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UvoD

Vzdelavaci program (dalej len “VP”) pod ndzvom “Komunikdcia s klientmi a s klientkami
s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia” vznikol na zaklade odporucania
rieSitelského timu podaktivity 1.2.1 NP a okruhu zainteresovanych expertov a expertiek
zaradit do NP vzdeldvaciu tému “Komunikdcia s klientom/tkou s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia”. Potrebu zaradenia vzdeldavacej témy zdovodnili experti a
expertky takto (Repkova, KeSelova, 2014:38).

Zdbévodnenie vzdeldvacej témy “Komunikdcia s klientom/tkou s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia” ako zdakladu pre VP Komunikdcia s klientmi a s klientkami s
jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia.

Skusenost z praxe je taka, Ze zamestnanci/kyne na Uradoch prace, socidlnych veci a rodiny
nie vzdy komunikuju s osobami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia tak, ze
zohladnuju Specifika toho ktorého zdravotného postihnutia. Skér ide o pristup zaloZzeny na
,yuniverzalnom cloveku so zdravotnym postihnutim®. Postupy si ustaluju v ramci praxe
vykonavanej spocCiatku metddou ,pokusu a omylu”. Priprava na komunikaciu s osobami s
jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia nie je prevazine obsiahnutd v ramci Studia na
vysokej sSkole, ¢o brani chapat povahu a rozsah obmedzeni v ich Zivote a nasledne
nastavovat vhodné formy pomoci. Osobitnou vyzvou je zlepSovanie pripravenosti
spoluprdace s osobami so senzorickym (zrakovym a sluchovym) a mentalnym postihnutim.

Spracovatelsky tim VP “Komunikacia s klientmi a s klientkami s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia” si osvojil tieto dovody a snaZil sa ich tvorivo rozpracovat v
navrhu zakladného dizajnu VP, rovnako v Studijnom texte spracovanom pre Ucely realizacie
vzdeldvacej ¢innosti.

Findlne znenie navrhu VP “Komunikdcia s klientmi a s klientkami s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia” bolo prekonzultované na Ministerstve prace, socidlnych veci a
rodiny Slovenskej republiky s riaditelom Odboru integracie os6b so zdravotnym
postihnutim Mgr. Michalom Krivosikom dna 16. februara 2015.
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1

Nazov vzdelavacieho programu

Komunikacia s klientmia s klientkami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia
(KOMZP)

2

Zaradenie pod prislusnu nadstavbovu odbornu ¢innost

Vzdeldvaci program pre nadstavbovu odbornu ¢innost pod nazvom ,,Posudkova ¢innost” a

“Poradenstvo”

3

Ciel' VP

Hlavnym cielom vzdeldvacieho programu je cestou dalSieho vzdeldvania zvySovat

komunikacnu spdsobilost zamestnancov/kyr pre pracu v oblasti posudkovej, rozhodovacej

a poradenskej ¢innosti s klientami/tkami so zdravotnym postihnutim podla komunika¢nych

Specifik ich druhu zdravotného postihnutia.

Specifickymi cielmi vzdelavacieho programu su:

4

= zvysit odborné znalosti zamestnancov/kyn ohladom ddsledkov jednotlivych druhov
zdravotného postihnutia v kontexte individualneho Zivotného a rodinného cyklu a v
socio-kulturnom kontexte 0séb so zdravotnym postihnutim,

= zvysit odborné znalosti zamestnancov/kyn v oblasti komunikacie a pristupu k
informdciam v kontexte medzinarodnych a narodnych dokumentov garantujucich
prava osOb so zdravotnym postihnutim,

= zvysit odborné znalosti zamestnancov/kyri v oblasti komunikacie v posudkovej,
rozhodovacej a poradenskej cinnosti s klientami/tkami s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia,

= nacvik komunikaénych spoésobilosti zamestnacov/kyrn s klientami/tkami so
senzorickym (zrakovym a sluchovym) a mentalnym postihnutim, ¢i viacndasobnym
postihnutim.

Cielova skupina VP

Cielovymi skupinami vzdelavacieho programu su zamestnanci/kyne v oblasti socidlnych

posudkovych cinnosti, zamestnanci/kyne v oblasti lekdrskych posudkovych Ccinnosti,

zamestnanci/kyne v oblasti rozhodovacich (davkovych) d¢innosti azamestnanci/kyne

v oblasti Poradenstvo, na ktorych je vzdeldvaci program primarne zamerany.
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Avsak povaZujeme za potrebné uviest, Ze obsah tohto vzdeldvacieho programu modze
relevantne posluzit k zvySeniu zamestnatelnosti a k zvySeniu kvality prace aj u inych skupin
0s0b, respektive inych skupin zamestnancov zaoberajucich sa a pracujucich v oblasti prace,
socialnych veci a rodiny a na rb6znych drovniach (Statnej spravy, samospravy a
mimovladneho sektora).

5 Pozadované vstupné vzdeldvanie, pripadne prax v odbore

Vysokoskolské vzdelanie minimalne I. stupna v studijnom odbore socidlna praca, pripadne
v inych odboroch. Prax vo vykone nie je rozhodujuca.

6 Profil absolventa/tky

6.1 Vedomosti

Absolventi vzdelavacieho programu ziskaju poznatky a vedomosti v tychto oblastiach:
komunikacia, Specifikd komunikacie s klientom/kou podla jednotlivého druhu zdravotného
postihnutia, komunikacia v kontexte ludskych prav klient/ka a Zivotny cyklus, rodinny
cyklus, komunikacia v jednotlivych fazach Zivotného a rodinného cyklu.

6.2 Zrucnosti

Na zaklade ziskanych vedomosti a dynamického edukaéného procesu sa podporia u
absolventov/tiek: schopnost reSpektovat v komunikacii ludské prava klienta/ky s uréitym
druhom zdravotného postihnutia, reflexivnost na Specifika komunikacie s klientom/kou s
uréitym druhom zdravotného postihnutia, schopnost podpory sebauréenia a nezavislosti
klienta/ky v posudkovom, rozhodovacom a poradenskom procese, schopnost podpory
sebaurcenia a nezavislosti klienta/ky v beznom Zivote.

6.3  Oblasti uplatnenia

Absolvovanie vzdeldvacieho programu je podmienkou pre ziskanie pridanych
komunikacnych spdsobilosti zamestnancov/kyn pre vykon posudkovych a rozhodovacich
¢innosti a pre vykon poradenstva na useku kompenzacnej pomoci v rdamci ¢innosti Statnej
spravy (na uradoch prace, sociadlnych veci a rodiny ako organoch Specializovanej statnej
sprdvy). Jeho absolvovanie viak otvori moZnosti dalSieho uplatnenia v socidlnych sluzbach
zameranych na osoby so zdravotnym postihnutim, ale aj v mimovlddnom sektore
zameranom na podporu socidlnej inklluzie, samostatnosti a sebaurfenia o0s6b so
zdravotnym postihnutim a ich rodin, najma formou socidlneho, vratane Specializovaného
poradenstva a socialno-komunitnej rehabilitacie.
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7  Celkova dotacia (rozsah) VP

Celkova Casova dotacia na absolvovanie vzdelavacieho programu je 160 hodin, pricom bola
zohladnend potreba casového rozsahu vzdeldavania s ohladom na jednotlivé tematické
okruhy a s ohfadom na Specifikd v nadvaznosti na jednotlivé druhy zdravotného
postihnutia. Casové rozloZenie podla jednotlivych tematickych okruhov je nasledovné:

» Komunikacia a pristup k informacidm v kontexte medzindrodnych a narodnych
dokumentov garantujucich prava os6b so zdravotnym postihnutim. (5 hodin
prezencne)

= Doésledky jednotlivych druhov zdravotného postihnutia v kontexte individudlneho
zivotného a rodinného cyklu a v socio-kultirnom kontexte os6b so zdravotnym
postihnutim. (35 hodin: prezen¢na forma 30 hodin; diStan¢nd forma 5 hodin)

= Specifikd komunikécie 0séb s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia. (30 hodin:
prezencna forma 25 hodin; diStan¢na forma 5 hodin)

= Vybrané aspekty komunikacie v individudlnej posudkovej, rozhodovacej a poradenskej
¢innosti s klientmi/kami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia. (40 hodin:
prezencna forma 25 hodin; diStan¢nd forma 15 hodin)

= ZvySovanie komunikacnych zrucnosti s klientmi/kami so senzorickym (zrakovym a
sluchovym) a mentalnym postihnutim, ¢i viacndasobnym postihnutim. (50 hodin:
prezencna forma 40 hodin; diStan¢na forma 10 hodin)

8 Organizacna forma VP
Vo vzdelavacom programe p6jde o kombinaciu prezencnej a distan¢nej formy.
8.1 Prezencnaforma

V ramci prezencnej formy bude prebiehat kombinacia prednasok, zazitkového ucenia a
nacviku zruénosti, uc¢iacej sa komunity a socidlneho modelovania.

8.2 Distancna forma

V ramci distanc¢nej formy pdjde o formy a metddy, medzi ktoré radime najma
samostudium, ndvstevu organizacii realizujucich vzdelavanie a socidlnu rehabilitaciu so
zameranim na osvojovanie si a nacvik komunika¢nych zru¢nosti v oblasti zamerania nasho
vzdeldvacieho programu a sucasne navstevu organizacii, firiem a demonstracnych miest
prezentujucich moderné kompenzaéné pomocky, technoldgie a pokrokové (napr.
komunitne organizované) pristupy k osobdm so zdravotnym postihnutim.
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9 Sposob ukoncenia VP

Forma vystupu: ,,Osvedcenie o odbornej spdsobilosti” na zaklade vykonanej skusky

10 Obsah vzdeldvania
Tematicka osnova vzdelavacieho programu:

Tematicky okruh 1

1 Komunikacia a pristup k informaciam v kontexte medzinarodnych a narodnych
dokumentov garantujucich prava osob so zdravotnym postihnutim

1.1 Ludsko-pravny prehlad k otdzkam pristupnosti v komunikdcii a k informdciam
0s6b so zdravotnym postihnutim

1.2  Komunikdcia a pristup k informdciam oséb so zdravotnym postihnutim v kontexte
ndrodnych stratégii, programov a legislativy

Tematicky okruh 2

2 Doésledky jednotlivych druhov zdravotného postihnutia v kontexte individudlneho
zivotného a rodinného cyklu a v socio-kultirnom kontexte oséb so zdravotnym
postihnutim

2.1 Vybrané aspekty specifik oséb so zdravotnym postihnutim

2.1.1 Definicie a zakladné delenia

2.1.2 Modely definicie zdravotného postihnutia s akcentom na dosledky
jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

2.1.3 Aplikacia definicii jednotlivych modelov zdravotného postihnutia na
akceptovanie Specifik jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

2.1.4 Klasifikacia a etioldgia podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

2.1.5 Vyvinové Specifikda podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia s
akcentom na oblast komunikacie

2.2 Socidlne désledky jednotlivych druhov zdravotného postihnutia na osobu v procese
socializdcie v oblasti komunikdcie a pristupu k informdciam

2.3 Obmedzenia v komunikdcii a v pristupe k informdciam os6b so zdravotnym
postihnutim v jednotlivych oblastiach Zivota podla jednotlivych druhov zdravotného
postihnutia (zdrav. starostlivost, vzdelavanie, soc. sluzby, zamestnanie, verejné instittcie
ai.)
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2.4 Specifikd individudineho rodinného a Zivotného cyklu a socio-kulturny kontext
0s6b podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

Tematicky okruh 3

3 Specifikd komunikacie osob s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia (analyza
determinantov a faktorov komunikacného procesu os6b s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia; priklady drovne komunikacnych zruc¢nosti o0séb podla
jednotlivych druhov zdravotného postihnutia; definovanie komunikacnych foriem a
systémov 0s0b podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia)

Tematicky okruh 4

4 Vybrané aspekty komunikacie v individualnej posudkovej, rozhodovacej a poradenske;j
¢innosti s klientmi/kami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia

4.1 Komunikdcia v individudlnej posudkovej, rozhodovacej a poradenskej ¢innosti s
klientmi/kami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia

4.1.1 Specifikd v pristupoch ku klientom/kdm so zdravotnym postihnutim s
ohladom na rodové aspekty v komunikacii s klientmi/kami so zdravotnym
postihnutim

4.2 Kompenzacny mechanizmus v oblasti komunikdcie a pristupu k informdciam
klientov/ky podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia (pristroje, kompenzacné
pomécky, IKT)

4.3 Nové trendy sluzieb a kompenzdcii jednotlivych druhov zdravotného postihnutia v
zahranici (priklady dobrej praxe)

Tematicky okruh 5

5 Rozvoj komunikaénych spdsobilosti v praci s klientmi/kami so senzorickym (zrakovym a
sluchovym) a mentalnym postihnutim, ¢i viacndsobnym postihnutim

5.1 Tréning komunikacnych spésobilosti zamerany na zvysenie komunikacnej
kompetentnosti s dérazom na komunikdciu s klientmi/kami so zdravotnym postihnutim

5.2 Nacvik Specifickych komunikacnych zrucnosti s klientmi/kami s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia

5.3 Praktické ukdZky zabezpecenia potrieb klientov/ky podla jednotlivych druhov
zdravotného postihnutia v oblasti fyzickej a socidlnej pristupnosti v posudkovom,
rozhodovacom a poradenskom procese
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5. ODPORUCANY STUDINY TEXT PRE UCELY
PILOTNEHO OVEROVANIA
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Uvod

Zakon €. 219/2014 Z. z. o socialnej praci a o podmienkach na vykon niektorych odbornych
¢innosti v oblasti socialnych veci a rodiny uréuje explicitne odbornu spdsobilost pre vykon
nadstavbovych odbornych Cinnosti. Socidlny pracovnik alebo asistent socidlnej prace moze v
oblasti socidlnych veci a rodiny na ucel ustanoveny osobitnym predpisom vykonavat
niektoré odborné Ccinnosti, ktoré vyZaduju Specifické vedomosti a zrucnosti ziskané
absolvovanim akreditovaného vzdeldvacieho programu (dalej len ,nadstavbové odborné
¢innosti“). Nadstavbové odborné cCinnosti moze v oblasti socialnych veci a rodiny na ucel
ustanoveny osobitnym predpisom vykonavat aj psycholdg, Specidlny pedagdg, lieCebny
pedagdg, socidlny pedagdg alebo ina fyzickd osoba za podmienok ustanovenych zakonom.
Podmienkou na vykon nadstavbovych odbornych ¢innosti je odborna spdsobilost na vykon
nadstavbovych odbornych ¢innosti.

Zamestnanci/kyne v oblasti socidlnych posudkovych dcinnosti, v oblasti lekarskych
posudkovych cinnosti, v oblasti rozhodovacich (davkovych) ¢innosti, v oblasti socidlno-
pravnej ochrany deti a socidlnej kurately a v oblasti socidlneho poradenstva na urovniach
Statnej spravy, samospravy, neverejnych poskytovatelov nevinimajlc, pracuju v priamom
kontakte s klientom/kou s konkrétnym druhom zdravotného postihnutia. Ich ciefom je
najma aktivizacia klienta/tky v procese posudkovych, rozhodovacich a poradenskych
¢innosti, kde sa vyZaduju znalosti Specifik pristupov a prace s klientom/kou podla
jednotlivého druhu zdravotného postihnutia. Odborni zamestnanci/kyne by mali s
klientom/kou so zdravotnym postihnutim pracovat v kontexte jeho/jej individualneho
Zivotného a rodinného cyklu s dérazom na podporu klienta/tky a jeho/jej rodiny k
svojpomoci. Vzhladom na Specificky pristup ku klientovi/ke s jednotlivym zdravotnym
postihnutim a vzhladom na Specifickost dosledkov vyplyvajucich z jednotlivych druhov
zdravotného postihnutia sa od odbornych zamestnancov vyzaduje individualny pristup ku
klientovi/ke s jednotlivym druhom zdravotného postihnutia i v oblasti komunikacie.

Ako zdbévodnenie potreby nasej vzdelavacej témy uvadzame sklsenost z praxe, Ze
zamestnanci/kyne nie vidy komunikuji s osobami s jednotlivymi druhmi zdravotného
postihnutia zohladnujuc Specifikd toho - ktorého zdravotného postihnutia. Skor ide o
pristup zaloZzeny na ,univerzalnom ¢loveku so zdravotnym postihnutim®. Postupy si
ustaluju v ramci praxe vykonavanej spociatku metdédou ,pokusu a omylu“. Priprava na
komunikaciu s osobami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia nie je prevaine
obsiahnutad v ramci studia na vysokej skole, ¢o brani chapat povahu a rozsah obmedzeni v
ich Zivote a nasledne nastavovat vhodné formy pomoci. Osobitnou vyzvou je zlepSovanie
pripravenosti spoluprdce s osobami so senzorickym (zrakovym a sluchovym) a mentdlnym
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postihnutim, ¢i viacndsobnym postihnutim. Oblast komunikécia a pristup k informacidam je
pre tychto zamestnancov/kyne v nadvaznosti na ich pracovné cinnosti velkou vyzvou,
nakolko je komunikacia nevyhnutnym predpokladom nielen pre samotnu koexistenciu ludi
v spolocnosti, ale su¢asne primarnou podmienkou pre pozitivny rozvoj osobnosti kazdého
Cloveka.

Pojem komunikdacia je odvodeny z latinského vyrazu communico, ¢o znamena zdielanie.
Preto kedykolvek s niekym zdielame svoje myslienky alebo pocity podla Doherty — Sneddon
(2005:13) ,komunikujeme”. Umoznuje ndm to vzdjomné dorozumenie sa. A vzajomné
dorozumenie sa je dolezitym predpokladom korektnosti a najma objektivnosti v
posudkovych, rozhodovacich ¢i poradenskych procesoch spominanych zamestnancov/kyn.
Socialna interakcia je priamo determinovana komunikaciou, ktord by mala byt podla nasho
nazoru obojstranna a zrozumitelna u vSetkych komunikujucich stran. Pokial tomu tak nie je,
ma obmedzujuci respektive az negativny dopad na proces socializacie. Parafrazovanim
Potmésila (1999, s. 36) ,nemozino tvrdit, Ze osoby so zdravotnym postihnutim maju
$pecifickli osobnost podmienend vyhradne len zdravotnym postihnutim, ale je moiné
uvadzat, Ze stazend komunikdcia negativne ovplyviiuje vystavbu osobnosti fudi so
zdravotnym postihnutim a ich celkovy vyvoj.” Komunikacia je povazovana za jeden z
najdolezitejsich socidlnych procesov. Mézeme ju taktieZz charakterizovat ako odovzdavanie
a prijimanie vyznamov, ¢o chapeme ako vsetko to, o ¢om ludia spolu medzi sebou
komunikuju a preto je zakladnym prostriedkom socialnej inklUzie jednotlivcov so
zdravotnym postihnutim. Prostrednictvom komunikacie ¢lovek nadvazuje nové kontakty,
ziskava, spracovava a dalej sprostredkovava informdcie, uplatiuje svoje kognitivne
kompetencie v socidlnej interakcii. Ako vyplyva z Analyzy vzdeldvacich potrieb v
jednotlivych oblastiach v jednotlivych oblastiach vykonu sluzieb starostlivosti (2014) (dalej
len “Analyza”) v ramci socidlnej inklGzie ako horizontalnej priority, kazdy
zamestnanec/kyna v oblasti socidlnej inklazie (socialnych veci) by mal/a rdmcovo vediet o
vSetkych agendach, ktoré do tejto oblasti spadaju, nakolko penainé prispevky na
kompenzaciu, sociadlne sluzby, opatrenia socidlno-pravnej ochrany deti a socialnej kurately,
pomoc v hmotnej nudzi ¢i Stdtne socidlne davky, to vSetko sU ndstroje podpory socidlnej
inkluzie. Ako sa dalej v Analyze spomina, osoba so zdravotnym postihnutim v systéme
podpory socialnej inkluzie je ¢astym interakénym objektom a kazdy zamestnanec/kyna na
useku socidlnej inkluzie by mal/a vediet komunikovat s osobou so zdravotnym postihnutim
(podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia), nakolko v rdmci vykonu kaZzdej
agendy socialnej inkluzie (nielen na Useku socidlnych a lekarskych posudkovych Cinnosti
pripadne na Useku rozhodovacich ¢innosti) sa moZu stretnit s osobou so zdravotnym
postihnutim.
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Komunikaciou vo vSeobecnosti rozumieme sprostredkovanie alebo vymenu informacii v
ramci biologickych, technickych alebo socidlnych systémov, ¢i vzajomne medzi jednotlivymi
systémami (Vasek, 2011:96). V SirSom kontexte ju chdpeme ako sprostredkovanie urcitych
informacii alebo vyznamov v procese priameho alebo nepriameho socidlneho kontaktu.
Prostrednictvom komunikacie je ¢lovek determinovany, dostava pokyny a impulzy pre svoje
spravanie, prenasa riou normy a hodnoty skupiny, umoZfiuje mu formulaciu a naplfianie
jeho poziadaviek a potrieb. Komunikdcia sa u jednotlivcov so zdravotnym postihnutim
realizuje prostrednictvom roznych znakovych systémov, jazykovych a mimojazykovych
prostriedkov, technickych pomocok, pristrojov a dostupnych technolégii. Tieto Vasek
(2011) suhrnne oznacuje ako komunikacny systéem.

U ludi so zdravotnym postihnutim maju osobitny vyznam ndhradné komunikacné systémy
vytvorené na dorozumievanie sa s intaktnymi a najma medzi zdravotne postihnutymi
vzajomne (Vasek, 2011:96). Na to, aby mohla byt komunikacia realizovatelnd, je potrebny
sprostredkovatel informacie, prijemca informacie a samozrejme spdsob, ktorym informacia
bude odovzdana a sp0Osob, ktorym bude prijata. Takyto model informacného kolobehu
opisal Vasek (1996) a je mozné vyjadrit ho nasledovne:
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(orginy exprese)

Schéma 1 Model informacného kolobehu. Zdroj: Vasek (1996)

Diskusia: Co pre vas v Zivote znamena komunikacia? Aku ulohu zohrdva komunikacia vo vasej

praci? UZ ste komunikovali s osobou so zdravotnym postihnutim mimo pracoviska a/alebo na

pracovisku? Popiste priebeh tejto komunikacie? Bolo niec¢o prekvapujice/zaujimavé/sokujice v

tejto komunikacii s osobou so zdravotnym postihnutim?
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1 Komunikacia a pristup k informaciam v kontexte medzinarodnych a
narodnych dokumentov garantujucich prava os6b so zdravotnym
postihnutim

Z hladiska rieSenia komunikacie a pristupu k informdacidam oséb so zdravotnym postihnutim
je potrebné ucastnikom/¢kdm vzdeldvacieho programu poukdzat na prepojenost danej
problematiky s jednotlivymi medzinarodnymi a narodnymi dokumentmi v danej oblasti
0s0b so zdravotnym postihnutim, ktoré tieto prava osobam so zdravotnym postihnutim
garantuju. Tie by mali vytvarat zakladnu Uroven pre tvorbu domacej politiky v savislosti s
akceptdciou jedinec¢nych, origindlnych a najma individualnych potrieb os6b so zdravotnym
postihnutim. Preto sa v tejto Casti vzdeldvacieho programu zameriavame najma na riesSenie
oblasti komunikacie a informovanosti os6b so zdravotnym postihnutim vo vybranych
medzinarodnych a narodnych dokumentoch, ¢i vo vybranej narodnej legislative, ktoré by si
Ucéastnici/¢ky vzdeldvacieho programu mali osvojit. Okrem prispdsobenych podmienok pre
Zivot 0s0b so zdravotnym postihnutim, ktoré vytvaraju medzindrodné institucie a $tat, je
viak velmi dolezitym aj pristup verejnosti k tejto skupine ludi. Je ddélezité, ako obcania
vhimaju potreby os6b so zdravotnym postihnutim vo svojom okoli, ¢i vnimaju ¢loveka so
zdravotnym postihnutim ako zataz, alebo ako rovnocenného partnera, ktory v urcitych
situaciach potrebuje prisposobené podmienky. Napokon, aj tvorcovia pravnych noriem a
predstavitelia vykonnej moci $tatu su zastupcami verejnosti a celkové paradigmy suvisiace s
obanmi so zdravotnym postihnutim sa prejavuju v kone¢nom désledku v stratégiach,
programoch, Ci v legislative Slovenskej republiky.

