét MR Zak sdm.
V ttidnim kolektivu se rozprostiou vSechna dila a probiraji se jedno za druhym. Nejprve se
k nému vyjadii spoluzéci a potom autor osobng¢.

Pfi arteterapii se dit¢ uci nebat se plochy a ovladat neuromotoriku. Dilezité je také

akceptovani spontaneity détské hry a radosti z pohybu.4



4.10 Ergoterapie

Ergoterapie je laicky feceno 1écba praci. Praci se mysli prace na zahrad¢, v zemédélstvi,
v femeslnickych dilndch a keramickych a vytvarnych pracovistich.

Ergoterapie je cviceni urCitych svalovych skupin pomoci pracovniho vykonu. Jeji snahou
je rozvinout nebo obnovit Cinnosti blokované organickym poSkozenim a podporovat a
rozvijet ty organické schopnosti, které nejsou natolik posSkozeny.

Ergoterapie je 1ékafem piedepsdna léCebna Cinnost pro télesné, dusevné nebo smyslové
postizené osoby. Jeji soucdsti je ndcvik pracovnich dovednosti a pohybi, které uci
nemocného vyuzivat ziskané pohybové, ale 1 duSevni schopnosti k praktickym ¢innostem
béZného Zivota. Ergoterapie m4 pomoci jedinci nalézt spoleCenské uplatnéni, méd posilovat
sebediivéru a aktivni postoj k Zivotu.

Pfi ergoterapii je kladen diiraz nejen na samotny proces vyroby, ale i na praktickou
vyuzitelnost a estetickou hodnotu vyrobku. Cilem je vyuZit stdvajiciho potencidlu klienta
k tomu, aby byl co nejvice sob&stacny, samostatny a nezdvisly na okolnim prostfedi.
Ergoterapie také pomahd aktivné zaclenit klienta do spole¢nosti a ziskat nejvyssi moZnou

kvalitu Zivota.

Zékladni dé€leni ergoterapie podle zaméteni:

Ergoterapie cilend na postiZzenou oblast — zaméfuje se na cileny pohyb, zvétSeni svalové

sily, zlepSeni rozsahu hybnosti.

Ergoterapie soustfedénd na vychovu k sobé&stacnosti — cilem je ndcvik sobé&stacnosti

v béZnych dennich ¢innostech.

Ergoterapie pied pracovnim zacdlenénim — ukolem je pfizplisobeni se zaméstnani i

celkového zplisobu Zivota.

Ergoterapie k naplnéni volného ¢asu a zlepSeni celkové kondice — dkolem je udrZeni

dobré dusSevni pohody klienta.
Ergoterapie zahrnuje rucni prace, pleteni, vySivani, prace s hlinou a papirem, prace na
zahradg, textilni prace, prace s prirodnimi materidly, prace s dfevem a mnohé dalsi ¢innosti.
Ergoterapie se zaméiuje také na:
® rozvoj jemné i hrubé motoriky
e zvySeni svalové sily
¢ ndcvik tchopi a grafomotoriky

¢ ndcvik komunikaénich schopnosti



¢ hodnoceni funk¢nich potenciélu pfi volbé budouciho zaméstnani

e vytrvalost a schopnost sndSet z4t¢zZ aj.

Pro ziskdni presn¢jSich informaci bych cht€la porovnat dvé stejnd zafizeni, ktera
poskytuji stejny druh sluzeb. Ustav socidlni péée pro mladeZ a dosp&lé Nezamyslice.
Ustav socidlni péée se nachdzi v aredlu byvalého kldtera s vice obytnymi budovami a
velkou zahradou. Kapacita ubytovani je 134 luzek.

Klienti jsou rozdéleni podle v€ku a stupné postizeni do vychovnych a oSetfovnych
odd¢leni. O zdravi obyvatel pecuji zdravotni pracovnici, pracovnici socidlni péce, socidlni
pracovnici. Pravideln¢ dochdzi 1ékat psychiatr, psycholog a zubni lékaf. Vychovnou a
relaxacni ¢innost zajist'uji pracovnici socidlni péce s vychovou. Klienti maji moznost
zapojit se pifi pracovnich terapiich v keramické dilng€, vyrobé koZenkovych nazouvik,
vyroba kordlkovych stromeckli a v hudebnim krouzku. Rozlehld zahrada slouZi, jak
k pracovni terapii tak i krelaxaci a odpocCinku. Je zde vybudovédno sportovni hfiSte,
koupalisté a odpocinkové kouty. Kazdoro¢né jsou uspoiddany relaxacni pobyty pro klienty

jak u nds tak i v zahranici.

PODROBNE SEZNAMENI S TERAPIEMI V USP

Do keramické dilny dochézi klienti s lehkou a stfedni mentdlni retardaci. Sva dilka
tvofi za pomoci erudované keramicky, ktera pro nékteré pripravuje pfedlohy, ncktefi
pracuji podle svych pfedstav a dva z dochazejicich pracuji i na hrnéitském kruhu, kde
vyrabi razné talitky a misky. Své vyrobky po vypéleni si kazdy sdm glazuje, je to velmi
slozita véc, protoze glazura pted vypalenim m4 jinou barvu nez po vypdleni. Tito klienti uz
zcela ovladaji tento systém barev.

