Vladni vybor pro osoby se zdravotnim postizenim

Narodni plan

podpory rovnych prilezitosti

pro osoby se zdravotnim postizenim
na obdobi 2021-2025

schvaleny usnesenim viady Ceské republiky
ze dne 20. Cervence 2020 C. 761

Praha 2020



Obsah

I U 107 ST 4
1.1. Zakladni informace 0 NArodnim PIANU .......eoi i e e s e e e arr e e e enba e e e seaeeeens 6
1.2 Dvod @ UCel NArodniho PIANU ..cc.eoiiiiiiee ettt st st st e e saeesbe et ea 7
1.3. Kontext vzniku a existence NArodniho PlANU.......cooviiiiiiiiiree e e 7
1.3.1. INSTIEUCIONAINT KONTEXL ....eieiiiiiiieeiet ettt sttt et e bt e e bt e e sabeesbeeesaseenaeas 8
1.3.2. Obcanska spolecnost a ochrana prav osob se zdravotnim postiZenim .........cccecvevvieeniieeniiennieeniieeninenn 9
1.3.3. MEZINATOANT SOUVISIOST 1.vveiuviiiiiieiie ittt sttt e st e s be e st e e s beesbeeesaaesbaessanesnns 10
1.4. UZivatelé NArodnino PIANU .......cooiiii ittt e et eae e e st e e e e ate e e e enaaeeesnbaeeesnsaeeeannes 10
1.5. ZAKIQdNi POUZIVANE POJMY ..eeeiiiiiiiiieiiie ettt ettt ettt et b e e sbe e s bt e e bt e s bt e e bt e s bt e e bt e sbeeennee s baeenneenane 11
1.6. Relevantni strategické dOKUMENTY .......ooiiiiiiiii e et 13
1.6.1. Historie NArodniCh PIANT .......oocuiiiiie e e et e b e e te e e aeeebeeesaeeebaeenaneenns 13
1.6.2. Strategické dOKUMENEY V ECR .....veeieieeeee ettt ettt nn st et ee et enesesaeeas 13
1.6.3. MEZINArOANT AOKUMENTY ..ovuviiiiiiiiit et e st e st e st esbeesabeeesbaesbaeenaneenns 15
2. ANAIYLICKA CASL..........ooiiiiiiiiiie e
2.1. Definice FeSené problemMatiKy .........cooiii e e aaaeas
2.2. Revize StAVajiCich OPatieNT......oo.uiiiiiee e ettt et eeree s
2.3. Statisticka data o osobdach se zdravotnim postizenim

2.4. VYVO] PFi EZV. NUIOVE VArTANT@.....ooiiiiiiieiieet ettt ettt ettt et et be e s e e saeeebeeenneeeane

3. Strategické oblasti Narodniho planu ...,

Oblast €. 1: Obecné zavazky a principy ochrany prav osob se zdravotnim postizenim
Oblast ¢.
Oblast ¢.
Oblast ¢.
Oblast ¢.

2: Pristupnost staveb, dopravy a pozemnich komunikaci........ccceeeuiirieiiiiiiciee e e
3
4
5
Oblast €. 6: Rovnost pfed zakonem a pfistup ke spravedlnosti
7
8
9

: Pristupnost informaci a sluZeb VEFeJNEé SPravy.........ccccciiiiiiiiiieciiiee et e e et
1 Mimoradné udalosti @ KIHZOVE STEUGCE .....cccveiiiiiiiiiiiieciee sttt bbb sbe e snee e
TINEZAVISIY ZIVOT .ttt ettt e et st e et s bt e et e s bt e e bt e s be e e beesabeeeneenane
ODbIaSt €. 7: ZIVOT V FOTING ...ttt sttt ettt a s asas et es et et ete s et et s et esese s sssessesesstesesenssnasasanaes
Oblast ¢.
Oblast €. 9: Zdravi @ ZAraVOTNi PECE ....cccccuiiieeiiiee e cciiee e ettt e eette e e et e e e e stte e e eetae e e satbeeeasstaeeeassaeesassaeaeasseseenssaeeennsanns
ODblast €. 10: REN@DIIITACE ... cccueeiiieeiietee ettt s e st e sab e st e e st e e sabeesabeesateesabeenaree s
Oblast €. 11: Zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim

BV oo L= NV Lo LI IR o] ) AV (TP

Oblast €. 12: Posuzovani zdravotniho stavu pro jednotlivé subsystémy socialniho zabezpeceni

(0] o] 1 f o e T 2 oV} [ (o] o 1Yo ] o 1Y 2SRRI

Oblast €. 14: Participace osob se zdravotnim postiZzenim a jejich organizaci na politickém a vefejném Zivoté ... 71
Oblast €. 15: Pfistup ke kulturnimu dédictvi, U¢ast na kulturnim Zivoté a sportovnich aktivitach ..........c............ 74
(0] o] o 1 f ol K STy = 4 [y ol =T U =[S SR 78
Oblast €. 17: Koordinace a monitorovani pInéni Narodniho planu.........ccccceeiiiiiiiiiciee e 79
4. Implementace Narodniho planu ... 80
4.1. Implementacni struktura @ KOOrdiNACE.......o.uiiriiiiieee e st 80
4.2. CaSOVY NAIMONOGIAM ...ttt ettt ettt et e et et et e st s e st et et et s e et st e ss s etes e et seeen s eaere st seesnanesns 81
4.3, Rozpocet @ Zdroje fINANCOVANT ........ccccuiiii ettt e et e e et e e e e tte e e e s baeeeeataeaeennaeas 81
5. Tvorba NAarodniho PIANU ...............uuiiiiiiiiiiiii e eeeeeeeeeeeseeennnnne 82
5.1. Autofi Narodniho planu a zUCastNENEé SUDJEKLY ........eeiiiviii ettt et e e 82
5.2. Popis postupu tvorby NArodniho PIANU .........cocviiiiiiii ettt ettt 82
1 e o - USSR 84



Seznam pouzitych zkratek

CAS
col
CNB
CSN
Cssz
Csu
CSlI
EAA
EU
ICF
MD
MK
MMR
MPO
MPSV
MSP
MSMT
MV
MZ
MZe
Narodni plan

NAU
NRZP CR
NSA
OSN
SONS

UNMZ
Umluva
uP
uv
vzis
VVOZP

Ceska agentura pro standardizaci

Ceska obchodni inspekce

Ceska narodni banka

Ceska technicka norma

Ceska sprava socialniho zabezpedeni

Cesky statisticky ufad

Ceska skolni inspekce

European Accessibility Act - Evropsky akt pfistupnosti

Evropska unie

Mezinarodni klasifikace funk&nich schopnosti, disability a zdravi
Ministerstvo dopravy

Ministerstvo kultury

Ministerstvo pro mistni rozvoj

Ministerstvo pramyslu a obchodu

Ministerstvo prace a socialnich véci

Ministerstvo spravedinosti

Ministerstvo Skolstvi, mladeze a télovychovy

Ministerstvo vnitra

Ministerstvo zdravotnictvi

Ministerstvo zemédélstvi

Narodni plan podpory rovnych pfileZitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim na obdobi 2021-2025

Narodni akreditacni urad pro vysoké Skolstvi

Narodni rada osob se zdravotnim postizenim Ceské republiky, z.s.
Narodni sportovni agentura

Organizace spojenych narodu

Sjednocena organizace nevidomych a slabozrakych Ceské republiky,
zapsany spolek

Urad pro technickou normalizaci, metrologii a statni zkuSebnictvi
Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim

Urad prace Ceské republiky

Urad vlady Ceské republiky

Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR

Vladni vybor pro osoby se zdravotnim postiZzenim



1. Uvod

Narodni plan podpory rovnych pfilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim na obdobi
2021-2025 (dale jen ,Narodni plan“) byl vypracovan na zakladé usneseni vlady Ceské
republiky ze dne 25. kvétna 2015 €. 385, kterym bylo uloZzeno tento dokument vypracovat
a predlozit jej viadé CR. Je zakladnim strategickym dokumentem, ktery uréuje sméfovani
vliadni polittky CR v oblasti vytvafeni rovnych prilezitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim.

Zakladnim principem demokratické spole€nosti je ucta k dustojnosti vSech osob
a k dodrzovani jejich lidskych prav, ktera vyplyvaji jak z vnitrostatnich predpisu, tak
z mezinarodnich zavazkd. Zastiténi naplfiovani prav osob se zdravotnim postizenim
Narodnim planem je vychozim krokem k nastaveni dalSiho strategického sméFovani CR
v této oblasti a podkladem pro systematické kroky v procesu integrace této skupiny osob
do spole€nosti. Vzhledem k mezioborovosti daného tématu je rovnéz nutné, aby tento
dokument vznikal v rdmci nadresortniho organu — poradniho organu viady CR, kterym je
VIadni vybor pro osoby se zdravotnim postiZzenim (dale také ,VVOZP*).

Prestoze CR implementovala do svého pravniho fadu mnoha opatfeni z mezinarodnich
zavazk( podporujicich rovna prava osob se zdravotnim postizenim a pravni fad CR je v této
oblasti na vysoké urovni, srovnatelny s vyspélymi evropskymi staty, v konkrétnich pfipadech
v8ak nejsou néktera prava plné naplfiovana.

Ceska republika se jiz od doby svého vzniku systematicky zabyva odstrafiovanim bariér
branicich osobam se zdravotnim postizenim v u€asti na plnohodnotném Zivoté a zapojeni
do spole€nosti. Zatimto ucelem bylo postupné realizovano jiz Sest narodnich pland
formulujicich a nastavujicich politiku statu ve vztahu k osobam se zdravotnim postizenim,
ve kterych byla pro jednotliva obdobi stanovena konkrétni prioritni opatfeni. PInéni narodnich
planu vlada kazdoro€né kontrolovala a v pfipadé potfeby provadéla jejich zmény. Prestoze
vSechny tyto plany pfispély ke zlepSeni podminek Zzivota osob se zdravotnim postizenim,
stale zlistava fada nedofeSenych problém0 a oblasti, v nichz je tfeba rovny pfistup zajistit.

Narodni plan je rozdélen do péti ¢asti. Prvni, Gavodni €ast, obsahuje zakladni informace
vztahujici se k tomuto strategickému dokumentu, dale ucel a kontext vzniku Narodniho
planu, definici jeho uzivatell a zakladnich pouzivanych pojm0 a upozorfiuje také
na nejdalezitéjsi relevantni narodni i mezinarodni dokumenty vztahujici se k tomuto tématu.

Druha, analyticka ¢ast, obsahuje definici feSené problematiky, revizi stavajicich opatfeni,
tj. zhodnoceni plnéni Narodniho planu podpory rovnych pfilezitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim na obdobi 2015-2020 (dale také ,Narodni plan 2015-2020%), statistické udaje
tykajici se osob se zdravotnim postiZzenim a shrnuje pfedpokladany vyvoj v oblasti v pfipadé,
Ze tento material nebude pfijat.

Treti, nejrozsahlejSi ¢ast, zahrnuje vycCet strategickych oblasti podpory osob se zdravotnim
postizenim, na které je Narodni plan zaméfen. Vyjmenované oblasti svym obsahem navazuji
na jednotlivé &lanky Umluvy OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim® (dale jen
,Umluva®). V Gvodu kazdé strategické oblasti je uveden &lanek nebo &lanky Umluvy, na které
tato oblast navazuje, a struény popis sougasné situace v CR. Kazda oblast obsahuje cile,
jichz ma byt v nasledujicim obdobi dosazeno, soubor terminovanych a pribéznych opatfreni
v€etné uvedeni resortd, které jsou za jejich pInéni odpovédné, a indikatory monitorujici jejich
plnéni. Na realizaci nékterych opatfeni se budou na zakladé dohodnuté spoluprace podilet
mimo resortd také dal$i subjekty, napt. Cesky statisticky urad (dale také ,CSU*).

! Valné shromazdéni OSN. 2006. Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim. Dostupné z:

http://www.vlada.cz/cz/ppov/vvzpo/dokumenty/umluva-o-pravech-osob-se-zdravotnim-postizenim--70247/
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http://www.vlada.cz/cz/ppov/vvzpo/dokumenty/umluva-o-pravech-osob-se-zdravotnim-postizenim--70247/

Ctvrta, implementadni &ast, uvadi subjekty, které se podili na procesu implementace
Narodniho planu, a zplsob, jakym bude implementace zajiSténa. Uveden je také Casovy
rozvrh pInéni Narodniho planu a zdroje jeho financovani.

V péaté ¢asti materialu je popsan postup jeho tvorby.

Prijeti a realizace Narodniho planu jako hlavniho stfednédobého koncepcéniho dokumentu
pFispiva i k napinéni tzv. zakladni horizontalni podminky? ,Provadéni a uplatiiovani Umluvy
OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim v souladu s rozhodnutim Rady 2010/48/ES*°.
SpInénim této horizontalni zakladni podminky bude umoznéno &erpani financénich prostfedku

z fondl EU v programovém obdobi 2021-2027.

% Tzv. ,enabling conditions” (ENC) jsou blize specifikovany v navrhu nafizeni COM(2018)375, ¢l. 11.
% Znéni dle kompromisni verze projednané Vyborem stalych zastupct Il. ¢ast (COREPER Il) dne 18.12.2019.
Pracovni preklad z AJ do CJ. Clensky stat je pro spinéni této podminky povinen pfijmout vnitrostatni ramec
pro provadéni Umluvy o pravech osob se zdravotnim postizenim, ktery zahrnuje méfitelné cile, mechanismy
sbéru Udajl a monitorovani a opatfeni zajistujici zohledriovani pravnich predpisG a norem tykajicich
se pfistupnosti ve vSech politikach a programech.
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1.1. Zakladni informace o Narodnim planu

ZAKLADNIi INFORMACE

Narodni  plan  podpory rovnych  pfilezitosti  pro osoby

AEFEY se zdravotnim postizenim na obdobi 2021-2025
Kategorie Narodni, stfednédoba, s celospoleenskym dopadem
Zadavatel Vlada Ceské republiky

Gestor tvorby

Vladni vybor pro osoby se zdravotnim postiZzenim a zmocnénkyné
vlady pro lidska prava

Koordinator tvorby

Oddéleni sekretariatu Vladniho vyboru pro osoby se zdravotnim
postizenim

Rok zpracovani

2020

Schvalovatel

Vlada Ceské republiky

Datum schvaleni

20. ¢ervence 2020

Forma schvaleni

Projednani viadou Ceské republiky

Posledni aktualizace

Predchazejici dokument

Narodni plan podpory rovnych pfilezitosti  pro osoby
se zdravotnim postizenim na obdobi 2015-2020

Souvisejici legislativa

Umluva OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim

Doba realizace

2021-2025

Odpovédnost
za implementaci

Resorty a instituce, kterym je ulozeno plnéni opatfeni

Kontext vzniku

Tento dokument navazuje na predchozi narodni plany. Oblast
rovnych prav osob se zdravotnim postizenim je dlouhodoby
proces. Pro plnou integraci této skupiny lidi zlstava k feseni jesté
fada problémd, proto je vypracovan dalsi plan.

Struény popis feSeného
problému a obsahu

Problematika Zivotnich podminek osob se zdravotnim postiZzenim
je komplexnim tématem dotykajicim se vSech oblasti Zivota, které
je potfeba feSit nejen vramci gescni plUsobnosti relevantnich
ministerstev, ale i meziresortné.




1.2. Ditvod a tcel Narodniho planu

Zakladnim uCelem Narodniho planu je zajiSténi rovnych prav a vyrovnavani pfilezitosti
pro osoby se zdravotnim postizenim, a to prostfednictvim dostupnosti ddstojného
a nezavislého zivota této skupiny osob a vytvofeni co nejméné omezujiciho/bariérového
prostiedi. Vzhledem k tomu, Ze souCasné prostifedi a vnimani spolecCnosti stale v fadé
pfipadu ztéZuje pfistup lidem se zdravotnim postizenim k naplfiovani jejich prav, je cilem
Narodniho planu i statni politiky obecné& nastaveni a upevnéni takovych podminek
a podpory, které umozni osobam se zdravotnim postizenim co nejvice samostatny zivot
a rozvoj jejich schopnosti a dovednosti.

V ramci strategického sméfovani CR je zdmérem vypracovani Narodniho planu navazat
na dosud realizovanou statni politiku v této oblasti. Divodem je rovnéz pinéni mezinarodnich
zavazk(, predevdim naplfiovani jednotlivych &lankd Umluvy OSN o pravech osob
se zdravotnim postizenim, ale idalSich strategickych dokumentl na urovni EU a Rady
Evropy.

Zajisténi rovného pfistupu a nediskriminace osob se zdravotnim postizenim zahrnuje
vSechny dulezité oblasti Zivota Clovéka ve spolecnosti. Pfesto je stale problematika Zivotnich
podminek osob se zdravotnim postizenim velmi €asto vnimana jako téma, které patfi
vyhradné do oblasti socialnich véci, zaméstnanosti ¢i zdravotnictvi. Typickym pfikladem je
situace na krajskych ufadech, kde je gestorstvi krajského planu vyrovnavani pfilezitosti
pro osoby se zdravotnim postizenim svéfeno vétSinou do plsobnosti odboru socialnich véci.
Zdravotni postizeni vSak predstavuje zalezitost kompetenéné meziresortni. Pfi ochrané prav,
zajisStovani potfeb arozvoje Zivotnich podminek osob se zdravotnim postizenim je proto
nezbytna meziresortni spoluprace, pro niz Narodni plan vytvari podminky a napomaha jeji
realizaci.

Prestoze integrace osob se zdravotnim postizenim s sebou pfinasi urcité finanéni naklady, je
vyznamnym pFedpokladem udrZitelného ekonomického rozvoje. Navratnost realizovanych
opatfeni je prokazatelna, a to i bez pfihlédnuti k nevyCislitelnym hodnotam, jimiz jsou
sobéstadnost, nezavislost & pocit seberealizace. Ugelem Narodniho planu je nastaveni
fungujicich systéml vzdélavani, socialnich a zdravotnich sluzeb i pfistupného prostfedi
vynaloZené na sluzby, podporu a péci spojenou se zdravotnim postizenim mohou byt daleko
nizSi. Podobné je tomu iv pfipadé vydaju na odstrafiovani bariér v budovach, dopravé
a infrastruktufe. Pokud dojde k vytvofeni bezbariérového prostfedi, osoby se zdravotnim

1.3. Kontext vzniku a existence Narodniho planu

Spolecenské a politické uvolnéni po roce 1989 vytvofilo podminky pro rychly rozvoj ochrany
prav osob se zdravotnim postizenim. Byly pfijaty €i novelizovany pravni pfedpisy upravujici
oblasti, které maji bezprostfedni vztah k osobam se zdravotnim postizenim, jako socialni
zabezpeceni, Skolstvi, stavebnictvi nebo doprava. Byly definovany povinnosti vykonu vefejné
spravy a samospravy vEetné povinnosti napfiklad v oblasti socialni politiky ¢i uzemniho
rozvoje, coz vyznamné ovlivnilo odpovédnost za stav v konkrétnich oblastech.