1.1 Ludsko-pravny prehlad k otazkam pristupnosti v komunikacii a k informaciam
0s0b so zdravotnym postihnutim

Za sucasny primarny pilier rieSenia lfudsko-pravnej roviny prav os6b so zdravotnym
postihnutim sa povazuje Dohovor OSN o prdvach oséb so zdravotnym postihnutim (dalej
len “Dohovor”), ktorého cielom je presadzovat, chranit a zabezpedovat plné a rovnaké
vyuZivanie vSetkych fudskych prav a zakladnych slobod vSetkymi osobami so zdravotnym
postihnutim a podporovat Uctu k ich prirodzenej déstojnosti, vymedzuje pojmy ako

ykomunikacia”“ je jazyk, zobrazenie textu, Braillovo pismo, taktilnd komunikdcia, zvaésené
pismo, pristupné multimédia, ako aj pisané, zvukové, jazykovo jednoduché, predcitavané,
augmentativne a dalSie alternativne spOsoby, prostriedky a formaty komunikacie vratane
pristupnych informacénych a komunikacnych technolégii (¢lanok 2 Dohovoru). Za
najdolezitejSie clanky Dohovoru suvisiace s obsahom nasho vzdeldavacieho programu
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povazujeme ¢&lanok 9 a &lanok 21. Predchodcom Dohovoru boli Standardné pravidld na
vytvdranie rovnakych prileZitosti pre osoby so zdravotnym postihnutim, ktoré
zd6raznovali zodpovednost vlad za odstrariovanie alebo ulahéovanie odstranenia bariér a
prekazok plnej integracie a ucasti osOb so zdravotnym postihnutim v spoloc¢nosti,
podporujuc Usilie vypracovat narodné politiky na dosiahnutie tychto Specifickych cielov.
Dal$im zo zasadnych dokumentov dotykajucich sa prav osdb so zdravotnym postihnutim je
Eurdpska stratégia pre oblast zdravotného postihnutia 2010 — 2020: obnoveny zdvéizok
vybudovat Eurépu bez bariér (dalej len “Stratégia”). Jej zakladnym cielom je umoznit
ludom so zdravotnym postihnutim plne vyuZit vsetky ich prava a naplno taZit z ich
zapojenia do spolocnosti a eurépskej ekonomiky, najma prostrednictvom jednotného trhu.
Tato stratégia je zamerana na odstranovanie bariér. Identifikovala osem hlavnych oblasti, v
ktorych je potrebné prijat opatrenia: bezbariérovost, zapojenie, rovnost, zamestnanost,
vzdeldvanie a odbornd priprava, socidlna ochrana, zdravie a externd Ccinnost.
Bezbariérovost v kontexte Stratégie znamena, Ze ludia so zdravotnym postihnutim maju,
rovnako ako ini fudia, pristup k fyzickému prostrediu, doprave, informaciam a
komunikacnym technoldgiam a systémom (IKT), ako aj k inym prostriedkom a sluzbam.
Vyznamnym dokumentov, ktory riesi oblast komunikacie oséb so zdravotnym postihnutim
je Akény plan na podporu prdv a piného zapojenia oséb so zdravotnym postihnutim do
spolocnosti: zlepsenie kvality Zivota oséb so zdravotnym postihnutim v Eurépe 2006 —
2015 (dalej len “Akény plan”). Oblasti komunikacie Akény plan venuje svoju pozornost v
Casti 3.3, v ktorej ustrednym motivom je oblast informacie a komunikacia. Pristup k
informdaciam a komunikacii predstavuje kluc¢ovy aspekt ucasti v spolocnosti. Pokial chceme,
aby si osoby so zdravotnym postihnutim aktivne uplatiovali svoje prdva, zapojili sa do
spolocnosti a rozhodovali o svojom vlastnom Zivote, je potrebné, aby mali prostrednictvom
vhodnych komunikaénych systémov pristup k informacidm. Pre mnohé osoby so
zdravotnym postihnutim vSak podla Akéného planu i nadalej zostdvaju informacie a
komunikdacia do zna¢nej miery nedostupna a nezrozumitelnd. Preto je potrebné usilovat sa
0 poskytovanie Uradnych informacii osobam so zdravotnym postihnutim v pristupnych
formatoch a technoldgiach, a to s ohladom na potreby réznych druhov postihnuti, uznat, Ze
osoby so zdravotnym postihnutim moZu pouzivat posunkovy jazyk, Braillovo pismo a
alternativne prostriedky a sp6soby komunikacie (vratane poradenstva) a usilovat sa o ich
¢o najvacsie vyuZitie a taktiez zvysit dostupnost komunikacnych systémov pre osoby so
zdravotnym postihnutim.

Na medzindrodnej Urovni je potrebné spomenut aj dokumenty lzko zamerané na
problematiku rieSenia komunikacie os6b so sluchovym postihnutim. Dohovor Rady Eurdopy
na ochranu ludskych prav a zdkladnych slobéd vo svojom c¢lanku 14 stanovuje princip
nediskrimindcie, predovSetkym zakazuje diskrimindciu zakladajucu sa na jazyku alebo na
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prislusnosti k narodnostnej mensine, na zaklade ¢oho bol iniciovany vznik Eurdpskej charty
regiondlnych alebo mensinovych jazykov (dalej len “Eurdpska charta”). Eurdpska charta
sice priamo vo svojom obsahu nespomina posunkové jazyky nepocujucich ako také, ale vo
svojich odporucaniach potvrdila platnost pre posunkové jazyky. Odporucanie 1492 (2001)
Prdava ndrodnostnych mensin Rady Eurdpy a Odporucanie 1598 (2003) a Ochrana
posunkovych jazykov v clenskych stdatoch Rady Eurdpy maju vsak uz len odporucaci
charakter.

1.2 Komunikacia a pristup k informaciam osob so zdravotnym postihnutim v kontexte
narodnych stratégii, programov a legislativy

Obcanov so zdravotnym postihnutim spajaju v ich Zivotnej situacii niektoré spolocné
problémy a potreby, ktorych rieSenim sa zaoberd socidlna politika Statu. Jej ulohou je
vytvarat podmienky pre dostojny Zivot kazdého ¢loveka, osoby so zdravotnym postihnutim
nevynimajuc. Ciefom socialnej politiky vo vztahu k ob¢anom so zdravotnym postihnutim je
eliminovat a odstrafiovat (na Urovni celospolo¢enskej) obmedzenia a znevyhodnenia, s
ktorymi sa obcan so zdravotnym postihnutim denno-denne stretdva, t.j. vytvorit zakladné
podmienky pre nezavisly Zivot ob¢anov so zdravotnym postihnutim a tak ich integrovat do
spolocenského Zivota. Uplatiovanie ludsko-pravneho pristupu k problematike zdravotného
postihnutia a k tvorbe Zivotnych podmienok na narodnej Urovni podnietilo v roku 2013
zriadenie hlavného kontaktného miesta pre problematiku vykondvania Dohovoru OSN o
prdavach os6b so zdravotnym postihnutim a to na Ministerstve prace, socidlnych veci a
rodiny Slovenskej republiky a to na Odbore integracie os6b so zdravotnym postihnutim. V
nadvaznosti na celospoloenskd situaciu v suvislosti s posiliovanim uplatfiovania
individualnych a skupinovych prav jednotlivymi ohrozenymi skupinami obyvatelstva na
Slovensku by mala byt v roku 2015 prijata Celostdtna stratégia ochrany a podpory
ludskych prav v Slovenskej republike, ktora okrem inych osobitne pojednava o pravach
0s6b so zdravotnym postihnutim a o ich pristupnosti v intencidch zabezpecenia
bezbariérového pristupu k fyzickému a socidlnemu prostrediu v rdmci vSetkych oblasti
Zivota spolocnosti, k informaciam, komunikacii, vratane informac¢nych a komunikacnych
technoldgii a systémov, ako aj k dalSim prostriedkom a sluzbam dostupnym alebo
poskytovanym verejnosti. Neodmyslitelnou sucastou predstavenia celonarodnych
dokumentov je aj Ndrodny program rozvoja Zivotnych podmienok oséb so zdravotnym
postihnutim na roky 2014 - 2020. |de o komplexny dokument, ktory sa snaZi podnecovat
vytvaranie rovnocennych podmienok osobam so zdravotnym postihnutim vo vsetkych
oblastiach Zivota. Vo svojej Casti 3.3 sa usiluje o zlepSenie nezavislého spb6sobu Zivota a
zvySenia miery participacie oséb so zdravotnym postihnutim vo vsetkych aspektoch Zivota,
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kde zdérazriuje potrebu posilnit zabezpecenie pristupu k fyzickému prostrediu, k doprave, k
informaciam a komunikacii, ku kulture ako aj k dalSim prostriedkom, sluzbam a tovarom
dostupnym alebo poskytovanym verejnosti. O konkrétnych ndvrhoch pre vytvaranie
pristupnej a zrozumitelnej komunikacie pre osoby so zdravotnym postihnutim pojednavaju
strategické ciele a jednotlivé opatrenia.

Oblast komunikacie a pristupnost k informacidam pre osoby so zdravotnym postihnutim v
konkrétnych oblastiach Zivota rieSia legislativnhe normy, medzi ktoré patria najma zdkon c.
447/2008 Z. z. o pefiainych prispevkoch na kompenzdciu tazkého zdravotného
postihnutia a o zmene a doplneni niektorych zakonov, zdkon é. 448/2008 Z. z. o socidlnych
sluzbach a o zmene a doplneni zakona ¢. 455/1991 Zb. o Zivnostenskom podnikani
(Zivnostensky zdkon) v zneni neskorsich predpisov, zdkon ¢. 245/2008 Z. z. o vychove a
vzdeldvani ($kolsky zakon) a o zmene a doplneni niektorych zdkonov v zneni neskorsich
predpisov, zdkon ¢. 382/2004 Z. z. o znalcoch, timocnikoch a prekladateloch a o zmene a
doplneni niektorych zakonov, zakon €. 149/1995 Z. z. o posunkovej rec¢i nepocujucich oséb,
ktory garantuje timocenie posunkovej redi a vyhldska MZP SR ¢.532/2002 Z. z., ktorou sa
ustanovuju podrobnosti o vseobecnych technickych poZiadavkdch na vystavbu a o
vSeobecnych technickych poZiadavkdch na stavby uZivané osobami s obmedzenou
schopnostou pohybu a orientdcie v zneni neskorsich predpisov, ktorym je potrebné vo
vzdeldvacom programe venovat naleziti pozornost.

TEMATICKY OKRUH 1 - ULOHY

Diskusia: Aky je vas nazor na implementdciu medzindrodnych dokumentov a jednotlivych prav
0s6b so zdravotnym postihnutim do legislativy Slovenskej republiky? Myslite si, Ze sa fudsko-
pravna rovina garantovanych prdv redlne uplatiuje v praxi pre jednotlivé oblasti Zivota os6b so
zdravotnym postihnutim?
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2 Dosledky jednotlivych druhov zdravotného postihnutia v kontexte
individualneho Zivotného a rodinného cyklu a v socio-kultirnom kontexte
0s6b so zdravotnym postihnutim

2.1 Vybrané aspekty Specifik osob so zdravotnym postihnutim
2.1.1 Definicie a zdkladné delenia

V sucasnosti je velmi zloZité zadefinovat pojem zdravotné postihnutie jednotne pre rozne
oblasti vedy, spolocenského Zivota a rozlicné rezortné politické koncepcie. Dokladuje to aj
skutoénost, Ze problematika zdravotného postihnutia je pojmologicky velmi fragmentova a
variabilita pojmov je ucelovo a rezortne podmienend. V praxi totiZz existuje mnoZstvo
systémov, ktoré klasifikuju pre svoje interné potreby rozlicné stranky prejavov a dosledkov
zdravotného postihnutia. Existencia roznorodych klasifikacii je preto opravnena. V
sucasnosti sa s touto variabilitou nestretdvame len v intencidach narodnej legislativy ale
sucasne aj v ramci celoeurdpskych a celosvetovych kontextoch. Zo spominanej multi-
variabilnej existencie definicii pojmu zdravotného postihnutia pre vzdeldvaci program
vyberame:

» trojdimenziondlny model zdravotného postihnutia: porucha, dizability, handicap,
» trojdimenzionalny model zdravotného postihnutia: porucha, aktivita, participdcia,

* novodobu konceptualizacia a odstrdanenie dichotomie medicinskeho a socidlneho
modelu zdravotného postihnutia.

Tie sU totiz odrazom celospolocenskej transformacie nazerania na pojem zdravotné
postihnutie vo svojej podstate a vychadzaju z dokumentov WHO - Medzindrodnd
klasifikacia poruch, dizability a handicapu (1980), Medzindrodnd klasifikdcia portch, aktivit
a participdcie (1997) a Medzindrodnej klasifikdcie funkcnej schopnosti, dizability a zdravia
(2001).

2.1.2 Modely definicie zdravotného postihnutia s akcentom na désledky jednotlivych
druhov zdravotného postihnutia

Zdravotné postihnutie v zmysle vysSie uvadzanych definicii je vnimané ako integracia
poruchy fungovania ludského organizmu, alebo jeho ¢asti, strata ¢i nedostatok urcitych
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schopnosti a funkcii a limity v Ucasti Cloveka s postihnutim na spolo¢enskom Zivote. Preto je
potrebné aktivne sa zaoberat jednotlivymi modelmi definicie zdravotného postihnutia, aby
Ucastnici/cky ziskali prehlad v ndzoroch nazerania na zdravotné postihnutie. Pri vzdelavani
je preto potrebné venovat pozornost priblizeniu nasledovnych modelov:

* modely prvej generdcie (medicinsky model zdravotného postihnutia), modely druhej
generdcie (socidlny model zdravotného postihnutia, model minoritnej skupiny),
modely tretej generdcie (adaptovany model zdravotného postihnutia),

* modely zdravotného postihnutia (individudalny model, medicinsky model, moralny
model, charitativny model, administrativny model, socialny model, funkéne limitovana
perspektiva, ekologicka perspektiva, ludsko-pravny model/model nezavislého Zivota,
model participacie, post-moderny model),

» zdkladné paradigmy zdravotného postihnutia (socidlno-konstruktivisticky model,
socidlny model, model poruchy, model utlaéanej minority /politicky model, model
nezavislého Zivota, postmoderny/ poststrukturalny /humanisticky/zazitkovy/
existencialny model, kontinudlny model, model ludskej diverzity, diskriminacny model,

»  bio-psycho-socialny model.

V sucasnosti sa Coraz CastejSie stretdvame s pouzivanim pojmu “osoby so zdravotnym
znevyhodnenim” ako ekvivalentu k pojmu “osoby so zdravotnym postihnutim”, ¢o je
laickou verejnostou vnimané ako jemnejsie, ¢i citlivejSie oznadovanie fudi so zdravotnym
postihnutim. AvSak pouZivanie tohto slovného spojenia nie je voci osobam so zdravotnym
postihnutim pojmologicky korektné. Je délezité Gcastnikom/ckam vysvetlit a definovat
obsahovu diverzitu uvedenych pojmov, aby ziskali odborni kompetentnost vo vyjadrovani
vo svojej profesii.

2.1.3 Aplikacia definicii  jednotlivych modelov zdravotného postihnutia na
akceptovanie Specifik jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

Vo vzdeldvacom programe je potrebné strucne a vystizne zadefinovat Casto pouzivané
pojmy v nadvaznosti na osoby so zdravotnym postihnutim, medzi ktoré patria segregdcia,
integrdcia a inklizia. Uvedené terminy nie su celkom jasné pre beznu populaciu a tak sa v
mnohych pripadoch stava, Ze sa pojmy integracia a inkluzia dostavaju na uroven skoro
totoZzného chapania, dokonca sa zamienaju a su nespravne interpretované. Ich vyznam
povaZzujeme za vysoko relevantny v nadvaznosti na oblast komunikacie a preto je potrebné,
aby sa s nimi podrobnejsie oboznamili aj ucastnici/¢ky vzdeldvania.

Definicia pojmu “osoby so zdravotnym postihnutim” v podmienkach legislativy Slovenskej
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republiky sa spdja s nevyhnutnostou definicie jednotlivych pojmov dotykajlcich sa terminu
a definicie samotného obc¢ana / osoby so zdravotnym postihnutim v stéinnosti relevantne;j
legislativy Slovenskej republiky. Sucinnost socidlnej politiky ob¢anov so zdravotnym
postihnutim tvoria legislativnhe ramce kompenzacnej politiky (zdkon ¢. 447/2008 Z. z. o
penazZnych prispevkoch na kompenzdciu tazkého zdravotného postihnutia a o zmene a
doplneni niektorych zdkonov a zdkon ¢. 448/2008 Z. z. o socidlnych sluzbdch a o zmene a
doplneni niektorych zakonov), systém socidlneho poistenia (zdkon ¢. 461/2003 Z. z. o
socidlnom poisteni v zneni neskorsich predpisov), politiky trhu prdce (zdkon ¢. 311/2001 Z.
z. Zdkonnik prdce v zneni neskorsSich predpisov a zdkon ¢. 5/2004 Z. z. o sluzbdch
zamestnanosti a o zmene a doplneni niektorych zakonov) a skolského systému, kedzie
hovorime o osobdch so zdravotnym postihnutim vsetkych vekovych skupin (zdkon ¢.
245/2008 Z. z. o vychove a vzdeldvani (Skolsky zdkon) a o zmene a doplneni niektorych
zdkonov).

S pojmom zdravotné postihnutie sme sa vysSie stretli niekolkokrat a to v réznych
paradigmach a diskurzoch. Ovela tazsie sa vSak budu definovat jednotlivé druhy, podla
Novosada (2005:17) a Votavu et. al. (2008:13) typy zdravotného postihnutia, nakolko sa
opdtovne v odbornej literature stretavame s réznymi deleniami. My ponukame na ukazku
niektoré z nich:

Dohovor OSN o prdvach oséb so zdravotnym postihnutim (2007): Telesné postihnutie.
Mentdlne postihnutie. Intelektudlne postihnutie. Zmyslové postihnutie.

Hirckova (2008): Telesné postihnutie. Sluchové postihnutie. Zrakové postihnutie. Mentdlne
postihnutie. Chronické ochorenia.

Novosad (2009): Telesné postihnutie. Zrakové postihnutie. Sluchové postihnutie. Mentdlne
postihnutie. Dusevné postihnutie (psychiatrické ochorenia). Vnutorné postihnutie.

Disabled World (2011): Mobilita a telesné postihnutie. Postihnutie miechy. Urazy hlavy a
postihnutie mozgu. Zrakové postihnutie. Sluchové postihnutie. Kognitivne postihnutie a
poruchy ucenia. Dusevné poruchy. Neviditelné zdravotné postihnutie.

Vybor pre osoby so zdravotnym postihnutim (2011) (Rada viddy SR pre ludské prdva,
ndrodnostné mensiny a rodovu rovnost): Mentdlne postihnutie. Chronické ochorenia.
Dusevné poruchy a poruchy sprdvania. Sluchové postihnutie. Telesné postihnutie. Zrakové
postihnutie.

Na zaklade velkej variability delenia jednotlivych druhov respektive typov zdravotného
postihnutia v odbornej literatire a menovanych dokumentoch sme pre potreby
Specifického zamerania vzdelavacieho programu zvolili prioritu venovat sa podrobne tym
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druhom zdravotného postihnutia, u ktorych je vysoky predpoklad inakosti a Specifickych
potrieb v oblasti komunikdcie. Z uvedeného dovodu by sa mal vzdeldvaci program
orientovat najma na osoby s telesnym, mentdlnym, sluchovym a zrakovym postihnutim.

2.1.4 Klasifikdacia a etioldgia podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

Kazda spoloc¢nost si vytvara vlastny pristup a systém intervencii v oblasti integracie a
inkluzie oséb so zdravotnym postihnutim. Kazda osoba a najma osoba so zdravotnym
postihnutim potrebuje spoloénost na postupny rozvoj svojej osobnosti. Pokial mu je pristup
nejakym spésobom ,barierizovany”, ¢i znemozneny, moznosti na jeho rozvoj ako socidlnej
bytosti su inhibované. Kazdy clovek tvori jednotu bio-psycho-socidlneho systému. Preto
presadenie biologickej oblasti sa viaze predovsetkym na dobry zdravotny stav a schopnost
vykonu, v psychickej oblasti predovsetkym na intelekt a v socidlnej oblasti, ktora je
najzlozitejsia, ide hlavne o postavenie v rdmci medziludskych vztahov. Bez ohladu na to, v
ktorej oblasti spominaného systému sa vyskytne primarna porucha, s jej dosledkami sa
stretneme vidy a predovsetkym v oblasti socidalneho presadenia sa. Je vSak vSeobecne
zname, Ze u ludi so zdravotnym postihnutim konanie v podmienkach spolo¢nosti a
identifikacia so spolo¢nostou je odlisSna a sucasne determinovana pristupnostou prostredia
s dérazom na oblast komunikacie a pristupnosti k informaciam.

Z pohladu mentdlneho postihnutia je potrebné aby si Ucastnici/¢ky vzdelavacieho
programu osvojili vedomosti a poznatky v oblastiach definicii mentdlneho postihnutia (vo
vSeobecnosti, medicinsky model a socidlny model definicie), dozvedeli sa o demografickych
ukazovateloch vyskytu mentdlneho postihnutia v beZnej populdcii. Pri¢iny vzniku
mentalneho postihnutia su Sirokospektralne. V suvislosti s fenoménom mentalneho
postihnutia vrodeného charakteru sa v sucasnosti pouzZiva najmd pojem mentalna
retardacia, ktoru Svetova zdravotnicka organizdcia (WHO, 2001) definuje ako neuplny
alebo nedostatocny vyvin mentalnej kapacity. Mentalna retardacia je charakterizovana
znizenim inteligencie, zhorsenou schopnostou ucit sa oproti rovesnikom, narusenim
adaptivneho spravania, vytvorenim socidlnej zavislosti pre poruchu, ¢i spomalenie vyvinu
intelektu. Vrzal (in Matulay, 1982) chape mentalnu retardaciu nie ako stav, ale ako
dynamicky proces v uréitom vyvine, ktory mozno ovplyviiovat. Nizsia inteligencia byva
sprevadzana behaviordlnym syndrémom, ktory vznika postihnutim celej osobnostnej
Struktury (Murgas, 2004). Je to stav zapri¢ineny poruchou Struktdry mozgu v prenatdinom,
perinatdlnom alebo postnatdlnom vyvinovom obdobi - zhruba do druhého roku Zivota
dietata. Medzi etiologické faktory Pikalek (1998, s. 9 - 12) zaraduje rdzne infekcie,
ionizujuce a rontgenové Ziarenie, hormondlne poruchy matky, mechanické ucinky porodu,
Urazy, intoxikaciu, neuroinfekcie, nedostato¢nu vyzivu. PriCiny mentalneho postihnutia sa
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¢lenia na dedi¢né (hereditarne) a vrodené (kongenitdlne), ziskané postkoncepcne az do
spomenutého druhého roku Zivota.

ee v

psychickych funkcii. Priciny demencie su atroficko — degenerativne, ischemicko -
vaskularne a sekundarne (symptomatické). Priciny mentalnej retardacie su hereditarne
alebo kongenitalne (porucha vnika v priebehu prvych tyzdriov tehotenstva az do dvoch
rokov veku dietata). Faktory, ktoré mentalne postihnutie zapric¢inuju rozliSujeme na
vonkajsie (exogénne) a vnutorné (endogénne). Medzi vnutorné faktory mozno zaradit
dedi¢nost, Rh inkompatibilitu matky a plodu, metabolické poruchy dietata (v kombinacii s
neskorou diagnostikou) a pod. Medzi vonkajsie faktory zahffiame choroby a ochorenia,
rozne druhy Ziareni, intoxikacie a tiez Urazy (Juhdsova - Pavelova, 2009, Juhdsova -
Smehilova - Ajdariov4, 2012, Disabled World, 2011). VyZaduje sa, aby sa u&astnici/¢ky
sucasne orientovali v problematike stupfiov mentalneho postihnutia s popisom
sebaobsluznych schopnosti a komunikacnych spdsobilosti. Je potrebné, aby si Ucastnici/cky
vzdeldvacieho programu osvojili definicie mentalneho postihnutia a z nich vyplyvajuci popis
danej problematiky podla Medzinarodnej klasifikacie funkénej schopnosti, dizability a
zdravia (2001) pricom doéraz je kladeny na clenenie vrodenych poruch mentdlnych
schopnosti, ktoré sa uvadzaju v medzinarodnej klasifikacie chorob (ICD - 10) WHO (2010).
Definovanie mentalneho postihnutia podla typu a stupna ma vyznam pri oboznamovani sa
s variabilitou a kombindciami a ich prejavmi v spravani a preZivani klienta. U&astnici/cky
vzdeldvacieho programu by sa mali naudit rozliSovat jednotlivé druhy a stupne
mentalneho postihnutia v kontexte so Specifickyckymi potrebami klientov a ich
moznostami a limitmi.