Velmi dtlezitd je neustdld motivace lidi s mentdlnim postiZenim. Prace s hlinou pfispiva

velmi k rozvoji jemné motoriky.

Vyroba koZenkovvych nazouvaki

Cist klientt tvoii podle dané piedlohy, kterou maji pfedem piipravenou, jedna &4st klientt
vystithdva tvar nazouvaki, kompletuji dily k sob¢ a dva klienti je obSivaji.

Do terapie ,,nazouvaku“ dochdzi deset klientii slehkou a stfedni mentdlni retardaci,
nejstar$imu je 75 rokli, po dotazu zda-li ho prace neunavuje prohldsil ,,Nasel jsem novy

smysl Zivota“®.



Na kazdém klientovi je zvoleni si zdjmové Cinnosti dle vlastniho zdjmu zdjmové krouzky.
Velmi dulezitd je také podpora pii vytvareni pracovniho zacdlenéni lidi s mentdlnim
postizenim, je to dileZitym ukolem kazdého socidlniho zafizeni, a proto potieby
pracovniho uplatnéni.

Proto ma kazdy klient moZnost vybéru terapii, podle toho kterad je mu nejblizZsi.

Z4ajmova ¢innost v naSem zafizeni probihd podle vlastniho zdjmu klienti, mohou dochazet
do rtznych krouzkl napft.:

e vytvarny krouzek

¢ hudebni krouzek

e tanecni krouzZzek

Vytvarny krouzek

¢ do vytvarného krouzku dochazi 6 klienti s lehkou a stfedni mentalni retardaci.

Zde vytvaii své barevné kompozice. V béZzném Zivoté¢ napt. u ditéte kresba sleduje
vyvojova stadia. U lidi s mentdlnim postizenim je kresba vétSinou povaZovana za projekci
psychomotorickych moznosti. Jejich dilka jsou nékdy rozzéfend spletitost barev a jindy
obrazek vystizen dvéma barvami. Z obrazku se da vycist ndlada ¢lovéka, nékdy i problém
ktery toho dotycného Cloveka tizi. Vzdy na konci hodiny je velmi dobré vymezit ¢as a

povidat si o nakresleném obrazku viz ptiloha ¢.2.

Hudebni krouzek

¢ hudebni krouzek navs$tévuje 11 klienti z toho tii klienti ovladaji hru na soprdnovou
flétnu, altovou flétnu a tenorovou flétnu. Vystupuji na riiznych kulturnich vystoupenich,
nebo seniorim pro dobrou ndladu v domovech diichodct. Jsou to lidé s mentdlnim
postizenim, ktefi maji velkou snahu pfi nacvicovani jakékoliv nové skladb&. Nesmim ani
opomenout dva klienty, ktefi zvlddaji hru na harmoniku a kldvesy. V repertodru maji

pisni¢ky jak moderni tak i country viz piiloha ¢.2.

Tanecni krouzek

e taneCni krouzek navstévuje 10 klientl, kteii spolecné s klientkami z USP Chvalcov,
nacvicuji jak spolecenské, tak i moderni tance, které prezentuji na riznych kulturnich

vystoupenich. Nedilnou soucésti tane¢niho krouZzku je spolecenské chovani a vystupovani.



V letnich mésicich jezdi spolecné tito lidé na rekreaci, nebo se také navStévuji viz priloha

¢.3.

Dal$im popisovanych dstavem je USP a DD Viceméfice

Ptredevsim se 1isi tim, Ze nepatii pod krajsky dfad, ale ztizovatelem je ptimo obec.

Myslim si, ze velkym piinosem je pro klienta Obecni tufad v pozici zfizovatele, kdy
dochdzi k vzdjemné integraci mezi klienty a spoluobCany. Jakdkoliv kulturni nebo
sportovni akce se kond v souladu s obyvateli vesnice coZ znamend bez rozdilu.
Zéakladnim Ucelem a pfedmétem organizace je poskytovani kompletnich sluzeb socidlni
péfe mentdlné postizenym a starym obcanim. Pfi vSech ukonech respektujeme
individualitu obyvatele a jeho soukromy. Nendsiln¢ uspokojujeme jeho potieby a
zvySujeme kvalitu jejich sluzeb.

V USP a DD je celkem umisténo 205 klientli z toho je 10 klientli umisténo v DD.

Klienti jsou rozdéleni podle stupné postizeni do vychovnych a oSettovnych oddélent.

VYCHOVA A VZDELAVANI V USP A DD VICEMERICE

Vychovnd péce se prolind vSemi Cinnostmi v pribéhu celého dne, je provadéna
pracovniky socidlni péfe pro zdkladni vychovnou péci. Predpokladanym efektem, co
nejvice prizplisobit vychovnou praci individudlnim potfebam klientii. Zakladem a realizaci
vychovné péce jsou celoro¢ni vychovné vzdélavaci plany, ze kterych vychazeji mésicni
vychovné plany s prvky individualizace.