Dullezitym meznikem v ochrané proti diskriminaci a zajisténi rovného zachazeni se stalo
pFijeti zakona ¢€. 198/2009 Sb., o rovném zachazeni a o pravnich prostfedcich ochrany
pfed diskriminaci a o zméné nékterych zakonl (antidiskriminacni zékon), ktery nabyl
ucinnosti 1. zafi 2009. Antidiskriminacni zakon zapracovava pfislusné predpisy Evropskych
spoledenstvi, kterymi je Ceska republika vazana, v navaznosti na mezinarodni smlouvy,
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které jsou sougasti pravniho fadu CR, blize vymezuje pravo na rovné zachazeni a zakaz
diskriminace v oblastech v tomto zakoné stanovenych.

Vyznamnou udalosti, ktera zasadnim zpusobem posilila naplfiovani prav osob se zdravotnim
postizenim, bylo schvaleni Umluvy OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim, kterou
Ceska republika ratifikovala v zafi 2009.

Urcité zpomaleni procesu integrace osob se zdravotnim postizenim pfinesla ekonomicka
krize a pfijimani tzv. ,uspornych bali¢k(“. DoSlo k vyraznéjSimu snizeni podpory zejména
v oblasti dotacni politiky, omezena byla i stavebni ¢innost zaméfena na odstranovani bariér
ve vefejnych budovach, zastavena byla rovnéz statni podpora pro pofizovani
nizkopodlaznich a bezbariérovych vozidel vefejné dopravy. Negativni dopady na osoby
se zdravotnim postizenim a jejich rodiny méla také restriktivni opatfeni v socialni oblasti,
ktera byla realizovana v ramci tzv. ,socialni reformy“ v roce 2012.

DalSim dllezitym meznikem v zajiStovani rovnych prav osob se zdravotnim postizenim bylo
pfijeti nového ob&anského zakoniku®, ktery nabyl uginnosti 1. ledna 2014 a ktery zakotvil
zasadni zmény tykajici se svépravnosti ¢lovéka, nové upravil také pravidla pro jeji pfipadné
omezeni.

Za obdobi platnosti pfedchoziho Narodniho planu na obdobi 2015-2020 nedoslo s vyjimkou
oblasti vzdélavani k vyznamnéjSim systémovym zménam. V tomto obdobi byla postupné
zmirnéna néktera restriktivni opatfeni, ktera byla realizovana v obdobi ekonomické krize.
PFiznivéji byly pro osoby se zdravotnim postizenim upraveny podminky pro narok na nékteré
specifické davky, prispévek na péci, pfispévek na zvlastni pomucku a pFispévek na mobilitu.
Je tfeba také zminit skute€nost, ze byla zahajena implementace reformy psychiatrické péce,
podplrné a terénni sluzby jsou postupné zajiStovany multidisciplinarnimi tymy Center
duSevniho zdravi a probiha transformace psychiatrickych nemocnic.

PrestozZe |ze objektivné konstatovat, ze proces integrace osob se zdravotnim postizenim
do spoleCnosti se dafi postupné naplfiovat, stale zlistava fada otevfenych a nedofeSenych
otazek, které se Zivota této skupiny osob pfimo dotykaji. Nepfizniva situace pretrvava
v oblasti zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, a to pfedevSim v ramci
zaméstnavani navolném trhu prace. Je tfeba dale pokraCovat v odstrafiovani bariér
u vefejnych budov i dopravnich staveb, které byly postaveny jesté pfed ucinnosti stavebniho
zakona, ktery bezbariérovou vystavbu uklada. Stejné tak je tfeba dbat na dusledné
dodrzovani platnych pFedpisu, které se tykaji bezbariérovosti staveb. Dale je nezbytné,
vSude tam, kde je to mozné, uplatiiovat princip inkluzivniho vzdélavani pro déti, zaky
a studenty se specifickymi vzdélavacimi potfebami. Naléhavym ukolem je také nalezeni
transparentniho, spravedlivého a efektivniho zplsobu financovani socialnich sluzeb.
Jiz desetileti se také feSi legislativni uprava koordinace rehabilitace, ktera je vychozim
krokem pro nastaveni podminek zajisténi navaznosti jednotlivych sloZek rehabilitace
a zajisténi komplexnosti rehabilitacni péce.

1.3.1. Institucionalni kontext

Pro koordinaci statni politiky ve prospéch osob se zdravotnim postizenim byl usnesenim
viady CR ze dne 8. kvétna 1991 &. 151 zfizen VIadni vybor pro osoby se zdravotnim
postizenim, ktery je stalym koordinaénim, iniciativnim a poradnim organem vlady Ceské
republiky pro problematiku podpory osob se zdravotnim postizenim. VVOZP ve své Cinnosti
usiluje o vytvareni rovnych pfilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim ve vSech
oblastech Zivota spole¢nosti.

V roce 1992 VVOZP piedlozil a viada CR nasledné schvalila prvni strategicky dokument
zaméfeny na podporu rovnych prav lidi se zdravotnim postizenim — Narodni plan pomoci

4 Zakon &. 89/2012 Sb., obcansky zakonik, ve znéni pozdéjsich predpisu.
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osobam se zdravotnim postizenim. Vedle ¢lenl zastupujicich Ustfedni organy statni spravy
se na Cinnosti VVOZP podileji také Clenové zastupujici ob&anskou spolecnost, odbornou
vefejnost a akademickou obec zabyvajici se problematikou osob se zdravotnim postizenim.
Funkci sekretariatu VVOZP plni Oddéleni sekretariatu Vladniho vyboru pro osoby
se zdravotnim postizenim Ufadu vlady CR.

VVOZP ma Sest odbornych skupin, které rozpracovavaji témata, jimz VVOZP vénuje
zvySenou pozornost. Jsou to:

- Odborna skupina pro pfistupnost vefejné spravy a vefejnych sluzeb,

- Odborna skupina pro koncepCni feSeni problematiky zivota osob s poruchou
autistického spektra,

- Odborna skupina pro regionalni rozvoj,

- Odborna skupina pro zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim,

- Odborna skupina pro socialni politiku,

- Odborna skupina pro vzdélavani.

V ramci Poslanecké snémovny CR se oblasti prav osob se zdravotnim postizenim zabyvaiji
zejména Vybor pro socialni politiku (pfedevsim jeho Podvybor pro socialni sluzby a osoby
zdravotné postizené) a Vybor pro zdravotnictvi. V Senatu se této oblasti vénuje Vybor
pro zdravotnictvi a socialni politiku.

K prosazovani prav osob se zdravotnim postizenim vyznamné pfispiva vefejny ochrance
prav, ktery je monitorovacim organem Umluvy o pravech osob se zdravotnim postizenim.

V ramci samostatné pusobnosti kraji je oblast podpory osob se zdravotnim postizenim
feSena prostfednictvim krajskych pland vyrovnavani pfilezitosti. Institucionalni zajisténi této
agendy na krajich v8ak neni systémové zajisténo. Pouze nékteré kraje zfidily pro koordinaci
¢innosti v této oblasti pfisluSnou komisi € podobny organ.

Tématu prav osob se zdravotnim postizenim se veénuji i dalsi instituce vefejné spravy,
napriklad Cesky statisticky ufad, Ufad prace CR a inspektoraty prace, zastupci zaméstnancu
i zaméstnavatel(.

1.3.2. Obcanska spolec¢nost a ochrana prav osob se zdravotnim postiZenim

Situace po roce 1989 vytvofila nové podminky i pro rozvoj ob¢anskych iniciativ, coz
se nejvyraznéji projevilo ve vzniku a budovani organizaci hajicich zajmy osob se zdravotnim
postizenim.

Byly zakladany spolky sdruzujici osoby se zdravotnim postizenim na zakladé specifického
druhu postiZzeni nejen na celostatni, ale i na krajské i mistni Urovni. Rovnéz byla vytvofena
velka sdruzeni s celorepublikovou pusobnosti, jejichz cilem bylo a je pfedevSim formulovani
a obhajoba specifickych potfeb podle jednotlivych druht zdravotniho postizeni a prosazovani
zpusobu, jak tyto potfeby uspokojit.

Cinnost nové vznikajicich spolkd osob se zdravotnim postizenim byla zaméfena predevsim
na dvé zakladni oblasti — obhajobu prav a zajma téchto osob a poskytovani potfebnych
a doposud chybéjicich sluzeb. V ramci své spolkové &innosti se organizace zacaly vénovat
predevsim prosazovani pro né nezbytnych legislativnich a organiza¢nich opatfeni, osvétové
¢innosti  upozorfiujici Sirokou vefejnost na problematiku zdravotniho postiZzeni, osvétové
¢innosti zaméfené na l|éCebnou, rehabilitacni, rekondicni a psychologickou pécCi o osoby
se zdravotnim postizenim, publikaéni ¢innosti pro své Cleny a laickou i odbornou vefejnost,
spolupraci s obdobnymi organizacemi v zahranici, ale také neméné dulezitému aktivnimu
vyuzivani volného Casu (kulturni a sportovni akce, zajezdy, rekreacni pobyty pro rodiny
s détmi, integrované tabory pro déti apod.). Pro zajiStovani chybéjicich nebo nedostatecné
fungujicich sluzeb se mnohé spolky staly zakladateli i provozovateli nejrliznéjSich zafizeni
poskytujicich sluzby osobam se zdravotnim postizenim, jako jsou Skoly, Skolska zafizeni,
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stacionare, zafizeni pro poradenstvi, edukaci a socialni rehabilitaci a zafizeni terénnich
socialnich sluzeb (osobni asistence, peCovatelska sluzba).

Organizace osob se zdravotnim postiZzenim jsou sdruzeny ve stfechové organizaci — Narodni
radé osob se zdravotnim postizenim Ceské republiky, z.s. (dale jen ,NRZP CR"), ktera byla
zalozena v roce 2000 a v sou€asné dobé je v ni sdruzeno vice nez 90 organizaci osob se
zdravotnim postizenim. Cleny NRZP CR jsou takové spolky osob se zdravotnim postizenim,
ve kterych tvofi zdravotné postizeni Ci jejich zakonni zastupci nadpolovicni vétdinu
individualnich &lend. Prvotnim cilem NRZP CR je obhajoba, prosazovani a naplfiovani zajma
a potifeb osob se zdravotnim postizenim v soucinnosti s organy statni spravy a samospravy v
CR i mezinarodnimi institucemi.

Rovnopravnost a nezavislost jednotlivych Elenskych organizaci je dana tim, ze ¢lenstvi
v NRZP CR umoziiuje v8em organizacim uéastnit se FeSeni véech problému dotykajicich se
Zivota zdravotné postizenych v koordinaci s ostatnimi ¢lenskymi organizacemi, neupira jim
vSak pravo byt Clenem dalSich seskupeni na narodni i mezinarodni urovni ani vystupovat
v ramci ¢innosti deklarovanych vlastnimi stanovami samostatné.

Té&zisté &innosti NRZP CR je zaméFeno zejména na oblast legislativy, zajistovani sluzeb
a poradenstvi pro vyrovnavani prilezitosti zdravotné postizenych ve vSech oblastech Zivota,
osvetovou Cinnost a spolupraci s dalSimi organizacemi zdravotné postizenych i na
mezinarodni urovni.

1.3.3. Mezinarodni souvislosti

Plany na podporu inkluze osob se zdravotnim postizenim jsou pfijimany a pravidelné
aktualizovany ve vétsSiné statll Evropy i v mnoha statech mimoevropskych. V nékterych
zemich do$lo k prijeti takového planu v souvislosti s ratifikaci Umluvy o pravech osob
se zdravotnim postizenim, ve vét$ingé smiluvnich stran Umluvy je prostfednictvim téchto
dokumentt Umluva implementovana a slouZi jako zaklad pro jejich tvorbu (obdobny
strategicky dokument pfijalo téméf 75 % v$ech smluvnich stran Umluvy).

Plany jsou pfijimany vétSinou na obdobi péti az deseti let a byvaji rozdéleny do oblasti
tykajicich se implementace jednotlivych &lanka Umluvy. Plany ¢&i strategie vytvarené na
narodni Ci federalni urovni jsou také Casto doprovazeny obdobnymi dokumenty vytvarenymi
na niz8ich spravnich urovnich (ve spolkovych zemich, provinciich & v samospravnych
celcich).

1.4. Uzivatelé Narodniho planu

Hlavnimi uzivateli Narodniho planu jsou ministerstva, dalSi organy verejné spravy
a instituce, které maji v gesci pInéni jednotlivych opatfeni. Prostfednictvim Narodniho planu
je realizovano zakladni poslani vefejné spravy, a to vytvareni podminek pro naplfiovani prav
ob&anu v€etné osob se zdravotnim postizenim a také poskytovani a garantovani vefejnych
sluzeb.

AC neni mozné nelegislativnim materialem ukladat ukoly organdm uUzemnich samosprav,
fada oblasti, které se tykaji zivota osob se zdravotnim postizenim, nalezi do samostatné
pusobnosti kraji a obci. Kli¢ovymi subjekty jsou proto také kraje, které na svém uzemi tvofi
sit socialnich a zdravotnich sluzeb, zajiStuji dopravni obsluznost, maji dulezité kompetence
v oblasti Skolstvi a v mnoha dalSich oblastech. Narodni plan by proto mél byt pro tyto organy
inspiraci pfi tvorbé krajskych plant vyrovnavani prilezitosti vztahujicich se k osobam
se zdravotnim postizenim.
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Primarnimi uzivateli Narodniho planu, resp. vysledkd naplfiovani jeho opatfeni, jsou osoby
se zdravotnim postizenim, nebot pravé na né a na jejich zapojeni do spole¢nosti jsou tato
opatfeni zaméfena. Zdravotni postizeni vyznamné ovliviiuje nejen Zivot samotného ¢lovéka
s postizenim, ale ijeho rodinu, a to pfedevSim tehdy, pokud jeji Clenové o Clovéka
se zdravotnim postizenim pfimo pecuji. Zajisténi bezbariérového a pristupného prostredi
i vefejnych sluzeb ma celospoledensky dopad. Rada ukold se tak tyka daleko vétsi &asti
spole€nosti, nez je skupina osob se zdravotnim postizenim. Napfiklad poZzadavek
bezbariérového prostfedi se tyka itéch, jejichz volny pohyb v prostfedi s bariérami byva
rovnéz omezen (lidé s doCasnym zdravotnim omezenim, rodi¢e s kocCarky, téhotné
Zeny, seniofi a seniorky). Tvorba snadno srozumitelnych textd pfispéje také k lepSi
informovanosti seniorll nebo lidi s odliSnym matefskym jazykem. V téchto pfipadech bude
mit plnéni ukolu obsazenych v Narodnim planu pozitivni dopad téméF na polovinu populace
Ceské republiky.

V mensi mife jsou dal§imi uzivateli Narodniho planu nestatni neziskové organizace osob
se zdravotnim postizenim s celostatni, krajskou i mistni plsobnosti, na néz jsou cilena
zejména opatfeni tykajici se jejich participace na spravé véci vefejnych a financnich
pFispévku na realizaci cili Narodniho planu formou dotaci.

Mezi dalSi uZivatele, ktefi s Narodnim planem mohou dale pracovat a podilet se na jeho
implementaci, patfi: zastupci zaméstnancl, zastupci zaméstnavatell, soukroma sféra,
média, experti, vyzkumni pracovnici, akademicky sektor €i politicka reprezentace.

1.5. Zakladni pouzivané pojmy

Osoby se zdravotnim postiZzenim

Narodnim planem pouzivany termin ,osoby se zdravotnim postizenim® vychazi z definice
obsazené v élanku 1 Umluvy o pravech osob se zdravotnim postizenim: ,Osoby se
zdravotnim postizenim zahrnuji osoby majici dlouhodobé fyzické, duSevni, mentalni nebo
smyslové postizeni, které v interakci s ruznymi prekazkami mdze branit jejich plnému
a ucinnému zapojeni do spolec¢nosti na rovnopravném zakladé s ostatnimi.”.

Obecné Ize uvést, ze osobou se zdravotnim postizenim je ten, kdo vzhledem ke svému
zdravotnimu stavu nebo dlouhodobému ¢&i trvalému zdravotnimu znevyhodnéni ma urcité
specifické potieby i potfebuje individualni pfistup. | pfes to, Ze skupina osob
se zdravotnim postizenim neni homogenni a existuje mnoho druhl zdravotniho postizeni
a jejich kombinaci, je zdravotni postizeni €asto vnimano pouze jako postizeni vyluéné
télesné.

Zakladem pro pouzivani pojmuU v souvislosti s osobami se zdravotnim postiZzenim je princip
people first, tedy pouzivani pojmu lidé s postizenim, lidé s hendikepem atd., nikoli postizeni,
hendikepovani, kdy je postiZzeni vnimano jako hlavni, velmi Casto jedina charakteristika
Clovéka.

Zdravotni postizeni

Vymezeni pojmu zdravotni postiZzeni je ovlivnéno tim, jak spole€¢nost k osobam
se zdravotnim postizenim pfistupuje. Tyto osoby byly v moderni dobé nejdiive plné
odkazany na charitu a dobroCinnost a byly tak zcela zavislé na pomoci okoli. | kdyz je tento
pristup stale c¢aste¢né uplatriovan, je nezbytné si uvédomit, Ze ve své podstaté neumozriuje
pfijimat plnou pravni osobnost ¢lovéka se zdravotnim postizenim a umoznit mu rozhodovat o
SObé& sameém.
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Cilem modernégjsiho, medicinského ¢i zdravotniho pFistupu, je zkoumani odliSnosti osob
se zdravotnim postizenim, snaha o definici zdravotniho postizeni popisem dil€ich omezeni
a diagnéz a jejich navrat do spole€nosti pomoci Ié€by a rehabilitace.

NejnovéjSim pfistupem je pfistup socialni, vramci kterého je podporovano zejména
samostatné rozhodovani a rovna prava osob se zdravotnim postizenim. Tento pfistup tedy
klade vy3Si pozadavky na spoleCnost, ktera musi vystupovat aktivné a pfijimat opatfeni
k odstranéni pfekazek branicich osobam se zdravotnim postiZenim v napliovani jejich prav.
Tento pfistup je prosazovan v mezinarodnich dokumentech v oblasti lidskych prav.

Zdravotni postizeni je v jednotlivych pravnich predpisech Ceské republiky definovano
odlisné, vzdy v zavislosti na konkrétnim zaméfeni a ucelu dané normy. Je tak vyuzivan
medicinsky model (napf. pfi posuzovani zdravotniho stavu vramci systému socialniho
zabezpedeni) v kombinaci s modelem socialnim (napf. Skolsky zakon).

Pristupnost

Pojem pfistupnost se prolina téméf vSemi oblastmi Zivota osob se zdravotnim postizenim.
Je mozné ho definovat jako miru dostupnosti, v niz je produkt, zafizeni, sluzba
nebo prostfedi dostupné co nejvétsimu podctu lidi. Obecné Ize tedy pfistupnost povazovat
za schopnosti daného zboZzi, sluzby ¢&i prostfedi zajistit pFistup vSem lidem bez rozdilu.
Pro zajisténi rovného pfistupu je proto nezbytné, aby bylo podporovano zajisténi co nejvyssi
mozné miry pfistupnosti ve vSech oblastech.