Z pohladu sluchového postihnutia je potrebné, aby si Ucastnici/¢ky vzdelavacieho
programu osvojili vedomosti a poznatky v oblastiach definicii sluchového postihnutia (vo
vSeobecnosti, medicinsky model a socidlny model definicie), dozvedeli sa o demografickych
ukazovateloch vyskytu sluchového postihnutia v beZznej populdcii. Sluchové postihnutie
vznika z réznych doévodov a v réznych Castiach sluchového ustrojenstva. Existuje viacero
pricin sluchového postihnutia, ktoré je delené na zaklade viacerych podmienok do skupin.
Pri¢iny sluchového postihnutia mdzu byt, ako uvadzaju autorky Zatkova-Krahulcova (1993),
Tarcsiova (2005), Leonhardt (2001), Smehilova (2010) prenatélne, perinatalne, postnatalne,
involuéné, genetické, negenetické ale aj nezname. VyZaduje sa, aby sa ucastnici/¢ky
sucasne orientovali v problematike stupnov sluchového postihnutia s uvedenim prikladov
zvukov podla poctu decibelov. Tak ziskaju predstavu, ¢o osoby so sluchovym postihnutim
dokaze alebo nedokaze sluchom vnimat, ¢o ma vazne dosledky na oblast osvojovania si
komunikaénych zruénosti osobou so sluchovym postihnutim. Definovanie sluchového

Tento projekt sa realizuje vdaka podpore z Eurépskeho socidlneho fondu v ramci Operaéného programu
Zamestnanost a socialna inkluzia.
www.esf.gov.sk



postihnutia podla typu a stupna sluchového postihnutia ma svoj vyznam pri oboznameni sa
s charakteristikami prevodovej nedoslychavosti, percepcnej nedoslychavosti, kombinovanej
nedoslychavosti a hluchoty. Stéasne povazujeme za potrebné zddoraznit ¢asové hladisko
vzniku sluchového postihnutia (prelingvalne a postlingvalne sluchové postihnutie), ktoré
ma relevatny dopad na vyvin reci u oséb so sluchovym postihnutim. Nemenej dolezité v
oblasti definovania sluchového postihnutia je blizSia Specifikacia z hladiska vyberu
preferovanych komunikaénych foriem nedoslychavej osoby, osoby nepocujicej,
ohluchnutej, ¢i osoby s kochledrnym implantatom. Je potrebné vzdelavaci program v tejto
Casti zamerat aj na definovanie telesnych funkcii v oblasti sluchu a to funkcie sluchu a
vestibularneho aparatu (funkcie: b230, b235, b240) a sucasne sa zamerat na aktivity a
Ucast - participaciu a to v oblasti komunikovania - prijmu (d310 - d329), komunikovania -
vytvarania (d330 — d349), konverzacie a pouzitia komunikaénych zariadeni a technik (d350
— d369) a to v zmysle Medzindrodnej klasifikacie funkénej schopnosti, dizability a zdravia.
Tym Ucastnici/cky ziskaju potrebné informacie, ktoré tvoria zaklad pre dalsi vyvin osoby so
sluchovym postihnutim vratane oblasti komunikacie.

Z pohladu zrakového postihnutia je potrebné, aby si Ucastnici/¢ky vzdelavacieho programu
osvojili vedomosti a poznatky v oblastiach definicii zrakového postihnutia (generalizovany
pohlad, medicinsky model, Specidlno-pedagogicky model a socidlny model definicie), aby
boli informovani o zakladnej prevalencii zrakového postihnutia, demografickych
ukazovateloch vyskytu zrakového postihnutia v beZznej populacii. Zrakové postihnutie ma
Sirokospektralnu etiolégiu a mdze vzniknat v réznych castiach zrakového systému — v
percepcnej casti, v motorickej casti a v centrdlnej Casti. Zakladné etiologické faktory
mbzeme diferencovat z roznych hladisk. Odbornici/¢ky pdsobiaci v socidlnej oblasti by sa
mali naudit rozliSovat poskodenie zraku vrodené alebo ziskané; krdatkodobé alebo dlhodobé;
stabilizované alebo progresivne; organické alebo funkcné; prenatdlne, perinatdlne alebo
postnatdlne; reparabilné alebo reparabilné a i. Je Ziaduce, aby sa Ucastnici/cky orientovali
v problematike zrakového postihnutia ¢o do jeho druhu a stupria, a to nielen na zaklade
oftalmologickych charakteristik, ale aj z hladiska funkénosti zraku (miery funkénej poruchy).
Vzhladom na tento deficit osoby so zrakovym postihnutim moézu mat vaine problémy,
ktorych désledky sa prejavuju aj v oblasti osvojovania si komunikaénych zru¢nosti osobou
so zrakovym postihnutim. Pri diferenciacii zrakového postihnutia a klasifikacii os6b so
zrakovym postihnutim zohrdava vyznamnu ulohu doba vzniku zrakového postihnutia, ktora
mobzZe vyznamne ovplyvnit vyvin re¢i a sposoby komunikacie u oséb so zrakovym
postihnutim. U&astnici/éky vzdeldvania by mali byt informovani o psychologickych,
filozoficko-spolocenskych a socidlnych aspektoch zrakového postihnutia. D6lezitou stcéastou
odbornej vybavy socidlneho pracovnika by mal byt aj prehlad v zakladnej symptomatoldgii
poruch zraku, a to nielen vonkajsie prejavy viditelné na ociach a tvari, ale aj prejavy
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vyskytujuce sa v nonverbdlnom spravani jednotlivca, jeho posturike, gestike a tiez v
komunikacnom prejave. Vzdeldvaci program bude zahinat aj podrobnejsiu diferencidciu
poruch zraku a mozZné pridruZené poskodenia/postihnutia, a to s ohladom na Styri zakladné
skupiny 0s0b so zrakovym postihnutim — slabozrakych, Ciastocne vidiacich, nevidiacich a
binokuldrne chybnych. Uc&astni¢ky/ci tak v tomto bloku ziskaju zakladny defini¢ny,
diferenciacny, etiologicky a symptomatologicky prehlad zrakového postihnutia.

Z pohladu telesného postihnutia je potrebné aby si Ucastnici/¢ky vzdelavacieho programu
osvojili vedomosti a poznatky v oblastiach definicii telesného postihnutia (vo vSeobecnosti,
medicinsky model a socidlny model definicie), dozvedeli sa o demografickych
ukazovateloch vyskytu telesného postihnutia v beznej populacii. Zdravotné postihnutie je
vysledkom poruchy telesnej Struktury alebo telesnej funkcie, ktora ma dlhodobé nasledky a
znamend obmedzenie cinnosti a obmedzenia pri zapojeni sa do Zivotnych funkcii.
Vyznamny vplyv na obmedzenie aktivit a participaciu maju faktory vonkajsieho Zivotného
prostredia (§ 9 Stanov NROZP v SR). Pri¢iny telesného postihnutia mozu byt vrodené a
ziskané. Tieto mo6zu byt zapricinené pritomnostou poruchy centralneho nervového systému
alebo bez poruchy centralneho nervového systému. Vzhfadom k Sirokej palete druhov a
typov telesnych postihnuti sa pre ucastnikov/¢ky blizSie zmienime o poruchach
vyskytujucich sa v populacii najcastejSie. SU to detskd mozgova obrna (DMO) a vrodené
chyby centralnej nervovej sustavy. Pojmom mozgova obrna sa oznacuje skupina trvalych a
neprogresivnych poruch postihujucich motorické centra v mozgu. Je podmienend mnohymi
faktormi: poskodenim mozgu pred narodenim (infek¢né choroby, urazy, intoxikacie,
alkoholizmus, toxoplazméza u matky), krvacanim, deformitami lebky s asfykciou,
hypoglykémiou pocas pbérodu a v priebehu niekolkych prvych rokov Zivota (encefalitidy,
intoxikacie, infek¢né choroby) (MesaroSova — Nadaska - Boledovicova, in: Boledovicova a
kol., 2006, s. 155).Tento syndrom pomenuva poruchy hybnosti, ktoré vznikli v najranejSom
veku. Jeho Specifikom je fakt, Ze postihuje nezrely mozog dietata, z ¢oho ¢asto vyplyva aj
intenzita postihnutia. Detska mozgova obrna nezodpoveda definicii choroby, pretoZze nema
jednotnu pricinu, neprejavuje sa jednotnym definovatelnym postihnutim a nema jednotny
klinicky obraz. Preto ju oznacujeme ako syndrém zahfiajuci skupinu priznakov. Nie je
stacionarna, nema znaky vyvoja choroby a neohrozuje ostatné funkcie ani existenciu
organizmu (Lehovsky a kol., 1988, s.119). Pre ucastnikov/cky vzdelavacieho programu je
potrebné osvojit si definiciu a klasifikaciu telesného postihnutia v kontexte s moznostami a
limitmi fudi s telesnym postihnutim v kontexte komunikaénych sposobilosti, poZivania
komunika¢nych zariadeni a technik v zmysle Medzinarodnej klasifikacie funkcénej
schopnosti, dizability a zdravia.
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2.1.5 Vyvinové Specifikd podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia s
akcentom na oblast komunikdcie

Clovek s poruchami komunikaénej schopnosti mda recovy kontakt ¢&asto narudeny,
deformovany, alebo uUplne nefunkény. Radsej sa zriekne mnohych veci, obmedzi svoje
reCové kontakty, akoby mal zaZit sériu re¢ovych nezdarov a vysmechov od spolo¢nosti. Tym
jeho vztah k okoliu nie je harmonicky a tato porucha v interpersondlnych kontaktoch zase
spatne pbsobi na utvaranie celej jeho osobnosti. Osoba s tazkym zdravotnym postihnutim
ma do znacnej miery skreslenu sebapercepciu (vnimanie seba samého). Bud sa
nadhodnocuje alebo naopak podhodnocuje. V mnohych pripadoch ide o podhodnocovanie
samého seba, o mbze byt spojené s Castymi nelspechmi, ktoré ¢lovek so zdravotnym
postihnutim zaziva pri réznych cinnostiach. Ak sa k tomu pridruzia casté negativne
hodnotenia od druhych ludi, m6Ze to vyvolat stav psychologicky oznacovany ako naucena
bezmocnost. Da sa tomu predist primeranostou uloh, pozitivnym hodnotenim a
prejavovanim doévery a radosti z kazdého c¢o i len malického Uspechu tejto osobe
(Hintnausova - Hintnaus, 1999, s. 9).

Vyvinové Specifika ludi s mentdlnym postihnutim vyznamnym spOsobom ovplyviuju
procesy komunikacie a socializacie. Vecny svet ma pre ¢loveka s mentalnym postihnutim
ovela konkrétnejSi raz. Spbsob prezivania skutocnosti je deformovany Umerne stupnu
mentalneho postihnutia, Uzko suvisi s potrebami Cloveka s mentalnym postihnutim.
Hodnotenie javov ma vo zvysenej miere subjektivne podfarbenie. Okrem toho sa obraz
sveta Cloveka s mentdlnym postihnutim zuzuje aj z hladiska priestorovych a casovych
zazitkov. Jeho chapanie priestoru je obmedzené najma na miesto, kde sa zdrzuje a iba
velmi Uryvkovite pozndva casové useky vlastného Zivota, alebo to vébec nedokaze
poznavat. Najkritickejsia situdcia je v oblasti utvdrania abstraktnych pojmov. Clovek s
mentalnym postihnutim je schopny ich pochopit v obmedzenej miere (v zavislosti na stupni
mentalneho postihnutia) (lllyésova et al., 1978, s. 314, 315). Jakabcic - Pozar (1996) k
problematike osobnosti ¢loveka s mentdlnym postihnutim dodavaju, Ze zniZzena uroven
rozumovych schopnosti v takych funkciach ako je generalizacia, verbalizacia a pod.
neumoZnuju dostatocné aplikovanie minulej skisenosti pri vyrovnavani sa so skuto¢nostou,
aktudlnymi poziadavkami spolo¢nosti. Schopnost sebareflexie a sebahodnotenia ¢loveka s
mentalnym postihnutim je oslabena.

Osobité situdcie nastavaju v komunikacii s ludmi s mentalnym postihnutim v kombinacii s
poruchou autistického spektra (tzv. atypickycky autizmus - F84.1). Nezriedka vznika riziko
konfliktov, casto na podklade oslabenej schopnosti kontroly vlastnych impulzov a
neporozumenia v oblasti prijimania a odovzdavania informacii, tykajucich sa najma
napliiania potrieb. Pre U¢astnikov/¢ky vzdelavacieho programu je preto délezité rozumiet
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pricindm a do6sledkom spravania sa a mat schopnost prostrednictvom efektivnej
komunikacie umoznit klientovi/tke s mentdlnym postihnutim prijat a spracovat informacie
a tak predchadzat dopadu rizik neporozumenia a segregécie na rozvoj ich osobnosti.

Z pohladu charakteristiky osobnosti a socializacie ludi so sluchovym postihnutim je
potrebné vo vzdeldvacom programe pozornost zamerat najma na kognitivne, lingvistické,
emociondlne a spolocenské désledky sluchového postihnutia. Jankovich (In: lllyésova et al.,
1978:175) uvadza, Ze ,zakladnym problémom utvarania osobnosti u nepocujuceho je, Ze
nepocujuci Zije v takom svete, v ktorom nep6sobi zvuk, v jeho zazitkoch chyba kazidy
akusticky prvok. Ak sa aj k nepocujucemu, ktory disponuje zvyskami sluchu, dostanu zvuky
hluku, hrmotu, ostava pred nim zatvoreny svet zvukov v jeho prirodzenej danosti, ktory
prispieva k intelektovému, kultirnemu a moralnemu vyvinu cloveka.” Vagnerova
(2002:125) to nazyva komunikacnou bariérou a hovori, Ze ,mobzZe ist o poruchu rozvoja
schopnosti ovladat hovorenu rec ako v oblasti jej porozumenia, tak v aktivnom hovorenom
prejave, alebo o jej upadok (u neskér ohluchlych).” Osobnost toho, kto nikdy nepocul,
respektive stratil sluch v ranom veku, je odliSnd od osobnosti pocujucich a tato strata
sluchu determinuje celu jeho psychiku. Preto je ddleZité vo vzdeldvacom programe venovat
blizSiu pozornost vplyvu sluchového postihnutia na formovanie osobnosti osoby so
sluchovym postihnutim.

Clovek so zrakovym postihnutim je 3$pecifickd bytost s celym radom osobitosti, ktoré
charakterizuju jeho vyvin. Ako piSe Pozar (2007), d6sledky poruch zraku sa prejavuju v
mnohych oblastiach. Ak pominieme vSeobecné aspekty a dosledky poruch zraku, tieto sa
prejavuju najma v oblasti socidlno-emociondlnej, v oblasti kognitivnej, v oblasti
komunikdcie, v oblasti nezavislosti cloveka (orientacia a mobilita, sebaobsluha), ale aj v
oblasti sebahodnotenia vlastnej osoby. Svet bez svetla, farieb a vizualnej kontroly moze
velmi vyznamne ovplyvnit niektoré atribUty osobnosti zrakovo postihnutého, ako aj celé
jeho fungovanie v socidlnej oblasti a v oblasti komunikacie s vonkajsim svetom.

Pri vyvine osobnosti cloveka s telesnym postihnutim je najviac formativna inakost
fyzického zjavu. Subjektivne preZivanie postihnutia a jeho vyrovnavanie sa s nim zavisi od
miery preZivania postihnutia, jeho hibky. PreZivanie postihnutia v spolo¢enskom kontexte
je ovplyviiované nevhodnym spravanim prostredia (lUtost, rozmaznavanie, zbytocna
zhovievavost, alebo naopak nedostatok starostlivosti, skryvanie pred okolim), ¢o ma
destruktivny uc¢inok na vytvdranie osobnosti. Preto pokladdme za dolezité
ucastnikom/ckam vzdeldvacieho programu sprostredkovat informacie o kognitivnych a
emocionalnych ddésledkoch telesného postihnutia s moinym dopadom na ich wvyvin
osobnosti a socializaciu. V pripade, Ze Clovek s poruchou hybnosti nedostdva od svojho
okolia vhodné formy podpory, méiu sa u neho vyvijat poruchy charakteru. Pre
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ucastnikov/cky vzdeldvacieho procesu je potrebné osvojenie si znalosti primeranych a
efektivnych foriem komunikacie s ludmi s telesnym postihnutim pre porozumenie a lepSiu
identifikaciu Specifik v komunikacii a na predchadzanie rizik zvySenej wvulnerability
osobnosti ¢loveka s telesnym postihnutim.

2.2 Socidlne dosledky jednotlivych druhov zdravotného postihnutia na osobu v
procese socializacie v oblasti komunikacie a pristupu k informaciam

Najvyznamnejsim désledkom mentdlneho postihnutia v spolo¢enskom kontexte je socialne
vylicenie v klucovych oblastiach Zivota (vzdelanie, partnerstvo, byvanie, zamestnanie,
volnocasové aktivity). V mnohych pripadoch sa stretdvame s tym, Ze fudia s mentdlnym
postihnutim nemaju rovnaky pristup k informacidam ako ostatni. Ich nizsia gramotnost im
neumoznuje pristup k beznym informacidam, ¢o obmedzuje rovnost prav obc¢anov. Socialnu
exkliziu tiez podporuju psychické bariéry zo strany vacsinovej populacie ovplyvnené
mytami a predsudkami o fud'och s mentalnym postihnutim. DoleZitou skupinou su rodicia a
opatrovnici ludi s mentalnym postihnutim. Je velmi dolezité, aby prave tieto osoby mali
dostatok informacii a zrucnosti potrebnych na posilfovanie autondmie Ccloveka s
mentalnym postihnutim. Okrem toho je potrebné posiliovat povedomie o tom, Ze [udia s
mentalnym postihnutim maju pravo na vlastny nazor a mdézu rozhodovat sami za seba
(MiSova - Stavrovska - Zahorcova, 2009). Je potrebné, aby ucastnici/¢ky vzdelavacieho
programu ziskali informacie a spoOsobilosti potrebné k podpore cloveka s mentdlnym
postihnutim v jeho kazdodennom Zivote, pri obhajovani jeho prav, presadzovani rovnakych
prileZitosti a burani bariér v nasej spolo¢nosti.

Socialnym désledkom sluchového postihnutia je komunikacna a informacna bariéra.
Poskodenie sluchu je postihnutie, ktoré je vo svojej podstate volnym okom neviditelné a
vytvadra v nas predstavu - klamlivé zdanie, Ze ludia, s tymto druhom postihnutia, su
navonok zdravi a ich vizualne prehliadnutelné postihnutie v naSom ponimani vytvara
predstavu bagatelizovania désledkov sluchového postihnutia. Specifickost [fudi so
sluchovym postihnutim sa tyka najma oblasti komunikacie a informovanosti. Myslena
odlisnost sa dotyka nielen zdravotného stavu, ale stic¢asne aj psychického vyvinu, edukacie,
komunikacie, ale najma zaradenia sa do sveta spoloCnosti — Uplnej socidlnej integracie.
Primarnym problémom u fudi so sluchovym postihnutim nie je podla Tarcsiovej (1998:47)
“poskodenie sluchu samotné, ale jeho dosledky, ktoré sa viazu na moZnost osvojenia si
hovoreného jazyka, vzdelavanie, pracovné a spolocenské uplatnenie.” Dokonca Munoz-
Baell a Ruiz (2000) zastavaju nazor, Ze bezprostredny dbsledok hluchoty je najma porucha
komunikacie, na zaklade ¢oho je potrebné vynakladat usilie na podnietenie alebo znovu
obnovenie komunikacnej funkcie u sluchovo postihnutého. V tomto zmysle sa preto
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podporné stratégie maju prioritne zameriavat na odstranenie komunika¢nych bariér a na
pristupnost socidlneho prostredia. Trojica americkych odbornikov Larew - Long - Mittal
(1992) urobili zaver zo svojich odbornych pozorovani, v ktorom konstatuju, Zze spolo¢nost
tradi¢ne zddraznuje tu cinnost, ktord ludia so zdravotnym postihnutim robia neradi a
sposobuje im to problémy. Zostavili subor faktorov respektive oblasti, ktoré spdsobuju
tazkosti pri socializacii os6b so sluchovym postihnutim. Preto je potrebné v tejto Casti
vzdeldvacieho programu blizsie Specifikovat socidlne dosledky sluchového postihnutia na
oblasti schopnosti komunikovat, dosiahnut vzdelanie, zamestnat sa, viest samostatny Zivot,
na socidlnu schopnost a dalsie rizikové faktory.

Primarnym socidlnym ddésledkom zrakového postihnutia je tiez komunikac¢na a informacna
bariéra. Absencia zraku alebo jeho tazké poskodenie vyrazne ovplyviiuje nadvazovanie
socialnych kontaktov, ich mnozstvo a kvalitu. Podobné je to aj s vizudlnou kontrolou
okolitych socidlnych a komunikacnych situdcii u nevidiacich, napodobniovanim tychto
socialnych a komunikac¢nych situacii, ako aj s absenciou vizualnej kontroly a jej dopadu na
reCovo-komunikaént rovinu rovinu jazyka. Tuto absenciu zraku alebo jeho tazké
poskodenie mbéZzeme povazZovat za vyrazny inhibitor socializacie a rozvoja komunikacie.
Problémom u ludi so zrakovym postihnutim je aj nemozZnost, prip. staZzenie vnimania
nonverbdlnych sprievodnych znakov pri komunikacii. NemoZnost vnimat gesta, mimiku,
posturiku a i. sa vyrazne prejavuje aj v samotnom komunikacnom procese zrakovo
postihnutych, ich pouzitie je minimalistické, resp. Ziadne, alebo vyznamovo nepodporuje
vyznam hovoreného prejavu. Toto si uvedomuju aj samotni zrakovo postihnuti, a preto
maju ¢asto krat z uvedeného dovodu znizenu sebavedomie a sebahodnotenie, ¢o sa spatne
odrdaza v aktivnom pristupe ku komunikacii. A toto sa odraza aj vo vytvarani komunikaénych
bariér. Pre odbornikov/¢ky v socidlnej oblasti v naSom vzdeldvacom programe z toho
vyplyva osvojenie si poznatkov o poskodeni zraku a jeho doésledkoch na rodinny Zivot
zrakovo postihnutého v roznych etapach Zivotného cyklu, o poskodeni zraku a jeho
dosledkoch a obmedzeniach v oblasti vzdelavania, v oblasti prilezitosti pre profesijnu
orientdciu, v oblasti zamestnavania sa a pracovného uplatnenia sa zrakovo postihnutych a
tiez aj v oblasti samostatného Zivota.

Socidlne dosledky telesného postihnutia su z velkej vacsiny zapriinené fyzickymi
bariérami, ktoré nereSpektuju obmedzenia vo fyzickej vykonnosti, vo vztahu k podmienkam
na pracovisku, v doprave, na verejnych priestranstvach. To prispieva ku znizeniu prilezZitosti
na nezavisly Zivot a vystavuje Cloveka s telesnym postihnutim rizikam izolacie. Obmedzenie
moznosti pohybu a komunikdcie (v pripade pridruzenej poruchy motoriky recového
ustrojenstva) ma destruktivny vplyv na rozvoj vélovych vlastnosti, negativne zasahuje
vhimanie vlastnej sebahodnoty, p6sobi ako inhibitor socializacie. Dand oblast ponuka
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ucastnikom/ckam vzdeldvania informacie a prehlad o spustacoch socidlnych dosledkov
telesného postihnutia a 0 moznostiach prevencie a eliminacie rizik premietajucich sa do
prilezitosti pre nezavisly Zivot.

V ramci tohoto celku povaZzujeme za potrebné zaradenie sledovania filmov s hlasovym
komentovanim pre nevidiacich a tiez filmov s titulkami pre osoby so sluchovym
postihnutim. Podobne povaZujeme za nevyhnutné zaradit vo VP filmy, ktoré poukazuju na
dosledky a Specifikd komunikacie (ale aj Specifikd ich celkového Zivota) jednotlivcov s
mentalnym a telesnym postihnutim. Aby sa Ucastnici/cky lepsie vcitili “do koZe” samotnych
postihnutych, povaZujeme za efektivne, aby si pozreli napr. filmy s titulkami pre osoby so
sluchovym postihnutim s tym, Ze si pocas pozerania filmu vypnu zvuk, aby film mohli
vnimat len prostrednictvom zraku. Prip. budu sledovat film s hlasovym komentovanim,
ktorému vypneme obraz (a ndsledne si ho pozru znovu a skonfrontuju svoje predstavy a
realitu a najma to, ktoré a kolko informacii im chybalo zo sledovania filmu bez obrazu).
Nasledne pri najblizSej prezencénej forme VP by ucastnici/¢ky pisomne poskytli osobné
reflexie zo svojich zazitkov.

Tak isto povaZzujeme za doéleZité a prinosné zaradit na Uvod kazdého vzdeldvania spolu s
diskusiou o mytoch a legendach o jednotlivych druhoch zdravotného postihnutia
dokumentarne/instruktazne filmy zameriavajlce sa na prezentaciu dosledkov jednotlivych
druhov zdravotného postihnutia, aby Ucastnici/cky mali teoretické informacie podloZené
audiovizualnym spracovanim a to najma v oblasti désledkov sluchového a zrakového
postihnutia na klientov/tky (ako klient/ka so zrakovym postihnutim vidi pri réznych
stupfioch, typoch a formach zrakového postihnutia; ako klient/ka so sluchovym
postihnutim pocuje pri roznych stuprioch, typoch a formach sluchového postihnutia.)