Vzdélavaci aktivity, u kterych dochazi k obnové a udrZovani zdkladii Skolnich
znalosti v osnovach pomocné Skoly. Vice jak 40 klientl je v péci ustavniho logopeda, kdy
dochdzi k nejen ndprave teci, ale i k rozvoji komunikacnich schopnosti.

Pracovné terapeutickd péce je organizovand v Sesti samostatnych dilndch (
tkalcovskad, kosSikarska, technickd, vytvarnd a drevaiska dilna, hospodafrstvi, jehoZ soucésti
je ZOO koutek s chovem drobného domdciho zvifectva ) pod vedenim pracovniki socidlni
péce se zamefenim na pracovni vychovu. Do pracovnich ¢innosti jsou zapojovani klienti ze
vSech odd¢lenich — podle zdjmu a svych schopnosti. Prodej vyrobki a jejich prezentace na
vystavéch je nezbytnou soudasti propagaci ¢innosti v USP a DD.

Dalsi formy péce a aktivit, v dopolednich hodinach se klienti vénuji vzdélavacim a
pracovnim aktivitim, odpoledne pak probihd vétSinou zdjmova cinnost. V ramci
sportovnich, kulturnich a spoleCenskych aktivit navsStévovali klienti filmovéa a divadelni

predstaveni. Ucastnili se vyletd a pravidelnych rekreadnd rehabilitaénich pobyti. Ve



volném casu uzivaji sportoviSt€ nebo kulturni mistnost. Pfi zafizeni pracuje mistni

organizace SOKOL viz pfiloha ¢.4 a 5.

ZDRAVOTNI PECE A REHABILITACE

Zdravotni péce je zajiStovdna zdravotnimi sestrami a oSetfovatelkami. Do zafizeni
dochazi prakticky 1ékat, psychiatr, psycholog, stomatolog a dermatolog.

Cilem poskytovani zdravotnickych sluzeb je zachovat po piipad¢ zlepsi zdravotni

stav klientd.
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Ustavni péce o lidi s mentalnim postiZenim

Postoje spole¢nosti k dstaviim socidlni péce v posledni dob¢ prochédzeji vyvojem.

Ustavy socidlni pé&e jsou podle vyhldsky &. 182/1998 Sb., kterou provadi zakon o socidlnim

zabezpeCeni, ureny pro obCany postizené mentdlnim postiZzenim tézstho stupné a pro

Vv v

obCany postizené vedle mentdlniho postiZeni t¢ZSiho stupné téZ télesnou nebo smyslovou

vadou, ktefi potiebuji ustavni péci. Obcané s mentdlnim postizenim leh¢iho stupné mohou

byt do dstavu pfijati jen tehdy, jestlize nezbytné potiebuji tstavni péci.

Ustavni péce je poskytovéna jednak v tstavech pro mlddeZ, kam jsou zatazovéany déti od

tif let do skonceni povinné Skolni dochazky, eventualné do ukonceni piipravy na povolani.

Zakladni pozadavky dstavni péce

Obyvatelé maji nové oznaceni. Klient nebo uzivatel je ten, kdo si plati sviij pobyt
v zafizeni. Je ustavnimu personédlu rovnocennym partnerem.

Klient ma pravo na urcité soukromi, kazdy, kdo vstupuje do jeho pokoje by m¢l zaklepat.
Klient m4 pravo na spravné a slusné oslovovani. Tykani je vhodné v piipad¢, Ze si je
n¢kdo vyslovené pieje nebo je mezi klienty a persondlem vzijemné.

Klient ma pravo vyslovit své ndzory, sd€lit své skute¢né pocity.

Ma pravo prevléci si Saty.

Ma pravo jit na prochédzku 1 sdm, pokud je schopen.

Klient se mize podle svych schopnosti podilet na chodu dstavu.

Je tfeba hledat smysluplny zptisob existence. Umoziovat klientim, aby se m¢li stile na
co teSit ( vychdzky do okoli, delsi vylety autobusem i1 vlakem, navstévy divadel i
koncertd, sportovni aktivity, mikuldSské vanocni besidky...).

Klient by se m¢l tcastnit prace v chranéné diln€, k niZ by mél byt motivovan finan¢ni
odménou.

Organizovat zajimavé aktivity: spole¢né ¢teni 1 na pokra¢ovéni, videofilmy, ru¢ni préce,
spolecenské a pohybové hry.

Veéticim klientim umoznit ucast na msich v kostele, kde se setkaji i s ostatnimi obyvateli
obce.

Je tieba piestat tabuizovat sex v Ustavnich zafizenich. Zeny v piipad& potieby chranit

antikoncepci.



Dulezité je, aby tustavy byly jesté vice zaclenény do Zivota mést a obci a aktivity dstavi by

mély byt volné pfistupné i obyvateliim z okoli.

5.1  Ustavni péte, typy bydleni

Poslanim udstavniho zafizeni je umoZnit klientim Zit b&Znym Zivotem, stit se
rovnocennymi ¢leny spole¢nosti. Ustav by se mél stt zdzemim pro postizené ob&any, kde
budou k dispozici vSechny druhy pobytl — denni, tydenni, celorocni.