Univerzalni design

S pojmem pfistupnost Uzce souvisi pojem univerzalni design, ktery znamena navrhovani
vyrobkd, vybaveni, program( a sluzeb tak, aby mohly byt v co nejvéts§i mife vyuzivany vSemi
lidmi bez nutnosti dalSich uUprav, tedy aby byly pIné pfistupné. Skupina uzivatelld zbozi
a sluzeb by méla byt rozSifena na celou spoleCnost, aby Zadna zjejich skupin nebyla
opomenuta a aby nebylo konkrétni zbozi nebo sluzba zcela nedostupné. Nasledna Uprava
a vyroba specialnich vyrobkl &i vytvareni specifickych pfistupl je totiz nejen diskriminuijici,
ale Casto také finan¢né narocné.

Univerzalni design v8ak nevylu€uje existenci podpurnych pomucek pro urcité skupiny osob
se zdravotnim postizenim, pokud je jejich pouziti ucelné.

Governance accessibility

Pojem governance accessibility dosud nema v ¢eském prekladu zadny vhodny ekvivalent,
ktery by jej dostateCné vystihoval, je proto prekladan jako pfistupnost vefejné spravy
a vefejnych sluzeb.

Governance accessibility jsou mechanismy, diky kterym jsou vefejna sprava, sluzby vefejné
spravy a dalSi vefejné sluzby pfistupné pro vSechny ob¢any se zvlastnim zfetelem na osoby
se zdravotnim postizenim. Je to soubor principu, které je tfeba dodrzovat, aby vefejné sluzby
vznikaly jiz jako pfistupné.

Pfi formulaci pravidel pro vykon vefejné spravy a poskytovani vefejnych sluzeb je nutné
respektovat pozadavky na pfistupnost, které je nezbytné zohledriovat na vSech urovnich
vefejné spravy. | vefejné sluzby vykonavané jinym subjektem nez organem vefejné moci
musi byt vyuZitelné na rovnopravném zakladé. Zakladnim pravidlem je osoby se zdravotnim
postizenim nevycClenovat, ale integrovat. V pfipadé sluzeb a vykonu vefejné spravy je tedy
spravnym postupem nevytvaret pro tyto klienty specialni sluzby, ale naopak pfizpusobovat
standardni sluzby tak, aby byly pouzitelné a pfistupné pro viechny.
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1.6. Relevantni strategické dokumenty

1.6.1. Historie narodnich plant

Ceska republika jiz od roku 1992 pravidelng pfijima a aktualizuje narodni plany pro osoby
se zdravotnim postizenim, jejichz cilem je zlepSovani podminek a kvality zivota lidi
se zdravotnim postizenim a jejich integrace do spoleCnosti. Na pfipravé i monitorovani
narodnich plantd se vzdy podilely organizace zastupujici zajmy osob se zdravotnim
postizenim.

Narodni plany a koncepce tykajici se prav osob se zdravotnim postizenim:

- Narodni plan pomoci zdravotné postizenym obc¢anim (schvalen vroce 1992
usnesenim vlady CR &. 466),

- Narodni plan opatfeni pro sniZzeni negativnich dlsledkd zdravotniho postizeni
(schvéalen v roce 1993 usnesenim vlady CR &. 493),

- Narodni plan vyrovnavani pfilezZitosti pro obCany se zdravotnim postiZzenim (schvalen
v roce 1998 usnesenim vlady CR &. 256),

- Stfednédoba koncepce statni politiky vicéi ob&anim se zdravotnim postizenim
(schvalena v roce 2004 usnesenim vlady CR &. 605),

- Narodni plan podpory a integrace ob¢anu se zdravotnim postizenim na obdobi 2006—
2009 (schvalen v roce 2005 usnesenim viady CR &. 1004),

- Narodni plan vytvafeni rovnych prilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim
na obdobi 2010-2014 (schvalen v roce 2010 usnesenim vlady CR &. 253),

- Narodni plan podpory rovnych pfileZitosti pro osoby se zdravotnim postizenim
na obdobi 2015-2020 (schvélen v roce 2015 usnesenim vlady CR &. 385).

Podobu patého planu, kterym byl Narodni plan vytvareni rovnych pfilezitosti pro osoby
se zdravotnim postizenim na obdobi 2010-2014, zasadnim zpusobem ovlivnil stézejni
dokument OSN, Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim. Stejné tak i navazujici
narodni plan shodné s timto dokumentem vychazeji z jednotlivych &lank Umluvy, kterou tak
implementuiji.

Realizaci jednotlivych plantd a koncepce doSlo ke zlepSeni pfistupu statu k osobam
se zdravotnim postizenim a zajiSténi kvalitnéjSiho a dustojnéjSiho Zivota této skupiny lidi.
Mezi nejvyznamnéjSi pozitivni zmény patfi vétsi diraz na rovny pfistup a nediskriminaci
v oblasti vzdélavani déti, zakd a studentl se zdravotnim postizenim, postupné
zpfistupfiovani jednotlivych druhG verfejné dopravy (zvySuje se pocet bezbariérové
pFistupnych stanic a zastavek i bezbariérové pristupnych dopravnich prostfedkl), dochazi
ke zlepSeni pfistupnosti informaénich systémua vefejné spravy, postupné pfibyva muzei
a galerii, které jsou bezbariérové, a zlepSila se idostupnost vefejnych knihovnickych
a informacnich sluzeb.

1.6.2. Strategické dokumenty v CR

Narodni plan je hlavnim stfednédobym koncepcnim dokumentem na vladni drovni, ktery
se vénuje zajisténi rovnych prav osob se zdravotnim postiZzenim. Problematika osob
se zdravotnim postizenim by vS8ak méla byt zohlednéna pfi tvorbé a implementaci i dalSich
strategickych dokumentu, které se vénuji oblastem obsazenym v Narodnim planu. | kdyz tyto
strategie nemusi explicitn€ uvadét osoby se zdravotnim postizenim jako jednu z cilovych
skupin, opatfeni zaméfena na ob&any CR smé&fuji i na tyto osoby jako na integralni soucast
spolecnosti.

Je vydavana celd fada strategickych dokumentl zaméfenych na jednotliva témata, ktera
se uzce dotykaji i prav a postaveni osob se zdravotnim postizenim (zaméstnanost, zdravotni
péce, socialni sluzby, doprava, bydleni nebo vzdélavani). Od téchto dokumentt se Narodni
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plan odliSuje tim, Zze opatfeni v ném obsazena jsou zacilena na Uzce vymezenou skupinu
adresatu a dotykaji se mnoha raznych oblasti.

k oblastem Narodniho planu. Vycet i popis relevantnich dokumentl vSak ztéZuje skutec¢nost,
ze tyto dokumenty vznikaji v pfevazné vétsiné ve shodné dobé jako Narodni plan a jejich
konecna podoba tak neni znama.

Vladni strategie pro rovnost zen a muzi v Ceské republice je strategii pro oblast
genderové rovnosti. Vymezuje politiku viady CR, reflektuje realné potieby institucionalniho
zabezpeCeni rovnosti Zen a muzl a definuje otazku rovnosti Zen a muzld jako
celospolecenskou prioritu. Souvislost s Narodnim planem ma predevsim v oblasti domaciho
nasili, resp. nasili na osobach se zdravotnim postizenim. Této oblasti se specificky vénuje
Akéni plan prevence domaciho a genderové podminéného nasili na obdobi 2019-2022,
ktery se zaméfuje pfFedevS§im na partnerské, mezigeneraéni a sexualni nasili. V ramci
opatfeni, ktera by méla vést k dislednéjsSi prevenci a dostupnéjSi pomoci obétem, je
prufezové zohledhovano i postaveni osob Celicich viceCetné diskriminaci v€etné osob se
zdravotnim postizenim.

Strategie socialniho zaclenovani 2021-2030 zastfeSuje hlavni oblasti vyznamné pro
socialni zaclenovani osob socialné vylou€enych nebo socialnim vylou€enim ohrozenych.
Strategie stanovuje prioritni témata CR v oblastech dulezitych pro sociélni zaélefiovani.
Strategie ukazuje smér, kterym by se feSeni socialniho vylou€eni mélo ubirat, prosazuje
spoleCensky odpovédné hodnoty vztahujici se k socialnimu vylou€eni, upozoriuje
na nedostatky pfi hledani feSeni socialniho vylouceni a zasazuje se o Sifeni principu
mainstreamingu socialniho zac¢lefiovani na vSech spravnich urovnich.

Oblasti socialni se tyka také Narodni strategie rozvoje socialnich sluzeb na obdobi
2016-2025, ktera stanovi cile socialni politiky v oblasti koncepce a rozvoje podpory osob
se zdravotnim postizenim a poskytovani socialnich sluzeb. Stanoveni dil€ich cilu, které se
tykaji jednotlivych poskytovatell socialnich sluzeb, specifika regionalnich siti nebo navrhy
na fedeni socialnich problémd, jez se vyskytuji na nizSich samospravnych celcich Ceské
republiky, jsou v kompetenci krajii a obci. Vizi této strategie je, aby v CR existovala flexibilni
sit’ socialnich sluzeb, ktera pomaha fesit potfeby lidi nachazejicich se v nepfiznivé socialni
situaci a ktera je financovana transparentnim, efektivnim a spravedlivym systémem.

V oblasti zdravi a zdravotni péce je dllezitym dokumentem Strategicky ramec rozvoje
péée o zdravi v Ceské republice 2030, jehoz hlavnim cilem je poskytovani dostupné
a kvalitni zdravotni péce v8em obyvatelim CR. Reformé& psychiatrické péde je v&novana
Strategie reformy psychiatrické péce, ktera je implementovana Narodnim akénim
planem pro dusevni zdravi 2020-2030. Nejvyraznéjsi zménou v systému psychiatrické
péfe jevznik a rozvoj Center duSevniho zdravina komunitni bazi, podpora
rozSifenych ambulantnich pracovist, ale také vybudovani psychiatrickych oddéleni v ramci
vS8eobecnych nemocnic. Aktivity budou realizovany spole¢né s destigmatizacnimi
a osvétovymi kampanémi, vzdélavanim zdravotnickych a nezdravotnickych pracovnikd, ale i
okoli uzivateld psychiatrické péce — kromé jejich rodin a blizkych téz pracovnikl
samospravy, policie, justice €i Skolstvi.

Souvisejicich strategickych dokumentl v této oblasti je cela fada, vétSina vSak prochazeji
revizi (Narodni strategie ochrany a podpory zdravi a prevence nemoci, Koncepce
navazné péce, Narodni akéni plan pro Alzheimerovu nemoc a dalSi obdobna
onemocnhéni, Narodni strategie pro vzacna onemocnéni).

V oblasti vzdélavani je strategickym dokumentem Dlouhodoby zamér vzdélavani a rozvoje

vzdélavaci soustavy Ceské republiky na obdobi 2019-2023, ktery se vztahuje na cely

systém regionalniho Skolstvi, uruje ramec dlouhodobych zaméra kraju, sjednocuje pfistup

statu a jednotlivych kraju zejména v oblasti nastaveni parametrli vzdélavaci soustavy a cill

vzdélavaci politiky CR. Jednim zjeho cill je i zajisténi rovnych prileZitosti ve vzdélavani
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détem, zakim a studentlim se specialnimi vzdélavacimi potfebami, a to napfiklad
prostfednictvim zefektivnéni systému Skolskych poradenskych zafizeni, podporou rovného
pfistupu ke vzdélavani na vSech urovnich Skol, ktera umozni kazdému ditéti, Zakovi
a studentovi plné rozvinout jeho schopnosti ve spole€nosti svych vrstevnikd, i zajisténim
spole¢ného postupu na urovni zfizovatell, obci s rozSifenou pusobnosti a kraju.

Rozvoj oblasti kultury upravuje Statni kulturni politika na léta 2015-2020, s vyhledem do
roku 2025, a sni souvisejici dokumenty, jimiz jsou pfedevSim Integrovana strategie
podpory kultury aPlan implementace Statni kulturni politiky, které také aktualné
prochazeji revizi.

Strategickym dokumentem v relevantni oblasti prepravy a prav cestujicich je Dopravni
politika CR 2014-2020, s vyhledem do roku 2050.

1.6.3. Mezinarodni dokumenty

Narodni plan navazuje také na fadu dokumentu pfijatych na evropské a mezinarodni urovni.
Jedna se zejména o lidskopravni umluvy a strategické dokumenty Rady Evropy a Evropské
unie v€etné pravnich pfedpisu v oblasti prav osob se zdravotnim postizenim.

Organizace spojenych narodu

postizenim je Umluva o pravech osob se zdravotnim postizenim a jeji Opéni protokol.
Umluva byla pfijata Valnym shromazdé&nim OSN 13. prosince 2006 a v platnost vstoupila
3. kvétna 2008. Ceska republika Umluvu ratifikovala v zafi roku 2009, v platnost vstoupila
Umluva 28. fijna 2009. Umluva navazuje na sedm tehdy existujicich lidskopravnich amluv
OSN a je znich prvni, ktera umozhuje pfistoupeni organizaci regionalni hospodarské
spoluprace, jako je napfiklad EU.

Umluva nezaklada nova prava ¢&i naroky pro osoby se zdravotnim postizenim, ale vyslovné
stanovi prava téchto osob zplsobem, ktery zohlednuje jejich specifickou zivotni situaci
a potfeby. Je zalozena na zasadach respektovani pfirozené dUstojnosti, osobni nezavislosti,
nediskriminace, plného a u€inného zapojeni a zaclenéni do spolenosti, respektovani
odliSnosti a pfijimani osob se zdravotnim postizenim jako soucasti lidské rdznorodosti
a pfirozenosti, rovnosti pfilezitosti, pfistupnosti, rovnopravnosti muzi a zZen a respektovani
rozvijejicich se schopnosti déti se zdravotnim postizenim v&etné jejich prava na zachovani
identity.

Umluva pfijima $irokou kategorizaci osob se zdravotnim postizenim a rovnéz identifikuje
oblasti, v nichz maji byt provedeny upravy pro osoby se zdravotnim postiZzenim, aby mohly
ucinné uplatiovat sva prava. Dullezité je vytvaret podminky k zajisténi nezavislého zpusobu
Zivota a osobni mobility, a to pfedevSim prostfednictvim odstrafiovani bariér v budovach
adopravé, nezbytna je také napfiklad pFistupnost informaci, inkluzivni vzdélavani,
dostupnost odpovidajici zdravotni péce &i zaméstnavani.

Clanek 33 Umluvy dale predpoklada vytvoreni nezavislého monitorovaciho mechanismu
zaméfeného na podporu, ochranu a monitorovani provadéni Umluvy. Od 1. ledna 2018 je
v Ceské republice monitorovani prav osob se zdravotnim postizenim svéfeno do plisobnosti
vefejného ochrance prav, ktery provadi vyzkumy, zvefejfiuje zpravy a vydava doporuceni,
navrhuje také opatfeni sméfujici k ochrané prav osob se zdravotnim postizenim, za timto
uCelem zfizuje Poradni organ. O své cCinnosti v ramci monitorovani vydava kazdoroCné
samostatné souhrnné zpravy®.

° Vefejna ochrankyné prav. 2019. Monitorovani prav lidi s postizenim 2018. Dostupné z:

https://www.ochrance.cz/fileadmin/user upload/CRPD/Vyrocni_zpravy/CRPD 2018 CZ web.pdf
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Zaroveni s textem Umluvy byl Valnym shromazd&nim OSN pfijat i text Op&niho protokolu
umoznfujiciho smluvnim stranam uznat pravomoc Vyboru OSN pro prava osob se zdravotnim
postizenim zabyvat se stiznostmi jednotlivcd nebo skupin jednotlived na poruseni prav
vyplyvajicich z jednotlivych ustanoveni Umluvy. Opéni protokol nebyl dosud Ceskou
republikou ratifikovan, proces ratifikace vSak probiha.

Rada Evropy

Rada Evropy se nastaveni standardd a vytvareni politik va¢i osobam se zdravotnim
postizenim vénuje na mezivladni urovni jiz od roku 1959. V roce 1992 byla pfijata ucelena
politika Rady Evropy pro osoby se zdravotnim postizenim®. Tato politika stanovila obecné
zasady pro prevenci postiZzeni, aktivni u¢ast na Zivoté spoleCnosti a nezavislost v oblastech
jako je zdravotnictvi, vzdélavani, zaméstnanost a pfistupnost. Vydavana doporuéeni zahrnuji
otazky univerzalniho designu, deinstitucionalizace, rehabilitace a dalSich.

Evropska socialni charta, ktera spole¢né s Evropskou umluvou o ochrané lidskych
prav a svobod a instrumenty tykajicimi se ochrany mensin tvofi evropsky systém ochrany
lidskych prav, se otazkam zdravotniho postizeni vénuje pfedevSim v ¢lancich 9 (pravo
na poradenstvi pfi volbé povolani), 10 (pravo na pfipravu k vykonu povolani) a 15 (pravo
osob s télesnym nebo dudevnim postizenim na odbornou pfipravu k vykonu povolani,
profesni a socialni rehabilitaci).

DalSim vyznamnym nastrojem v této oblasti je Strategie na podporu prav a plného zapojeni
osob se zdravotnim postizenim do spoleénosti na obdobi 2017-2023" (Council of Europe
Disability Strategy 2017-2023). Strategie navazuje na pfedchozi Akéni plan na obdobi
2006-2015 a identifikuje pét prufezovych oblasti (rovnost a nediskriminace, zvySovani
povédomi, pfistupnost, pfistup ke spravedinosti a ochrana pfed vykofistovanim, nasilim
a zneuzivanim), které je tfeba zohlednovat ve vSech ¢innostech Rady Evropy a které by
mély Clenské staty promitnout ve svych pravnich pfedpisech, politikach a c&innostech
ke zlepSeni vSech oblasti zivota osob se zdravotnim postizenim.

Evropska unie

Primarni pravo Evropské unie poprvé vyslovné upravilo prava osob se zdravotnim
postizenim 1. kvétna 1999, kdy vstoupila v platnost Amsterodamska smlouva. Jeji ¢lanek 13
umoznil Radé EU pfijmout vhodna opatfeni k boji proti diskriminaci, mimo jiné na zakladé
zdravotniho postiZzeni. Nova Smlouva o fungovani Evropské unie (dale jen ,SFEU"), ktera
vstoupila v platnost 1. prosince 2009, zachovava a posiluje toto ustanoveni (novy ¢lanek 19
SFEU) a pfidava nové ustanoveni (Clanek 10 SFEU), které stanovi, Zze ,pfi vymezovani
a provadéni svych politik a €innosti se Unie zaméfuje na boj proti jakékoliv diskriminaci
na zakladé pohlavi, rasy nebo etnického ptivodu, nabozenského vyznani nebo pfesvédceni,
zdravotniho postizeni, véku®“. Spolu se SFEU vstoupila v platnost také Listina zakladnich
prav Evropské unie, ktera byla pfijata v roce 2000 a ktera obsahuje fadu odkaz( na oblast
zdravotniho postiZzeni.