2.3 Obmedzenia v komunikacii a v pristupe k informaciam osob so zdravotnym
postihnutim v jednotlivych oblastiach Zivota podla jednotlivych druhov zdravotného
postihnutia (zdravotna starostlivost, vzdeldvanie, socidlne sluiby, zamestnanie,
verejné institucie ai.)
Moznosti a limity ludi s mentalnym postihnutim v oblasti prijimania a dekddovania
informacii vyzaduju Specificky pristup pri tvorbe obsahu a formulovani informacii.
Komunikaény proces byva pre fudi s mentalnym postihnutim ndroCny tak v oblasti
prijimania a spracovavania informacii, ako aj v oblasti formulovania vlastnych myslienok,
nazorov a potrieb. Rizikd neporozumenia, ¢i uZ zo strany vysielajuceho alebo prijemcu
moézu z dlhodobého hladiska inhibovat rozvoj osobnosti ¢loveka s mentalnym postihnutim
a spustat proces izolacie a zavislosti na rozhodnutiach opatrovnika. Tento proces byva vo
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vyznamnej miere podporeny sugestibilitou fudi s mentalnym postihnutim, ktori svoj isudok
formuju Casto v sulade s ocakavaniami okolia. V pripade zloZitejsich socidlnych situacii
vyzadujucich logicky Usudok a kombinatoriku mézu reagovat konfliktne, pretoZze nepoznaju
vhodné spbsoby, ako situaciu vyhodnotit a aké komunikacné nastroje by mohli analogicky
pouzit. Rovnako tieZ prezivaju ¢asto neuspech, pretoze zo strany intaktnej populacie nie su
vZdy povazovani za rovnocenného partnera. Je dolezZité, aby boli Ucastnici/cky vzdeldvania
informovani/é o rozmeroch komunikacného znevyhodnenia ludi s mentalnym postihnutim
v oblastiach zdravotnej starostlivosti, socidlnych sluzieb, vzdeldvania, zamestnavania,
verejnych institucii a pod.

Osoby so sluchovym postihnutim z dovodu komunikaénej a informacnej bariéry st neustale
konfrontovani réznorodymi situdaciami, v ktorych sa ocitaju komunikacne v porovnani s
pocujucou verejnostou v nevyhode. Na komunikacne nekorektné prostredie narazaju
dennodenne v jednotlivych oblastiach kazdodenného Zivota. Nie vzdy a nie rovnako maju v
spominanych situacidch zabezpecené komunikacné potreby vyplyvajuce z ich
prioritizovanych komunikacnych foriem, ¢i systémov. KedZe su socidlne dosledky
sluchového postihnutia, ako sme vyssie spominali, pocujicou verejnostou casto
bagatelizované, neuvedomujuc si vyskyt komunikaénych a informacnych prekazok,
povaZujeme za potrebné ucastnikov/cky upozornit na niektoré z nich. Z pohladu
sluchového postihnutia je dolezité, aby ucastnici/cky boli informovani o vyskyte
komunika¢ného znevyhodnenia v oblasti poskytovanej zdravotnej starostlivosti (praktické
skusenosti a prezentacia konkrétnych vypovedi ludi so sluchovym postihnutim s
poskytovanim informdcii pocas vykonov zdravotnej starostlivosti jednak u vSeobecnych
lekarov, v nemocnici, pocas Specializovanych vySetreni a i.). Z pohladu sluchového
postihnutia je doleZité, aby ucastnici/¢ky boli informovani o moZnostiach a praktickych
skutocnostiach vytvarania rovnocenného komunikaéného prostredia vo vzdeldvani oséb so
sluchovym postihnutim (realita vo vytvarani komunikacne korektného prostredia vzhladom
na individudlne komunikacné potreby osO6b so sluchovym postihnutim na beZnych a
Specidlnych Skolach, vratane vysokoskolského prostredia, dalSieho vzdelavania,
kvalifikacnych a rekvalifikatnych kurzov realizovanych verejnymi institiciami v ramci
sluZzieb verejnosti, jazykovych kurzov a i.). Z pohladu sluchového postihnutia je taktiez
dolezité, aby Uucastnici/cky ziskali poznatky o stave komunikaénej a informacnej
pristupnosti v socidlnych sluzbach (ktoré socidlne sluzby si zamerané na rozvoj v oblasti
komunikacnych zru¢nosti 0séb so sluchovym postihnutim, ktoré socidlne sluzby by sa mali
osobam so sluchovym postihnutim poskytovat komunikacne korektne a ¢o to v praxi
znamenda, aka je implementacna prax, ked sa osoba so sluchovym postihnutim stane
odkazana a jej zdravotny a socialny stav si vyZzaduje poskytovanie pobytovej socidlnej sluzby
a i.). Oblast zamestnavania je z pohladu plnohodnotného zaradenia sa do spolocnosti pre
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osoby so sluchovym postihnutim nesmierne doblezité. | tam sa vyskytuje mnoho
systémovych zadrhelov, o ktorych je potrebné vo vzdeldvacom programe korektne
informovat. Je potrebné poukazat na dostupnost najma sluzieb zamestnanosti z hladiska
komunikacie a pristupu k informaciam pre osoby so sluchovym postihnutim (poukazat na
implementacnd  prax komunikacnej dostupnosti sluzieb zamestnanosti vratane
komunika¢nych zrucnosti pracovnych asistentov, vytvaranie komunika¢ne vhodného
pracovného prostredia, na moznosti komunikdcie na pracovisku a i.). Z pohladu sluchového
postihnutia je taktiez doélezité, aby ucastnici/cky boli informovani o obmedzeniach v
pristupe ku komunikacii a k informacidam vo verejnych instituciach (prezentacia fyzickych,
psychologickych a socidlnych bariér v komunikacii a k pristupe k informaciam, nevynimajuc
dostupnost webovych portalov, komunikaénej kompetentnosti persondlu, absenciu
spoluprace s relevantnymi institiciami, dostupnost pisomnych dokumentov vratane
Ziadosti, formularov, informacnych letdkov a inych tlacovin a i.).

Limity a obmedzenia v oblasti pristupnosti k informaciam a v oblasti predchadzania
informacného deficitu u zrakovo postihnutych vyplyvaju najma z povahy ich postihnutia.
Nemoznost alebo staZenie vizudlneho pristupu k beznym informaciam (dennd tlac,
casopisy, knihy, cestovné grafikony, informacie na verejnych vyveskach, ordinacné hodiny,
konzulta¢né dni, oznacenia miestnosti, oznacenia spojov MHD, zlé osvetlenie, malé pismo,
farebna rbéznorodost textu a i.) u zrakovo postihnutého prehlbuje vyrazny informacény
deficit, ¢o sa spatne mbze odrazit na spOsobe spracovavania a expresie informacii. Toto
znevyhodriuje ¢loveka so zrakovym postihnutim oproti skupine vidiacich fudi. Aj vzhladom k
tomuto méZu byt (a Casto krat su) zrakovo postihnuti oznacovani negativnymi nalepkami,
postoje spolo¢nosti koliSu v ambivalencii prevazne na negativnhom pdle, o sa odraza v
primarnych sociadlnych dosledkoch u takto postihnutého ¢loveka.

Informacné bariéry a s nimi spojeny informacny deficit zapri¢inuju u zrakovo postihnutych v
sekundarnej rovine deficit socialny. Prispieva k tomu najméa nedostatok odbornej literatury
v Braillovom pisme a v elektronickej podobe, staZeny pristup k nadvazovaniu socidlnych
kontaktov a vymena informdcii medzi rovesnickymi skupinami, odmietanie zo strany
spolo¢nosti pomdct a odpovedat na otazky (najma u zrakovo postihnutych, ktorych zrakova
porucha nie je manifestujica navonok, alebo naopak vyrazne u nevidiacich), neschopnost
spravne vyjadrovat svoje poZiadavky a pocity a tym padom nemoznost ziskat relevantné
informacie, neovladanie Braillovho pisma Sirokou verejnostou, nemoznost zuc¢astriovat sa
rovnocenne na verejnom Zivote, v pristupe k sluzbam, k volnocasovym aktivitam.

Preto povazujeme za nevyhnutné oboznamit ucastnikov/¢ky s réznymi mozZnostami
odstranovania informacnych bariér a informacného deficitu u zrakovo postihnutych (napr.
prostrednictvom  Ucelného a efektivneho vyuzZivanie elektronickych tyflotechnickych

Tento projekt sa realizuje vdaka podpore z Eurépskeho socidlneho fondu v ramci Operaéného programu
Zamestnanost a socialna inkluzia.
www.esf.gov.sk



pomocok a asistencnych technoldgii), ako aj so spésobmi, akymi mozZu ziskavat tie isté
informacie tak, aby zodpovedali ich moznostiam v ramci hmatového alebo sluchového
vhimania. PovaZujeme za potrebné poukazat na zavislost druhu a stupria zrakovej poruchy
a spdsobu, akym ziskavaju nevidiaci a tazko zrakovo postihnuti informacie — prevazuju
audio-taktilné techniky (zvukové nahravky, zvukové knihy, hmatové knihy, knihy v
Braillovom pisme, hlasovy vystup z pocitata na Ccitanie textov v elektronickej forme,
Braillovsky display). U slabozrakych su to najma audio-vizudlne alebo vizualne pristupné
formy (lupy, televizna ¢itacia lupa, zvaésené pismo, zvacSovaci software, optické poméocky
za pomoci Specialneho osvetlenia, zvyrazneného kontrastu a zvacsenia pred|oh).

Obmedzenia v komunikacii a v pristupe k informaciam osob s telesnym postihnutim su
Castejsie identifikované v populacii ludi s pridruZzenou poruchou reci, ktora méze byt
sucastou obrazu telesného postihnutia. Komunika¢né a informacné bariéry vznikaju na
zaklade nedostatocnej znalosti intaktnej verejnosti o sp6soboch komunikacie a moznosti
aplikacie kompenzacénych pomocok, technik a sluzieb v procese komunikacie. Ludia s
telesnym postihnutim s poruchou artikulacie, ktord sa prejavuje najma vyraznou
neobratnostou vo vyslovnosti, ¢o vedie k nezrozumitelnej reci, su casto mylne
kategorizovani ako fudia s mentdlnym postihnutim. Re¢ byva nekoordinovana, s tazkou
vyslovnostou, s povrchnym a prerusovanym dychanim, ¢o vedie k tomu, Ze hlas je drsny,
priskrteny, neprirodzene tichy, alebo naopak hlasny alebo kolisavy, narusené modze byt
tempo reci, frazovanie Ci prizvuk (Slowik, in: Pozar, 2011). Na zdklade mylného usudku su
im sprostredkovavané nevhodné formy komunikacie, ktoré vedu k neporozumeniu a k
neuspechu pri rieseni situacii. Je dolezité, aby boli ucastnici/¢ky vzdeldvania informovani/é
o vyskyte komunika¢ného znevyhodnenia a jeho vplyve na kvalitu Zivota ¢loveka s telesnym
postihnutim. Dany tematicky celok ponuka poznatky o stave komunikacnej a informacnej
pristupnosti v socidlnych sluzbach.

V ramci tohoto celku povaZzujeme za nevyhnutné oboznamit uc¢astnikov/¢ky VP vzdeldvania
aj o instituciach/organizaciach, ktoré sa venuju starostlivosti a podpore klientov so
zdravotnym postihnutim a ich uzSiemu socialnemu prostrediu v jednotlivych regiénoch
Slovenska, cielene z ktorych budu pochdadzat ucastnici/cky VP.

Najma v tejto Casti modulu povazujeme za nevyhnutné pre hlbsSie pochopenie problematiky
okrem teoretickych poznatkov zaradit aj praxologicky zamerané informacie/poznatky s
dérazom na zazitkové ucenie.
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24 Specifika individudlneho rodinného a Zivotného cyklu a socio-kultarny kontext
0s6b podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia

Specifika rodinného a Zivotného cyklu ¢loveka s mentalnym postihnutim do velkej miery
urcuje kulturne prostredie rodiny, do ktorej sa dieta narodi. Vyvin dietata s mentdlnym
postihnutim ma individudlny charakter a je Specificky ovplyviiovany prekazkami v
komunikacii a vytvaranim vztahov s inymi fudmi. UZ v ranom veku byvaji vzdjomné vztahy
dietata s mentalnym postihnutim s rodi¢mi ovplyvnené inakostou dietata, ¢o sa premieta
do jeho socidlneho zazemia. Spomalené tempo rozvoja redi obmedzuje styk dietata s
ludmi, ktori ho obklopuju. Podla Vagnerovej (2002) je socializacia dietata s mentalnym
postihnutim oneskorend. Dieta je dlho naviazané na svoju matku a obycajne nema
rozvinuté vSetky kompetencie, ktoré su potrebné pre osamostatnenie. V oblasti socidlnej
interakcie chyba zakladné porozumenie reci i schopnost samostatného vyjadrenia a dieta
preto vyjadruje svoje potreby inym spdsobom, a to neverbalne (ich spravanie je sp6sobom
komunikacie). V socidlnej oblasti je dieta s mentalnym postihnutim skor v roli pasivheho
prijemcu, ktory je zdavisly na aktivite dospelych a dieta preferuje stereotyp, teda kontakt s
[udmi, ktorych pozna. Neznami ludia a prostredie vyvoldvaju strach, voc¢i ¢omu sa brani
fixdciou na matku a zname prostredie. To znamenad, Ze dieta s mentalnym postihnutim
mobze byt v oblasti socializacie znevyhodnené dvoma spdsobmi, a to vlastnym primarnym
postihnutim a z neho vyplyvajucim nedostatkom skusenosti. Socio - kulturny kontext
zivota cloveka s mentalnym postihnutim je nasledne kreovany a ovplyviiovany
okolnostami suavisiacimi s vplyvom primarnej rodiny na jeho formovanie v oblasti
sebaobsluhy, sebariadenia a sebaobhajoby. | ked sa [udia s mentalnym postihnutim
pripraveni na nezavisly Zivot v nasej spolocnosti vyskytuju a svojim prikladom vysielaju
informaciu, Ze pri zabezpeceni Specifickych podmienok su schopni samostatného Zivota, v
intaktnej populacii stale prevazuje nazor, Ze fudia s mentdlnym postihnutim sd sami pre
seba i pre svoje okolie nebezpecni a Ze by sa mal o nich celoZivotne starat opatrovnik, ktory
by mal byt tieZ za nich zodpovedny. Je doéleZité, aby sa Ucastnici/¢ky vzdeldvacieho
programu oboznamili so Specifikami rodinného a socio - kultirneho kontextu, ktory méze
vyznamnou mierou ovplyviiovat Uspesnost procesov socialnej inkluzie.

V nadvaznosti na definovanie Specifik individudlneho rodinného a Zivotného cyklu u oséb
so sluchovym postihnutim je potrebné vo vzdeldvacom programe blizsie Specifikovat
jednotlivé tematické okruhy, medzi ktoré mimo iného patri aj ¢asta socidlna izoldcia tychto
0s6b. Osoba so sluchovym postihnutim sa horsie socidlne orientuje, pretoze tazko chape
vyznam roznych situdcii a ¢asto ani presne nerozumie, ¢o od neho druhi chcd. Rovnako ma
problém s pochopenim pocitov, nazorov a postojov druhych ludi, v orientacii v
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medziludskych vztahoch, ¢o moze viest k negativistickému a podozrievavému postoju voci
pocujucim ludom. Neveri im, pretoZze im nerozumie a radSej sa od nich izoluje. | reakcia
okolia na typické prejavy osoby (a zvlast dietata) so sluchovym postihnutim byva casto
nepriazniva, pretoze sa osoba so sluchovym postihnutim pre toto okolie javi ako hlupa. Co
samozrejme nie je pravda, je to len nasledok jazykovej bariéry, ale ¢loveka so sluchovym
postihnutim vedie k tomu, Ze sa radSej v komunikacii obmedzuje len na vypovedanie
najdolezitejSich informacii a radSej sa izoluje a pohybuje sa v prostredi rovnako
postihnutych fudi (Vagnerovd, 2002, s. 129). U intaktnych rodicov prevldda snaha ucit svoje
dieta primarne hovoreny jazyk a u sluchovo postihnutych (,posunkujicich”) rodicov

prevlada snaha ucit svoje dieta primarne posunkovy jazyk. Je potrebné si uvedomit, Ze
zdsadné pouZzivanie len ordlnej reci ako jediného prostriedku komunikacie nemusi byt pre
dieta so sluchovym postihnutim tou najvhodnejSou cestou najma, ak ma vyssiu stratu
sluchu. Ide o rozmanitost v pristupoch a individudInu selekciu najvhodnejSieho pristupu v
komunikdcii osoby so sluchovym postihnutim a akceptacie rozhodnutia volby formy
komunikacie s dietatom so sluchovym postihnutim v samotnej rodine. Z uvedeného je
potrebné sa vo vzdeldvacom programe zamerat na tematické okruhy prijatia ¢lena so
sluchovym postihnutim v rodine, vyberu komunikacnej formy, akceptdciu tohto clena
vrdtane jeho komunikacnej formy v rodine, v prirodzenom socidlnom prostredi, na absenciu
vnimania zvukov beZného Zivota a jej vplyv na recovo-komunikacnu rovinu jazyka ako
inhibitora komunikacného procesu, na absenciu zvukovych prileZitosti pre nadviazanie
socidlnych kontaktov, zniZenie sebavedomia ako inhibitor aktivneho pristupu ku
komunikdcii s inymi osobami a na vnimanie zdanlivo neviditelného postihnutia
spolocnostou (bagatelizovanie désledkov sluchového postihnutia pocujicou verejnostou).
V priamej nadvaznosti na socialne dosledky sluchového postihnutia v oblasti komunikacie a
pristupe k informaciam je potrebné uvadzat este jeden relevantny fakt, ktory zavazne
determinuje postoje ku komunite os6b so sluchovym postihnutim v socio-kulturnom
kontexte. A to, Ze nepocCujuci su v medzinarodnych intencidch sucasne povazovani za
kultdrnu a jazykovu mensinu. A preto sa Casto v literature objavuje termin nepocujuci s
velkym pismenom ,,N“. Slovo nepocujuci oznacuje podla Maierovej (2006) ,status ¢loveka,
ktory je hluchy prelingvdlne, to znamena od narodenia, pred vybudovanim reci, alebo
¢loveka ohluchnutého, ¢i s inou poruchou sluchu. Slovo Nepocujtci s velkym pismenom ,,N“
oznacuje prislusnika komunity, kultirnej mensiny nepocujucich. Tato minorita sa
vymedzuje voci pocujucim predovsetkym pouzivanim posunkového jazyka a Specifickou
kultdrou (vlastna histéria, hodnoty, spolocenské zvyky).”“ Z uvedeného dévodu povazujeme
za vysoko potrebné, aby sa o podrobnostiach tejto skutocnosti blizSie oboznamili aj
Ucastnici/cky vzdelavacieho programu. Tento socio-kulturny kontext ma mnozstvo dopadov
na procesy identifikdcie sa s vacSinovou (pocujucou) ¢i mensinovou (nepocujicou)
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komunitou a definovanie inakosti kultiry n/Nepocujucich a prislusnosti k nej. O
indentifikovatelnych znakoch prislusnosti ku kultire n/Nepodujicich pojednavaju v
odbornej literature najma Bakerova a Cokely (2002), Woll a Ladd (2003), Maierova (2006),
Kosinovd (2008), Macurova (2008), Smehilova (2012) a daldi. Sucasne je potrebné, aby
Ucastnici/Cky ziskali potrebné poznatky v oblasti generacnych stretov pocujucej a
nepocujucej komunity, ktorych rezidua pretrvavaju v sucasnych postojoch nepocujucej
komunity voci pocCujucej vacsine. Zakladnym atributom spominanych stretov je historickd
trauma nepocujucich z dovodu pretrvavajuceho zazndvania a neakceptacie posunkového
jazyka pocujucou vacsinou, ¢o sa v sucasnosti transformuje do negativistickej stigmy
nepocujucich vodi pocujucim.

V ramci Specifik rodinného a zZivotného cyklu cloveka so zrakovym postihnutim narodenie
zrakovo postihnutého dietata byva jednym z najvyznamnejsich medznikov, ktory ma vplyv
na Zivot rodiny. Tento vplyv je vyznamny vo viacerych smeroch. Ide o ovplyvnenie
vzajomnych vztahov rodicov, dietata, sirodencov, ale aj SirSieho socidlneho prostredia.
Prevendarova (1998) pise, Zze postihnutie dietata postva fungovanie rodiny na kvalitativne
novu Uroven. Rodi¢ia sa ¢asto obavaju negativnych dosledkov zrakovej poruchy ako aj
reakcii inych [udi. Toto moZe spdsobit socidlnu a komunikacnu izolovanost a osamotenost
rodiny, narusit jej psychicka stabilitu i fyzicki odolnost. Psychickd kriza, ktord moze
narodenie postihnutého dietata vyvolat, byva ¢asto so zlyhanim niektorych adaptacnych
mechanizmov (Vagnerova a kol., 2009). Na zvladnutie zataZe vyplyvajlicej z existencie
postihnutého dietata ma vyznamny vplyv dostupnost pomoci (aj socidlnej) a socidlnej opory
- emocna podpora, poskytnutie informdcii, financna ¢i prakticka pomoc, ako i posilnenie
sebavedomia rodicov. NajucinnejSim zdrojom opory pre rodiov postihnutych deti byva
vacsinou neformalna socidlna siet pribuznych a priatelov, ale zna¢ny vyznam ma aj rodinny
ekosystém, a tieZ aj celkovy kultdrny a sociadlny kontext (Vagnerova a kol., 2009). Podla
Lazarusa (in Vagnerova a kol., 2009) je dolezity individudlne Specificky spésob chdpania
problému odbornikmi. Preto povaZujeme za potrebné zdoraznit ucastnikom/ckam
vzdeldvania, Ze situdcia sa pre rodiCa stava tak stresujucou, ako sa danému cloveku javi.
Miera zataZze je dana jej subjektivnym vyznamom, i ked' zdravie dietata je pre vacsinu ludi
natolko vyznamnou hodnotou, Ze jeho ohrozenie ¢i strata bude vidy pdsobit ako silny
stres. Tak isto povazujeme za potrebné akcentovat fakt, Ze rodicovské postoje, spravanie a
vychova k dietatu so zrakovym postihnutim su iné ako k zdravému dietatu. Ak rodicia
prijmu Specifikd a osobitosti vyvinu zrakovo postihnutého dietata, budi moct [ahsie
prekonavat prekazky a problémy, ktoré vychova takéhoto dietata v jednotlivych fazach
vyvinu prindsa (Matéjcek in Fitznerova, 2010). Rodina so zrakovo postihnutym dietatom ma
s reakciou socialneho okolia obvykle viac negativhych ako pozitivnych skdsenosti. Podla
Prevenddrovej (1998) ddlezitu ulohu tu zohrava prave socidlne okolie, pretoze i ono ma
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urcitu predstavu o ,,zdravom* dietati. V sucasnosti sa viac ako kedykolvek predtym, vysoka
inteligencia a prijemny zovnajsSok preferuji ako vyznamné spoloCenské hodnoty.
Postihnuté dieta tak v socio-kultirnom kontexte velakrat tieto kritéria nespifia a &im viac sa
dieta odliSuje od spolocensky uznavanych noriem, tym vacésia je diskreditacia rodiny z
pohladu socidlneho okolia. Rodina sa musi neustale prispésobovat poZiadavkam a ndrokom
socidlneho okolia. Prijima hodnotenie, kritiku, podnety, ale i povzbudenie a podla spatnej
vazby prispésobuje svoje postoje. Postoje a vztahy rodiny s postihnutym dietatom k
socidlnemu okoliu su tak vacsinou zdrzanlivé. Ugastnici/¢ky vzdeldvania by si mali osvojit
poznatky o tom, Ze zrakovo postihnuti jedinci ziskavaju v spoloc¢nosti specificku socidlnu
rolu, ktord im na jednej strane priznava urcité privilégia, ale na strane druhej uberd
niektoré prdva, ktoré maju iba zdravi jedinci. Spolo¢nost akceptuje postihnutého jedinca
ako pasivny objekt, pre ktory treba nieCo urobit, ale nepovazuje ho za rovnocenného
partnera, ale za problém. Niektorym druhom postihnutia je pripisovana tzv. socidlna
stigma, na zaklade ktorej je postihnuty clovek hodnoteny negativnejSie a aj samotna
spolo¢nost ho ¢asto odmieta a izoluje (Repkova, 1998). Vzhladom na uvedené fakty je
potrebné, aby sa Ucastnici/cky vzdeldvania naudili vyvarovat chyb, ktoré opisuju aj americki
autori Gallaghert a Bristol (in Prevendarova, 1998), a ktori upozornuju na casté odborno-
komunikacné chyby, ktorych sa dopustaju profesionali v kontakte s rodinou postihnutého
dietata — napr. odklad, otalanie a zdrziavanie pri rieSeni a elimindcii socialnych désledkov
zrakového postihnutia; udrZiavanie rodicov v klamnych iltziach, ktoré ¢asto vyustuju do
deziltzie; neposkytovanie dostatku prileZitosti rodicom na to, aby sa mohli pytat; prili$ vela
informdcii a prikazov v kratkom case; naliehanie na rodi¢ov, aby sa prisp6sobovali
Specifickym poziadavkam, ktoré na nich kladie ten-ktory odbornik alebo institicia (nie
vzdy to, ¢o odbornik povaZzuje za najlepsie pre dieta alebo rodinu, povazuje aj rodina za to
najlepsSie a najvhodnejsie pre nu samotnu); pricasté poukazovanie na negativne stranky
postihnutia ai.