Cilem je rozvijet maximalni moZnou kompetenci a integraci v souladu s ideou zvySovani
kvality Zivota klientd.

V zavislosti na pottebach klientt je dilezité budovat rizné typy bydleni.

1. Chranéné bydleni

Chranéné bydleni je sluzba, kterd na zdklad¢ individudlnich potieb klientd poskytuje
takovou podporu, aby klienti v maximalni moZné mife mohli vést béZny zpiisob Zivota.

Bydleni se mtiZe uskutectiovat v samostatném byté, domku, ¢i v jinych vhodnych
objektech. Jak vnéjsi, tak vnitini prostfedi chranéného bydleni by se mélo co nejvice
piiblizovat rodinném prostfedi. Mé&lo by také poskytnout mozZnost kontaktu s ostatnimi
obCany spole€nosti, tzn. nemélo by byt separovdano od obce. Cilem je také vychovavat
klienty k samostatnosti a sobéstacnosti. Pro zajisténi téchto cill je nutnd pomoc vychovateli
a asistentll, ktefi zajiSt'uji dohled a pomoc pii domdcich pracich, vafeni a hygien¢. Tito
spole¢né¢ s klienty vedou domdcnost a staraji se o finance, vyfizuji osobni zdlezitosti klientu,
ruzné pochlizky a navstévy.

Chranéné bydleni by také klientim mélo poskytovat poradenskou cinnost, tzn.
poskytnuti zdkladnich informaci o pravech a povinnostech, vyplyvajicich z pravniho
systému.

Aby se Zivot v chrdnéném bydleni co nejvice piibliZil normélu, je tfeba zajistit
klientiim odpovidajici dopoledni a odpoledni zamé&stnani, napiiklad v chranénych dilnich.
Pokud jsou zde umisténi klienti, ktefi jesté nedosahli plnoletosti, navstévuji odpovidajici typ
Skolniho zafizeni.

VSichni klienti mohou zasahovat do vybéru zatfizeni dle svého vkusu, spolecné se
podileji na péfi o vn&jSi i vnitini prostory a maji mozZnost upravit si byt dle svych
individudlnich potieb.’

Diilezité je respektovani distojnosti a soukromi klientd ( oslovovani, klepani atd. ).



2. Skupinové bydleni

Jednd se o domdcnosti pro tfi a vice uZivatell nebo dvé a vice domadcnosti
umisténych v jednom bytovém domé, které vétSinou byvaji situovany v ustavech socidlni
péce. Pfitomnost asistentli zde mlze byt trvald. U tohoto typu bydleni musi byt zachovan
otevieny kontakt s okolim v obci tak, Ze musi byt umoznén otevieny piistup okoli nezavisle

na déni v dstavu ( umoZnén piistup navstévam ).

3. Individualni bydleni

Jednd se o domdcnost pro jednoho az dva uZivatele. Pfitomnost asistentii mize byt
trvald, avSak ptredpokldada se pruzné reagovani sluzeb dle potieb klientl. Tato domacnost
umoziiuje individudlni hospodafeni. Bydleni by mélo byt umisténo v obce tak, ze pokud se
jednd o byt, m¢l by byt umistén mezi byty ,,zdravé populace* a rodinny dim by mél byt

zaclenén do bézné fadové zastavby v obci.

4. Podporované bydleni

Opét jde o domécnost pro jednu az dv€ osoby. UZzivatelé bydli ve vlastnim byté,
domku nebo v ndjmu nezdvislém na poskytovateli. Tento typ bydleni se blizi vSemi
atributami k béznému zplisobu Zivota, zahrnuje maximum svobody, sebeurceni a soukromi.
Pfitomnost asistentli zde neni trvald. Bydleni musi byt situovdno jako v piipade
individudlniho bydleni.

Dile je také velmi dulezité transformovat zafizeni na centrum odborné pomoci —
medicinské, pedagogické, psychologické, logopedické. Zajistit pro klienty pracovni

uplatnéni, zajmovou ¢innost, kulturni a spoleCenské vyZiti, rekreacni pobyty.

5.2 Oblast zdravotni péce
Poskytnou pro vSechny potiebné komplexni rehabilitacni péci ( sluzby
fyzioterapeutd, rehabilita¢nich pracovniki, pokra¢ovat a prohlubovat spolupraci s odborniky

/neurolog, pediatr, psychiatr, logoped../)



5.3 Oblast vychovné vzdélavaci péce

Vytvifet moZnosti pro systematické $kolni vzdélani, poskytnou moZnost navitévy PS
a dalSich zafizeni, zvySovat pocet kvalifikovanych pracovnikli na zafizeni, zejména
specidlnich pedagogii a vychovatelli, kteii zajisti maximdalni rozvoj vSech dovednosti MR

klientt.