Dokumentem, ktery zastfeSuje politiku EU smérem k osobam se zdravotnim postiZzenim, je
Evropska strategie pro pomoc osobam se zdravotnim postizenim 2010-2020:
Obnoveny zavazek pro bezbariérovou Evropu®, kterd je v soudasné dobé& evaluovana
a predpoklada se vydani strategie na dalSi obdobi.

6 Doporuceni vyboru ministrt R (92)6 k ucelené politice vi¢i osobam se zdravotnim postizenim.
" Rada Evropy. 2016. Strategie na podporu prav a plného zapojeni osob se zdravotnim postizenim do spolec¢nosti
na obdobi 2017-2023. Dostupné z: https://rm.coe.int/16806fe7d4
8Stanovisko Evropského hospodarského a socialniho vyboru ke sdéleni Komise Evropskému parlamentu, Radg,
Evropskému hospodarskému a socialnimu vyboru a Vyboru regionl. Evropska strategie pro pomoc osobam se
zdravotnim postizenim 2010-2020: Obnoveny zavazek pro bezbariérovou Evropu. 2010. Dostupné z: https://eur-
lex.europa.eu/LexUriServ/LexUriServ.do?uri=COM:2010:0636:FIN:cs:PDF
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Rada EU pfijala v roce 2000 smérnici 2000/78/ES, kterou se stanovi obecny ramec
pro rovné zachazeni v zaméstnani a povolani. Tato smérnice nema za cil vytvareni
specifickych opatfeni pro osoby se zdravotnim postiZzenim, ale odstranéni prekazek, které
jim brani v prosazeni prav a integraci do spoleCnosti. Smérnice zakazuje veSkerou
diskriminaci, pfimou ¢&i nepfimou, na zakladé nabozenstvi nebo viry, zdravotniho postizeni,
véku nebo sexualni orientace. S ohledem na zdravotni postizeni povaZuje smérnice
za diskriminaci i nedostatecné pfizpusobeni pracovisté. Navic se za nepfimou diskriminaci
z dlvodu zdravotniho postizeni rozumi také odmitnuti nebo opomenuti pfijmout opatfeni,
ktera jsou v konkrétnim pfipadé nezbytna, aby osoba se zdravotnim postizenim méla pfistup
k pravim podle zvlastnich zakond, ledaze by takové opatfeni predstavovalo nepfimérené
zatizeni fyzické nebo pravnické osoby. Tato smérnice je implementovana do ceského
pravniho fadu predevSim prostiednictvim zakona €. 198/2009 Sb., o rovném zachazeni
a o pravnich prostfedcich ochrany pfed diskriminaci a o zméné nékterych zakonl
(antidiskriminacni zakon).

Vroce 2016 byla Evropskym parlamentem a Radou EU pfijata smérnice 2016/2102
o pfistupnosti internetovych stranek a mobilnich aplikaci subjektll vefejného sektoru, dle
které musi byt internetové stranky a mobilni aplikace subjektl verejné spravy pro své
uzivatele pfistupné, tedy vnimatelné, ovladatelné, srozumitelné a stabilni, aby mohly byt
lidmi se zdravotnim postizenim pomoci asistivnich technologii i specializovanych programd,
které maji k dispozici, efektivné pouzivany. Smérnice byla do &eského pravniho Fadu
implementovana zakonem €. 99/2019 Sh. o pristupnosti internetovych stranek a mobilnich
aplikaci a o zméné zakona &. 365/2000 Sb., o informacnich systémech vefejné spravy
a o zméné neékterych dalSich zakonul, ve znéni pozdéjSich predpisu (dale jen ,zakon
o0 pfistupnosti internetovych stranek a mobilnich aplikaci®).

V Cervnu 2019 byla schvalena dlouho oekavana smérnice Evropského parlamentu a Rady
EU 2019/882/ES o pozadavcich na pfistupnost u vyrobk( a sluzeb, nazyvana také jako
European Accessibility Act — Evropsky akt pfistupnosti (dale jen ,EAA®), zajistujici
harmonizaci pozadavkl na pfistupnost ur€itych vyrobku a sluzeb. Smérnice tak zlepsi mimo
jiné pristupnost pocitacl a operacnich systémd, platebnich terminald, chytrych telefona &i TV
pFistrojli, dale napfiklad telefonnich sluzeb, bankovnictvi, elektronického obchodovani
a nékterych prvka sluzby letecké, Zelezni¢ni a vodni dopravy (internetové stranky, mobilni
sluzby, elektronické listky, informace). Pfispéje i k lepSi a plynulejsi funkci vnitiniho trhu EU.
Navrhovana smérnice ma napomoci Clenskym statim dostat jejich narodnim zavazkim,
stejné jako zavazkdm, které jim v oblasti pfistupnosti vyplyvaji z Umluvy.

Evropska unie upravuje rizné otazky v oblasti ochrany a podpory prav osob se zdravotnim
postizenim v mnoha pravnich nastrojich, pfiemz vétSina z nich se dotyka zejména oblasti
pfepravy cestujicich a oblasti socialni.

Evropska unie je také na zakladé rozhodnuti Rady EU z 26. listopadu 2009 o uzavieni
Umluvy o pravech osob se zdravotnim postizenim Evropskym spolecenstvim (2010/48/ES)
smluvni stranou Umluvy, a to od 22. ledna 2011.
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2. Analyticka cast

2.1. Definice reSené problematiky

Osoby se zdravotnim postiZzenim jsou skupinou, ktera ma oproti vétSinoveé spoleénosti
specifické naroky a potfeby, resp. jeji naroky a potfeby jsou stejné, ale jejich naplnéni je
Casto nezbytné realizovat jinou formou. Aby tato skupina lidi byla plné zaclenéna do intaktni
spole¢nosti, je tfeba zajistit, aby mohla sva prava napliiovat ve stejné mife jako ostatni.
Z tohoto duvodu je nutné prostfednictvim cilenych opatfeni vytvaret takové podminky, které
integraci a vyrovnavani pfilezitosti umozni.

2.2. Revize stavajicich opatieni

Narodni plan navazuje na jiz zmifiovany Narodni plan podpory rovnych prilezitosti
pro osoby se zdravotnim postizenim na obdobi 2015-2020. PInéni opatfeni obsazenych
v tomto dokumentu bylo kaZdoro&n& monitorovano a kontrolovano vladou CR, pficemz
celkové zhodnoceni bude provedeno az po skonceni jeho platnosti, tedy v roce 2021.

Narodni plan 2015-2020 obsahoval celkem 172 terminovanych &i prabézné pinénych
opatfeni. Je mozné konstatovat, Ze se ukoly ulozené prostfednictvim jednotlivych opatfeni
dafilo ve vétSiné pfipadl Uspésné realizovat. Za rok 2018 nebylo napfiklad spinéno 15
terminovanych opatfeni. Problematické bylo také plnéni nékterych terminovanych opatfeni,
ktera se tykala velkych Ci pfimo systémovych zmén, ta se bohuZel spinit nepodafilo. U téchto
zasadnich ukold dochazi k opakovanému posouvani terminu jejich spinéni a nékteré byly
dokonce pfesunuty uz z planu na roky 2010-2014 (pfikladem je pravni Uprava koordinace
rehabilitace).

V oblasti Rovné zachazeni a ochrana pred diskriminaci doSlo k vyznamnému pokroku,
a to k vytvoreni monitorovaciho mechanismu Umluvy, ktery nyni vykonavéa vefejny ochrance
prav. Stale také neni dokonéena ratifikace Opéniho protokolu k Umluvé, ktery umozriiuje
podavani individualnich stiznosti v pfipadech, kdy nejsou jednotlivé ¢lanky smluvni stranou
umluvy dodrZzovany.

Predpokladem ke zlep3eni situace v fadé oblasti je osvétova ¢innost zaméfena na ochranu
prav a zvySovani povédomi o situaci osob se zdravotnim postizenim, o jejich schopnostech
a pfinosu pro spole¢nost. Tyto aktivity jsou podporovany pfedevsim prostfednictvim dotaci,
v nékolika malo pfipadech jsou realizovany i vlastnimi aktivitami (VVOZP, MZ, MZe) a také
Skolenim zaméstnancu vefejné spravy.

Postup v oblasti pFistupnosti prostiedi, tedy staveb, dopravy a komunikaci je pozvolny,
napomaha mu mimo jiné realizace Narodniho rozvojového programu mobility pro vSechny,
v ramci kterého mésta a obce predkladaji zaméry bezbariérovych tras. MMR mélo za ukol
provéfit potfebu vzniku profesni organizace odbornik(l pro bezbariérové uzivani staveb. V
Ceské republice jiz existuje Ceska komora architektd a Ceska komora autorizovanych
inZenyrd a technikd €innych ve vystavbé. Zfizeni tfeti profesni organizace bylo v $irSi shodé
vyhodnoceno jako nadbyte¢né. Neékteré resorty (MZ a MSp) zacaly s mapovanim
pFistupnosti budov ve své plsobnosti. Mapovani pfistupnosti budov u ostatnich resortl vSak
postupuje velmi pomalu. V oblasti dopravy obsahuje tento plan nékolik opatfeni, ktera jsou
zaméfena na postupné zpfistupfiovani vefrejné osobni pfepravy.

V oblasti mimoradnych €i krizovych situaci se Narodni plan 2015-2020 zaméfil pfedevSim
na informovanost lidi se zdravotnim postizenim, tyto aktivity probihaji pravidelné.
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V pfipadé oblasti Rovnost pred zakonem a pristup ke spravedlnosti nedoSlo v oblasti
tykajici se vefejného opatrovnictvi k vyfeSeni kompetenéniho sporu mezi zainteresovanymi
resorty. MSp vSak prabézné sleduje a vyhodnocuje fungovani opatfeni pfi naruseni
schopnosti zletilého pravné jednat, porovnava vysledky s poZzadavky élanku 12 Umluvy a
informuje o nich laickou i odbornou verejnost. K dal§im opatfenim zatim nebylo pfistoupeno.

Kliova opatieni oblasti Nezavisly zivot se tykaji socialnich sluzeb. Dlouhodobym ukolem je
podpora transformace pobytovych zafizeni socialnich sluZzeb, samotna transformace vsak
neprobiha pfili§ rychle, nebot tento proces vyzaduje alokaci nemalych finanénich prostiedka.
Jednim z opatfeni bylo také vypracovat materialné technicky standard socialnich sluzeb. Ten
je sice zpracovan, ale doposud nebyl legislativné ukotven. Neméné dulezité je doreSit
zpusob financovani socialnich sluzeb a legislativné i vécné zaijistit ekonomickou vyvazenost
a stabilitu celého systému, tento ukol vSak také stale pretrvava. Dulezitym opatfenim socialni
oblasti je nalezeni systémového FeSeni posuzovanije potfeb osob vyZadujicich dlouhodobou
péci a jeho legislativni ukotveni, coZ se také zrealizovat nepodafilo.

V oblasti osobni mobility se opatfeni tykaji dohledu nad dostupnosti zdravotnickych
prostfedk(l a zvlastnich pomlcek pro osoby se zdravotnim postizenim, podpory vyvoje
a vyroby kompenzacénich pomlcek, zdravotnickych prostfedkl, podpurnych technologii
a pljCoven zdravotnickych prostfedk(. Tato opatfeni jsou v zasadé pinéna, osobami se
zdravotnim postiZzenim je ale kritizovana nepfimérené dlouha doba pfi vyfizovani pfispévku
na zvlastni pomacky ze strany UP a CSSZ.

Stézejni ukol oblasti Pristupnost informaci a vefejnych sluzeb, t. nastavit
a implementovat novy narodni ramec pfistupnosti informaci vefejné spravy, byl spinén.
Vznikla metodika pro tvorbu informacnich materiald a textd vefejné spravy pfistupnych
ve snadno srozumitelné formé, jeji aplikace v praxi bude predmétem kol nového
Narodniho planu. Byla provéfena moznost uplatnéni technickych prostfedkd
pro automatizované rozpoznavani feCi a prepis mluveného slova do textu pro komunikaci
s lidmi se sluchovym postizenim, tato technologie v8ak stale vykazuje znacné nedostatky,
proto se zacaly uplatfiovat a pouzivat vhodnéjsi sluzby zaijistujici komunikaci (napf. prepis
mluveného slova). Prostfednictvim zakona o pfistupnosti internetovych stranek a mobilnich
aplikaci byla implementovana do Ceského pravniho fadu Smérnice EU o pfistupnosti
internetovych stranek a mobilnich aplikaci, ktera uklada zajisténi této pfistupnosti subjektliim
vefejného sektoru, tento zakon vSak obsahuje vyjimky, které plnou pfistupnost nezarucuji
(povinnym subjektem napf. neni Cesky rozhlas ani Ceska televize).

Na téma oblasti podpory rodinného zivota, a to pfedevsim péstounské a nahradni rodinné
péce, vznikaji v pusobnosti MPSV metodické materialy, pfirucky a odborné publikace.
Ve spolupraci s kraji probiha také projekt zaméfeny na tuto oblast. Dale jsou realizovany
programy, jejichz cilem je podpofit samostatny Zivot mladych lidi se zdravotnim postizenim,
ktefi opoustéji institucionalni zafizeni. Jednim z prabéznych ukolu je i osvéta zaméfena
na prevenci nasili na osobach se zdravotnim postizenim v zafizenich institucionalni péce.

Zakladnim cilem kapitoly vzdélavani déti, zaka a studentll se zdravotnim postizenim je
uplatiiovani principu inkluzivniho vzdélavani. Za poslednich pét let se v této oblasti
uskuteCnily vyznamné systémové zmény, které pfispély ke zlepSeni vzdélavani zakua
se specialnimi vzdélavacimi potfebami, a to pfedevsim v dostupnosti podplrnych opatieni
pro tyto zaky. Je vSak tfeba doresit jesté Fadu problému spojenych predevSim s kvalitou
poradenskych sluzeb a zajiSténim jeji dostateCné personalni kapacity. Doposud nebylo
realizovano opatfeni ukladajici pfijeti standardd Cinnosti Skolskych poradenskych zafizeni
pro zaky se zdravotnim postizenim. AC bylo provedeno Setieni o doporuovani ke vzdélavani
do 8kol samostatné zfizenych pro déti, zaky a studenty se zdravotnim postizenim a analyza
naplnénosti téchto Skol, v€etné analyzy odborné kapacity téchto Skol ve vztahu k druhim
zdravotniho postizeni jejich zakd, je tfeba se stale této ¢asti vzdélavaciho systému vénovat.
Dale je nezbytné dbat na to, aby bylo poskytovano kvalitni vzdélavani a aby doporu€ovani ke
vzdélavani v téchto Skolach nebylo naduzivano. Spinéno bylo i opatfeni, které mélo za cil
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vyhodnotit fungovani modelu posuzovani specialnich vzdélavacich potfeb podle stupné
podplrnych opatfeni. Vzniklo nékolik metodik tykajicich se vyuky Zaki se sluchovym
postizenim. Dale bylo splnéno opatfeni, aby ramcové vzdélavaci programy pro stfedni
vzdélavani respektovaly specifika vzdélavani jednotlivych skupin Zakd se zdravotnim
postizenim. V ramci tercialniho vzdélavani doslo rovnéz k vyznamnému posunu, a to
prostfednictvim novely zakona €. 111/1998 Sb., o vysokych 3kolach a o zméné a doplnéni
dalSich zakonl (zékon o vysokych Skolach) a nafizeni vlady o standardech pro akreditace
ve vysokém Skolstvi, které stanovi, ze vysoka Skola musi zajistit rovny pfistup ke studiu
véem uchaze€im o studium. Vysoké Skoly je vSak tfeba nadale zejména finanéné
podporovat, aby své studium pIné zpfistupnily studentim se zdravotnim postizenim.
V neposledni fadé je vyznamnou oblasti i vzdélavani pedagogickych pracovnikl, a to jak
v ramci celozivotniho vzdélavani, tak zajisténi jejich pfipravy na fakultach vysokych skol,
jedna se o ukol dlouhodoby, kterému se vénuje i Narodni plan.

Dulezitymi ukoly pfi poskytovani zdravotni péce je rozvoj primarni prevence, nasledné
zdravotni péce, integrované péce ve zdravotnickych a socialnich zafizenich, podpora
preventivnich a rehabilitané terapeutickych aktivit osob se zdravotnim postizenim
a s chronickym onemocnénim, stejné tak i podpora rozvoje dobrovolnickych aktivit
v zafizenich zdravotnickych sluzeb. Tyto aktivity byly podporovany prostfednictvim dotaci
MZ, finanéni prostfedky na tento program se vSak neustale snizuji. Splnéno bylo opatfeni
ukladajici upravy vyhlasky o zdravotnické dokumentaci tak, aby povinné obsahovala
informaci o kompenzacnich pomUlckach aformach komunikace vyuzivanych pacientem
se zdravotnim postizenim. Aby mohla byt bezproblémové zajisténa péfe pecujici osobou
i pfi pobytu pacienta se zdravotnim postizenim ve zdravotnickém zafizeni, je tfeba tuto
skute€nost jednoznacné upravit, tento ukol vdak nebyl splnén. Bylo také provéfeno, zda je
ve vzdélavacich osnovach zdravotnickych Skol dostateCné obsaZena problematika
zdravotniho postizeni a jeho dusledku.

Samostatné ukoly byly vénovany reformé systému psychiatrické péce, ktera je postupné
realizovana prostfednictvim fady projektd. Pretrvavajicim problémem je meziresortni
spoluprace, a to predevsim s MPSV, ale i dalSimi resorty. Pro rok 2018 bylo ukolem vytvofit
meziresortni systém kontroly psychiatrické péce, k ¢emuz doSlo, zatim vSak neni tento
kontrolni mechanismus legislativné zakotven. Byl vypracovan Narodni akéni plan pro
duSevni zdravi 2020-2030.

Pro zajisténi kvalitni rehabilitace osob se zdravotnim postizenim je nezbytné, aby byl tento
proces provadén ucelené a jednotlivé sloZky rehabilitace na sebe navazovaly. K vypracovani
pravni Upravy zajiStujici koordinaci rehabilitace a nastroje jejiho financovani vSak stale
nedoslo a tento ukol tak pretrvava, a to i z pfedchoziho narodniho planu.

V oblasti zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim bylo kliCovym ukolem provést
celkovou revizi systému podpory zaméstnanosti této skupiny osob, tento Ukol v8ak nebyl
zcela spInén, zatim byly provedeny pouze dil€i kroky upravujici pfedevSim zaméstnavani
na chranéném trhu prace. Vyznamnym krokem bylo sjednoceni minimalni mzdy pro vSechny
zameéstnance, v€etné osob se zdravotnim postizenim. Dulraz je také kladen na zaméstnavani
0osob se zdravotnim postizenim ve vefejné spravé, ktera by méla byt vtéto oblasti
soukromému sektoru pfikladem, coz se vSak stale pfilis nedafi.