Specifika rodinného a Zivotného cyklu éloveka s telesnym postihnutim vyznamne formuje
potreba zvySenej starostlivosti zo strany rodicov a ranej intervencie zo strany zdravotnictva
(neuroldgia, ortopédia, rehabilitacia) a neskor Specialnej a lieCebnej pedagogiky. Jedna sa o
subor ¢asovo a ekonomicky narocnych aktivit, na ktorych sa ¢asto podiela celad rodina. Po
potvrdeni diagnézy odbornikmi ¢lenovia rodiny prechadzaju jednotlivymi fazami
spracovavania danych faktov, ktoré je emociondlne naroéné, dokonca natolko, Ze niektori
¢lenovia rodiny (napr. partner alebo partnerka) situdciu nezvladnu a riesia ju unikom. Ked'
je pre dieta s telesnym postihnutim vytvorené prostredie, v ktorom bez predsudkov
vznikne ochota pomahat, uvedomenie a uznanie jeho socidlnych hodnét, prispeje to k
rozvinutiu jeho osobnych hodnét, na zaklade ktorych najde ciel svojho Zivota a moznost
integracie do spoloc¢nosti (lllyésova et al., 1978).
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Na socializaciu a s fou spojent personaliziciu a individuaciu dietata s telesnym
postihnutim ma znacny vplyv samotné telesné postihnutie. Zo psychologického hladiska je
vyvin osobnosti dietata so zdravotnym postihnutim Specificky ovplyvriovany dvoma
aspektmi: nedostatocnostou pohybovych kompetencii a deformaciou zovnajsku.
Nedostato¢nost pohybovych kompetencii ovplyvriuje samostatnost dietata. Jej chybanie
vedie ku generalizacii urcitého spésobu hodnotenia dietata ako jednoznacne zavislého, a to
i v takych oblastiach, v ktorych zavislé nie je alebo by nemuselo byt. Rovnako tiez tato
nedostato¢nost ma zasluhu na obmedzeni mnohych skdsenosti, najmad socidlneho
charakteru, pretozZe dieta s telesnym postihnutim nema tolko moznosti stykat sa s réznymi
ludmi a dostat sa do kontaktu s plnou réznorodostou socidlneho prostredia. V socio -
kulturnom kontexte to znamen3, Ze ak ma dieta v socidlnych kontaktoch problémy, zacne
sa im vyhybat, o mdéZe mat za nasledok izolaciu. Toto obmedzenie skisenosti vedie k
urcitému infantilizmu a ten sa moZe prejavit i v oblasti socializacie, a to najma u deti s
vrodenym postihnutim. Na dieta su kladené nizsie poziadavky, byva podceriované
(Vagnerova, 2002). Autorka dalej uvadza, Ze viditelna telesna deformdacia ma vzdy socialny
dopad, ktory moze byt vacsi, ako je vplyv funkéného handicapu. Napadné zmeny a
odliSnosti znizuju status cloveka s postihnutim a nepriaznivo ovplyviuju jeho sociadlne
hodnotenie i akceptaciu okolim. Tieto reakcie ovplyvnuju tiez sebahodnotenie fudi s
postihnutim, zvlast v niektorych vyvinovych fazach (napr. v pubescencii, adolescencii).
Telesné postihnutie je zatazovym faktorom nielen pre jedinca samotného, ale aj pre jeho
okolie. Dava priestor pre vznik neobvyklych situacii v rodine, v skupine rovesnikov, pri
zaSkolovani, pri volbe povolania, pri utvarani partnerského zvazku. Ide o dollezité
Specifikum postojov spolo¢nosti k ludom s postihnutim i postojov fudi s postihnutim k
spolo¢nosti (Repkova — Pozar — Soltés, 2003). Je dodlezité, aby sa Ucastnici/cky
vzdeldvacieho programu oboznamili so Specifikami rodinného a socio - kulturneho kontextu
ludi s telesnym postihnutim, ktory méZe vyznamnou mierou ovplyviiovat Uspesnost
procesov socialnej inkluzie.

TEMATICKY OKRUH 2 - ULOHY

Kratke zamyslenie (esej) (rozsah % - 1 strany) na tému:
1. Nepocujem alebo nevidim sa rovna tomu, Ze nekomunikujem a nezijem?
alebo
1. Zostal som na invalidnom voziku, ¢o ma ¢aka?
Diskusia v skupinach rozdelenych podla jednotlivych tém - spatna véazba, zdielanie
nazorov/zamyslenia medzi uc¢astnikmi navzajom.
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3 Specifika komunikacie osob s jednotlivymi druhmi zdravotného

postihnutia (analyza determinantov a faktorov komunika¢ného procesu osob s
jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia; priklady drovne komunikacnych
sposobilosti os6b podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia; definovanie
komunikacnych foriem a systémov os6b podla jednotlivych druhov zdravotného
postihnutia)

Pre fudi s mentdlnym postihnutim je typické spomalené, nevypravné myslenie a recovy
prejav. Nezriedkavo sa pridruzuju poruchy reci (napriklad dyslalia, dysartria). Celkovy obraz
determinantov komunikaéného procesu dopiia nizsia  frustraéna tolerancia (rizika
zranitelnosti), vyssia unavitelnost, netrpezlivost pri prijimani zloZitejSich informacii,
oslabenie pozornosti vo vsetkych zlozkach (tazkosti pri formulovani alebo prijimani
informacie), emoc¢na labilita, neprimerané emocné prejavy pri neporozumeni, simplexny
slovnik (Umerny drovni rozumovych schopnosti). Komunika¢né sposobilosti su oslabené v
dosledku komunikacnej a informacnej bariéry z dévodu mentalneho postihnutia (oslabenie
na urovni prijimania, spracovavania a distribUcie informacii, pridruzené poruchy reci). K
Standardnej metodike Specidlnej a lieCebnej pedagogiky patria metddy osvojovania si
spravneho vyslovovania jednotlivych hlasok, nacvik spolocensky primeranej komunikacie,
nacvik komunikacie v pisanej a citanej forme a rehabilitacné cvicenia (orofacidlna
stimulacia, logopedicka intervencia, nacvik Specifickych foriem prijimania informacii -
globalne citanie, Easy to read, pedagogika Montesory). Pri sprostredkovavani komunikacie
mozu vyznamnou mierou prispiet kompenzaéné pomébcky a techniky umozfiujlce
vysielanie a prijimanie informacii inou, ako hovorenou formou. Patri sem AAK -
augumentativna a alternativna komunikacia (komunikaéné systémy s pomocou -
komunikaéné tabulky, PC; komunikaéné systémy bez pomoci - rec tela, gestd, ukazovanie,
pohlad, mimika, vokalizacia (pouzivanie hlasu, nie vSak na tvorbu slov), znakova rec a jazyk
Makaton, Bliss). Pre ludi s mentalnym postihnutim s pridruzenymi poruchami autistického
spektra sa ako efektivne ukazuju komunikacné formy pouzZivajuce hovorenu rec¢, metody
TEACCH, PECS. V procese socialnej inkluzie fudi s mentdlnym postihnutim ma
nezastupitelné miesto systém sebaobhajovania a asistovaného sebaobhajovania, ktory
umoziuje ludom s mentdlnym postihnutim prevziat kontrolu nad vlastnymi Zivotmi,
rozhodovat sa sami za seba (Fecikova a kol., 2007).

Ludia so sluchovym postihnutim vo vseobecnosti maju vaine problémy hlavne so
zapojenim hovorenej zvukovej reci, s pochopenim vyznamu slov a rozSirovanim slovnej
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zasoby, so zapojenim do intaktného kolektivu a samotnej komunikacie s okolitym
polujicim svetom (na narodnej i medzinarodnej urovni). Urover kvality vzdeldvania a
poskytovania starostlivosti a sluzieb pre [udi so sluchovym postihnutim priamo determinuje
nie len Uroven ziskanych a osvojenych komunikacnych zru¢nosti, ale sucasne i socidlneho
zaclenenia tejto skupiny osob. Ide totiz o priamy interaktivny proces, ktory je priamo zavisly
od pouzitia efektivnych komunikacnych stratégii a vhodnych zrozumitelnych
komunika¢nych kanalov. Vzajomné dorozumenie sa je moziné prostrednictvom
obojstrannej zrozumitelnej a rovnocennej komunikacie. AvSak pre vzdelavaci program je
nesmierne dolezité definovat vplyv a dopad veku vzniku sluchového postihnutia a stupna
sluchového postihnutia na vyber komunika¢nej formy, na jej nacvik a osvojenie. Z tohto
dovodu povazujeme za potrebné ucastnikov/¢ky oboznamit so Specifikami procesu
osvojovania si a ndcviku komunikaénych foriem (auditivno-verbalny tréning, ndcvik
odzerania, rozvoj a tréning jazykovych kompetencii, rozvoj a tréning komunikacnych
zruénosti, identifikacia v komunite, rozvoj kompetencii v medzinarodnej komunikacii). Pri
jednotlivych fazach tohto procesu je potrebné zamerat pozornost na priblizenie zakonitosti
procesu ziskavania komunikaénych zruénosti, ako popisuje Smehilovd (In: Juhdsové -
Smehilova - Ajdariova, 2012:158-203). Hlavnym principom komunikaéného pristupu k
0sobam so sluchovym postihnutim je bilingvalny pristup a aktivna implementdcia rozvoja
oboch jazykov — hovorého jazyka a vizudlneho jazyka podla potreby. Preferencia jedného
viac a druhého menej alebo opacne zavisi od vsetkych faktorov, ktorym sa vzdeldvaci
program venuje vyssie. Oblast rozvoja jazyka a kompetencii v jazyku (pripadne v jazykoch,
pokial ide o osobu so sluchovym postihnutim s vys$Sou stratou sluchu a prelingvalne
sluchovo postihnutu) je pre osoby so sluchovym postihnutim nesmierne déleZité. V procese
aplikacie komunikacnych metéd pre osoby so sluchovym postihnutim je potrebné v prvom
rade poukdzat na rozmanitost tychto metdd. Je potrebné z hladiska Specifického pristupu k
osobam so sluchovym postihnutim zadefinovat metddy prace z hladiska Specifik v oblasti
komunikacie a tym osvojovania si jazykovych kompetencii. RozliSujeme dve zdakladné
skupiny metdd v komunikdcii os6b so sluchovym postihnutim, ktoré maju priamy dopad na
rozvoj jazykovych kompetencii - metddy nepouZivajuce posunkovu komunikdciu (oralna
metdda, auditivno — verbalny pristup) a metddy pouZivajuce posunkovu komunikdciu
(totalna komunikacia, simultanna komunikacia, bilingvalny pristup). V tejto suvislosti vsak
treba zd6raznit determinaciu sluchového postihnutia na vyvin hovorenej reci, kde u 0sob s
vysSou stratou sluchu a prelingvalne sluchovo postihnutych je slovensky jazyk vnimany ako
cudzi jazyk, ¢o do znacnej miery limituje ich slovnu zdsobu, obmedzenia v ¢itani s
porozumenim (technické citanie), Uroven zrozumitelnosti ich hovorenej reci, uUroven
zrozumitelnosti ich pisomného prejavu. Z uvedenych dévodov povaZzujeme za potrebné
ucastnikov/cky oboznamit nielen s teoretickymi poznatkami zo spominanych oblasti, ale
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sucasne demonstrovat kompardciu hovoreného jazyka s jazykom posunkovym na
konkrétnych prikladoch a ukdzkach z redlneho Zivota a sucasne poukdzat na konkrétne
priklady pisaného prejavu nepocujucich.

V pripade os6b so sluchovym postihnutim a o0s6b s hluchoslepotou sa nedad s urcitostou
stanovit univerzdlny spdsob Ci jedna forma komunikdcie. Kazdy Clovek je iny a preto vznika
Siroky priestor pre modifikaciu pristupov, foriem potrebnych k dosiahnutiu plnohodnotnej
komunikacie. Velkd ulohu v procese osvojovania si a preferencii jednotlivych
komunikacnych foriem a ich kombindcii do komunika¢nych systémov u 0séb so sluchovym
postihnutim a u 0s6b s hluchoslepotou zohrava stupen a druh sluchového a zrakového
postihnutia, vek, v ktorom sa postihnutie objavilo, osobna dispozicia zrozumitelne
komunikovat, vhodny tim kooperujucich odbornikov, tlmocnikov, prepisovatelov,
podnecujuce socialne prostredie oséb so sluchovym postihnutim a os6b s hluchoslepotou
rodinu nevynimajuic. Existencia komunikacnych systémov, ktoré osoby so sluchovym
postihnutim a osoby s hluchoslepotou aktivne vyuZivaju na spristupnenie komunikacie a
zvysenie miery informovanosti sU sucastou procesu socializacie, integracie a nasledne
inklazie. Z uvedenych dévodov je potrebné nielen na ich vyskyt poukdzat, ale sucasne ich
spolodensky akceptovat, respektovat, legislativne podchytit a prakticky implementovat.
Vainost tejto témy je nielen v suvislosti s osobami so sluchovym postihnutim a s osobami s
hluchoslepotou a ich fundamentalnymi pravami, ale aj naplfianim zavizkov Slovenskej
republiky. V podmienkach Slovenskej republiky v sucasnosti absentuje definicia
jednotlivych komunikacnych foriem a v sucasne existujucich a platnych legislativnych
normach sa vyskytuje nedplny zoznam komunikacnych foriem i napriek tomu, Ze existuju a
su potrebné viaceré. Preto obsahom vzdelavania bude blizSia Specifikacia jednotlivych
komunikacnych foriem o0s6b so sluchovym postihnutim a oséb s hluchoslepotou, medzi
ktoré patria slovensky posunkovy jazyk, slovensky posunkovy jazyk v taktilnej forme,
posunkovana slovencina, posunkovana slovencina v taktilnej forme, prstovd abeceda,
prstova abeceda v taktilnej forme, odzeranie, taktilné formy odzerania, prepis hovorenej
reCi, Lormova abeceda, daktylografika, Braillovo pismo s vyuzitim taktilnej formy
(Smehilova et.al., 2012, Zdkon ¢&. 384/2008 Sb., ktorym sa meni zdkon ¢&. 155/1998 Sb. o
posunkove] reCi a o zmene dalSich zakonov, Zakon CXXV z roku 2009 o madarskom
posunkovom jazyku a pouzivani madarského posunkového jazyka). Sucasne je dolezita aj
prakticka ¢ast uvedenia kratkych ukazok a prikladov jednotlivych komunikaénych foriem v
praxi.

Skupina osé6b so zrakovym postihnutim je vzhladom k problematike komunikdcie velmi
Specifickou skupinou. Tieto Specifika vyplyvaji najma z poskodenia alebo absencie
vizudlnych skusenosti a naslednej nemoznosti zrakovej kontroly najméa v oblasti pisomnej
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komunikacie. V pisomnej komunikacii vSak nejde len o samotny proces pisania textu, ale aj
jeho nasledné citanie. KedZe nevidiaci nemaju vzhladom na svoje postihnutie ani jednu
(pisanie v latinke) ani druhd (Citanie v latinke) moZnost, je nevyhnutné, aby komunikovali
prostrednictvom ndhradnych komunikacnych systémov — reliéfno-bodového pisma (najma
medzi sebou), alebo prostrednictvom pomocok, pristrojov a modernych IKT (komunikacia s
intaktnou spolo¢nostou). Beznd komunikdcia vo vacSine pripadov nespdsobuje zrakovo
postihnutym vacsie problémy. Zit s poruchou zraku neznamena nekomunikovat. Clovek s
tazkym zrakovym postihnutim vstupuje do komunikacného procesu s intaktnymi, ale tieZ aj
s rovnako alebo podobne postihnutymi ludmi. V takomto kontakte vznikd obojstranna
komunika¢na skisenost a obe strany sa podielaju na kvalite vzajomnej komunikacie.
Vzdjomna komunikdcia je priestorom pre spatnu vazbu oboch stran. Je vSak potrebné
poznat  zdkladné pravidld, ktoré sa tykaju viac sprievodnych znakov komunikdacie nez
samotnému procesu komunikacie. Preto je dbéleZité, aby sa uUcastnici/¢ky vzdelavania
oboznamili s réznymi formami komunikacie (Ustna, pisomna), aby pochopili Specifika a
obmedzenia v slovnej zasobe nevidiacich z dovodu absencie zraku, Specifikd v mnoZstve
osvojenych a pouZivanych slov, ako aj v ich vyzname. U&astnikom/¢kam vzdeldvania je
potrebné zdéraznit ¢asty fenomén u nevidiacich, a to tzv. verbalizmus (pouZivanie verzus
chapanie pojmov) a kompenzacné postavenie hlavy pri komunikacii. K dalsim Specifikdm, s
ktorymi je potrebné ucastnikov/cky vzdeldvania oboznamit patri artikuldcia (najma u
kongenitalne nevidiacich), ktord moéze byt nevyrazna az nezrozumitelna, ¢o je spbsobené
nemoznostou vizudlnej kontroly. Odbornici/¢ky by si mali osvojit vo vzdelavani najma fakt,
Zze pri komunikacii so zrakovo postihnutym by sa mali vyjadrovat jasne, zrozumitelne,
nepouZivat neurcité slovd (tam, tu, niekde, inde), ale urcit konkrétne miesto, vyvarovat sa
obsirnych opisov, zamerat sa na podstatné znaky objektu, pripadne délezZité detaily, beine
pouzivat vsetky slova (aj slova ako ,pozri, vidis, ukazem ti, sleduj a pod.). V ramci
vzdeldvania naudit ucastnikov/cky, Ze u nevidiaceho maju mimika a gestd nepodstatny
charakter, je viak potrebna vyraznd moduldcia hlasu ¢o do vysky, hibky, farby, hlasitosti a
pod. a tieZ prispésobenie tempa reci. Prostrednictvom vzdelavacieho programu podporit u
ucastnikov/¢ok myslienku, Ze pisomna komunikdcia je procesom zloZitym a nevidiaci su
ynuteni pouzivat ndhradné komunikacné systémy — Braillovo pismo, taktilni komunikaciu,
pisané, zvukové, jazykovo jednoduché, predcitavané, augmentativne a dalSie alternativne
spbsoby, prostriedky a formaty komunikacie vratane pristupnych informacnych a
komunikacnych technoldgii (Specidlneho hardware a software na PC, zvukovych knih,
mailom, chatom, ICQ, SKYPE, Facebook a pod.). Tiez podporit poznanie, Ze doéleZitym
predpokladom Uspesnej pisomnej komunikacie nevidiacich je akceptacia pomocok,
pristrojov a techniky vyznamnej pre kompenzaciu vizualneho vnimania, zohladnenie
zvysenych narokov na Cas pisania a prestavky v pisani. Sprostredkovat ucastnikom/¢kam
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vzdeldvania konkrétne priklady Upravy textov pre slabozrakych a 0s6b so zvySkami zraku
(zintenzivnenie osvetlenia pri pisani, zvdcSenie pisma na dostatocnu velkost, pouZitie
bezpatkového typu pisma /Arial, Verdana, Calibri/, pouZitie tucného typu pisma /bold/,
prispésobenie medziznakovych medzier /zvycajne pouZivame rozsirené medzery/,
prispésobenie riadkovania, prispésobenie kontrastu a pod.). TieZ je potrebné zohladnit
pomalsie tempo zdpisu textu a jeho ndslednej vizudinej kontroly. Uéastnici/¢ky vzdeldvania
by si mali prakticky vyskusat vyuZivanie vyraznejsej artikuldcie, mimiky a giest a inych
vyrazovych prostriedkov v komunikdcii so slabozrakymi osobami.  Frekventanti/tky
vzdeldvania by si mali osvojit zakladné zasady komunikacie s nevidiacimi osobami v réznych
situdcidch a v roznych Zivotnych cykloch. Frekventantom/tkam vzdelavania -
odbornikom/¢kam na Useku socidlnych a lekdrskych posudkovych cinnosti, na uUseku
rozhodovacich (davkovych) cinnosti, ale tieZz aj poradenskym pracovnikom/¢kam mozu
pomoct prekonat pociatocné rozpaky a navodit bezproblémovi komunikéciu so zrakovo
postihnutymi osobami aj tipy, ktoré su sucastou “desatora” spravnej a efektivnej
komunikacie s takto postihnutymi fudmi.

Ludia s telesnym postihnutim si v procese komunikdacie ¢asto vystaveni obmedzeniam
posturiky a gestikulacie z dovodu priputania na vozik, ¢i nutnosti pouzivania opornych
prostriedkov. K telesnému postihnutiu je ¢asto pridruzend porucha rec¢i a to najma po
traumach mozgu, kedy je narusend motorika recového aparatu. To zapriifiuje tazsiu
zrozumitelnost hovoriaceho, prediZené latencie v odpovediach, ¢o méze u po&uvajliceho
navodit stavy netrpezlivosti. Rizikd emoc¢ného zranenia vznikaju pri nadmernej (sucit) alebo
nedostatocne] (lahostajnost) participacii na komunikacii. To isté plati pri nevhodnom
“vnucovani” pomoci zo strany intaktnej populacie. NereSpektovanie komunikacnych
Specifik v procese komunikacie s fudmi s telesnym postihnutim vytvara a posiliuje
komunikaéni bariéru a naslednu izolaciu. Metddy osvojovania si komunikacie su
Standardne v pobsobnosti Specidlnej a lieCebnej pedagogiky (orofacidlna stimulacia,
logopedickd intervencia). Komunikacné formy os6b s telesnym postihnutim s pridruzenou
poruchou reci sa v suvislosti s individudlnymi moZnostami klientov zameriavaju na
hovorena re¢, augumentativnu a alternativnu komunikaciu (komunikacné systémy s
pomocou - komunikacné tabulky, PC; komunikacné systémy bez pomoci - rec€ tela, gesta,
ukazovanie, pohlad, mimika, vokalizacia (pouzivanie hlasu, nie vSak na tvorbu slov),
posunkovy jazyk a jazyk Makaton, Bliss).

Tento projekt sa realizuje vdaka podpore z Eurépskeho socidlneho fondu v ramci Operaéného programu
Zamestnanost a socialna inkluzia.
www.esf.gov.sk



TEMATICKY OKRUH 3 - ULOHY

1. Pokuste sa v intenciach zasad komunikacie s nevidiacimi sprostredkovat
nevidiacemu informacie o trase z bodu A do bodu B v ramci orientacie v priestore
(napr. slovne vysvetlit, ako sa dostane z autobusovej stanice na zelezni¢nu stanicu).

2. Skuste sa zamysliet, ktoré faktory (inhibi¢cné aj facilita¢né) ovplyviiuja
proces komunikacie u zdravotne postihnutych?

3. Skuste prostrednictvom kartickovej metddy vyjadrit svoje myslienky,
nazory, potreby (praca vo dvojiciach a nasledna diskusia).

4, Vyberte si dve alternativhe/nahradné formy komunikacie pre akykolvek
druh zdravotného postihnutia (Braillovo pismo, Makaton, Bliss systém, znakovu re¢,
posunkovy jazyk, Lormovu abecedu, odzeranie a pod.) a skuste zhodnotit vyhody a
nevyhody danej komunikacnej formy vo vztahu ku klientovi/tke a vo vztahu k
okolitému socidlnemu prostrediu.
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4 VV\ybrané aspekty komunikacie v individualnej posudkovej,
rozchodovacej a poradenskej cinnosti s klientmi/kami s
jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia

4.1 Komunikacia v individualnej posudkovej, rozhodovacej a poradenskej cinnosti s
klientmi/kami s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia

PInohodnotna, zrozumitelna a najma obojstranna komunikacia zastava nesmierne délezité
miesto v posudkovych, rozhodovacich a poradenskych procesoch. O to zvlast, ak je
potrebné komunikovat inymi spdsobmi, inymi formami, respektive sa komunikacne
prispdsobit a pri tom zohladriovat vsetky poznatky, informacie o klientoch/tkach s
jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia, aby bol posudkovy, rozhodovaci a
poradensky proces pracovnikov/¢ok kvalitny, objektivny a najméa profesionalne realizovany.
Z uvedenych dévodov sme osvojenie Specifik v komunikacii s klientmi/tkami s jednotlivymi
druhmi zdravotného postihnutia aktivne do vzdeldvacieho programu zaradili. Tato cast
vzdeldvania ma za ciel priblizit Gcastnikom/¢kam, ako wvytvorit vhodné a korektné
podmienky pre komunikaciu s klientom/tkou podla Specifik a komunikacnych potrieb
vyplyvajucich z jednotlivych druhov zdravotného postihnutia tak, aby bol zvladnutelny
oboma stranami U¢astnikov komunikacného procesu.