5.4  Oblast pracovni péce
Zajistit moZnosti rizného pracovniho zaclenéni klienti na zdkladé¢ pracovnich
dovednosti a socidlniho chovéni:
- pracovni uplatnéni klientd v béZzném pracovnim prostiedi, na otevieném trhu
prace
- pracovni uplatnéni v chranénych dilnach
- pracovni ¢innosti na zafizeni pod vedenim zamé&stnanct

s s

- ergoterapie, kterd vytvaii hodnoty ( keramick4, tkalcovska dilna )

Vedouci jednotlivych pracovist’ by méli byt zdroven instruktofi pracovni vychovy.
Klienti by m¢li nejen pomdhat zamé&stnanciim, ale cilevédomé ziskdvat praktické zkuSenosti

a védomosti v jednotlivych pracovnich oborech.

5.5 Oblast socialni péce

Vytvaret dalsi podminky pro kvalitni Zivot MR, od oSetfovatelské péfe a ochrany,
piechdzet k socidlni podpoie. Posilovat autonomii klientd a tam, kde je to mozné,
piipravovat je na zafazeni do normalniho Zivota.

Ptizplisobovat prostiedi novym trendiim Zivota postiZenych, tzn. budovat chranéna
bydleni. Vybudovat bezbariérové vstupy, zajistit materidlné technické podminky.

Ustav pracuje podle hlavnich vychovné vzd&lavacich programi, které obsahuji cile,

vycet, hlavni ikoly a vychdzi z obecn¢ platnych standarda kvality socidlnich sluzeb.



5.6  Standardy kvality socialnich sluzeb
Standardy jsou obecnd pravidla, kterd popisuji, jak mé vypadat kvalitni socidlni sluzba.

Ve standardech se klade diiraz na dustojnost, rozvoj samostatnosti a nezdvislosti
klient, ucast v bézném zivoté, v pfirozeném socidlnim prostiedi a respekt k jejich
pfirozenym i obCanskym pravim.

Diistojnost — znaci nejen aby se pracovnici ke klientim s respektem chovali, ale aby
je i citili jako rovnocenné bytosti.

Samostatnost — zdkladnim trendem sluzZeb pro postizené je, Ze péCe se ma méenit na
podporu. Je potifeba klienty podporovat, vést je k samostatnosti. Na co sta¢i klientovy
schopnosti, to at’ udéld sam. Co nezvladdne nebo nedokdze udélat, v tom bychom mu m¢li
pomoci.

Nezavislost — snaha vést klienty tak, aby o sobé mohli rozhodovat sami ( jakych akci
se chce ¢i nechce zicastnit, jakou si vybere zdjmovou ¢innost... ) U klienti, ktefi jsou toho
schopni by méla byt moZnost samostatnych vychazek.

Dilezitd ve standardech je orientace na osobni cile klienta, maji byt vypracovany
spolecné s klientem. Klient ma moZnost ménit své osobni cile.

Bézny zivot v piirozeném socialnim prostiredi — mysli se tim moZnost mit svij
domov, smysluplné vztahy s rodinou i dal§imi lidmi, moci chodit do Skoly, price atd. Méli
by mit moznost podilet se na béZném zivoté v obci. Pro tuto integraci slouzi potradani
riznych akci dstavem a ticast na akcich pofadanych obci.

Piirozena a obcfanska prava — pravo na zdravi, uspokojeni télesnych a duSevnich
potieb, ochrana osobni svobody, soukromi, pravo na vzdélani a svobodnou volbu povoléni,

ochrana pted jakymikoli formami zneuZivéni, nuceni pracemi, diskriminaci.'

5.7  Cile vychovné vzdélavaci prace v dstavu

1. ZvySovat kvalitu Zivota postizenych

Umoznit postizenym v USP pfiméfeny Zivotni standard ( estetické prosttedi, kulturu bydlent,
oblékani, spolecenské chovani ) a produktivni praci.
Piiblizit Zivot klientd v USP normdlnimu Zivotu, tzn. vytvafet prostor pro individualitu

klientd, ucit klienty zvladat osobni péci s co nejmensi dopomoci.



2. Zachovat lidskou dustojnost

Respekt k uplatnéni vile klientl, ochrana pfed pfedsudky a negativnim hodnocenim ze
strany spolecnosti, ochrana soukromi, vytvaieni rodinného prostfedi sniZovat nasledky
deprivace, pfiblizovat se Zivotu nepostiZenych vrstevniki.

3. Podporovat v oblastech adaptacnich dovednosti

Pomahat klientovi k rozvoji €i udrZeni vlastni kompetence vSude tam, kde je to moZné,
rozvijet verbdlni i neverbdlni komunikaci, vyuzivat moznosti alternativni komunikace

( piktogramy, znakova fe¢, mimika ), ucit klienty zvladat osobni pé¢i s co nejmensi
dopomoci, vést klienty ke zvladdni Zivota v domécnosti, podporovat a umoZiovat
praktikovani domécich dovednosti, pouZivat vefejnd mista a sluzby, vyuZivat sluZeb v obci.

4. ZajiStovat vychovn€ vzdélavaci ¢innost

Zajistit pravidelné vzdélavani klienti do 26 let, vzdélavat klienty nad 26 let, zafadit
opakovani znalosti trivia do tydenniho rozvrhu.