V ramci socialniho zabezpecéeni a socialni ochrany je tfeba zajistit pfiméfenou Zzivotni
uroven lidi se zdravotnim postizenim. Pro ucely tohoto systému je tfeba rozvijet
a zkvalithiovat systém posuzovani zdravotniho stavu. Ukol navrhnout zmény tohoto systému
vS8ak dosud nebyl spinén. Dale nebylo spinéno opatfeni ukladajici revizi zruseni pouzivani
mezinarodni klasifikace ICF. Velmi dulezitou oblasti je také neformalni péce poskytovana
v rodinném prostfedi, je proto potfebné zvysit podporu této formy péce.

K posilovani ucasti organizaci osob se zdravotnim postizenim na spravé véci

verejnych slouzi pfedevSim dotacni program Ufadu vliady CR Podpora vefejné prospésnych

aktivit spolkll zdravotné postiZzenych, finanni prostfedky vy¢lenéné na tento program vsak
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nejsou dostatec¢né, fada spolkll zdravotné postizenych Zzadajici o dotaci tak nemuze byt
podporena.

V ramci zajiSténi rovného pristupu k vykonu volebniho prava byla vypracovana analyza
proveditelnosti odstranéni pfekazky vykonu volebniho prava osob se zdravotnim postizenim
z duvodu omezeni jejich svépravnosti v navaznosti na zahrani¢ni zkusSenosti. V této oblasti
v8ak CR stale nenaplfiuje Umluvu, a to tim, Ze volebni pravo neni pfiznano véem lidem
se zdravotnim postizenim bez rozdilu.

Pro osoby se zdravotnim postizenim je rovnéz potfebné zajistovat podminky pro uéast
na kulturnim zivoté, to se dé&je napf. bezbariérovymi uUpravami kulturnich instituci a
pravidelnym pofadanim specialnich prohlidek pro lidi se sluchovym nebo zrakovym
postizenim. Dale jsou rozSifovany digitalizované sbirky muzei. Pfistupnost se v této oblasti
stale zlepSuje, proces vSak jesSté neni zdaleka dokonéen. Rovnéz jsou podporovany
prostfednictvim dotaci MK kulturni aktivity osob se zdravotnim postizenim.

2.3. Statisticka data o osobach se zdravotnim postiZenim

Pro efektivni nastaveni politiky ve vztahu k osobam se zdravotnim postizenim je nezbytné
mit k dispozici co nejkvalitnéjsi statistické udaje o poctu a struktuie této skupiny osob.
Ziskané informace pak mohou byt vyuzivany jako nastroj k identifikaci a odstrafiovani bariér,
kterym pfi uplatfiovani svych prav lidé se zdravotnim postiZzenim celi.

Cesky statisticky Ufad realizoval ve spolupraci s Ustavem zdravotnickych informaci
a statistiky CR v roce 2018 Vybérové $Setfeni osob se zdravotnim postizenim®. Na rozdil
od statistickych Setfeni z let 2007 a 2013, ktera vychazela z podkladd ziskanych na zakladé
spoluprace s praktickymi lékafi, byl sbér dat realizovan prostfednictvim metody Setfeni
u domacnosti, kdy Skoleni tazatelé CSU formou strukturovanych osobnich rozhovorti
zjistovali potfebné informace pfimo od osob se zdravotnim postizenim. Stejné jako vétSina
statistickych udaji o osobach se zdravotnim postizenim v zemich EU, je i toto Setfeni
zaloZeno na subjektivné vnimaném omezeni respondentl ve vykonavani béznych ¢innosti.
Novy zpusob zjistovani statistickych dat neumoznuje srovnani vysledkd s vystupy
z pfedchozich Setfeni, tendence ve vyvoji jednotlivych ukazatelt tak bude mozné vyhodnotit
az po realizaci dalSiho obdobného Setfeni.

Hlavnim ucCelem Setfeni bylo ziskat informace o po€tu osob se zdravotnim postizenim
v Ceské republice, o jejich struktufe z hlediska véku, pohlavi, ekonomické aktivity a vzdélani.
Déle bylo zjiStovano, jaké konkrétni Cinnosti Cini osobam se zdravotnim postizenim potize
nebo je bez pomoci nezvladaji &i potfeba a pouzivani kompenzacnich pomucek.

Zaroven s Vybérovym Setfenim byla zpracovana i doplrikova studie o osobach se zdravotnim
postizenim, na které se Setfeni u domacnosti nezaméfovalo™. Studie se tedy orientovala
na déti se zdravotnim postizenim ve véku 0 az 14 let a na osoby Zijici trvale v pobytovych
zatizenich. Udaje o té&chto osobach byly zpracovany s vyuzitim dal$ich dostupnych
administrativnich zdroju informaci.

Hlavni vystupy Vybérového Setreni osob se zdravotnim postizenim 2018

V CR Zije podle vysledkl $etfeni 1.152 tisic osob se zdravotnim postizenim, coz je 13 %
osob nad 15 let Zijicich v soukromych domacnostech. V ostatnich evropskych statech je

o Cesky statisticky ufad. 2019. Vybé&rové Setfeni osob se zdravotnim postizenim — 2018. Dostupné z:

https://www.czso.cz/csu/czsolvyberove-setreni-osob-se-zdravotnim-postizenim-2018

soukromé domacnosti — 2017, 2018. Dostupné z: https://www.czso.cz/csu/czso/deti-se-zdravotnim-postizenim-a-
0soby-se-zdravotnim-postizenim-zijici-mimo-soukrome-domacnosti-2017-2018
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https://www.czso.cz/csu/czso/deti-se-zdravotnim-postizenim-a-osoby-se-zdravotnim-postizenim-zijici-mimo-soukrome-domacnosti-2017-2018
https://www.czso.cz/csu/czso/deti-se-zdravotnim-postizenim-a-osoby-se-zdravotnim-postizenim-zijici-mimo-soukrome-domacnosti-2017-2018

uvadén podil osob se zdravotnim postizenim mezi 5 az 25 %, velké rozdily mezi jednotlivymi
zemémi nejsou ovdem dany natolik odliSnou prevalenci zdravotniho postizeni, ale rozdilnou
metodikou a kritérii pfi stanoveni definice zdravotniho postizeni.

Mezi osobami se zdravotnim postizenim mirné prevazuji zeny (56 %), coz je zpusobeno
zejména tim, Ze se dozivaji vy$Siho véku, ktery se Casto poji s rlznymi zdravotnimi
problémy.

Graf €. 1 Podil osob se zdravotnim postizenim z celkového poctu obyvatel

6%

H intaktni populace
u OZP - Zeny
i OZP - muii

V mladsSim véku do 34 let je evidovano vice muzu se zdravotnim postizenim nez zen (55 %),
tento pomér se vSak v zavislosti na rostoucim véku obraci a ve skupiné osob se zdravotnim
postizenim starSich 80 let uz tvofi muzi pouze 29 %. S vékem se zastoupeni osob
se zdravotnim postiZzenim v populaci zvySuje, mezi 65 az 79letymi tvofi &tvrtinu a mezi
seniory nad 80 let je uZ osobou se zdravotnim postiZzenim kazdy druhy (56 %).

Graf €. 2 Podil osob se zdravotnim postizenim z celkového poctu obyvatel podle véku a pohlavi
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Osoby se zdravotnim postizenim jsou velmi riznoroda skupina a jejich potfeby a potize
se liSi také podle toho, v jaké oblasti se jejich zdravotni postizeni projevuje. Jedno
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onemocnéni nebo zdravotni omezeni muze zarover zasahovat do vice oblasti. Zdravotni
postizeni se projevuje, a to vzdy samostatné ¢i v kombinaci s jinym typem postizeni,
nejCastéji jako pohybové ¢i télesné postizeni (830 tis. osob), nasleduje vnitfni postizeni
nebo postiZzeni kuze (468 tis. osob) a postiZzeni zrakova (252,4 tis. osob). Naopak nejméné
Cetna jsou postizeni tykajici se hlasu a feci, které uvadi 66,9 tis. osob.

Graf €. 3 Pocet osob se zdravotnim postizenim dle oblasti postizeni (v tis.)
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NejCastéji se omezeni dana zdravotnimi potizemi objevuji az béhem Zivota spolu
s pfichazejicimi onemocnénimi anebo po urazech. Onemocnéni jsou pfi€inou zdravotniho
postizeni u 75 % osob, uraz pak zpUsobil zdravotni postizeni u zhruba 7 % osob, u 9 % je
pak zdravotni postiZzeni vrozené a zbylych 9 % vzniklo kombinaci vy$e uvedenych pficin.

Z Setfeni také vyplynulo, Zze osoby se zdravotnim postizenim dosahuji €astéji nizSiho
vzdélani, nez je tomu u celkové populace. Mezi osobami se zdravotnim postizenim je
Ctyfnasobné vysSi podil osob pouze se zakladnim vzdélanim nebo bez vzdélani (21 % oproti
5 %) a také se stfednim vzdélanim bez maturity (47 % oproti 36 %), kterou nemaji
v celkovém souhrnu vice nez dvé tfetiny osob se zdravotnim postizenim mezi 35-49 lety.

Graf €. 4 Dosazené vzdélani osob se zdravotnim postizenim a obyvatelstva celkem ve véku
35-49 let
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Zastoupeni osob s dosazenym stfednim vzdélanim s maturitou a s vy$8§im odbornym nebo
vysokoskolskym vzdélanim je oproti niz§imu vzdélani méné Casté, maturitu nebo vysSi
vzdélani dokoncCila jen necela tfetina (32 %) osob se zdravotnim postizenim, pfestoze
v celkové populaci dosahla tohoto vzdélani vice nez polovina (53 %) obyvatel daného véku.

Zdravotni postizeni ma ve spojeni s dosazenym vzdélanim a vékem vyznamny vliv
na ekonomické postaveni. VétSina osob se zdravotnim postizenim jsou lidé ve starobnim
dichodu, témeér tfetina pak pobira invalidni dichod. Dle Setfeni pracuje pouze 19 % vSech
osob se zdravotnim postizenim, a to 215 tisic. Na pIny Uvazek pracuji dvé tfetiny pracujicich
se zdravotnim postizenim, vice muzi (76 %) nez Zeny (55 %). Casté&ji také pracuji na plny
uvazek osoby miladsi 50 let.

Graf €. 5 Osoby se zdravotnim postizenim podle prace a diichodu
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Zdravotni postizeni ma znacny vliv i na dal$i ¢innosti kazdodenniho Zivota. Dle Setfeni maji
osoby se zdravotnim postizenim nejvétSi potize s vykonavanim béznych domacich praci
a pfi nakupovani, dale jsou problémem i architektonické a orientac¢ni bariéry v prostredi
a pfistupnost dopravy. Pomoc druhé osoby tak vyuziva 52 % osob se zdravotnim postizenim
(596 tisic osob). Nejcasté&ji (96 %) lidem se zdravotnim postiZzenim pomahaji jejich pfibuzni,
pfiCemz vice nez polovina z nich bydli ve spole¢né domacnosti.

Hlavni vystupy doplikové studie o détech se zdravotnim postizenim a osobach

vans

Mezi détmi do 14 let (v€etné) je zhruba 7 % (117 tisic) déti se zdravotnim postizenim. Jde
zejména o déti, které maji z divodl zhorSeného zdravotniho stavu specialni vzdélavaci
potfeby. PostiZzeni jsou dvakrat Cast&jSi u chlapcl nez u divek. Nej¢astéji se jedna
0 zavazné vyvojové poruchy u€eni nebo chovani a zavazné vady feci.

Ve vybranych zafizenich socialnich sluzeb, zdravotnickych zafizenich a Skolskych
zarizenich zije zhruba 72 tisic osob se zdravotnim postizenim. Nejvice, zhruba 65 tisic, jich
Zije v zafizenich socialnich sluzeb. Z toho polovina v domovech pro seniory a pfiblizné
Ctvrtina v domovech se zvlastnim rezimem, 18 % z nich jsou klienty domovu pro osoby
se zdravotnim postizenim.
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Graf €. 6 Klienti vyhradné pobytovych socidlnich sluzeb s pfiznanym prispévkem na péci podle
typu zafizeni k 31. 12. 2017 (%)
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2.4. Vyvoj pri tzv. nulové varianté

AC se v Fadé oblasti za poslednich 30 let uskutec¢nil velky posun, stale zGstava mnozstvi
problém, které musi byt k progresivnimu naplfiovani prav osob se zdravotnim postizenim
a jejich zaclenéni do spolecnosti feSeny. V pfipadé nepfijeti Narodniho planu a opatfeni
v ném obsazenych by bylo mozné predpokladat, Ze stav v této oblasti zlistane stejny jako
doposud, v nékterych pfipadech by vSak bylo mozné oCekavat i zhorSeni situace.

25



3. Strategické oblasti Narodniho planu

Narodni plan je rozdélen do tematickych oblasti navazujicich na vybrané &lanky Umluvy,
jejichz naplhovani je pro nasledujici obdobi z hlediska osob se zdravotnim postizenim
nejaktualnéjsi.

Rada relevantnich cilQl i konkrétnich opatieni je jiz obsaZena v jinych strategiich. Narodni
plan se obecné, stejné jako v pfipadé predchozich narodnich planl, zaméfuje predevsim
naty problémy, které nejsou pokryty jinymi strategickymi dokumenty. Narodni plan neni
v konfliktu s uvedenymi schvalenymi dokumenty a nevytvafi duplicitni ukoly.

Kazda z oblasti Narodniho planu obsahuje seznam ¢&lankd Umluvy, k jejichZ implementaci
pFispiva, popis aktualniho stavu, vycet hlavnich cild a vycet dil€ich cild, k jejichz spinéni maiji
prispét opatfeni, ktera jsou u tohoto cile uvedena.

Jednotliva opatfeni jsou v ramci dil€ich cilG Fazena podle terminu uréeného k jejich realizaci.

Oblast ¢. 1: Obecné zavazky a principy ochrany prav osob
se zdravotnim postizenim

Clanek 4 Obecné zavazky
Clanek 5 Rovnost a nediskriminace
Clanek 8 Zvysovani povédomi

Clanek 16 Ochrana pied vykofistovanim, nasilim a zneuzivanim

Zakaz diskriminace a zasada rovného zachazeni jsou jako obecné zasady pro zajistovani
podpory a ochrany prav osob se zdravotnim postizenim obsazeny v &lancich 4 a 5 Umluvy.
Zakaz diskriminace se vztahuje na vSechny oblasti zivota (zaméstnavani, vzdélavani,
zdravotni pécCe atd.) a je vyjadfen zavazkem pfijmout legislativni, administrativni a dalsi
opatieni, kterd zohledni ochranu a podporu lidskych prav osob se zdravotnim postiZzenim
ve vSech vefejnych politikach a programech na celostatni i regionalni urovni, zaroven musi
byt zajisténa i pravni ochrana pfed diskriminaci, a to z jakéhokoli dGvodu.

Za U&elem napliiovani obecnych zasad Umluvy je v souladu s Clankem 8 nezbytné zvySovat
povédomi a informovanost spolecnosti o situaci osob se zdravotnim postizenim, zajistit
respektovani jejich prav a distojnosti a napomahat v boji proti stereotypum a predsudkim
ve vSech oblastech Zivota, a to napfiklad pofadanim vefejnych osvétovych programu d&i
v ramci zakladniho vzdélavani.

Clanek 16 Umluvy dale obsahuje zavazek pfijmout legislativni, administrativni, socialni,
vzdélavaci a jind opatieni s cilem zajistit ochranu osobam se zdravotnim postiZzenim, a to
doma i mimo domov, napf. v pobytovych zafizenich socialnich i zdravotnich sluzeb, pfed
vSemi formami vykofistovani, nasili a zneuzivani, i s ohledem na genderovy aspekt.

Princip nediskriminace a zasada rovného zachazeni se jako zakladni principy ochrany
a podpory prav osob se zdravotnim postizenim prolinaji vS8emi oblastmi, které upravuji
jednotlivé kapitoly Narodniho planu. Musi byt zohlednovany ufady verejné spravy na vSech
urovnich, a to jak v ramci vykonu jejich plsobnosti, tak pfi tvorbé& a vydavani strategickych
dokumentl. Je mozné pfijimat pouze takova opatfeni, ktera tyto zasady respektuji a ktera
napomahaji k tomu, aby se osoby se zdravotnim postizenim mohly plné a ucinné zapoijit
do spolecnosti.
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Dulezitym predpokladem pro napliovani zminénych zasad je i zajiStovani pristupnosti
prostfedi. Je nezbytné pfijmout pfiméfena opatfeni, ktera zajisti potfebné Uupravy,
napomohou odstranovani stavajicich bariér a nevytvareni bariér novych. Odpovidajici upravy
by mély byt provadény ve vSech oblastech, na zakladé principu univerzalniho designu a tykat
by se mély i vyrobkd, sluzeb, vybaveni a zafizeni, které napomahaji osobam se zdravotnim
postizenim zvladat bézné cCinnosti a vyznamné tak pfispivaji jejich plnému zapojeni
do spolecnosti.

Pro kvalitu Zivota osob se zdravotnim postizenim a jejich integraci je také dilezité, jakym
zpusobem jsou spolec¢nosti vnimany a akceptovany. Povédomi o tématu zdravotniho
postizeni je vhodné zvySovat prostfednictvim vzdélavani, pofadanim osvétovych akci
a zvefejiiovanim prikladd dobré praxe. Tyto aktivity napomahaji odstrariovat psychologické
bariéry a stigmata, jsou dllezitym nastrojem pro zménu postoji ve spolecnosti a akceptaci
osob se zdravotnim postizenim jako jeji pfirozené souc€asti. Napomahaji také osobam
se zdravotnim postizenim budovat jejich osobnost, sebevédomi a pocit sounaleZitosti.

Je nezbytné neopominat ani osvétu a informovanost téchto osob o jejich pravech,
0 moznostech vzdélavani, pracovniho uplatnéni ¢i o vhodnych dostupnych sluzbach, ale
i 0 tom, jak pfedchazet a branit se moznému nasili a zneuzivani.

Hlavni cile:

o Pfedchazet diskriminaci a zajiStovat rovné zachazeni pro osoby se zdravotnim
postizenim.

e Podporovat dodrzovani principu universalniho designu.

o Pdsobit proti stereotyplim a pFfedsudkim ve vztahu k osobam se zdravotnim
postizenim, vCetné téch, které se tykaji pohlavi nebo véku a podporovat respektovani
prav a distojnosti osob se zdravotnim postizenim.

o Podporovat osvétové programy tykajici se osob se zdravotnim postizenim a jejich
prav.

e Zamezit nasili a zneuzivani osob se zdravotnim postizenim.

1.1 Cil: Vramci statni spravy dodrzovat princip rovnosti a nediskriminace osob
se zdravotnim postizenim.

Princip rovnosti a zakaz diskriminace musi byt dodrzovany napfi¢ vSemi urady statni spravy
a reflektovany i v ramci jimi vydavanych strategickych materiald.