Z pohladu klientov/tiek s mentalnym postihnutim povaZujeme za potrebné, aby sa
ucastnici/¢ky vzdelavacieho programu podrobne oboznamili s komunikaénymi Specifikami u
0s0b s mentalnym postihnutim, osvojili si zakladné pravidld v komunikacii s osobami s
mentalnym postihnutim (s dérazom na oslovovanie klientov/tiek a pouZivanie slovnika
primeraného mentdlnemu veku klienta/ky). Zakladnym atribitom Uspesnosti posudkovych,
rozhodovacich a poradenskych procesov je vhodny vyber komunikaénej formy klienta/tky s
mentalnym postihnutim pracovnikom/c¢kou, resp. schopnost pracovnika/cky pouzivat
metddu, ktoru preferuje klient/ka, pripadne spolupracovat s osobnym/ou asistentom/tkou
klienta/ky. Z uvedeného je preto potrebné oboznamit ucastnikov/¢ky vzdelavania, ako urcit
a zvolit najvhodnejsiu komunikaéni formu/systém pre Uspesny priebeh komunikacie.
PovaZzujeme za potrebné, aby odbornici/cky v oblasti individudlnej posudkovej a
poradenskej Cinnosti aktivne pdsobili pri zvySovani povedomia verejnosti o schopnostiach
ludi s mentdlnym postihnutim — ¢o dokazu a aky je ich prinos. DéleZitou sucéastou
vzdeldvacieho programu bude viest Ucéastnikov/cky, aby plne respektovali ludi s
mentalnym postihnutim s dérazom na ich ich vlastnt déstojnost a nezavislost, propagovali
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myslienky rovnosti a eliminacie diskriminacie, plne a efektivne participovali na rieSeniach
situacii a problémov ludi s mentdlnym postihnutim, podielali sa na vytvarani
mechanizmov pre porucnikov dospelych ludi a aktivne identifikovali a odstranovali bariéry
v komunikacii.

Z pohladu klientov/tiek so sluchovym postihnutim povaziujeme za potrebné, aby sa
Ucastnici/¢ky  vzdeldvacieho programu podrobne oboznamili so  zakladnymi
charakteristikami hovorenej re¢i u os6b so sluchovym postihnutim, osvojili si zdkladné
pravidld v komunikdcii s osobami so sluchovym postihnutim (s dérazom na vekové
odlisnosti potencionalnych klientov/tiek). Zakladnym atribditom Uspesnosti posudkovych,
rozhodovacich a poradenskych procesov je vSak resSpektovanie vyberu komunikac¢nej formy
klienta/tky so sluchovym postihnutim pracovnikom/ckou. Z uvedeného je preto potrebné
oboznamit ucastnikov/cky, ako zistit a zvolit najvhodnejsiu komunikaénu formu/systém pre
hladky priebeh a vysoky stuper porozumenia si s klientom/tkou so sluchovym postihnutim.
Sucasne povazujeme za potrebné, aby sa Ucastnici/¢ky vzdelavacieho programu oboznamili
s formami ohlasovania klientov/tiek so sluchovym postihnutim (dovolené dotyky, vibracie,
pouzitie svetla a i.). Za nesmierne dolezZité povazujeme osvojenie si konkrétnych pravidiel
pri komunikovani s klientom/tkou so sluchovym postihnutim prostrednictvom tretej osoby
a definovanie zakladnych zakonitosti a ocakavani komunika¢nych kompetencii rodinnych
prislusnikov, znamych, tlmocnikov. Sucasne sa Ucastnici/cky dozvedia o konkrétnych
predstavach  nepocujucich o tlmocnickych sluzbach v ramci porovnania domdicich
tlImoénikov s tlmocnikmi zo zahranicia (kvalita sluzieb, pocet tlmocnikov a i.). Formou
ankety s niekolkymi nepocujucimi budu prezentované témy, ako su kvalita prekladu,
kompetencie rodinného prislusnika/znameho/timocnika (rozhoduje vs. nerozhoduje,
vysvetluje vs. nevysvetluje, pomaha vs. nepomaha klientovi/tke a i.). Sucasne je potrebné
Ucastnikov/cky oboznamit s pravidlami pri pouzivani pisaného textu v komunikacii s osobou
so sluchovym postihnutim. Vsetky tieto oblasti vzdeldvania nam vyplynuli analégiou
vyplyvajucich so sSpecifik komunikdacie klientov/tiek so sluchovym postihnutim, ktoré sme
uvdadzali a ktorym sme sa venovali v kapitolach vyssie. Tato Cast vzdeldvania bude prebiehat
prezenénou formou, aby sa Gcastnici/¢ky o Specifikdch v komunikacii pocas posudkovych,
rozhodovacich a poradenskych procesov teoreticky oboznamili.

Z pohladu Kklientov/tiek so zrakovym postihnutim je nevyhnutné oboznamit
ucastnikov/cky vzdelavacieho programu so Specifikami komunikdcie s nimi v individudlnej
posudkovej a poradenskej Cinnosti. Tento proces je vysoko Specificky, nadvdzujuci na
samotné Specifikd zrakovo postihnutého a na dosledky vyplyvajuce zo zrakového
postihnutia. Je multifaktoridlne podmieneny ¢o znamena, Ze sa na nom podiela mnoZstvo
faktorov a determinantov, ktoré vplyvaju na jeho efektivitu a Ucelnost. Prave z tohoto
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dévodu je potrebné, aby ucastnici/¢ky vzdeldvania oboznamili s jednotlivymi vonkajsimi
(okolité prostredie, odbornost socidlneho pracovnika, ¢as..) a vnutornymi (samotné
postihnutie, aktudlny zdravotny stav, vnutornd motivacia klienta/tky...) faktormi a
determinantmi komunikécie. Dalej povaZujeme za potrebné, aby sa frekventanti/tky
vzdelavania naucili techniky vyberu vhodnej formy komunikdcie s klientom/tkou so
zrakovym postihnutim za vyuZitia vhodnych komunikacnych prostriedkov a sprievodnych
charakteristik komunikacného procesu. Pocas realizacie vzdeldvacieho programu je u
ucastnikov/Cok vzdeldvania potrebné akcentovat fakt, Ze komunikacny proces s
klientom/tkou so zrakovym postihnutim bude UspesSny len vtedy, ak obe participujuce
strany vyvinu aktivne komunikacné usilie nevyhnutné pre rieSenie problému, pripadne v
procese poradenstva. Tak isto akcentovat potrebu korektného pristupu k osobdm so
zrakovym postihnutim, potrebu zachovdvania rodovej rovnosti, potrebu podpory socidlnej
inkluzie a potrebu rozvoja komunikacnych spésobilosti klienta/tky (a zadroven aj potrebu
hladania vnutornych zdrojov klienta/tky a jeho/jej rodinného kruhu k zlepSovaniu
socialnych podmienok a kvality Zivota klienta/tky). K tomuto vsetkému je potrebné, aby
Ucastnici/¢ky vzdeldvania ovlddali zdkladné komunikacné stratégie a pravidld, ako aj
Desatoro komunikdcie s nevidiacim, aby boli obozndmeni s podpornymi prostriedkami pre
efektivnu komunikdciu (najma s modernymi elektronickymi pomockami a pristrojmi), aby
vedeli uplatnit vekové charakteristiky pristupu ku klientovi/tke, Sucasne je potrebné, aby sa
naucili vyuzivat korektné formy pisomnej komunikdcie a pripravovat dokumenty pre
zrakovo postihnutych v pre nich pristupnej forme (u nevidiacich najma v elektronickej
podobe, v pripade moznosti aj v reliéfnej; u slabozrakych priprava dokumentov a inych
prinotovych materidlov za vyuzitia prostriedkov pristupnosti dokumentov pre zrakovo
postihnutych - zvdcsené pismo, vhodny kontrast, riadkovanie, medziznakové medzery, typ
pisma, charakter pisma, prip. dalsie ucinné efekty). Informacie je potrené poskytnuit aj v
oblasti sprievodnych faktorov komunikacie, ak napr. iniciacny dotyk, reSpektovanie osobnej
z0ny nevidiaceho, verbalizdcie aktudlnej Cinnosti, tzv. hlasné premyslanie na dokreslenie
situacie ai.

Z pohladu klientov/tiek s telesnym postihnutim povazujeme za potrebné, aby sa
ucastnici/Cky vzdelavacieho programu podrobne oboznamili s komunikaénymi Specifikami u
0s6b s telesnym postihnutim (ak sa v obraze ich postihnutia vyskytuje porucha reci), osvojili
si zakladné pravidlda v komunikacii s osobami s telesnym postihnutim (s dérazom na
oslovovanie klientov/tiek a reSpektovanie obmedzenia v posturike a gestike klienta/ky).
Zakladnym atribatom uspesnosti posudkovych, rozhodovacich a poradenskych procesov je
vhodny vyber komunikacnej formy klienta/tky s telesnym postihnutim s pridruzenou
poruchou reci pracovnikom/ckou, resp. schopnost pracovnika/¢ky poZivat metddu, ktoru
preferuje klient/ka, pripadne spolupracovat s osobnym/ou asistentom/tkou klienta/ky. Z
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uvedeného je preto potrebné oboznamit ucastnikov/cky vzdelavania, ako urcit a zvolit
najvhodnejsiu komunikaénu formu/systém pre Uspesny priebeh komunikacie. PovaZujeme
za potrebné, aby odbornici/cky v oblasti individudlnej posudkovej a poradenskej ¢innosti
aktivne posobili pri zvySovani povedomia verejnosti o schopnostiach ludi s telesnym
postihnutim — ¢o dokazu a aky je ich prinos, reSpektovali ludi s telesnym postihnutim s
dérazom na ich vlastni dostojnost a nezdvislost, propagovali myslienky rovnosti a
eliminacie diskriminacie, plne a efektivne participovali na rieSeniach situacii a problémov
[udi s telesnym postihnutim a aktivne identifikovali a odstranovali bariéry v komunikacii.

V tejto casti VP povazujeme za nevyhnutné oboznamit uUcéastnikov/cky VP o spésoboch
pomoci, ako ¢itat a porozumiet lekarskym spravam a aké su najéastejSie Specifikd
lekarskych sprav (oftalmologickych, foniatrickych, ortopedickych, neurologickych,
psychologickych, psychiatrickych...).

Tak isto povaZujeme za potrebné zaradit do VP hrané filmy zo Zivota ludi s jednotlivymi
druhmi zdravotného postihnutia pre lepsie pochopenie dosledkov jednotlivych druhov ZDP,
ako aj Specifik komunikacie jednotlivcov s jednotlivymi druhmi ZDP.

Za délezité povazujeme aj zaradenie ukazok konkrétnych pripadovych studii jednotlivcov so
ZDP do VP —realne priklady z praxe jednotlivych klientov/tiek s réznymi druhmi, stupriami,
formami zdravotného postihnutia. TieZ povaZzujeme za vhodné zaradit do VP priklady z
praxe, kedy napr. stupen, forma a typ sluchového postihnutia nekoreluje s urovnou
osvojenych komunikacnych kompetencii klienta/ky so sluchovym postihnutim vzhfadom na
posudenie realnych socialnych désledkov sluchového postihnutia z hladiska posudzovania
jeho/jej odkazanosti resp. miery funkénej poruchy.

V radmci bezbariérového pristupu k informacidm povazujeme za potrebné oboznamit
ucastnikov/cky VP o formach spristupnenia priestorov z hladiska fyzickej a socidlnej
pristupnosti pre klientov/tky s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia.

Za efektivne povazujeme vo VP aj zaradenie vypovedi samotnych ludi so sluchovym,
zrakovym a telesnym postihnutim o dostupnosti a ich vlastnych skudsenostiach pri
poskytovani zdravotnickej starostlivosti, vzdeldvania a vyuzivani sociadlnych sluzieb a .
Avsak aj napriek nizsej prevalencii povazujeme za nevyhnutné vélenit do VP aj samostatnu
Cast venovanu komunikacii s klientmi/tkami s autizmom ako aj zaradenie konkrétnych
vzorov dobrej praxe — napr. preéitat si knihu o autizme ,Zivot za sklom“ alebo pozriet si
film o autizme, kde by ucastnici/cky ziskali konkrétne vzory, ako komunikovat a vnimat
klienta/tku postihnutd s autizmom.
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4.1.1 Sprostredkovanie korektnych pristupov ku klientom/kdm so zdravotnym
postihnutim s ohladom na rodové aspekty v komunikdcii s klientami/kami so
zdravotnym postihnutim

Rodova rovnost respektive rovnost Zien a muzov znamend rovnaké socidlne postavenie
muzov i Zien vo vsetkych sférach verejného a sukromného Zivota. Jej cieflom je
zabezpecenie plnohodnotného spolocenského uplatnenia na zaklade individualnych kvalit a
schopnosti. V SirSom meradle znamena spravodlivé zaobchddzanie so Zenami a muzmi,
zohladnujuce ich 3Specifické potreby a Zivotné situdcie (http://www.gender.gov.sk/wp-
content/uploads/2014/11/Strategia-RR_final.pdf).

Kym v niektorych krajindch EU s vy$8ou mierou rodovej rovnosti je opravneny pristup
preferovania rodového hladiska, u nas ma stale svoje opodstatnenie uplatfovanie tzv.
dudlneho pristupu:

» uplatiovanie rodového hladiska ako prierezového principu, ktory znamena, Ze
vsetky politiky a opatrenia maju brat do dvahy mozné rodové rozdiely a integrovat
opatrenia na ich vyrovnavanie;

» Specifickd podpora Zien, muzov, prip. marginalizovanych skupin, medzi ktoré
zaradujeme aj jednotlivcov so zdravotnym postihnutim v oblasti, kde su zjavné
znevyhodnenia (v zmysle Antidiskrimina¢ného zdkona su to tzv. docasné
vyrovndvacie opatrenia) (http://www.gender.gov.sk/wp-content/uploads/2014/11/
Strategia-RR final. pdf).

Podla § 6 zakona ¢. 365/2004 Z. z. o rovnakom zaobchadzani v niektorych oblastiach a o
ochrane pred diskrimindciou a o zmene a doplneni niektorych zdkonov (antidiskriminacny
zdkon) sa v sulade so zasadou rovnakého zaobchadzania v pracovnopravnych vztahoch,
obdobnych pravnych, vztahoch a v pravnych vztahoch s nimi suvisiacich zakazuje
diskriminacia os6b z dovodu ich pohlavia, ndboZzenského vyznania alebo viery, rasového
povodu, narodnostného alebo etnického povodu, zdravotného postihnutia, veku alebo
sexudlnej orientacie. Zasada rovnakého zaobchadzania sa teda uplatiuje aj v oblasti
zdravotného postihnutia, kde sa za diskrimindciu povazuje aj diskrimindcia z dovodu
predchddzajuceho zdravotného postihnutia alebo diskriminacia osoby, u ktorej by na
zaklade vonkajsich priznakov bolo mozné predpokladat, Zze je zdravotne postihnuta. § 7
prislusného zdkona zase definuje, Ze nepriamou diskriminaciou z doévodu zdravotného
postihnutia je aj odmietnutie alebo opomenutie zamestnavatela prijat také opatrenia,
ktoré by umoznovali osobe so zdravotnym postihnutim pristup k uréitému zamestnaniu, k
vykonu urcitej ¢innosti v zamestnani, k funkénému ¢i inému postupu v zamestnani alebo
pristup k odbornému vzdeldvaniu; to neplati, ak by prijatie takychto opatreni bolo pre
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zamestndvatela neprimerane naro¢né. Aby sa naplfiala obsahova dikcia zdkona, je
nevyhnutny korektny komunikacny pristup v oblasti socidlnej inklizie os6b so zdravotnym
postihnutim, ktory moéze byt v prvotnej faze chapany ako vytvdranie pristupného
prostredia pre tieto osoby. Na zaklade vysSie uvedeného mobZieme pre potreby
vzdeldvacieho programu vychadzat z premisy, Ze podobny pristup (priprava a
prispdsobovanie pristupnosti prostredia jednotlivcom so zdravotnym postihnutim) je
nevyhnutné uplatrfiovat aj v oblasti socidlnej inkluzie (pre potreby NP je tento pojem
operacionalizovany ako ,sluzby starostlivosti“), a to najma v oblastiach pomoci v hmotnej
nudzi, v oblasti statnych socidlnych davok, v oblasti pomoci osobam s taZkym zdravotnym
postihnutim formou penaZnych prispevkov na kompenzdciu, v oblasti socidlnych sluZieb a
tieZ v oblasti opatreni socidlno-prdvnej ochrany deti a socidlnej kurately.

Vo vseobecnej rovine by sa dalo povedat, Ze zdkladnym prvkom v socidlnej inkluzii
(nevynimajuc dodrziavanie principov rodovej rovnosti) je korektna a pristupna komunikacia
vo vSetkych rovinach. Preto aj v komunikacii s osobami so zdravotnym znevyhodnenim je
nevyhnutny pristup prostrednictvom gender mainstreamingu, teda prostrednictvom
uplatfiovania rodového hladiska (systematickd integracia zohladfovania situacie, priorit a
potrieb Zien a muzZov vo vsetkych politikach s ciefom presadzovania rovnosti medzi muzmi
a zenami). Cielom tohto principu je zohladriovanie perspektivy rodovych pomerov vo
vSetkych rozhodovacich procesoch a vyuZivanie kazdého rozhodovacieho procesu v
prospech rodovej rovnosti. U os6b so zdravotnym postihnutim je tento fenomén navyse
podmieneny Specifikami vyplyvajlucimi z jednotlivych druhov zdravotného postihnutia ako
aj Specifikami samotnej komunikacie.

Rodové specifika na drovni rodiny

Uz od narodenia dietata so zdravotnym postihnutim sa v rodinach prejavuju urcité
genderové tendencie. Narodenie dietata s postihnutim so sebou nesie urcité rizika, ktorymi
rodina prechadza. Studie v tejto oblasti podla Prevendarovej (1998) zddrazfiuju zvysenu
pevnost a sudrznost tychto rodin, no na druhej strane i vysoké percento narusenia stability
manzelského vztahu. V rodine obaja rodicia prispievaju v istej miere uréitymi dolezitymi
aspektmi spravania a interakcii. U matky prevlada snaha ziskat ni¢im nerusenu pozornost
dietata, udrziavat blizkost, kontakt telesny aj oény, starostlivost o vietky potreby a komfort
dietata. U otca prevaZuje experimentovanie a exploracia s dietatom. Zistuje, ¢o dieta vie,
podnecuje jeho aktivitu, vo vztahu prevazuju Zivé interakcie (Sulova, 2005). Aj toto su prvé
situdcie prejavu genderovych tedrii. Genderovo podmienené rozdiely sa prejavuju aj v
preferencii urcitych copingovych stratégii rodicov dietata s postihnutim. Otcovia zvladaju
situaciu inak ako matky. Nie je Uplne jasné, ¢i ide o dbsledok primarnych genderovych
diferencii alebo o vplyv rozdielnej skusenosti, ktora vyplyva z role otca a matky. Otcovia
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uzivaju obranné mechanizmy neprijatia skuto¢nosti po dlhsiu dobu ako matky. To rovnako
plati o sklone k bagatelizacii zavaZnosti postihnutia a k moznosti unikat so socidlne
prijatelnym odo6vodnenim, ¢&im c¢asto byva nutnost ekonomického zabezpecenia
(Vagnerova, Strnadova, Krej¢ova, 2009). V poslednych rokoch je skimany vplyv otca na
kognitivny, socio-afektivny a pohlavny vyvin dietata. Vyskumy ukazali, Ze otec je
vyznamnou attachmentovou osobou, prejavuje Specifické verbalne a neverbdlne
komunika¢né spravanie, ovplyviuje jazykovy vyvin vSeobecne a ovplyviiuje spOsob
interakéného spravania dietata. Dieta je partnerom otca, ktory si vytvdra reprezentaciu
svojho otcovstva prave prostrednictvom jeho spravania (Sulovd, 2005). Neprijatie
postihnutia dietata moze tkviet v pocite vy€lenenia a nepouZitelnosti pri praci s nim. Mnohi
otcovia vyjadruju potrebu byt viac, ako len poskytovatel emocionalnej podpory manzelke,
avsak spolocensky uzus, ako aj postoj profesionalov im v tom brani, pretoZze v mnohych
pripadoch preferuje vztah matky k dietatu (Prevenddrovd, 1998). Z vyskumu autoriek
Vagnerovej, Strnadovej a Krejcovej (2009) o reakcii otcov a muzov na informaciu o
postihnuti ich dietata mbézeme uviest, Ze reakcie otcov na informaciu o postihnuti dietata
moéZu byt rozne, ale minimalne polovica matiek je presvedcena, Ze ich partneri nedokazali
reagovat adekvatne a poskytnut im potrebnu podporu. Podobne tomu bolo i v dalSom
obdobi: niektori muZi boli schopni prijimat povinnosti vyplyvajice z ich role a svoju
partnerku podporovat, ini Uplne zlyhali. Ked mali matky deti s postihnutim povedat, ¢i a v
¢om im partner pomohol, ¢oho si na jeho spravani najviac cenili, hodnotili predovsetkym
to, Zze otec od rodiny neodisiel, akceptoval dieta i napriek jeho postihnutiu, Ze sa o dieta a
jeho zdravotny stav zaujimal, podporoval matku psychicky, pomahal jej so starostlivostou o
dieta ale aj s inymi ¢innostami v domacnosti a zaistoval rodinu ekonomicky. Naopak
matkam na ich partneroch najviac prekazala muziskd neochota zdielat s nimi vsetky
problémy, tendencia utekat od toho, ¢o im je neprijemné, neschopnost akceptovat dieta a
partnerovo sebectvo. V interakcii rodi¢a a dietata s postihnutim mézeme rovnako
pozorovat isté Specifikd. V interakénom Style otcov prevaZuje interakcia hernd, kym v style
materskom opatrovatelska interakcia. Matky samozrejme zapadaju do hernej interakcie
dietata tiez, ale ich proporciondlny styl hry je odlisny. Matky s detmi viac hovoria,
usmievaju sa na dieta dlhSiu dobu ako otcovia. Otcovia viac napodobriuji predrecové
mimické spravanie a prejavy svojich deti a viac sa angazuju v takzvanom ,,poking” spravani,
¢im rozumieme spravanie v podpichovani, v povzbudzovani dietata k dosiahnutiu Uspechu
vlastnymi silami, i za cenu predchadzajuceho zlyhania. Tato rola otca je v odbornej
literature tieZ nazyvana ,the father’s challenging” rola (podnecujica k zaujimavym, ale
mozno i naro¢nejsim rie$eniam) (Sulova, 2005). Je zrejmé, 7e reakcie matky a otca v prijati
dietata s postihnutim, ako aj v jeho vychove sa liSia. Pre optimalny vyvin dietata a zaistenie
jeho osobnej pohody je vSak délezité, aby i napriek genderovym rozdielom obaja rodicia
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spolupracovali a dietatu poskytovali laskyplné prostredie. Dodavaju tak zakladnu bazu
uspokojovania jeho potrieb a napomahaju i vlastnému procesu socialnej inklizie. Pristup
socialneho pracovnika/¢ky k rodine s dietatom so zdravotnym postihnutim si teda bude
vyzadovat mnozstvo Specifik. Ak je sprostredkovatelom informacii a pomoci otcovi dietata,
mal by zachovavat v komunikacii aj toto rodové hladisko a byt vo svojej vypovedi
praktickejsim. Ak vSak bude komunikovat s matkou dietata, ktorda do komunikacie casto
zakomponovava aj emocionalny aspekt, je Ziaduce zachovavat tento Styl vypovede, avsak
za prisneho zachovania erudicie a zakotvenych odbornych postupov v socidlnej
starostlivosti. Komunikaciu so samotnym dietatom so zdravotnym postihnutim vidime ako
najproblematickejSiu oblast, najma pre obmedzenie alebo Uplnd absenciu komunikaénych
spOsobilosti dietata (a tieZz ochrannej funkcie rodicov pri zabezpecovani jeho prav).