5. Poskytovat moznost traveni volného Casu

Rozvijet rekreacni z4jmy a zaliby podle vlastni volby klienta, s respektem véku.
Umoznit klientim provozovat zdjmové aktivity i o samoté, pokraCovat v kolektivnim
z&jmové ¢innosti.

6. Poskytovat klientim moznost pracovniho uplatnéni

Zkoumat potteby pracovniho uplatnéni u kazdého klienta a napomédhat k jejich naplnéni,
umoznit klientim zdmérny trénink pracovnich dovednosti. Naddle hledat moznosti pro
adekvatni pracovni uplatnéni klientli. Vytvafet vyrobky s co nejmensi moZnou dopomoci
pracovnik. Umoznit klientiim v co nejvétsi mozné mite uplatnit vlastni tvofivost.

7. Napomahat rozvoji socialnich vztahu

Vytvaret pro klienty moZznosti stykat se slidmi, ktefi nemaji postizeni a nepatii mezi
zaméstnance. Uastnit se akci postizenych obci, zvat spoluob&any na dstavni akce.
Podporovat kontakty klient srodinou, usnadiiovat ndvstévy, pomoc s korespondenci,
poradat spolecenské udalosti pro ¢leny rodiny.

Vytvéaret prostor pro partnerské vztahy, spolupracovat s dstavy, kde Zziji klienti opacného
pohlavi, umoznit neformélni schiizky a navstévy, zorganizovat spolecnou reakci chlapct a

voow vz v - Yo ow 1
dévcat a uspotddat tane¢ni kurz pro dévcata a chlapce.



5.9 Podpora zaméstnavani zdravotné znevyhodnénych osob

Dnem 1.7.2006 v souvislosti s piijetim zdkona o socidlnich sluzbach nabyl d¢innosti
zékon €. 109/ 2006 Sb. ze dne 14.3.2006, ktery mj. méni i zdkon €. 435/2005 Sb.,

o zaméstnanosti, dale jen ,, zdkon o zamé&stnanosti“. Novela pfendsi do kompetence
uradil prace posuzovani a rozhodovani, zde jde o osobu zdravotn¢ znevyhodnénou, a
v ptipadech stanovenych zdkonem o zaméstnanosti o tom, Ze fyzickd osoba se
nepovazuje za osobu zdravotné znevyhodnénou.

Za zdravotné znevyhodnénou osobu se povazuje fyzickd osoba, kterd ma
zachovanu schopnost vykondvat soustavné zaméstndni nebo jinou vydélecnou
¢innost, ale jeji schopnost byt nebo zlstat pracovné zaclenéna, vykondvat dosavadni
povolani nebo vyuZzit dosavadni kvalifikaci nebo kvalifikaci ziskat jsou podstatné
omezeny z diivodu jejiho dlouhodobého neptiznivého zdravotniho stavu.

Za dlouhodobé neptiznivy zdravotni stav se pro ucely zdkona o zaméEstnanosti
povazuje nepiiznivy stav, ktery podle poznatkii 1ékaiské védy ma trvat déle nez jeden
rok a podstatné¢ omezuje psychické, fyzické nebo smyslové schopnosti, a tim
1 schopnost pracovniho uplatnéni.

Osoby zdravotn€ znevyhodnéné patii spolecné s dal§imi dvéma skupinami, tj.
osobami pln¢ invalidnimi, pro které zdkon o zameéstnanosti z divodu odliSeni

%

, a osobami c¢aste¢né
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pouzivd oznaceni ,, osoby s t€z§im zdravotnim postiZzenim
invalidnimi, do okruhu osob se zdravotnim postiZzenim, kterym se poskytuje zvySena
ochrana na trhu prace.

Zakon o zaméstnanosti stanovi, Ze nepiimou diskriminaci z davodu

zdravotniho stavu je i odmitnuti nebo opomenuti pfijmout opatieni, kterd jsou
v konkrétnim piipadé nezbytnd, aby fyzickd osoba se zdravotnim postizenim méla
piistup k zaméstnani.
Dojde-li pfi uplatiiovani pridva na zaméstnani k poruSovani prdv a povinnosti
vyplyvajicich z rovného zachdzeni nebo k diskriminaci, ma fyzickd osoba pravo se
domdhat, aby bylo upusténo od tohoto porusSovani a bylo ji didno ptfimétené
zadostiu¢inéni.

Uchaze¢im o zaméstndni se zdravotnim postiZenim se vénuje pii
zprostiedkovani zaméstnani zvySené péce. Zaméstnavatel je povinen u mist

oznamovanych ufada prace oznacit, zda se jednd o pracovni mista vyhrazend pro



osoby se zdravotnim postizenim, a na vyZadani uradu price je povinen vybrat
z hlaSenych volnych pracovnich mist mista vhodnd pro tyto uchazece o zamé&stnani.
Zakon o zamé&stnanosti deklaruje pravo osoby se zdravotnim postizenim

na pracovni rehabilitaci, kterou definuje jako souvislou ¢innost zaméfenou na ziskani
a udrZeni vhodného zaméstnini osoby se zdravotnim postiZenim. Pfedstavuje néstroj
politiky zaméstnanosti ve vztahu k osobé se zdravotnim postiZenim, k vyrovnani
jejich piilezitosti na trhu prace s soucdst komplexu Cinnosti a opatfeni vedoucich
k pIné integraci zdravotné postizeného do pracovniho procesu. Pracovni rehabilitace
je jednou z ¢asti rehalibitace definované ,, Standardnimi pravidly pro vyrovnani
prileZitosti pro fyzické osoby se zdravotnim postizenim®, které vydalo Valné

shromézdéni OSN v roce 1993.8

JAK VIDI EU LIDI S MP

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) definuje mentalni zdravi jako:

,,» stav pocitu zdravi, ve kterém jednotlivec vyuzivd svych schopnosti, je
schopen vyporadat se s kazdodennim Zivotnim stresem, muze produktivné pracovat
a dokaZze ptispivat svému spolecenstvi‘. Nejcastéjsi pficinou mentdlniho onemocnéni
je uzkost a deprese, depresemi trpi 4,5% evropské populace. Disledky duSevniho
onemocnéni jsou velmi zdsadni. Ekonomické nédklady c¢itaji 3-4 % HDP Unie
zpusobené zejména ztritou produktivity. Pouze 24% lidi s dlouhotrvajicimi
mentdlnimi problémy mé zamé&stnani a udrZi se na trhu prace. DuSevni poruchy patii
mezi tfi hlavni diivody pracovni absence a jsou hlavnim diivodem invalidnich penzi
a predcasného odchodu do starobniho dichodu. Také socidlni ndklady jsou znac¢né.
DusSevni onemocnéni drasticky ovliviiuje kvalitu Zivota jako stizeného jedince, tak
jeho rodiny. Lidé s duSevnim onemocnénim jsou tfikrdt vice vystaveni riziku
rozvodu. Ttikrit vice se také zadluZuji, maji Casto nedoplatky na nijemném, a jsou
tak vyrazné vice vystaveni riziku ztrity domova a bezdomovectvi. Mentdlni
problémy casto vedou k dalSim negativnim jeviim: vyskyt dusevniho onemocnéni se
projevuje u 40% lidi zneuZzivajicich drogy, u 50% lidi zavislych na alkoholu ¢i u vice
nez 70% lidi ve vézeni. Navic zhruba 90% ptipadu sebevrazd predchazi vyskyt
dusevniho onemocnéni. V Evropské unii pfitom rocné spacha sebevrazdu okolo 58
tisic ob¢antl, coz je vice nez pocet smrtelnych nédsledkti dopravnich nehod. Predsudky

vuci lidem, ktefi jsou Casto oznaCovani jako Sileni, jsou dnes stdle velmi velké



a intenzivni. Stigmatizace a diskriminace je dodnes kazdodenni realitou, nedd se vSak
srovnat s neddvnou historii.

Dnes neni v Evrop¢ socidlni vylouceni lidi s mentdlnim onemocnénim
okrajovou zdleZitosti. Pfedstavuje bolestnou realitu pro nékolik desitek miliont lidi.
Studie ukazuji, Ze piiblizn€ 27% lidi v Evropské unii, to znamend kazdy ctvrty

v nasem okoli, trpi mentalnim onemocnénim.®



Zavér

Pti zamysleni nad moZnosti vzdélavani lidi se mentdlnim postizenim, miZu konstatovat,
Ze v soucasné dob¢ bylo dosazeno velkych pokrokii v této oblasti, ve srovnani s minulosti.
Tato problematika si jisté zaslouzi nasi pozornost, protoze i lidi s mentdlnim postiZzenim
jsou soucasti celé naSi spoleCnosti nelze je postavit do ustrani. Vzhledem ke svému
postizeni nemaji tak velkou moZnost se ve spolenosti prosadit a uplatiovat svd prava
stejné, jako zdravi lidé. Méli bychom tedy za jeden z naSich kol povazovat praveé péci o
tyto spoluobcany.

V mé préci bylo snahou zpracovat alesponi ¢astecné Sirokou nabidku moZnosti v péc¢i o
lidi s mentalnim postiZenim. Nejprve jsem povaZzoval za nutné vymezit pojem mentdlni
retardace, klasifikace po charakteristiku jednotlivych stupnti.

Specidlni péce o lidi s mentdlni postizenim zacind ve specidln¢ pedagogickém centru,
pokracuje ve specidlnich matetskych Skoldch, pomocnych Skoldch, zvlastnich Skolach
vrcholi profesni ptipravou.

Komplexni tprava problematiky osob se zdravotnim postiZzenim a jejich postaveni na
trhu prace patii mezi hlavni principy zdkona o zaméstnanosti a podporu zaméstnavani osob
se zdravotnim postiZenim pravem fadi mezi opatteni aktivni politiky zamé&stnanosti

Zohlednéni zdravotniho postiZzeni jako funk¢ni poruchy zdravotniho stavu odpovidd
mezindrodn¢ uzndvanym a pouzivanym hlediskiim, stejn¢ jako hlavni zasada, ze fyzickym
osobam, které jsou zdravotné handicapované, se pfi pfistupu k zaméstnani a pfi zaméstnani
samém poskytuje zvySend pomoc a péce.