Opatieni 1.1.1 Dbat, aby zadné opatfeni statni spravy nemélo za nasledek pfimou
¢i nepfimou diskriminaci osob se zdravotnim postizenim, dodrzovat princip komplexniho
planovani (univerzalni design) tak, aby navrhovana feSeni vyhovovala i osobam
se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Zadné opatfeni nema za nasledek pfimou & nepfimou diskriminaci osob
se zdravotnim postizenim.

Opatfeni 1.1.2 Pfi tvorbé strategickych materidld zohledriovat dopady na osoby
se zdravotnim postizenim a jejich pfipadné specifické pozadavky.

Termin: pribézné

Gestor: v8echny resorty, UV
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Indikator: PFi tvorbé strategickych materialll jsou zohledfiovany i dopady na osoby
se zdravotnim postizenim.

1.2 Cil: Podpora krajské samospravy v oblasti dodrzovani principu rovnosti
a nediskriminace osob se zdravotnim postizenim.

Pro zajisténi koordinované a efektivni podpory a ochrany prav osob se zdravotnim
postizenim i na regionalni Urovni je nezbytné poskytovat krajim soustavnou metodickou
podporu v oblasti dodrZzovani principu rovnosti a nediskriminace.

Opatfeni 1.2.1 Metodicky podporovat pfipravu, realizaci a priibézné monitorovani krajskych
planu vyrovnavani pfilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné

Gestor: VVOZP

Spoluprace: NRZP CR

Indikator: Kraje jsou v uvedené oblasti metodicky podporovany.

Opatfeni 1.2.2 Poskytovat metodickou podporu uzemnim samospravnym celkim v oblasti
problematiky osob se zdravotnim postizenim v pusobnosti daného gestora.

Termin: pribézné
Gestor: MPO, MPSV, MSMT, MV, MZ, MZe

Indikator: Je poskytovana metodicka podpora jednotlivymi resorty v uvedené oblasti.

1.3 Cil: Podpora navysovani poctu vyrobku, sluzeb, vybaveni a zafizeni navrhovanych
s dodrzovanim pravidel univerzalniho designu pouzivanych v bézném zivoté.

Zajisténi co nejSirsiho mnozstvi vyrobk(, sluzeb, vybaveni a zafizeni napliujicich pravidla
univerzalniho designu umoznuje osobam se zdravotnim postizenim efektivnéjSi zapojeni
do Zivota spole¢nosti v mnoha rGznych oblastech. Je proto nezbytné zvySovat povédomi
nejen o smérnici EAA tykajici se pFistupnosti vybranych vyrobk( a sluzeb a o dalSich
dalezitych evropskych a mezinarodnich normach, ale i o Eeskych technickych normach, které
v mnoha smérech také napomahaji k vytvareni pfistupného prostredi.

Opatieni 1.3.1 V souvislosti s pfijetim smérnice EAA zpracovat navodné dokumenty
pro zajistovani pfistupnosti vyrobkl a sluzeb také pro osoby se zdravotnim postizenim.
Termin: 31.12.2022

Gestor: gestor pro implementaci EAA

Spoluprace: vSechny zainteresované subjekty

Indikator: Byla vypracovana metodika pro vyrobce a distributory konkrétnich vyrobkd nebo
sluzeb tykajici se naplfiovani smérnice EAA.

Opatreni 1.3.2 Zpracovat, zverfejnit a uchovavat v aktualni podobé (na webovych strankach
Ceské agentury pro standardizaci) seznam evropskych a mezinarodnich norem z oblasti
ochrany, podpory a integrace osob se zdravotnim postizenim.

Termin: 31.12.2023
Gestor: MPO (CAS) ve spolupraci s VVOZP
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Indikator: Byla zpracovana a na webovych strankach Ceské agentury pro standardizaci
zvefejnéna elektronicka brozura, ktera slouzi jako navodny dokument pro vytvafeni
pFiznivého prostiedi pro osoby se zdravotnim postizenim v riznych oblastech Zivota.

Opatfeni 1.3.3 Na zakladé textu technické normy CSN ISO 17069 Pfistupnost — Opatieni
a pomucky pro pfistupné zasedani zpracovat elektronickou broZuru obsahujici vhodna
opatfeni, zpusob podpory a pomulcky pro usnadnéni a plnohodnotnou ucast osob
se zdravotnim postizenim na zasedanich.

Termin: 31.12.2023
Gestor: MPO (CAS) ve spolupraci s VVOZP

Indikator: Byla zpracovana a zvefejnéna uvedena elektronicka brozura.

Opatieni 1.3.4 V souvislosti s pfijetim EAA realizovat informacni aktivity ur€ené dotéenym
vyrobcum (napf. formou seminart a workshopu).

Termin: pribézné
Gestor: MPO

Indikator: Ve sledovaném obdobi se uskuteénily uvedené informaéni aktivity.

Opatieni 1.3.5 Podporovat vyzkum a vyvoj vyrobkld, sluzeb, vybaveni a zafizeni
navrhovanych v souladu s pravidly univerzalniho designu a novych technologii, vCetné
informacnich a komunikacnich, vhodnych pro osoby se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MPO

Indikator: Vyzkum a vyvoj téchto vyrobkd, sluzeb a technologii je podporovan.

1.4 Cil: Zvysovani povédomi o tématu zdravotniho postizeni a o ochrané pied
diskriminaci.

Osvétové akce jsou hlavnim prostfedkem pro zvySovani povédomi o tématu zdravotniho
postizeni, proto je nezbytné i nadale tyto aktivity podporovat.

Opatieni 1.4.1 VyhlaSovat Cenu VVOZP za publicistické prace zaméfené na téma
zdravotniho postizeni.

Termin: pribézné

Gestor: VVOZP

Indikator: Cena VVOZP za publicistické prace zaméfené na téma zdravotniho postiZzeni byla
v daném roce vyhladena.

Opatfeni 1.4.2 Udélovat Cenu ministra zdravotnictvi za praci ve prospéch osob
se zdravotnim postizenim a Cenu ministra zdravotnictvi za rozvoj zdravotné socialni péce.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Cena ministra zdravotnictvi za praci ve prospéch osob se zdravotnim postizenim
a za rozvoj zdravotné socialni péce byla v daném roce vyhlasena.
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Opatfeni 1.4.3 Prostfednictvim dota¢nich programi podporovat edukaéni a informacni
¢innost v oblasti vyrovnavani pfilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: UV, MZ

Indikator: Jsou vyhlasovany dotacni programy s uvedenym zaméfenim.

1.5 Cil: Vétsi informovanost osob se zdravotnim postizenim o jejich pravech.

Dostatek informaci o pravech osob se zdravotnim postizenim, o nabidce socialnich,
poradenskych a dalSich sluzeb je nezbytny pro zvySeni nezavislosti téchto osob. Dulezité je,
aby byl zejména odborny zdravotnicky personal schopny pacienta odkazat napfiklad
na vhodné poskytovatele socialnich sluzeb &i pfislusny ufad statni spravy ¢i samospravy.
Opatieni 1.5.1 Aktualizovat Pfiru¢ku pro osoby se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné

Gestor: MPSV

Indikator: Je provadéna aktualizace a aktualizovana verze pfiru¢ky je dostupna na webovych
strankach MPSV.

Opatieni 1.5.2 V dotaénich programech Ministerstva zdravotnictvi podporovat vytvareni
informacnich materiald pro Iékafe prvniho kontaktu o tom, jaké poradenské a dalSi sluzby
jsou dostupné pro osoby s jednotlivymi typy zdravotniho postizeni.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program s uvedenym zaméfenim.

1.6 Cil: Pfedchazet nasili na osobach se zdravotnim postizenim.

Je nezbytné, aby v ramci systému pomoci osobam ohroZzenym nasilim byla vénovana
zvysena pozornost osobam se zdravotnim postizenim. Tyto osoby jsou Casto zranitelngjsi
a bezbranné vac&i zneuzivani v rodiné, komunité nebo Ustavech a potfebuji, aby se jim
dostalo pouceni, jak zneuZiti predejit, rozpoznat ho a také musi byt schopny takové Ciny
oznamit tak, aby jim mohla byt zajiSténa uc¢inna pomoc.

Opatfeni 1.6.1 Zaméfit se v ramci systému pomoci osobam ohrozenym zneuzivanim
a nasilim na prevenci a osvétu tykajici se osob se zdravotnim postiZzenim.

Termin: pribézné

Gestor: MPSV, MSp, MSMT, MV, MZ

Indikator: V daném obdobi byly realizovany uvedené aktivity.

Opatfeni 1.6.2 V ramci preventivnich a osvétovych aktivit klast zvySeny dlraz na osoby
se zdravotnim postizenim jako na subjekty ohrozené zneuzivanim a domacim nasilim.

Termin: pribézné
Gestor: MV

Indikator: Soucasti preventivnich a osvétovych aktivit je i uvedena problematika.
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Opatieni 1.6.3 Zaméfit se v ramci provadéni kontrol pobytovych zafizeni socialnich sluzeb
na oblast nasili na osobach se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV
Indikator: V daném obdobi byly realizovany uvedené aktivity.

Oblast . 2: Pristupnost staveb, dopravy a pozemnich komunikaci

Clanek 9 Pristupnost
Clanek 20 Osobni mobilita

Oblast pristupnosti staveb, dopravy a pozemnich komunikaci navazuje na &lanek 9 Umluvy
Pristupnost, ktery se obecné vénuje zajiSténi nezavislého a plného zapojeni osob
se zdravotnim postizenim do vSech oblasti Zivota spoleCnosti, pfedevS§im za pomoci
odstrafiovani pfekazek a bariér branicich pfistupnosti budov, dopravy i informaci
a informacnich technologii. PFistupu k informacim se vénuje samostatna kapitola Narodniho
planu.

Svobodu pohybu upravuje i &lanek 20 Umluvy Osobni mobilita, ktery se vénuje moZnostem
pFepravy osob se zdravotnim postizenim tak, aby byla zajiSt€na maximalni mozna mira jejich
nezavislosti, napf. pfistupem k podpurnym technologiim ¢i rozvojem asistencnich sluzeb.

V oblasti osobni mobility je nutné zejména systematicky pokracovat v odstrafiovani bariér
a zajisStovat pfristupnost ufadu, Skol, kulturnich zafizeni, dopravnich staveb a dalSich
vefejnych budov. Mnohé z téchto budov byly postaveny jesté pred ucinnosti stavebniho
zakona, ktery bezbariérovou vystavbu uklada, nebo u nich opravnéné pozZadavky nebyly
Z riznych davodu realizovany. Je proto nezbytné dusledné dbat a dohlizet na dodrzovani a
spravnou aplikaci predpisli u novostaveb nebo u zmén dokoncenych staveb a zmén
VvV uzivani staveb.

Je také zZadouci, aby byly zaroven vytvareny i ucelené a souvislé bezbariérové trasy a aby
jejich prostfednictvim dochazelo ke koncepénimu bezbariérovému propojovani dualezitych
objektd ve méstech a obcich. K tomuto ucelu jiz fadu let slouzi Narodni rozvojovy program
mobility pro vSechny.

Se zajisténim pfistupnosti budov a pozemnich komunikaci souvisi i pfistupnost vefejné
dopravy, tedy stanic a zastavek, nastupist, dopravnich prostfedki a také dostupnost
a pristupnost informaci poskytovanych v dopravé. V pfipadé novych dopravnich prostfedku
jsou pozadavky na jejich bezbariérovost upraveny mezinarodnimi predpisy. Problematicka je
vSak situace u vozidel, ktera byla vyrobena pred pfijetim pravnich predpist ukladajicich
povinnost zajiSténi pfistupnosti i pro osoby s omezenou schopnosti pohybu nebo orientace.
Zajisténi pristupnosti poskytovanych informaci v dopravé nové upravuje i smérnice EAA.
| pfes pozitivni zmény v oblasti pfistupnosti v dopravé je nezbytné, aby i nadale pokracoval
proces pfijimani a rozSifovani pfiméfenych opatfeni a uprav tak, aby vefejna doprava byla
osobam se zdravotnim postiZzenim co nejvice pfistupna.

Snadnd orientace v poZadavcich na pfistupnost staveb, dopravy a pozemnich komunikaci
vyzaduje stanoveni presnych podminek a pozadavkl na jejich bezbariérové uzivani.
Nastavena kritéria urCujici uroven pfistupnosti musi zohledfiovat jak potfeby osob
se shizenou schopnosti pohybu, tak osob se snizenou schopnosti orientace. Odstranovani
bariér je vSak dulezité i pro dal$i skupiny ob&and, jako jsou téhotné Zeny, rodiCe s kocarkem,
starSi osoby nebo lidé s doéasnym omezenim pohyblivosti.
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Hlavni cile:

o Zaijistit osobam se zdravotnim postizenim samostatny a bezpecny pohyb a orientaci
ve vefejnych budovach a pohyb a orientaci na pozemnich komunikacich a v ramci
vefejné pristupného prostoru.

e Podporovat pfistupnost vefejné osobni dopravy pro osoby se zdravotnim postizenim.

2.1 Cil: Zajisténi pristupnosti verejnych budov, vefejného prostoru a pozemnich
komunikaci.

Je nezbytné dbat na progresivni zpfistupriovani vefejnych budov, vefejného prostoru
a pozemnich komunikaci, nebot ne vzdy je mozné stavajici pravni upravu &i fakticky stav
v této oblasti povazovat za dostateCny. Dulezité je klast dlraz zejména na systematické
odstrafiovani bariér v budovach vefejnych instituci a zvefejfiovani informaci o pfistupnosti
na jejich internetovych strankach.

Opatieni 2.1.1 V dopravni normé& CSN 73 6110 Projektovani mistnich komunikaci upravit
detaily k provadéni koridorl pro pfechazeni tramvajového pasu z hlediska bezbariérového
feSeni.

Termin: 31.12.2022

Gestor: MD, MMR, MPO (CAS)

Indikator: Pfedmétna norma byla dopinéna.

Opatieni 2.1.2 Provést analyzu pfistupnosti vSech budov ve vlastnictvi a pronajmu gestora
(v€etné pfimo Fizenych organizaci).

Termin: 31.12.2022
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Je provedena analyza pfistupnosti budov.

Opatieni 2.1.3 Na zakladé analyzy pfistupnosti budov ve vlastnictvi a pronajmu gestora
(v€etné pfimo fFizenych organizaci) zvefejnit na internetovych strankach informace
0 pristupnosti danych objektu.

Termin: 30.06.2023
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Na internetovych strankach gestora a jeho pfimo fizenych organizaci jsou
zpfistupnény informace o pfistupnosti objektl, ve kterych gestor &i jeho pfimo fizena
organizace sidli.

Opatfeni 2.1.4 Na zakladé analyzy pfistupnosti budov ve vlastnictvi gestora (v€etné pfimo
fizenych organizaci) vytvofit plan zpfistupfiovani t&chto budov a tento plan realizovat.

Termin: Vytvoreni planu 31.12.2023, podani zpravy o realizaci planu 31.12.2025.
Gestor: vSechny resorty

Indikator: Je vypracovan uvedeny plan a je podana zprava o krocich k jeho realizaci.
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Opatieni 2.1.5 Vypracovat a predlozit vladé ke schvaleni Vladni plan financovani Narodniho
rozvojového programu mobility pro vSechny na obdobi 2026—-2035.

Termin: 30.06.2024
Gestor: VVOZP

Indikator: Byl vypracovan a pfedlozen vladé ke schvaleni Vladni plan financovani Narodniho
rozvojového programu mobility pro vSechny na obdobi 2026—2035.

2.2 Cil: Dusledna aplikace predpisu v oblasti bezbariérového uzivani staveb.

Dusledna aplikace predpist upravujicich bezbariérové uzivani staveb a pravidelna revize
odpovidajicich norem, jakoz i upozornovani na Spatnou praxi pfi aplikaci téchto predpisu, je
dilezitym predpokladem pro systematické odstrafiovani architektonickych bariér
ve stavajicich i nové vznikajicich stavbach. Dulezité je vénovat se i metodickému vedeni
stavebnich Ufadld a zpracovavani a poskytovani informaci osobam s omezenou schopnosti
pohybu nebo orientace o bezbariérovém prostredi.

Opatfeni 2.2.1 Sledovat a vyhodnocovat G&innost CSN a dalSich technickych predpist
v oblasti bezbariérového uZivani staveb pfi jejich aplikaci v praxi a dbat na jejich ucelné
doplfiovani a aktualizaci. UNMZ (CAS) v této oblasti dale spolupracuje s evropskymi
a mezinarodnimi technickymi organizacemi.

Termin: pribézné
Gestor: MMR, MD, MPO
Indikator: Soulad norem byl v daném roce sledovan a byly provedeny pfipadné zmény.

Opatfeni 2.2.2 Provadét metodickou €innost vi¢i stavebnim ufadim v oblasti obecnych
technickych pozadavkl zabezpecujicich bezbariérové uzivani staveb.

Termin: pribézné
Gestor: MMR

Indikator: Alespon jednou rocné je vydan metodicky pokyn €i jiny metodicky dokument nebo
je provedeno Skoleni pracovnikl stavebnich urfadu v dané oblasti.

Opatieni 2.2.3 Pravidelné vyhlaSovat dotaéni program pro nestatni neziskové organizace
Podpora a ochrana vefejného zajmu na useku bezbariérového uzivani staveb.

Termin: pribézné
Gestor: MMR

Indikator: Uvedeny dotaéni program je kazdoroéné vyhlasovan.

2.3 Cil: Vyssi bezpecnost osob se zdravotnim postizenim pfi pohybu na pozemnich
komunikacich.

Znalost zakladnich pravidel bezpec€nosti pfi pohybu na pozemnich komunikacich pfispiva
k zajisténi bezpe€nosti osob se zdravotnim postizenim jako u€astniku silniéniho provozu, je
proto nezbytné prubézné realizovat osvétovou kampari.
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Opatfeni 2.3.1 Prostfednictvim osvétové kampané uréené vSem ucastnikim silniéniho
provozu upozorfiovat na zajisténi bezpecénosti osob se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MD (BESIP)

Indikator: Osvétova kampan je realizovana.

2.4 Cil: Verejna doprava pristupna pro vsechny skupiny osob se zdravotnim
postizenim.

Je tfeba zajistit, aby dopravci, v€éetné komerénich, zajistovali v ramci poskytovani verejné
dopravy pfistup a uzivani osobam s omezenou schopnosti pohybu nebo orientace.

Opatfeni 2.4.1 Vypracovat metodicky pokyn tykajici se zajiSténi bezbariérové linkové
autobusové dopravy a distribuovat ho krajim.

Termin: 31.12.2021

Gestor: MD

Indikator: Metodicky pokyn je vypracovan a distribuovan krajam.

Opatieni 2.4.2 DofreSit poskytovani asistenénich sluzeb pro osoby se zdravotnim postizenim
v ramci Zeleznicni dopravy.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MD (Sprava zeleznic)

Indikator: Byla nastavena pravidla pro poskytovani asistenénich sluzeb pro osoby
se zdravotnim postizenim v ramci Zelezni¢ni dopravy, a to ve spolupraci s organizacemi
zastupujicimi osoby se zdravotnim postizenim.