Rodové Specifika na urovni klienta/tky

Casto krat sa stretdvame s réznymi postojmi samotnych 0séb so zdravotnym postihnutim v
roznych socialnych situaciach. Na jednej strane su tu fudia so zdravotnym postihnutim —
ako Zeny, tak i muzi, ktori su v istom submisivnom postaveni voli majorite intaktnej
spolo¢nosti, najma v oblasti socidlnej komunikacie (vyplyva to zo 3Specifik samotného
postihnutia), ale aj pri rieSeni ich socidlnej situacie (z pohladu ekonomického,
materidlneho, spiritudlneho, pracovného, edukaéného ...). Casto sa sami stavaju (alebo su
vmanévrovani) do Ulohy prosebnika - Ziadatela, ktory vyZaduje urciti pomoc a podporu. Pri
prvom neuspechu su Zeny castejSie odradzané a pasivne ocakavaju zmeny z vonkajSieho
prostredia. Naopak muzi su asertivnejSi (a Casto krat aj agresivnejsi) a vytrvalejsie si
zabezpecuju obhdjenie svojich potrieb. Na druhej strane existuje aj skupina oséb so
zdravotnym postihnutim, ktord razantne a velmi rigidne (aj napriek prolegislativnej
podpore) vyZaduje zabezpecenie a splnenie ich narokov v zmysle ,ja som postihnuty a vy sa
o mfa musite postarat”. Ani jeden a ani druhy pristup vsak nie je adekvatny. Tu vidime
priestor pre implementaciu korektnej komunikacie, ktora bude zaloZzend na zaklade
znalostnej politiky zamestnancov/kyn v socialnej sfére v oblasti zdravotného postihnutiaa v
oblasti uplatfiovania individualneho pristupu k potrebam osoby so zdravotnym postihnutim
a k ich saturdcii.

Rodové specifika na urovni profesiondla/ky — socidlneho pracovnika/¢ky

Profesionalita socidlneho pracovnika/¢ky by nemala v sebe niest prvky rodovej
diskrimindcie, pripadne uplatrfiovania rodovych rozdielov. Predsudky odbornikov/¢ok sa
Casto krat prejavuju najmd v samotnej komunikacii s klientom/tkou a spdsobuju
komunika¢né Sumy a komplikacie. Osoby so zdravotnym postihnutim velmi citlivo vnimaju
svoju situaciu, ktord je sama o sebe dost naro¢na (a ¢asto krat aj diskriminacna) a preto od

Tento projekt sa realizuje vdaka podpore z Eurépskeho socidlneho fondu v ramci Operaéného programu
Zamestnanost a socialna inkluzia.
www.esf.gov.sk



odbornikov ocakavaju pomoc bez ohladu na to, ¢i sU Zeny alebo muZzi. Osoba so
zdravotnym postihnutim je v zmysle socidlnej politiky chapana ako osoba, ktora z
objektivnych (najma zdravotnych) dévodov je dlhodobo aZz trvalo obmedzena alebo
vylicena z moznosti uplatnenia sa na beznom trhu prace. V sulade s tymto chapanim su
potom ekonomické formy pomoci (obligatérne davky) vnimané ako nahradné ekonomické
zdroje, ktoré maju zabezpedlit takejto osobe vhodné Zivotné podmienky a su potom
nastavované vyssie, ako iné formy ekonomickej pomoci (napriklad fakultativne davky).
Rozsah foriem a miera pomoci su legislativne stanovené a ohraniCené minimom a
maximom moznosti ekonomickej pomoci presne vymedzenej zakonom. Avsak socialny
pracovnik/cka ma k dispozicii aj iné formy a metddy pomoci, napr. orientacia na priame
pbésobenie na klienta/tky (za dodrZzania prislusnych rodovych aspektov), analyza a
identifikacia vlastnych zdrojov pomoci, zdrojov pomoci z uzsieho socidlneho prostredia, ale
aj zdrojov pomoci a podpory zo SirSieho prostredia. Tieto mimoekonomické formy pomoci
orientované predovsetkym na oblast psychosocidlneho fungovania klienta/tky plne
umoZiuju realizaciu poziadavky individudlneho pristupu ku klientovi s vylucenim
antidiskriminaénych prvkov (volne spracované podla Levickej, 2002 a doplnené autormi
VP). Mohli by sme povedat, Ze ucinnost sluZieb socidlnej starostlivosti (vratane
komunikacnych pristupov ku klientovi/tke) smerujica k socidlnej inklizii osoby so
zdravotnym postihnutim do spolocnosti je priamo Umerne zavisla na schopnosti socidlneho
pracovnika/¢ky prispdsobit pracovné metddy (opat vratane komunikaénych kompetencii a
pristupov) individualnym potrebam klienta/tky.

4.2 Kompenzacny mechanizmus v oblasti komunikacie a pristupu k informaciam
klientov/ky podla jednotlivych druhov zdravotného postihnutia (pristroje,
kompenzacné pomocky, IKT)

O tom, Ze komunikacny proces je procesom velmi Specifickym a zloZzitym sme sa zaoberali
vysSie. Niekedy nie je mozné, aby osoby s postihnutim komunikovali bez akejkolvek
podpory a suportivnych mechanizmov. V tomto sd vyznamnymi pomocnikmi Specifické
pomdcky, pristroje, technika a technoldgie uréené na sprostredkovanie komunikacie alebo
na samotnu komunikaciu. Oblast kompenzacii je doleZitou oblastou nielen pre klienta/tku s
postihnutim, ale aj v ramci poskytovania socialnej starostlivosti s obornikmi/¢kami v oblasti
socidlnej prace (zakon ¢. 447/2008 Z. z. o penaznych prispevkoch na kompenzaciu tazkého
zdravotného postihnutia). Preto povazujeme za doéleZité venovat pozornost aj tejto oblasti
a oboznamit Ucéastnikov/¢ky vzdeldvania s dostupnymi moznostami kompenzacii v oblasti
komunikacie.
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Kompenzacné pomocky a sluzby uréené pre potreby ludi s mentdlnym postihnutim su
uréené na:

A. Sprostredkovanie alebo ulahcenie komunikdcie:

» kartickové komunikacné tabulky, https://www.youtube.com/watch?

v=2dbDXx3VjQc , PECS — The Picture Exchange Communication System (vymenny

orazkovy komunikacny systém), Makaton, Bliss

= zvukové komunikaéné tabulky, PC a prislusenstvo (Specidlne klavesnice, mysi),
komunikacny softvér,

= https://www.youtube.com/watch?v=r3m8 YmTDDM

= Speciadlne upravené mobilné telefény,
B. Sprostredkovanie alebo ulahéenie orientdcie:
= osobna asistencia, systémy GPS
C. Sprostredkovanie alebo ulahcenie procesu ucenia:

= Globdlne ¢itanie (http://www.euporadna.sk/useruploads/files/glob%C3%All ne %
C4%8D%C3%ADtanie.pdf)

»= Easytoread (http://www.easyreadsystem.com/index/index.html)

= Specidlna pedagogika, lieCebna pedagogika, pedagogika Montesory
(http://www.montemama.sk/material-montessori/eshop/6-1-montessori-

matematika)

Jednou zo zakladnych podmienok rozvoja reci a sluchu u klientov/tiek so sluchovym
postihnutim je pravidelné nosenie nacuvacieho pristroja. V sucasnej dobe sa pouzivaju dva
zakladné druhy nacudvacich pristrojov - zdvesné a zvukovodové (v zavislosti od velkosti
pristroja sa daju Uplne alebo Ciasto¢ne vsunut so usného kanala a ide o typy ITE (in the ear),
ITC (in the canal) alebo CT (Concha top) a CIC (completelyin the canal). Nacuvacie pristroje
sa lisia okrem vzhladu aj pouZitou technoldgiou. Daju sa rozdelit do troch zdkladnych
kategorii a to analdégové pristroje (klasické, programovatelné), nastavovacie trimre
(skrutky) a programovatelné digitdlne pristroje. KedZe vyuZivanie nacuvacich aparatov
pomaha k zosilneniu zvukov, v mnohych pripadoch saturuji nacuvacie pristroje sluch
dostatocne. Ide o prevodovu nedoslychavost, ktord je mozné naclvacim apardtom zlepsit
tak, Ze klient/tka bud hovorenej reci rozumie, alebo aspon vnima urcité zvuky, co méze
dostato¢ne vyuZit v socidlnom prostredi. U¢astnici/¢ky vzdeldvacieho programu si osvoja
poznatky z tedrie ale aj aplikacnej praxi v oblasti jednotlivych druhov nacivacich pristrojov,
rozdelenia nacuvacich pristrojov podla spracovania zvuku. Ziskaju poznatky v oblasti, ako
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funguje zavesny naclvaci pristroj a aké su $pecidlne funkcie nactvacich pristrojov. Dalej sa
dozvedia, aké myty a fakty previlddaju o nacuvacich pristrojoch a aké su vplyvy pouZivania
nacuvacieho pristroja na pocutie a vyvin reci u klientov/tiek so sluchovym postihnutim. V
ramci kompenzaciie sluchového postihnutia nemozno opomenut ani kochledrny implantdt,
ktory v sucasnej dobe velmi Uzko suvisi s osobami so sluchovym postihnutim a zacina jeho
postupné rozSirovanie najma do radov nepocujucich deti pocujucich rodicov. V stru¢nosti je
kochledrny implantat definovany ako ,elektronické zariadenie, ktoré sa lisi od nacuvacieho
pristroja. Namiesto toho, aby zosilfioval zvuky ako tradi¢ny nacdvaci pristroj, implantat
priamo stimuluje pomocou elektrického signalu sluchovy nerv, ktory vedie zvuk z kochlei do
mozgu. Je to sofistikovana technoldgia, ktora bola vytvorena s cielom poskytnut informacie
o zvuku vo forme elektrickych impulzov fudom, ktori maju minimalny alebo Ziaden uzitok z
tradi¢nych nacduvacich aparatov. Ide o klientov/tky (vratane detskej populécie), ktori maju
tazka poruchu sluchu az hluchotu. Pri tak zavaZnej poruche sluchu prindsaju nacuvacie
aparaty maly GZitok, pretoze ich Ulohou je sice zosilnit zvuk, avak kochlea nie je schopna
tento zvuk spracovat. Kochlearny implantat méze v niektorych pripadoch zlepsit schopnost
rozoznavat re¢ sluchom viac, ako nacuvaci pristroj, pretoze obchadza poskodeny organ
pocutia (kochleu) a priamo pomocou voperovanych elektréd stimuluje sluchovy nerv”
(InfoSluch, http://infosluch.sk/?cat=170, 2011). KedZe v suasnosti komunita klientov/tiek s
kochledarnym implantatom na Slovensku narastd, je délezité, aby sa Ucastnici/¢ky dozvedeli blizsie

informacie o tejto forme kompenzacie tazkého sluchového postihnutia.

Podla udajov uvadzanych portdlom InfoSluch (Nacuvacie pristroje, 2015) “nacuvacie
pristroje sa rapidne zlepsSuju, ale sami o sebe neulahcuju pocutie v kazdej situacii. Boli
vytvorené tak, aby zbierali zvuk hovoreného slova a zvuky predovsetkym zo vzdialenosti 1 —
2 metrov.” Problémy nastanu vtedy, ked st na pozadi rozne zvuky, klient/ka je daleko od
hovoriaceho alebo je v miestnosti velkd ozvena. Hluk z okolia sa velmi tazko odstranuje a
preto vznikli kompenzaéné pomocky, ktoré umoziuju pocut v tychto zloZitych situaciach.
Ugastnici/¢ky vzdeldvacieho programu si osvoja poznatky v oblasti kompenzaénych
pomobcok zaloZzenych na FM systéme, o komunikaénych a informacénych kompenzacnych
pomédckach a o signalizaénych a orientaénych kompenzaénych poméckach. Pozornost bude
venovand utilite a funkcionalite najma signalizacnych zariadeni (senzor dverového
zvoncleka, senzor placu dietata, senzor pretecCenia vody, zdbleskovy budik, vibracno-
zdbleskovy budik, zableskovd lampa (stolnd, prenosnd), senzor telefonu, vibracny ndramok,
vreckovy vibrdtor, vibracny vankus, senzor poZiaru, kontaktnd podlozka signalizujica vstup
osoby, magneticky snimac otvorenia dveri, specidlne zariadenia na prenos zvuku, vibracné
hodiny a i.), telefénom pre nedoslychavych, pisaciemu telefonu, specialnym zariadeniam na
prenos zvuku, zosilnovacom pre mobilné telefony s indukcnou sluckou alebo so sluchadlami,
faxu, komunikacnym a televiznym systémom, televiznym prijimacom s teletextom, DVD
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rekordérom s funkciou nahrdvania. Sucastou vzdeldvacieho programu bude predstavenie
potreby a mozZnostiam vyuzZitia psa so Specidlnym vycvikom a osobného pocitaca (stolovy,
prenosny) pri kompenzaciach sluchového postihnutia. Specifikaciu jednotlivych pristrojov a
kompenzacnych pomocok mozno dohladat na Specializovanych webovych portéloch. V
nadvaznosti na vyuZitelnost IKT (vratane osobného pocitaca) pri rozvoji, osvojovani a
ndcviku redi klientom/tkou so sluchovym postihnutim bude ucastnikom/ckam predstavena
funkcionalita softvérovych programov FONO (www.fono.sk) a SONA SPEECH a v
nadvaznosti na nové trendy vo vizudlnej komunikacii na dialku budd Gcéastnikom/¢kam
predstavené online formy vizudlnej komunikdcie prostrednictvom modernych aplikacii na
smartfénoch, tabletoch a i a to formou online chatu, emailov v posunkovom jazyku ¢i
slovnikov/prekladaca posunkového jazyka.

Informacny deficit u klientov so zrakovym postihnutim méZeme odstrafiovat réznymi
spbsobmi. Jednym z nich je ucelné a efektivne vyuZivanie elektronickych tyflotechnickych
pomobcok vacsinou zaloZzenych na baze PC a dalSich modernych IKT. Sucasné IKT spolu s
elektronickymi tyflotechnickymi poméckami a asistenénymi technolégiami su v tomto
smere nenahraditelné hlavne z hladiska samostatnosti a nezavislosti zrakovo postihnutého
na pomoci inej osoby. Nové technické vydobytky su vacsinou zamerané na zrakové
vhimanie a v plnej miere vyuZivaju princip vizualizacie. To vytvara pre jednotlivcov so
zrakovym postihnutim vela novych prekdzok, ktoré sa prejavuju hlavne v spoOsobe
ziskavania, spracovania a vyuZivania informacii (napriklad v oblasti pocitacovej techniky je
to grafické prostredie operacnych systémov a PC programov). V inych oblastiach techniky
su to hlavne prekazky, ktoré nezodpovedaju moznostiam hmatového alebo sluchového
vnimania. Vsetky informacie je preto potrebné upravit do vhodnej podoby pre hmatové,
sluchové, ¢i zrakové vnimanie, aby ich klienti so zrakovym postihnutim mohli dalej
spracovavat a vyuzivat. Modernad elektronickd tyflotechnika a IKT prindsaju nové
kompenzacné, reedukacné a korekéné mozinosti pre zrakovo postihnutych. Umoziuju
rychlu komunikaciu medzi samotnymi zrakovo postihnutymi, ale aj medzi zrakovo
postihnutymi a komunitou normalne vidiacich, rychly prevod a rbézne spdsoby uprav
informacii na inu, pre postihnutého vhodne vnimatelnu formu. Jej praktické vyuZivanie
vSak predpoklada nové poznatky, navyky a zrucnosti zrakovo postihnutého v danej oblasti a
tiez ich poznanie a osvojenie odbornymi pracovnikmi/Ckami v oblasti socialnej
starostlivosti. Pre kvalitni pracu s klientom/tkou so zrakovym postihnutim je teda
potrebné, aby ucastnici vzdeldvania ziskali prehlfad o moZnostiach technickej pomoci
zrakovo postihnutym a o druhoch a typoch réznych Specidlnych pristrojov a pomécok.
Ciastkovym cielom vzdeldvania odbornikov/¢ok v oblasti socidlnej starostlivosti bude
osvojenie si balika vedomosti o korekénej technike, ktorej ulohou je korigovat zrakové
postihnutie do takej miery, aby jednotlivec mohol bez vacsich problémov vykonavat bezné
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denné Cinnosti, t j. orientovat sa v priestore, pohybovat sa, zvladat sebaobsluzné ¢innosti,
pisomne komunikovat ( beZné dioptrické okuliare do blizka aj do dialky, lupové okuliare,
hyperokuldare, lupy, dalekohladové systémy, najmd Galileov a Keplerov, teleskopy,
binokuldry, monokuldre, mikroskopy, telemikroskopy, televizna Citacia lupa). Dalim
Ciastkovym cieflom bude osvojenie si balika vedomosti o kompenzacnej technike, ktord
eliminuje alebo zmierniuje problémy v priestorovej orientacii, pri sebaobsluhe, pri ziskavani
informdcii a ich odovzddvani inym a v mnohych inych dalSich sférach (rézne typy dlhej
bielej palice, ultrazvukovy detektor prekdZok, digitalny zvukovy majdk, vodiaci pes,
pomocky na pisanie - Tatrapoint, kolickovu pisanku, rysovaciu supravu, podlozku a foliu na
reliéfne kreslenie, podpisovu sSablonu, TADI — hovoriaci elektronicky didr, rézne typy
indikdtorov  (svetla, farby, tekutin), digi zdznamnik, pomdcky s hlasovymi vystupmi
/tlakomery, glukomery, kuchynské a osobné vahy, meracie pasma, teplomer, minutky,
hodinky, budiky, stopky a iné/, upraveny telefén pre nevidiacich s redukciou, kuchynské
potreby oznacené Braillovym pismom, potreby pre domaéacnost oznacené Braillovym
pismom, diktafény a mnohé dalsie). V ramci technického pokroku by sa mali ucastnici/¢ky
vzdeldvania oboznamit (nielen na teoretickej, ale aj na praktickej platforme) s suc¢asnou
modernou tyflotechnikou a asisten¢nymi technoldgiami (pocitac so vietkymi Specidlnymi
asistencnymi zariadeniami, internet, mobilny telefon, hardwarové a softwarové vybavenie,
elektronické zaznamniky Aria, Euréka a Braillen'Speak, Optacon, Braillovska tlaciarer Index
Everest, Braillovsky display, hlasovy vystup k PC WinTalker, JAWS, NVDA, zvicsovaci
program Magic, Fine Reader, zvicSovacia ,Citacka” ku scanneru, pripadne program na
ozvulenie mobilu Mobile Speak, kalkulacky s hlasovym vystupom, ZY®FUSE - tepelny
lisovaci stroj, OCR programy a systémy umoziujuce skenerom zosnimanie a naslednu
editaciu textu a i.) (zdroj: volne spracované podla www.tyflocomp.sk a podla Loptchovd, J.-
Krajci, P., 2014).

Kompenzacné pomobcky a sluzby uréené pre potreby ludi s telesnym postihnutim su uréené
na:

A. Sprostredkovanie alebo ulahcenie mobility:

= voziky, choditka, schodolezy, ortopedické pomocky,
B. Sprostredkovanie alebo ulahcenie sebaobsluhy:

= ergonomické pomaocky (napr. drziak na lyZicu, pero, telefdn)
C. Sprostredkovanie alebo ulahcenie komunikdcie:

= kartickové komunikacné tabulky (metdda Bliss, Makaton),
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= zvukové komunikacné tabulky,
= PC a prisluSenstvo (Specidlne kldvesnice, mysi), komunikaény softvér,

=  http://www.specialnepomocky.sk/

= Specialne upravené mobilné telefény.

4.3 Nové trendy sluZieb a kompenzacii jednotlivych druhov zdravotného postihnutia
v zahranici (priklady dobrej praxe)

Z pohladu individudlneho pristupu k zabezpecovaniu potrieb jednotlivcov so zdravotnym
postihnutim sa v sucasnosti tvoria, profiluju a Specializuju novodobé trendy ¢i v sluzbach, ci
vo formdch kompenzdcii dosledkov zdravotného postihnutia. Cielom je, aby sluzby a

“. -

kompenzacie boli klientovi/tke so zdravotnym postihnutim “usité priamo na mieru”.
Slovenska republika si postupne osvojuje modernizaéné sklony v danej oblasti, avSak v
mnohom sa u nas musime ucit novému. Mnoho novych a modernych moznosti v oblastiach
sluZzieb a kompenzaciach pre klientov/tky s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia
“na mieru” sa na Slovensko prediera velmi tazko. Preto pre dal$i rozvoj modernych
pristupov k individualnym potrebam klientov/tiek podla jednotlivych druhov zdravotného
postihnutia prinasame vybrané priklady dobrej praxe zo zahranicia. V oblasti zabezpecenia
dostupnosti tlmocnickej sluzby v krajinach s nizSim poctom tlmocnikov posunkového
jazyka, ako je aj ta nasa, mnohé staty vratane Ceskej republiky vyuZivaju online timoénicku
sluZzbu pre osoby so sluchovym postihnutim. V nadvaznosti na spristupfiovanie informacii
pisanou formou na webovych portaloch verejnych institucidch sa zavadzaju sekcie blind
friendly, deaf friendly, easy to read a i. V sucasnosti vyznamne rastie trend vo vyuZzivani
mobilnych aplikacii (JustinSign, Mobile Speak a i.) a online pristupov k vyucovaniu
posunkovych jazykov, respektive k prekladu jednotlivych slov do narodnych posunkovych
jazykov alebo medzinarodného posunkového systému. Pre osoby so zrakovym postihnutim
su to moderné systémy pre sprostredkovavanie a Sirenie informdcii, alebo na zvySovanie
samotnej informovanosti tychto osoéb, pripadne zvySenie ich bezpeénosti (ozvucené
informacné systémy - tabule v centrach miest alebo v interiéroch budov, zvukové
naviga¢né informacné systémy v mestskej hromadnej doprave (Ceska republika), moderné
mobilné aplikacie pre jednoduchsiu manipuldciu a dostupnost ovladania smartfénov a
iPhonov, GPS pre nevidiacich a podobne.

V Holandsku ¢i v Norsku funguju Specializované pracoviskd v oblasti sociaglneho a
pracovného poradenstva specificky urcené pre osoby so sluchovym postihnutim s
vyskolenymi pracovnikmi/¢kami a zo Skandinavie sa zaéinaju Sirit Specializované sluzby
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ranej starostlivosti (mobilni reCovi terapeuti pre deti so sluchovym postihnutim). V Nérsku je
individudlny plan v prvom rade materidlom pre osobu so Specidlnymi potrebami, pricom
jeho vztah s profesiondlom je interaktivny a spolupracujici a tato osoba je subjektom
socialnych sluzieb. Dal$im $pecifikom v Nérsku (a v dal3ich krajinach, ktoré maju rozvinuty
systém individualnych planov) su individudlne rozvojové plany zadefinované vo viacerych
zdkonoch a klient/ka je subjektom socidlnych sluZieb. Cangar (2007, s. 18) uzatvara prehlad
o individualnom plane zhrnutim zasad pri jeho tvorbe nasledovne: ,,... vypracovava sa na
zdklade potrieb obcana, musi byt komplexny, flexibilny a koordinovany. Nevyhnutna je
spoluprdca s ob¢anom a spolupraca medzi poskytovatelmi sluzieb navzajom. Nie je mozné,
aby obcan alebo jeho zastupca v pripade, Ze ide o dieta, neparticipoval pri priprave
individualneho planu.” Podla Zacharovej (2006) su v USA socidlne sluzby a ucelend
rehabilitacia pre deti s postihnutim a ich rodiny koncentrované okolo $kol. Konkrétne ide o
sluzby vcasnej diagnostiky a identifikacie postihnutia alebo oneskorenia vo wvyvine,
Specializované poradenstvo, rodicovsky tréning, psychologické, audiologické, Skolské
zdravotnicke sluzby, fyzioterapeuticki a logopedickd starostlivost, sluzby socidlneho
pracovnika s ciefom mobilizovat rodinu a komunitu, sluzby v oblasti pracovnej rehabilitacie,
volného c¢asu, prepravy, podpory mobility a orientacie, kompenzaéné pomdcky. Spolo¢ne
vychadzaju zo Siestich zakladnych principov, ktoré su zakotvené v zdkone. Autorka ich
uvadza nasledovne:

1. Princip , nulového odmietnutia” znamenad, Ze kazda Skola v intencidch svojej spadovej
oblasti trvalého pobytu Ziaka vzdeldva vSetky deti s postihnutim. Verejnd sSkola nesmie
vylucit Ziadne dieta, bez ohladu na zédvaznost alebo stupen postihnutia.

2. Princip nediskriminacného zhodnotenia schopnosti dietata a diagnostiky obsahuje
myslienku, Ze postihnutie kazdého dietata musi byt potvrdené viacerymi odlisnymi
testovymi metdédami, aby eliminovalo skreslenie a nespravny postup.

3. Bezplatné primerané vzdelanie vo verejnych skoldch je praktizované bez ohladu na
vaznost postihnutia a musi byt poskytnuté kazdému dietatu v mieste jeho bydliska.
Vzdeldvanie dietata musi byt individudlne naplanované vzhladom na jeho schopnosti a
potreby. Vypracovanie individualneho planu a vzdeldvanie samotné je bezplatné.

4. Minimdlne obmedzujtice prostredie znamena, Ze vzdelavanie dietata s postihnutim mimo
beZnej triedy je podriadené zloZitému procesu postdenia. DOvody vynatia dietata z beZnej
triedy musia byt jasne definované a rodi¢ia musia suhlasit.