Opatieni na podporu a dosazeni rovného zachdzeni s osobami se zdravotnim
postizenim, které maji ztizené postaveni na trhu prace, pokud jde o pfistup k zaméstnani,
rekvalifikaci, pfipravu k prici a ke specializovanym rekvalifika¢nim kurzim, a opatieni
pro zaméstnavani téchto osob jsou soucasti statni politiky

Zavérem musim uvést, Ze vychova a vzdélavani u lidi s mentdlnim postiZenim neni
¢innosti snadnou je velmi ¢asové, psychicky i fyzicky ndrocnd a ne vZdy ptindsi ocekdvané
vysledky, které by mohly byt zdrojem motivace k dalsi ¢innosti i maly kracek ¢innosti pro

nds je pro lidi s mentdlnim postizenim obrovsky krok.



Resumé

V bakalarské praci popisuji vychovu a vzd€ldvani lidi s mentdlnim postiZenim.
Moznosti jejich rozvoje od narozeni az po dospé€lost, upeviovani védomosti, dovednosti a
navyka. Myslim si, Ze vzdélavani lidi s mentdlnim postiZenim je tak dilezité, jako u zdravé
populace napft. navstévovani specidlnich matefskych Skol, zakladni specidlni Skoly az po
profesni ptipravu mladeZe s mentdlnim postizenim. Rozhodujici pro vychovu a vzdélavani
je rozdéleni déti a mlddeZe s mentdlnim postiZzenim podle jednotlivych druhli mentdlniho
postizeni, vzdy s ohledem na schopnosti daného jedince.

Ve své praci také popisuji soucasnou vychovu a podporu lidi s MP v tdstavé socidlni
péce. Jednotlivé zajmové cinnosti, pracovni terapie a metody price slidmi s MP pfi
vychovné vzdélavacim procesu. Nemohu ani opomenout dstavni pé€i pro lidi s mentalnim
postizenim, rizné druhy bydleni, socidlni péce.

Nedilnou soucésti pro lidi s mentdlnim postiZenim jsou jejich prava, které jsou velmi
vystizné uvedeny ve standardech kvality socidlnich sluzeb, je velmi dulezité dodrzovat tyto

standardy.



Anotace
Vzdé€lavani a vychova lidi s mentdlnim postiZzenim rozdéleni mentdlniho postiZzeni ( téz
mentalni retardace - MR):lehké mentalni retardace, stfedni mentalni retardace, té€Zka
mentélni retardace. MoZnosti rozvoje a vzdé€latelnosti lidi s mentalnim postiZzenim od
ranné péce, matetské Skoly a specidlni matetské Skoly, pomocné Skoly aZ po mozZnosti v
nekterych piipadech piipravy na povolani. Zahrnuty jsou i volnocasové aktivity nebo
pracovni terapie.
Klic¢ova slova

Mentalni retardace - zaostavani vyvoje rozumovych schopnosti, k odlisSnému
vyvoji nékterych psychickych vlastnosti a k poruchdm v adaptacnim chovéni.
Pric¢ina MR je organické poskozeni mozku. Vychova lidi s mentalnim postizenim -
chapeme jako celozivotni proces. Vychova probiha podstatné pomaleji nez u ostatni
populace, potieba stdlého opakovani a prohlubovani jejich znalosti, dovednosti a
ndvykud. Vzdélani déti s mentdlnim postiZzenim - jsou vedeny specidlnimi vzdélavacimi

potfebami, upravenym vzdéldvacim programem. Pod vedenim specidlniho pedagoga.

Annotation

Education of mental handicapped people Diversification of mental handicapes
( mental retardation — MR ): slight mental retardation, medium mental retardation,
heavy deep. Development and educational possibilities for mental retarded people of
different age - from children at day-care centers, kindergardens and specialized
kindergardens, children from the schools with specialized care up to young people who
may in special cases be prepared for a job (if possible). The free-time activities or work
therapy are included.
Key words

Mental retardation - retardation of mental abilities development, deviation of
some psychical features and disorders of adaptation behavior. MR is caused by an
organic damage to the brain. We consider the education of mental handicapped people
as a total lifetime process. Their education development proceeds significantly slowlier
in comparison to other population and requires continuous memorising and expanding
of particular knowledge, skills and habits.
The mental handicapped children are educated by specialized teacher using the special

educational tools under a modified educational program.
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PRILOHY

PRILOHA ¢.
PRILOHA ¢.
PRILOHA ¢.
PRILOHA ¢.
PRILOHA ¢.

1
2
3
4
5

Cviceni pfi hudbé na mici
Hudebni a vytvarny krouzek
Tanecni odpoledné
Rekreaéni pobyt

Kosikatska dilna



PRILOHA & 1

Cvideni pfi hudbé na mici

Relaxace




Pi¥iroda v oich &lovék s mentalnim postizenim




PRILOHA ¢&.3

Tanecni odpoledne




PRILOHA & 4




PRILOHA & 5

Kosikarska dilna
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