Opatreni 2.4.3 Upravit CSN tykajici se pozadavk(i na vybavenost a Upravu bezbariérovych
Zelezni€nich vozl pro osoby se zrakovym postizenim (napf. haptické znaceni mist, systém
otevirani dvefi). V souladu s provedenymi Upravami upravit také souvisejici legislativni
predpisy.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MD
Spolugestor: MPO (CAS)

Indikator: CSN tykajici se pozadavkd na vybavenost a Upravu bezbariérovych Zelezniénich
vozU je upravena na zakladé konzultaci s organizacemi zastupujicimi osoby se zrakovym
postizenim.

Opatieni 2.4.4 Legislativné zakotvit povinnost osazovani vozi MHD vné&jSimi akustickymi
hlasici Cisla linky a sméru vozu.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MD

Indikator: Byla provedena uvedena legislativni uprava.
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Opatreni 2.4.5 Najit feSeni zajiSténi bezbariérové dopravy u komercénich dopravcu.
Termin: 31.12.2024
Gestor: MD

Indikator: Je nalezeno FeSeni k zajisténi bezbariérové dopravy u komerénich dopravcu
(napt. stanovenim podminek v ramci licenéniho Fizeni).

Opatfeni 2.4.6 Vyhodnocovat provedeni zakazek kraju tykajicich se vefejné dopravy
z hlediska zajisténi bezbariérové dopravy. Pfi zjiSténi nedostatkl v zajisténi bezbariérové
dopravy vydat nebo upravit metodické doporuceni, které bude voditkem krajum ke zlepSeni
situace. Zpravu o vyhodnoceni predstavit na jednani VVOZP.

Termin: 31.12.2021, 31.12.2023, 31.12.2025
Gestor: MD

Indikator: Je provedeno vySe uvedené vyhodnoceni a v pfipadé zjisténi nedostatkd vydano
Ci upraveno metodické doporuceni.

Opatfeni 2.4.7 Podporovat rozvoj novych technologii z hlediska jejich vyuzitelnosti
pro podporu samostatného a bezpeéného pohybu osob se zdravotnim postizenim.
V pfipadech, kdy jsou tyto technologie pfipraveny Kk nasazeni do ostrého provozu,
podporovat jejich uvedeni do praxe.

Termin: pribézné (zprava se podava za roky 2021, 2023, 2025)

Gestor: MD

Indikator: V daném obdobi byly podpofeny uvedené aktivity a jejich uvedeni do praxe.

2.5 Cil: Zajisténi pristupnosti dopravnich staveb.

Pro zajisténi pIného a rovného pfistupu k dopravé osobam s omezenou schopnosti pohybu
nebo orientace je nezbytné zajistit pfistupnost dopravnich staveb. U nadrazi a nastupist je
potfebné zavedeni jednotného orientacniho a informacéniho systému Spravy Zeleznic, statni
organizace (dale jen ,Sprava Zeleznic®), ktery by umoznil osobam se zdravotnim postizenim
samostatny pohyb pfi cestovani.

Opatieni 2.5.1 Vypracovat plan zpfistupfiovani nadrazi a nastupist ve spravé Spravy
Zeleznic a s jeho plnénim pravidelné seznamovat VVOZP.

Termin: 31.12.2021, dale prabézné (zprava se podava za rok 2023 a 2025)

Gestor: MD

Indikator: Je vypracovan plan. VVOZP je seznamen s jeho plnénim za rok 2023 a 2025.

Opatfeni 2.5.2 Vypracovat CSN, jejimz obsahem bude graficky manual jednotného
orientaéniho a informaéniho systému Spravy Zeleznic.

Termin: 31.12.2022

Gestor: MD

Spolugestor: MPO (CAS)

Indikator: Byla vypracovana a zvefejnéna CSN.
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Opatfeni 2.5.3 Upravit CSN 73 6380 tykajici se Zelezniénich pfejezd( s ohledem na osoby
se snizenou schopnosti orientace.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MD
Spolugestor: MPO (CAS)

Indikator: Byla upravena CSN 73 6380 tak, aby obsahovala FeSeni bezpe&ného pohybu osob
se shizenou schopnosti orientace.

Opatfeni 2.5.4 Ve své plsobnosti zajisStovat konzultacni a poradenskou ¢innost v oblasti
bezbariérového uzivani dopravnich staveb a dopravnich prostfedk.

Termin: pribézné
Gestor: MD

Indikator: Na MD je ustaveno konzultaéni misto pro vefejnost tykajici se uvedené oblasti.

Oblast . 3: Pristupnost informaci a sluZeb verejné spravy

Clanek 9 Pristupnost
Clanek 21 Svoboda projevu a presvédéeni a pristup k informacim

Clanek 9 Umluvy Pristupnost se obecné vénuje zajisténi nezavislého a plného zapojeni osob
se zdravotnim postizenim do vSech oblasti zZivota spoleénosti, mimo odstrafiovani fyzickych
prekazek se vénuje i dostupnosti informaénich, komunikacénich a dalSich sluzeb.

PFistupnosti informaci se vénuje i Clanek 21 Umluvy, ktery se tyka prava na svobodny projev
aprava na svobodu vyhledavat, pfijimat a roz8ifovat informace a myslenky, a to
prostifednictvim formy komunikace dle vlastniho vybéru.

Téma pristupnosti informaci a sluZzeb vefejné spravy je v souvislosti s elektronizaci a
rozvojem sluzeb eGovernmentu velice aktualni. Pro osoby se zdravotnim postizenim je
dilezité, aby verejné sluzby poskytované a regulované vefejnou spravou byly pfistupné a
vyuzitelné na rovnopravném zakladé s ostatnimi. Ktomu pfispivdA mimo samotné
elektronizace moznost asistovaného podani, standardizace vykonu agend a &innosti
¢i nevyzadovani udaju a skute€nosti, které jsou verejné sprave jiz znamy.

| kdyz Ceska republika jiz dfive zajistovala srovnatelny standard pFistupnosti jako ostatni
evropské staty napfiklad zakotvenim povinnosti pfistupnosti internetovych stranek organu
vefejné spravy a stanovenim konkrétnich technickych realizaCnich pravidel, evropska
legislativa v této oblasti pfispéje k dalSimu vyznamnému zlepSeni, a to prostfednictvim nové
pfijatého zakona o pfistupnosti internetovych stranek a mobilnich aplikaci.

Problematickou zUstava oblast pfistupnosti digitalnich dokument( vefejné spravy. Prestoze
osoby se zdravotnim postizenim mohou vyuzZivat elektronickych sluzeb eGovernmentu
a s ufadem komunikovat napfiklad prostfednictvim datové schranky, ne vzdy jsou vydavané
dokumenty pfistupné i pro osoby se smyslovym postizenim. Shodné problémy se vyskytuji
i pfi vyuzivani elektronickych formulard a dalSich prostfedkd pro podani, nebot ne vSechny
elektronické formulafe vefejné spravy jsou v dostate€né mife pfistupné.

Informace musi byt pfistupné také osobam, které jsou oslabené ve &teni a vnimani slozitych
informaci (pro které je vhodné uvadéni informaci ve snadno srozumitelné formé).
Pro poskytovani informaci ve srozumitelné formé zpracovalo MV vroce 2019 Metodicky
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postup pro tvorbu srozumitelnych sdéleni ve verejné spravé a pro tvorbu zjednoduSenych
textl pro osoby vyZadujici zviastni pristup™ (dale jen ,metodika Easy-to-read“). Tuto
metodiku je nezbytné uvést do praxe a zajistit, aby se jeji pouzivani stalo v jednotlivych
uUfadech béZnym standardem. Pro osoby se sluchovym postizenim je pak stéZejni
dostupnost zakladnich informaci o vefejné spravé v ceském znakovém jazyce.

V ramci zajiStovani pfistupnosti sluzeb vefejné spravy je nezbytné neopomenout vyznam
vzdélavani zaméstnancu v tématech zdravotniho postiZzeni a rozvijeni znalosti a dovednosti
tykajicich se zvoleni a spravné aplikace vhodného zpusobu komunikace s osobami
s urcitymi typy zdravotniho postizeni.

Hlavni cil:

o Zajistit osobam se zdravotnim postizenim pfistup k informacim a sluzbam vefejné
spravy na rovnopravném zakladé s ostatnimi ob&any.

3.1 Cil: Pristupné sluzby verejné spravy.

Je nezbytné, aby vefejna sprava usilovala o zajisténi pIné pfistupnosti, a to i prostfednictvim
zajisténi odpovidajiciho zpisobu komunikace s ob¢any s riznymi typy zdravotniho postizeni.
Velice pfinosnym by bylo vytvofeni celistvého pfehledu o vSech ufadech verejné spravy
a jimi poskytovanych sluzeb. Dulezité je také Sifeni pfiklad( dobré praxe.

Opatfeni 3.1.1 Vytvorit aplikaci ,Kam na dfad“, ktera poskytne ob&anim véetné osob
se zdravotnim postizenim informace o dostupnosti vSech ufadl vefejné spravy a jimi
poskytovanych sluzbach.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MV

Indikator: Aplikace ,Kam na ufad“ byla vytvorena.

Opatfeni 3.1.2 Podporovat Sifeni osvéty, pfikladi dobré praxe a motivace v oblasti
pristupnosti ufadl pro osoby se zdravotnim postizenim prostfednictvim soutéze pro Uzemni
samospravné celky (soutéz Privétivy ufad).

Termin: pribézné
Gestor: MV
Indikator: Soutéz PFivétivy ufad je kazdoro€né vyhlaSovana.

Opatfeni 3.1.3 Zavést kontrolu feSeni pristupnosti u Zzadosti o schvaleni ICT projekta ze
strany Odboru hlavniho architekta MV.

Termin: pribézné
Gestor: MV
Indikator: U zadosti o schvaleni ICT projektu je zavedena kontrola feSeni pfistupnosti.

™ Dostupny napf. z: http://www.vlada.cz/cz/ppovivvozp/dokumenty/metodika-easy-to-read-174932/.
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3.2 Cil: Pristupné webové stranky a elektronické sluzby verejné spravy.

Pro zajisténi pfistupnosti vefejné spravy musi byt osobam se zdravotnim postizenim
zpfistupnény i internetové stranky a elektronické sluzby jednotlivych resortd a instituci.
K pInéni zakonem stanovenych povinnosti v této oblasti je proto nezbytné zajistit metodické
vedeni, metodické dokumenty, Skoleni a dale mapovat problémy a pfFipadné problémy
a nedostatky aktivné fesit.

Opatieni 3.2.1 Stanovit povinnost absolvovani Skoleni o pfistupnosti internetovych stranek
dle zakona ¢&.99/2019 Sb. o pfistupnosti internetovych stranek a mobilnich aplikaci
a 0 zméné zakona ¢&. 365/2000 Sb., o informacnich systémech vefejné spravy a o zméné
nékterych dalSich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpisu, nebo prokazatelné obeznamit o
povinnostech vyplyvajicich z tohoto zakona jejich spravce a tvlrce internetovych stranek
dané instituce.

Termin: 31.12.2021
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Byla stanovena uvedena povinnost pro pfislusné zaméstnance resortu.

Opatieni 3.2.2 Vypracovat prvni zpravu o stavu pristupnosti internetovych stranek v CR
a monitoringu, pfedat ji Evropské komisi a zpravu zvefejnit.

Termin: 31.09.2021
Gestor: MV

Indikator: Zprava byla vypracovana, zvefejnéna a pfedana Evropské komisi.

Opatieni 3.2.3 Zpracovat metodické dokumenty ke spinéni povinnosti stanovenych zakonem
€. 99/2019 Sbh., o pristupnosti internetovych stranek a mobilnich aplikaci a o0 zméné zakona
€. 365/2000 Sb., o informaénich systémech vefejné spravy a o zméné nékterych dal3ich
zakonu, ve znéni pozdéjsSich predpisl, pro povinné subjekty, zejména pak pro povinnosti
vyplyvajici z normy WCAG™.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MV

Indikator: Metodické dokumenty byly zpracovany.

Opatfeni 3.2.4 Publikovat informace o vhodnych nastrojich pro automatické skenovani
internetovych stranek pro ovéfeni jejich pfistupnosti a postupy pro ru€ni ovéfovani pro
povinné subjekty.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MV

Indikator: Informace byly publikovany.

12 Doporu¢eni WCAG - Web Content Accessibility Guidelines (pravidla pro tvorbu internetovych stranek).
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Opatieni 3.2.5 Ve spolupraci s organizacemi zastupujicimi osoby se sluchovym postizenim
urcit zakladni informace o €innosti jednotlivych resortu, které budou prelozeny do ¢eského
znakového jazyka, a tento pfeklad realizovat.

Termin: 31.12.2024
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Na internetovych strankach ministerstev a jejich pfimo Fizenych organizaci byla
pfidana sekce €i odkaz na informace v ¢eském znakovém jazyce.

Opatfeni 3.2.6 V ramci metodickych materialt tykajicich se verejnych zakazek upozorfiovat
i na povinnost pfistupnosti vefejnych zakazek.

Termin: pribézné
Gestor: MMR

Indikator: Obsahem metodickych materialll je i upozornéni na povinnost pristupnosti
vefejnych zakazek.

Opatieni 3.2.7 Provadét metodickou a osvétovou ¢innost v oblasti pfistupnosti internetovych
stranek a mobilnich aplikaci.

Termin: pribézné
Gestor: MV

Indikator: V hodnoceném obdobi byla provedena alespori jedna metodicka &i osvétova
aktivita v uvedené oblasti.

3.3 Cil: Pristupné dokumenty vefrejné spravy.

Dokumenty vydavané vefejnou spravou by mély byt pfistupné i osobam se zdravotnim
postizenim. Nutnosti je také zajiSténi dostupnosti zakladnich informaci o jednotlivych
uUfadech i ve zjednoduSeném formatu Easy-to—read. Vramci zajiStovani pristupnosti
ve vefejné spravé je dulezité zejména poskytovani metodického vedeni, nastaveni
minimalnich standardi a nasledné systematické provadéni Gprav.

Pro zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim ve vefejné spravé je kliCove také
mapovani aktualniho stavu zaméstnanci vyuzivanych IT systém(, a to od téch zakladnich,
jakymi je napf. program pro spravu emailu nebo dochazkovy systém, az po ty slozité
vyuzivané na odbornych pozicich. Na zjiSténi by mél navazovat plan uprav, na zakladé
kterého budou dané systémy zpfistupfiovany.

Opatieni 3.3.1 Vytvofit a publikovat metodické dokumenty a doporuceni pro pfistupnost
digitalnich dokumentu.

Termin: 31.12.2021

Gestor: MV

Indikator: Metodické dokumenty a doporu€eni byly vytvofeny a publikovany.

Opatfeni 3.3.2 Zanalyzovat a navrhnout: (a) mozna feSeni upravy funkci informacéniho
systému, jehoz prostfednictvim je zajiStovan vykon plsobnosti CzechPOINT, a (b) dalSi
opatfeni tak, aby vystupy z autorizované konverze dokumentt a vystupy z ISVS vydavané
pfes CzechPOINT byly pfistupné.
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Termin: 31.12.2022
Gestor: MV

Indikator: Byla zanalyzovana a navrzena mozna feSeni upravy funkci informacniho systému
a dalSi opatfeni k zajisténi pfistupnosti konvertovanych dokumentd a vystupl z ISVS
vydavané pres CzechPOINT.

Opatieni 3.3.3 Provést kontrolu pfistupnosti zaméstnaneckych IT systému.
Termin: 31.12.2022
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Byla provedena kontrola pfistupnosti zaméstnaneckych IT systém.

Opatieni 3.3.4 Dle Metodiky Easy-to-read pfevést do snadno srozumitelné formy zakladni
obecné informace o plsobnosti a popis sluzeb vefejné spravy na internetovych strankach
ministerstev, jejich pfimo fizenych organizaci, které jsou uréeny vefejnosti, a na Portalu
vefejné spravy. Zajistit, aby byly tyto informace pfistupné dle zakona ¢. 99/2019 Sb., o
pristupnosti internetovych stranek a mobilnich aplikaci a 0 zméné zakona &. 365/2000 Sbh., o
informacnich systémech verfejné spravy a o zméné nékterych dalSich zakonu, ve znéni
pozdéjSich predpisu.

Termin: 31.12.2022

Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Na internetovych strankach ministerstev, jejich pfimo fizenych organizaci a na
Portalu vefejné spravy byly zvefejnény uvedené informace prevedené do srozumitelné formy
dle metodiky Easy-to-read a tyto informace jsou pfistupné.

Opatieni 3.3.5 Zajistit publikaci zakladnich karet u vybranych agend dle vzord Metodiky
Easy-to-read a piktogramickych karet pro klienty.

Termin: 31.12.2023
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Zakladni karty jsou publikovany.

Opatfeni 3.3.6 Na zakladé vysledkl kontroly pfistupnosti zaméstnaneckych IT systému
provadét jejich upravy tak, aby byly plné pfistupné.

Termin: 31.12.2025
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: Byly provedeny Upravy alespon jednoho systému a/nebo je pfipraven plan uprav.

Opatfeni 3.3.7 Realizovat pilotni Skoleni pro aplikaci metodiky Easy-to-read
pro zaméstnance Uzemni vefejné spravy. Na zakladé vysledku pilotniho Skoleni navrhnout
mechanismus Skoleni pro vefejnou spravu a toto Skoleni provadét.

Termin: 31.12.2022, dale prubézné
Gestor: MV

Indikator: Byl navrzen mechanismus $koleni. Skoleni jsou pravidelné realizovana.
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3.4 Cil: Vzdélavani zaméstnancu verejné spravy v tématech tykajicich se zdravotniho
postizeni.

Pro nastaveni vhodného a efektivniho zplsobu komunikace a odpovidajiciho pfistupu
k osobam se zdravotnim postizenim je nezbytné zvySit znalosti a povédomi zaméstnanct
verejné spravy o aspektech riznych druhl zdravotniho postizeni.

Opatieni 3.4.1 Realizovat vzdélavani v oblasti governance accessibility, problematiky
zdravotniho postizeni a zasad komunikace s vybranymi skupinami osob se zdravotnim
postizenim pro zaméstnance verfejné spravy.

Termin: pribézné
Gestor: MV

Indikator: V daném roce bylo realizovano uvedené skoleni.

Opatfeni 3.4.2 Zapracovat do zakladni odborné pfipravy policistd a specializacnich kurz
pro sluzbu kriminalni policie a vySetfovani a sluzbu pofadkoveé policie problematiku osob
se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MV

Indikator: Problematika osob se zdravotnim postizenim je do predmétné odborné pfipravy
zapracovana.

3.5 Cil: Koordinace aktivit v oblasti pristupnosti ve veirejné spraveé.

Vzhledem k mnozstvi pozadavkl a povinnosti tykajicich se zajiStovani pristupnosti vefejné
spravy je nezbytné aktivity jednotlivych resortl interné koordinovat a provadét monitorovani
vSech pfijimanych opatfeni. Doposud neni takova €innost, az na vyjimky, na resortech
zajisténa.