5. Princip vytvorenia ist6t pre deti s postihnutim a ich rodicov na zaistenie spravodlivého
zaobchddzania v procese hodnotenia a poskytovania sluzieb. Jedna sa o pravo veta pre
rodiov pri umiestneni dietata do skoly a pri planovani sluzieb pre rodinu, pri hodnoteni,
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diagnostike a rozhodnutiach tykajucich sa dietata. Prioritu ma pravo zakonného zastupcu
na rozhodovanie, odbornik je v Ulohe poradcu.

6. Princip zapojenia rodicov a samotnych deti a ludi s postihnutim do pldnovania a
rozhodovania v skolskom prostredi predpokladd, Ze skola bude spolupracovat pri planovani
sluZieb na individudlnej Grovni pre konkrétne dieta, ale aj na Urovni planovania celkového
systému sluZieb, ktoré Skola poskytuje.
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5 Rozvoj komunikacnych spdsobilosti v praci s klientmi/kami so
senzorickym (zrakovym a sluchovym) a mentalnym postihnutim, ci
viacnasobnym postihnutim

5.1 Tréning komunikaénych spdsobilosti zamerany na rozvoj schopnosti viest
efektivnu komunikaciu s klientmi/kami so zdravotnym postihnutim

ZloZitost Zivotnej situacie ¢loveka ¢asto dovedie k tomu, Ze spontanne ziskavané skidsenosti
a socidlne kompetencie nestacia k uUspeSnému vyrovnavaniu sa s rychle meniacim sa
prostredim. Zda sa, Ze priprava a edukacia prostrednictvom predndsok je malo Gcinna,
rovnako ako nemozno prostrednictvom teoretickej prednasky nikoho naucit jazdit autom,
hrat tenis alebo zbavit ho jeho neurotickych tazkosti. Ako reakcia na tuto situaciu vznikali
na celom svete pokusy vytvorit podmienky pre ziskavanie novych zaZitkov a novych
spOsobov spravania sa. VSetky tieto pokusy su spojené so socidlnou psycholdgiou —
komunikacné sposobilosti mozno ziskavat a cvicit iba v rdmci skupiny — skupinovym
vycvikom (Hermochovd, Vanékovd in: Komadrkova, Slaménik, Vyrost, 2001). Vyzvy
nezdvislého Zivota rozSiruji moznosti klientov a zdroven kladu vyssSie ndroky na
pracovnikov v pomdhajucich profesiach v oblastiach sebapoznania, poznania druhych,
komunikacie a kooperacie. Obsahovou naplnou tréningu komunikaénych sposobilosti pre
Ucastnicky/kov vzdeldvania je:

= porozumenie procesom pri vymene informacii (prenos - protiprenos),
= schopnost pomenovat eméciu (praca s emdciami),

= schopnost dat a prijat spatnu vazbu,

= schopnost aktivneho pocduvania,

= zvladanie zatazovych situdcii (nacvik zakladov relaxacie).

Struktdra tréningu komunikaénych spésobilosti sa skladd zo sebapoznavania,
sebapercepcie (socidlne porovndvanie, sebareflexia, spatna vazba), socidlnej komunikacie,
socialnej interakcie v skupine, kompeticie, kooperacie, Zivotnej stratégie a preferovanych
sposobov komunikacie a z asertivity.
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5.2 Nacvik sSpecifickych komunikacénych sposobilosti s klientmi/kami s jednotlivymi
druhmi zdravotného postihnutia

Nacvik Specifickych komunikacnych sposobilosti s klientami/kamis mentdlnym a telesnym
postihnutim sprostredkuje Ucastnickam/kom vzdeldvania zazitkovym sp6sobom
informacie, mozZnosti, postupy a skisenosti potrebné v kontakte s klientmi/kami. Jednotlivé
metddy a techniky uvadzame pre obe cielové skupiny klientov/tiek spolo¢ne, nakolko v
oboch je vyznamnou premennou porucha reci. Obraz mentalneho postihnutia je Specificky
najma znizenymi rozumovymi schopnostami, ktoré sa taktiez vyskytuju pri kombinovanych
postihnutiach (telesné a mentdlne postihnutie, napr. obraz DMO). V zazitkovom uceni
preto ponukame techniky zameriavajuce sa na odburavanie bariér v komunikacii,
prispdsobvovanie jazyka klientovym/kinym schopnostiam a moznost a sebaskisenosti pri
nacviku pouZivania Standardnych i menej Standardnych technik. Cielom ndcviku
Specifickych komunikacnych spésobilosti s klientami/kami s mentdlnym a telesnym
postihnutim je okrem vyssie uvedenych oblasti, apelovat na rozvijanie schopnosti “byt v
kontakte sam so sebou” - “byt v kontakte s klientom/kou” a tvorivym a efektivnym
sposobom umozZfiovat a rozvijat komunikaény proces. Struktura zaZitkového uéenia je
nasledovna:

* straty a nalezy, ¢o pritomnost mentalneho, telesného a kombinovaného postihnutia
dava a Co berie,

* myty a predsudky o mentidlnom, telesnom a kombinovanom postihnuti,
pomenovanie predsudkov a diskusia o nich,

» zazitkové uclenie prostrednictvom vybranych technik Specificky zameranych na
pracu s komunikacnymi bariérami (interaktivna praca s papierom, realizacia tulohy s
asistentom a bez asistenta, prijimanie, spracovavanie a vysielanie informacii
prostrednictvom neverbalnej komunikacie, a pod.),

= reflexie na film - Christy Brown: Moje leva noha (My left food: The strory of Christy
Brown, 1989),

= reflexie na film - Alvaro Pastor - Antonio Naharro: Ja tiez (Yo, también, 2009).

V ramci ndcviku Specifickych komunikacnych spésobilosti s klientami/tkami so sluchovym
postihnutim si osvoja Ucastnici/cky praktické poznatky a sposobilosti potrebné pre
konkrétny vykon posudkovych, rozhodovacich a poradenskych procesov. Zazitkové ucenie
bude obsahovat nasledovné casti:

* Vyhody a nevyhody sluchového postihnutia

Diskusia na tému vyhody/nevyhody, vhodnost/nevhodnost, pozitiva/negativa, Ze
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pocCujeme alebo nepocujeme. Ciefom aktivity je motivovat, povzbudit Gcastnikov/cky
po absolvovani vsetkych teoretickych a praktickych poznatkov o sluchovom postihnuti
k tomu, aby sa v skupine zamysleli nad tym, ako oni sami vidia plusy a minusy pocutia a
nepocutia zvukov/reci. Snahou je najst, identifikovat prieniky medzi pozitivami pocutia
a negativami hluchoty (nepocutia) a naopak.

= Budranie mytov o sluchovom postihnuti

Diskusia na vybrané vyroky o sluchovom postihnuti, ktoré budu zamerané na
pouZzivanie spravnych pojmov v suvislosti so sluchovym postihnutim, myty o hluchote,
myty o posunkovom jazyku, myty o timocnikoch posunkového jazyka a i. Cielom
aktivity je vyvolat diskusiu Ucéastnikov/cky na dané témy a vytvorit prostredie pre
otvorenu odbornu argumentaciu v danych oblastiach.

= Slovensky jazyk ako cudzi jazyk pre nepocujucich

Zazitkové ucenie zamerané na praktické prenesenie sa Casti Ucastnikov/Ciek do sveta
ticha a cCasti Ucastnikov/Ciek do sveta pocujucich s cielom realizovat a zaZit skrateny
proces vyucby hovoreného jazyka bez toho, aby sme ho uUcastnici/¢ky readlne poculi.
Ciefom je zaZit ucCenie sa hovoreného jazyka bez zvukového vstupu ¢i vystupu a
zdielanie pocitov v danom procese navzajom medzi ucastnikmi/¢kami.

= Ndcvik sprdvnej artikuldcie v komunikdcii s osobami so sluchovym
postihnutim

Zakladnym predpokladom pre zvladnutie odzerania je u odzerajlcej osoby dispozicia s
dostato¢nou schopnostou zmyslovych funkcii tykajucich sa zraku a stéasne schopnost
pochopenia skuto¢ného a predpokladaného vyznamu sprav v hovorenom jazyku
(pochopenie). Odzeranie je sledovanie pohybov pier, sdnky a jazyka zrakom a sucasné
analyzovanie a porozumenie sledovanej hovorenej reci. Odzeranie podla Tarcsiovej —
Hovorkovej (2002, s. 56) je ,schopnost porozumiet hlasitej re¢i pomocou zraku z
pohybov pier, vyrazu tvare, gestikulacie, pripadne inych pohybov suvisiacich s obsahom
rozhovoru“ a Leonhardt (2001, s. 148) povazujem odzeranie za ,vizualnu percepciu
hovorenej reci“, v ktorej ide o priamu kompenzaciu sluchu prostrednictvom zraku,
odzeranim hovorenej reci z pier. Zazitkovym ucenim si Ucastnici/cky osvoja konkrétne
pravidla, zasady odzerania tak, aby boli schopni spravne artikulovat, selektovat
pouzitie slovnej zasoby v komunikacii s klientom/tkou so sluchovym postihnutim.

= Osvojovanie si zdkladnych pojmov/frdz v posunkovom jazyku

U&astnici/¢ky vzdeldvacieho programu ziskaju moznost nauit sa a osvojit si par
vybranych posunkov/fraz v posunkovom jazyku potrebnych v individualnej posudkovej,

Tento projekt sa realizuje vdaka podpore z Eurépskeho socidlneho fondu v ramci Operaéného programu
Zamestnanost a socialna inkluzia.
www.esf.gov.sk



rozhodovacej ¢i poradenskej ¢innosti potrebnych v prvom kontakte s klientom/tkou so
sluchovym postihnutim

= Otdzky a odpovede, spdtnd vizba.

V ramci ndcviku Specifickych komunikaénych spésobilosti s klientami/tkami so zrakovym
postihnutim si osvoja Ucastnici/cky praktické poznatky a spdsobilosti potrebné pre
konkrétny vykon posudkovych, rozhodovacich a poradenskych procesov. Zazitkové ucenie
bude obsahovat nasledovné casti:

= Povedzme si to z o¢i do oci

Nacvik aktivneho pocuvania a prenosu informacie. Cielom aktivity je upozornit na
to, ako sa beZna informacia moze “deformovat” v procese jej prenosu k inym
osobam. Praca v skupine.

= Chytsimal!

Aktivita zamerana a ziskavanie informacii prostrednictvom haptickej pomocky.
Cielom je ziskat informaciu vyluéne hmatom a zistit, ¢o vyjadruje reliéfny obrazok a
pomenovat ho. Individudlna/skupinova aktivita.

» Ndjdi poklad

Aktivita s absoldtnym vylucenim zraku zameranad na ziskavanie konkrétnych
informacii od neznamych ludi s cielom nadvazovat komunikacné akcie s fudmi
okolo seba a dosiahnut stanoveny ciel - najst poklad. Cielom aktivity je uvedomit si,
aké je narocné ziskat akukolvek informdciu, ak absentuje vizualna kontrola.

= Emociondlne zafarbenie slov

Ucastnici/éky maju zaviazané o¢i a postupne vyslovuju roézne slovd s réznym
emocionalnym zafarbenim (s radostou, smutkom, hnevom, odporom, otravene ai.).
Vybrany Uucastnik/c¢ka identifikuje, aké citové zafarbenie maju dané slova. V
zdverecne] diskusii Ucastnici/¢ky hovoria o tom, ako sa im darilo desifrovat
emociondlne zafarbenie slov u ostatnych ucastnikov/cok. Cielom je spristupnit, ako
moZu nevidiaci vyuZivat a identifikovat rézne modality hlasu len na zaklade
auditivnej informacie.

= Opis predmetu

U&astnici/¢ky sa rozdelia do trojic. Dvaja maju zaviazané oéi, jeden nie. Ten dostane
do ruk predmet, ktory musi ostatnym dvom ucastnikom/¢kam opisat tak, aby
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dokazali uhadnut, o aky predmet ide. Nesmie vSak popisat jeho ucel ani pouZit
slova, ktoré by ostatnych dvoch ucastnikov/¢ky naviedli na spravnu odpoved.
Obmenou aktivity mbze byt kladenie otazok ucastnikovi/cke, smerujucich k tomu,
aby dany predmet uhadli. Tu je priestor pre nacvik kladenia “spravnych” otazok.

V ramci tejto casti budld mat Gcastnici/¢ky VP do vzdeldvania zaradenu aj navstevu
vybranych MNO pre ludi so zdravotnym postihnutim, aby bolo podporené ich zazitkové
ucenie a aby v ramci vzdeldavania prisli do priameho kontaktu s jednotlivcami so
zdravotnym postihnutim.

Tak isto ucastnici/¢ky VP prostrednictvom vlastného zaZitku budu sami na sebe nacvicovat
a realizovat komunikaciu v procese orientacie v priestore a mobility u ludi so zrakovym
postihnutim so zameranim na vnimanie prekazok v procese orientacie ocami ¢loveka so
zdravotnym postihnutim a ich prekondvanie prostrednictvom komunikaénych
kompetencii.

5.3 Praktické ukaiky zabezpecenia potrieb klientov/ky podla jednotlivych druhov
zdravotného postihnutia v oblasti fyzickej a socidlnej pristupnosti v posudkovom,
rozhodovacom a poradenskom procese

Praktické ukazky zabezpecenia potrieb klientov/tiek s mentdlnym a telesnym
postihnutim sprostredkuju Ucastnikom/c¢kam vzdeldvacieho programu informacie a
korektivnu sebaskusenost v oblasti efektivnej komunikdcie s klientmi/kami. U&astnici/¢ky
vzdeldvacieho programu si osvoja pravidld komunikacie (verbdlnej i neverbalnej)
uplatnované v spoloc¢enskom styku s klientmi/kami s mentalnym a telesnym postihnutim,
napr. respektovanie obmedzenia posturiky a gestiky klienta (déleZitost oéného kontaktu,
komunikovanie “tvarou v tvar”), poskytovanie pomoci len na vyZiadanie, inak iba v sulade s
pravidlami spolocenského spravania. Sucastou vzdeldvacieho programu bude prakticky
ndcvik zasad komunikacie s klientmi/kami s mentalnym, telesnym a kombinovanym
postihnutim, napr. prisposobenie jazyka mentalnej Urovni klienta, prispdsobenie tempa
hovorenej re¢i moZnostiam klienta, overovanie si miery porozumenia klienta (spatna vazba)
a nasledné prispésobovanie jazyka odbornika/cky, jazyku klienta/tky v procese posudkove;j,
poradenskej a rozhodovacej ¢innosti.

TieZ sucastou tejto Casti VP bude aj prezentacia principov pouZivania a prakticke] aplikacie
formatu ,,Easy to read”, ktory je pouzitelny pre osoby nielen s mentalnym postihnutim, ale
aj pre osoby so znizenou schopnostou ¢itania s porozumenim (napr. aj osoby nepocujuce,
osoby s dyslexiou a pod.) na tieZ pre osoby so SP a ZP.
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V nadvaznosti na zabezpecenie potrieb klientov/tiek so sluchovym postihnutim si
Ucastnici/¢ky vzdeldvacieho programu osvoja zdsady a zakladné pravidld komunikacie s
osobou so sluchovym postihnutim (teoreticky a zazitkovym ucenim), oboznamia sa so
zénami dovoleného dotyku pri kontaktnom ohlasovani klienta/tky so sluchovym
postihnutim. Sucéastou vzdeldvacieho programu budu instrukcie a osvojenie si zakladnych
poznatkov ohladom pripravy a prace s pisomnymi dokumentmi vyuZivanych v
posudkovych, rozhodovacich a poradenskych procesoch ucastnikmi/ckami (tlaciv, Ziadosti,
listov, sprav apod.) jazykovo pristupnych pre klientov/tky so sluchovym postihnutim.
Ucastnikom/¢kam budu prezentované konkrétne priklady pisomného prejavu klientov/tiek
s roznym stupnom sluchového postihnutia a s réoznym dopadom na pisomny prejav
klienta/tky a nasledny nacvik porozumenia prezentovanych prikladov pisomného prejavu.
Sucastou vzdelavacieho programu bude prakticky nacvik zasad komunikacie s osobou so
sluchovym postihnutim prostrednictvom sprostredkovatela komunikacie alebo timocnika,
ktory sa casto v posudkovych, rozhodovacich a poradenskych procesoch vyskytuje a je ich
sucastou.

TieZ sucastou VP budu konkrétne ukazky pouZivania a sposobu pocutia zvukov osobou so
sluchovym postihnutim pri pouzivani nac¢uvacich aparatov, prip. kochlearneho implantatu.

V nadvaznosti na zabezpecenie potrieb klientov/tiek so zrakovym postihnutim si
Ucastnici/cky vzdelavacieho programu osvoja Specifika osobnosti klienta/tky so zrakovym
postihnutim, dalej zasady a zakladné pravidlda komunikacie s osobou so zrakovym
postihnutim, oboznamia sa so Specifickymi pristupmi ku klientom/tkam so zrakovym
postihnutim (niekedy odporujicim pravidldm spolocenske]j etikety).  U&astnici/¢ky sa
praktickym sp6sobom obozndmia s tvorbou korektnych a pristupnych dokumentov pre
skupinu nevidiacich a pre skupinu slabozrakych klientov/tiek. U&astnikom/¢kam v ramci
vzdeldvania budu zazitkovou formou prostrednictvom simulacnych okuliarov
sprostredkované obmedzenia vizualnych funkcii a ich désledky na beZny Zivot a socidlnu
inkluziu klienta/tky so zrakovym postihnutim. U&astnici/¢ky vzdeldvania sa naucia klast
korektné otazky na ziskanie relevantnych odpovedi, ¢o bude prinosom najma pre vykon
posudkovych a rozhodovacich cinnosti a poradenského procesu s klientmi/tkami so
zrakovym postihnutim. VsSetky teoretické poznatky budld podporené zaradenim
konkrétnych ukazok, aby sa Uucastnici/cky vzdelavania oboznamili s tym, ktoré su
vyhovujuce kontrastné farby (figura a pozadie), ktoré osoby so zrakovym postihnutim
najlepsie vidia resp. ich dokdZu najidedlnejSie vnimat so zacielenim na spdOsob
spristupfiovania informacii klientom.

Ucastnici/¢ky VP sa prostrednictvom prikladov dobrej praxe oboznamia, ako rodicia deti s
jednotlivymi druhmi zdravotnych postihnuti definuji potreby v ich komunikacii a
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Uradnikmi.
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C. ZAVERY A ODPORUCANIA

MnozZstvo psychologickych hier sleduje ,subjektivne” ukazovatele Zivotnej pohody,
prezivanie Stastia, radosti v Zivote; vnimanie svojich mozZnosti a $anci, ktoré osobe so
zdravotnym postihnutim poskytuje prostredie; vnimanie moZznosti osobného rastu a
zvysSovania spOsobilosti uchopit svoje Sance, organizovat a manaZovat svoj Zivot. Miesto
osoby v Zivote urcuje socidlnu poziciu, socidlny status. So statusom, miestom osoby v Zivote
sa viaZe jej ,socidlna hodnota®“, z miesta osoby v Zivote sa odvodzuju jej prava a povinnosti.
Miesto osoby v Zivote je spojené s jej hmotnym postavenim. V suvislosti s kvalitou Zivota
osoby, socidlne miesto urcuje a poskytuje moznosti dosahovat isté predpoklady pre dobry
Zivot. Cim vy33ie socio - ekonomické postavenie, miesto osoba v Zivote zastava, tym
lepSimi podmienkami pre kvalitny Zivot disponuje, tym lepsi pristup k zdrojom potrebnym k
sluSnému Zivotnému Standardu ma.

Cast definicie kvality Zivota WHO nepriamo uvadza, Ze priaznivé vonkajsie podmienky pre
kvalitny Zivot nie su distribuované vsetkym fudom rovnako. Socidlna nerovnost sa meria
rozdielmi vo vzdelani, zamestnani, zdravi alebo mnoZstve socidlneho kapitdlu. Tak zdravie,
ako aj vzdelanie, prijem, postavenie a dalSie predpoklady kvalitného Zivotu nie su ludom
distribuované rovnako. Objektivne predpoklady kvality Zivota kopiruju Struktiru socialnej
nerovnosti (meranej vzdelanim, zamestnanim a socidlnym kapitalom).

Naplifianie predstavy dobrého Zivota bolo a je povazované za hodnotu, za zmysel ludského
bytia. Ako hodnota je predstava dobrého Zivota kultdrnou normou. Kritéria dobrého Zivota
su nastolované socialnymi normami. Odbornici/¢ky pracujici v socidlnej oblasti su tymi,
ktori normy kreuju a prostrednictvom nich prinasaju priaznivejSie vonkajsie podmienky pre
kvalitny Zivot osdb so zdravotnym postihnutim. Prostriedkom “ako to urobit” je efektivna
komunikacia.

»Ak chceme naozaj pomact fudom s postihnutim k ¢o najvacsej aktivacii — ak ich chceme
pomact prejst zo stavu , patiens” do stavu ,,agens”, potom by sme im mali ukazat, Ze Uloha,
za ktorej splnenie su zodpovedni, je od zaciatku uloha $pecifickd. Tato Specifickost ulohy je
dvojaka. Nemeni sa len od ¢loveka ku ¢loveku, ale aj od hodiny ku hodine” (Frankl, 1996, s.
147).

Vzhladom na vyssie uvedené dovolujeme si navrhnut niekolko odporucani:

= QOdporucame, aby nacvik komunikaénych zru€nosti v ramci realizacie vzdelavania
vyuCoval lektor z praxe v komunikdacii s klientami/tkami s danym druhom
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zdravotného postihnutia.

» Odporucame, aby v ramci bloku o oboznamovani sa s prislusnymi kompenzaciami
komunikacie o0sob so zdravotnym postihnutim boli uUcastnikom/cka vzdelavania
prakticky prezentované vsetky pomodcky, pristroje a technoldgie pre osoby so
zdravotnym postihnutim a ich funkcionalita redlne v praxi za pritomnosti
odbornikov a $pecialistov na danu oblast.

= QOdporucame, aby ¢asova dotdacia jednotlivych Casti VP bola rozdelena tak, aby bolo
menej hodin venovanych teoretickym poznatkom a viac hodin zazitkovému uceniu,
praktickym formam, resp. navstevam organizacii a institucii.

» QOdporu¢ame podporit praktické vystupy uUcastnikov vzdeldvania, napriklad v
oblasti spristupfiovania komunika¢ného prostredia.

= QOdporu¢ame klast doéraz na nacvik efektivnej a cielenej komunikacie s
klientom/tkou s jednotlivymi druhmi zdravotného postihnutia.

* QOdporucanie do VP zaradenie videi zameranych na Specifikd komunikacie,
sebaobsluzné ukony ludi so zdravotnym postihnutim a nezavisly Zivot ludi so ZP.

» Odporucame, aby VP absolvovali najma samotni riaditelia jednotlivych aradov, aby
nasledne boli otvoreni prijimat zmeny pri spristuprfiovani Uradov a akceptovali
navrhy svojich zamestnancov, ktori tieZ absolvuju vzdeldvanie.

= QOdporucame, aby VP absolvovali aj pracovnici z inych oblasti, ako si SPODaK,
socialne sluzby, lekari, pedagégovia a .

* QOdporucame zaradit do VP navstevy MNO pre ludi so zdravotnym postihnutim.

» Odporucame, aby VP obsahoval vela prikladov, ukazok z praxe a konkrétneho
tréningu samotnych komunikaénych kompetencii G¢astnikov/ciek VP.

» QOdporucame ucastnikom (riaditeflom), aby po absolvovani VP na zaklade ziskanych
poznatkov vyclenili samostatni miestnost (kontaktné miesto), ktora by bola
Specificky prisposobend individudlnym potrebam klientov/tiek s jednotlivymi
druhmi zdravotného postihnutia a v ktorej by boli zohladnené ich potreby z
hladiska dostupnosti fyzického a socidlneho prostredia.

» Odporucame, aby sa akcentovala otdzka posudzovania — prepojenia lekarskeho a
socialneho posudenia — ktord absentuje napr. pri posudzovani sluchového
postihnutia, kde posudenie realnej komunikacnej kompetencii posudzovaného
klienta/tky, ktord nemusi byt v priamej tmere s lekarskym stavom posudzovaného
(tzn. niZsia strata sluchu a vysSia miera potreby podporovanej komunikacie, resp.
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komunikacnej a informacnej zavislosti klienta/ky.). U klienta so zrakovym
postihnutim nemusi redlne diagnostikovana Udroven zraku oftalmolégom
zodpovedat jeho funkénej schopnosti vidiet a vyuzit zvysky zraku vo svoj prospech.

* QOdporuc¢ame zaradit do VP EFEKOP diskurz o poskytovani prispevku za opatrovanie
a opatrovatelskej sluzbe.

» Odporucame, aby do VP boli zapojené aj samotné osoby s jednotlivymi druhmi
zdravotného postihnutia a profesionali z praxe.

= QOdporu¢ame a akcentujeme doleZitost lektorovania VP Specialistami na jednotlivé
druhy zdravotného postihnutia s prislushou praxou, sklsenostami a
kompetenciami!ll
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