Opatfeni 3.5.1 Urcit koordinatora, pfip. pracovni skupinu, pro oblast pfistupnosti vefejné
spravy a governance accessibility.

Termin: 31.12.2021

Gestor: v8echny resorty

Indikator: Je urCen koordinator pro oblast pfistupnosti vefejné spravy a governance
accessibility.
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Oblast ¢. 4: Mimoradné udalosti a krizové situace
Clanek 11 Rizikové situace a humanitarni krize

Zajistovani ochrany a bezpecCnosti osob se zdravotnim postizenim za mimofadnych udalosti
a krizovych situaci, jako jsou napfiklad mimoradné udalosti zpisobené pfirodnimi vlivy, se
vénuje Clanek 11 Umluvy Rizikové situace a humanitarni krize.

Dosavadni zkuSenosti ukazuji, Ze osoby se zdravotnim postizenim jsou pfi mimofadnych
udalostech zranitelngjSi nez vétSinova populace. K tomu pfispiva zejména nedostate¢né
povédomi o specifickych potfebach osob s dil¢imi typy zdravotniho postizeni, neexistence
odpovidajicich inkluzivnich politik, strategii a programi pro snizeni €i odvraceni rizika,
nedostateény pfistup k informacim €i nepfistupna zafizeni a sluzby. Pro zvySeni bezpec€nosti
osob se zdravotnim postizenim je proto nezbytné zvySovat jejich povédomi o0 moznostech
ziskani informaci, fedeni a chovani pfi nastalych mimofadnych udalostech, ale zejména
vhodné upravit plany pro feSeni krizovych situaci tak, aby obsahovaly i opatfeni tykajici se
osob se zdravotnim postizenim, a realizovat Skoleni pro vSechny slozky integrovaného
zachranného systému tykajici se specifickych potfeb pfi komunikaci a pomoci osobam
se zdravotnim postizenim.

Hlavni cil:

o Zajistit ochranu a bezpecnost osob se zdravotnim postiZzenim béhem mimoradnych
udalosti a krizovych situaci.

4.1 Cil: Zajisténi informovanosti osob se zdravotnim postizenim o mimoiradnych
udalostech a krizovych situacich.

Pro zajisténi bezpelnosti osob se zdravotnim postizenim pfi nenadalych udalostech je
nezbytné tyto osoby o vzniklé situaci a 0 zpusobech zajisténi ochrany vhodné informovat,
zaroven je nutné upravit typové plany tak, aby jejich obsahem byla i specifika zajiStovani
bezpec€nosti osob s riznymi typy zdravotniho postizeni.

Opatfeni 4.1.1 Provést uUpravu typovych plant pro feSeni krizovych situaci tak, aby
obsahovaly ustanoveni tykajici se osob se zdravotnim postizenim.

Termin: 31.12.2021

Gestor: MV

Indikator: Typové plany pro feSeni krizovych situaci obsahuji ustanoveni tykajici se osob
se zdravotnim postizenim.

Opatfeni 4.1.2 Pravidelné realizovat Skoleni vSech sloZek integrovaného zachranného
systému tykajici se specifickych potfeb pfi komunikaci a pomoci osobam se zdravotnim
postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MV

Indikator: Jsou pravidelné realizovana Skoleni na uvedené téma.
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Opatieni 4.1.3 Porfadat seminafe a osvétové akce pro osoby se zdravotnim postizenim
zameéfené na oblast bezpecnosti pfizplsobené druhu postizeni.

Termin: pribézné
Gestor: MV

Indikator: Jsou pofadany uvedené seminare a osvétové akce.

4.2 Cil: Dostupné tisiiové volani pro vSechny skupiny osob se zdravotnim postizenim.

V ramci zajiStovani sluzeb tisfiového volani je nezbytné neopominat specifika komunikace
s osobami se sluchovym postizenim. Je proto nutné nastavit tisfiovou komunikaci tak, aby ji
osoby se sluchovym postizeni mohly vyuzivat na rovnopravném zakladé s ostatnimi.

Opatieni 4.2.1 Zahrnout do sluzby tisfiového volani také oboustrannou textovou komunikaci
pro osoby se sluchovym postizenim.

Termin: 30.06.2022

Gestor: MPO

Indikator: Oboustranna textova komunikace byla zahrnuta do sluzby tisfiového volani.

Opatieni 4.2.2 Vypracovat koncepci tisfiové komunikace s osobami se sluchovym
postizenim zohlednujici vSechny skupiny osob se sluchovym postizenim a zpusoby jejich
komunikace.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MV

Indikator: Koncepce tisfiové komunikace byla vypracovana.

Opatieni 4.2.3 Upfesnit procesni a organizacni principy fungovani pfijmu tisfiové SMS
na linku 112 a na narodni tisnové linky.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MV
Indikator: Byly nastaveny procesni a organizacni principy uvedenych linek.
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Oblast €. 5: Nezavisly zivot

Clanek 19 Nezavisly zptisob Zivota a zapojeni do spole&nosti
Clanek 20 Osobni mobilita

Clanek 19 Umluvy Nezavisly Zivot a zapojeni do spoleénosti zaklada rovné pravo véech osob
se zdravotnim postiZzenim Zit v ramci spole€enstvi a mozZnost zvolit si svobodné a nezavisle
misto svého pobytu. S tim souvisi i zajisténi dostupnosti sluzeb poskytovanych v domacim
prostfedi v€etné osobni asistence.

Pravo na nezavisly Zivot doplfiuje ¢lanek 20 Umluvy Osobni mobilita, dle kterého ma byt
osobam se zdravotnim postizenim umoznén pfistup ke kvalitnim kompenza¢nim pomuckam,
zafizenim, podpurnym technologiim a k rlznym formam asistence i tim, Ze budou ucinény
finanéné dostupnymi.

Pro nezavisly a samostatny Zivot osob se zdravotnim postizenim v domacim prostfedi a
jejich plnohodnotnou uc¢ast na vefejném, spoleéenském, kulturnim a sportovnim Zivoté je
nezbytnym predpokladem zejména zajisténi pfiméfeného bydleni, vhodnych asisten¢nich
sluzeb a kompenzaénich pomcek.

| kdyz pfi vystavbé novych bytd musi byt naplfiovany podminky vyplyvajici z pfedpisu
upravujicich bezbariérové uzivani staveb, je nezbytné podporovat samostatné bydleni osob
se zdravotnim postizenim a umoznit vystavbu upravitelnych bytd umoznujicich bezbariérové
uzivani.

V nasledujicim obdobi je nutné i nadale pokraCovat a systematicky napomahat transformaci
pobytovych zafizeni socialnich sluzeb a podporovat zejména poskytovani terénnich
a ambulantnich socialnich sluzeb v pfirozeném prostfedi uzivatele. Neméné dulezité je
i nastaveni zplsobu financovani socialnich sluzeb prostfednictvim transparentniho,
efektivniho a spravedlivého systému.

Kromé socialnich sluzeb je potfebné zajisStovat také faktickou i finan¢ni dostupnost pomucek
a zdravotnickych prostfedk(, které vyuziva vice nez polovina osob se zdravotnim
postizenim®®. DuleZita je proto i podpora vyzkumnych vyvojovych aktivit vtéto oblasti
za uCelem zvySeni vyuziti modernich zpisobl vyroby a distribuce produkti.

Pro osoby se sluchovym postizenim byva pifekazkou k plnému zapojeni se do vSech oblasti
zivota spole¢nosti zejména nedostateCny pocet tlumocnikl Ceského znakového jazyka, je
proto nutné systematicky podporovat vzdélavaci programy tak, aby se jejich poCet neustale
navysoval.

Hlavni cile:

o Vytvafet podminky pro to, aby osoby se zdravotnim postiZzenim mohly Zit co nejvice
samostatné ve svém pfirozeném socialnim prostiedi.

e Podporovat rozvoj sité terénnich a ambulantnich sluzeb umoZziujici osobam
se zdravotnim postizenim Zit b&Znym Zivotem v mistni komunité.

e Podporovat rozvoj a dostupnost pomucek a zdravotnickych prostfedka.

13 Viz Cesky statisticky ufad. 2019. Vyb&rové Setfeni osob se zdravotnim postizenim — 2018. Dostupné z:
https://www.czso.cz/csu/czsolvyberove-setreni-osob-se-zdravotnim-postizenim-2018.
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5.1 Cil: Podpora samostatného zivota osob se zdravotnim postizenim v pfirozeném
socialnim prostredi, zejména setrvani v prostiredi domacim.

Kazda osoba se zdravotnim postizenim ma pravo na Zivot v pfirozeném domacim prostiedi,
ne vzdy ma vSak dostatek informaci o skladbé a dostupnosti socialnich sluzeb ani o dalSich
moznych formach podpory a pfilezitosti k tomu, aby mohla toto pravo realizovat. Socialni
pracovnik na obci by mél byt proto podrobné obezndmen se situaci ve svém regionu
v oblasti socialnich sluzeb, dostupnosti bydleni, zaméstnavani atd. Je také nezbytné
podporovat vystavbu upravitelnych bezbariérovych byt a provadét osvétu verejnosti
o alternativnich formach podpory v komunité.

Opatieni 5.1.1 Provadét osvétu tykajici se poskytovani péce typu home sharing (sdilena
péce v ramci rodin) za pomoci prezentace prikladd dobré praxe.

Termin: 31.12.2023

Gestor: MPSV

Indikator: Byly zpracovany pfiklady dobré praxe tykajici se poskytovani péce.

Opatieni 5.1.2 Vramci socialni prace na obcich s rozSifenou pusobnosti koordinovat
podporu osob se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV

Indikator: Na obcich s rozSifenou puasobnosti je vramci socialni prace zajiStovana
koordinace podpory osob se zdravotnim postiZzenim.

Opatieni 5.1.3 Podporovat zazemi pro vykon socialni prace na obcich se zfetelem
na potfeby osob se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV

Indikator: Je zajistovana finan¢ni a metodicka podpora socialni prace na obcich.

Opatfeni 5.1.4 Do ramce investi¢ni podpory bydleni zahrnout upravitelné byty umoznujici
bezbariérové uzivani.

Termin: pribézné

Gestor: MMR

Indikator: Je pravidelné vyhlasovan dotacni program s uvedenou podporou.

Opatieni 5.1.5 Ve venkovskych oblastech vytvaret podminky pro vznik a rozvoj socialnich
farem, které jsou partnerem komunitni prace a jednim z mist podpurné sluzby na venkoveé,
kde osoby se zdravotnim postizenim Ziji ve svém znamém a pfirozeném prostiedi, a které se
stava i bezpecnym bodem pro jejich socialni fungovani.

Termin: prabézné
Gestor: MZe

Indikator: Je pravidelné vypisovan dotacni program s uvedenou podporou.
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5.2 Cil: Dostupné socialni sluzby v ramci celého tzemi Ceské republiky.

Dostupné a kvalitni socialni sluzby napomahaji osobam se zdravotnim postizenim zajistit
jejich fyzickou a psychickou sobésta¢nost s cilem umoznit jim v nejvy$Si mozné mife
zapojeni do béZného Zivota. Je proto nezbytné pfijmout opatfeni, ktera by podpofila
funkcnost a kvalitu celého systému socialnich sluzeb a stabilitu jeho financovani.

Opatfeni 5.2.1 Legislativné upravit vymezeni socialnich sluzeb tak, aby mély jasné
definovanou napln a aby se nepfekryvaly.

Termin: 31.12.2021

Gestor: MPSV

Indikator: Byla legislativné upravena naplh jednotlivych socialnich sluzeb.

Opatieni 5.2.2 Vytvofit a pravné ukotvit personalni a materialné technicky standard
socialnich sluzeb, ktery nastavi minimalni hranici pro poskytovani socialnich sluzeb a bude
podminkou jejich registrace.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MPSV

Indikator: Byl vytvofen a pravné ukotven personalni a materialné technicky standard
socialnich sluzeb.

Opatieni 5.2.3 Zavést institut supervize v socialnich sluzbach.
Termin: 31.12.2022
Gestor: MPSV

Indikator: Institut supervize byl zaveden.

Opatfeni 5.2.4 Legislativné zakotvit nastroj, ktery by statu umoznil redlné ovliviiovat
dostupnost socialnich sluzeb.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MPSV

Indikator: Nastroj umozriujici ovliviiovat dostupnost socialnich sluzeb byl legislativné
zakotven.

Opatreni 5.2.5 Vypracovat navrh financovani socialnich sluzeb formou tzv. pojisténi na péci.
Termin: 31.12.2024
Gestor: MPSV

Indikator: Byl vypracovan navrh financovani socialnich sluzeb formou tzv. pojisténi na péci.

5.3 Cil: Podpora deinstitucionalizace pobytovych zafizeni pro osoby se zdravotnim
postizenim.

Podpora procesu deinstitucionalizace a transformace je pro osoby se zdravotnim postizenim
nezbytnym pfedpokladem naplfiovani prava na samostatny a nezavisly Zivot. Jejich cilem je
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umoznéni zvolit si svobodné misto svého bydlisté, podilet se na Zivoté spoleCnosti a zastavat
bézné spolecenskeé role.

Opatieni 5.3.1 PokraCovat v deinstitucionalizaci pobytovych zafizeni pro osoby
se zdravotnim postizenim, v€etné zafizeni, kde dosud deinstitucionalizace nezacala.

vv v

Termin: pribézné (zprava se podava za roky 2022 a 2024)
Gestor: MPSV

Indikator: V daném obdobi probihala transformace u konkrétnich zafizeni socialnich sluzeb,
ktera jsou uvedena ve zpravé o pinéni.

5.4 Cil: Dostupné informace pro osoby se zdravotnim postizenim a jejich rodiny
0 moznostech péce a podpory.

Pro kvalitni poskytovani péce je nezbytné zaijistit dostate¢nou informovanost pecujicich osob
vCetné rozvoje znalosti v oblasti etiky pfi poskytovani této péce. Vykon péce je velice
naro¢nou ¢innosti, a to nejen s ohledem na vysoké naroky na zajisténi kvalitni péce, ale i
vzhledem k odpovédnosti, ktera se zajiStovanim péce souvisi.

Opatieni 5.4.1 Zpracovat informacni materialy pro pecujici osoby tykajici se jejich postaveni,
jejich prav a povinnosti a zajistit distribuci téchto materiald.

Termin: 31.12.2021, dale prabézné
Gestor: MPSV

Indikator: Informacéni materialy byly zpracovany. Je zajiStovana distribuce osobam, které se
stanou pecujicimi o osobu ve vSech stupnich zavislosti dle pravnich predpist upravujicich
prispévek na péci.

5.5 Cil: Dostupné kvalitni pomucky a zdravotnické prostredky.

Kompenzaéni pomUcky a zdravotnické prostfedky pfispivaji k integraci osob se zdravotnim
postizenim do spoleCnosti, k vykonu zaméstnani, pfistupu ke vzdélavani, ale i k zajisténi
sebeobsluhy. Proto by méla byt podporovana jejich dostupnost jak fakticka, tak financni, a
méla by byt zaji$téna i informovanost zaméstnanct Ufadu prace CR v ramci poskytovani
pFispévku na zvlastni pomucku. S ohledem na technologicky vyvoj je nezbytné podporovat
také vyrobce pomilcek arozvoj novych technologii a oblast vyzkumu a vyvoje, a to
prostfednictvim narodniho programu &i fondt EU.

Opatreni 5.5.1 Podporovat finan¢ni dostupnost zvlastnich pomucek pro osoby se zdravotnim
postizenim.

Termin: pribézné

Gestor: MPSV

Indikator: Existuje finanéni podpora pro osoby se zdravotnim postizenim k zajisténi
dostupnosti zvlastnich pomucek.

Opatfeni 5.5.2 Pravidelng informovat zaméstnance Ufadu prace CR o zvlastnich
pomuckach, na které Ize poskytnout pfispévek na zvlastni pomucku.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV (UP)
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Indikator: Zaméstnanci Uradu prace CR jsou metodicky vedeni & proskolovani o zvlastnich
pomuckach, na které Ize poskytnout pfispévek na zvlastni pomuicku.

Opatfeni 5.5.3 Podporovat finan¢ni dostupnost zdravotnickych prostfedkd pro osoby
se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Existuje pravidelna finan¢ni podpora zdravotnich prostfedkl ze systému vefejného
zdravotniho pojisténi.

Opatieni 5.5.4 Podporovat vyvoj a vyrobu kompenzaénich pomlcek a zdravotnickych
prostfedkll pro osoby se zdravotnim postizenim zejména prostfednictvim financnich
prostfedkl z fondu EU.

Termin: pribézné (konference/seminar 31. 12. 2021)
Gestor: MPO
Spoluprace: NRZP CR

Indikator: V ramci pfislusnych dotaénich programd z fondd EU je uvedeno, ze Zzadateli
mohou byt i vyrobci kompenzacénich pomicek a zdravotnickych prostfedkd. VSechny
relevantni dotacni programy z fondd EU obsahuji informaci, Zze podporené aktivity musi
spliovat principy univerzalnino designu a pfistupnosti. Vroce 2021 se uskutecnila
konference/seminaf pro vyrobce na téma moznosti finanéni podpory z fondl EU vyvoje
a vyroby kompenzacnich pomucek a zdravotnickych prostfedkl pro osoby se zdravotnim
postizenim.

5.6 Cil: Podpora tlumoénickych sluzeb pro osoby se sluchovym postizenim.

Pro zajisténi dostupnosti informaci i osobam se sluchovym postizenim prostfednictvim
tlumoceni do Ceského znakového jazyka je nutné podporovat vzdélavani tlumocniku
Ceského znakového jazyka, a to jak finan¢né, tak systémové. Nezbytiné je také zajistit
dostupnost vzdélavani vtomto jazyce na vSech stupnich vzdélavaci soustavy vetné
vzdélavani celozivotniho. Bez zajisténi vhodného prostfedku komunikace muze byt ohrozena
kvalita i dostupnost vzdélavani pro osoby se sluchovym postizenim. Pro zajiSténi kvalitni
vyuky v Ceském znakovém jazyce je vhodné zakotvit referenéni ramec, ktery by slouzil jako
nastroj pro nastavovani standardd pro pouziti Ceského znakového jazyka ve vzdélavani.

Opatieni 5.6.1 Posilit finan¢ni zajisténi poskytovani tlumoc&nickych sluzeb do Ceského
znakového jazyka a sluzeb simultanniho pfepisu mluvené feci v ramci socialnich sluzeb.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MPSV

Indikator: Byla vypracovana pravni uprava Ci metodicky pokyn zohlednujici posileni
finan€niho zajisténi tlumoceni Ceského znakoveého jazyka a simultanni pfepis mluvené feci.

Opatieni 5.6.2 Zajistit organizaci a financovani vzdélavaciho programu tlumoc&nik ¢eského
znakového jazyka a stanovit systém uznavani kvalifikace programu tlumoénik Ceského
znakového jazyka. Zakotvit narodni referenni ramec pro Cesky znakovy jazyk.

Termin: 31.12.2022
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Gestor: MSMT

Indikator: Je zajiStovan a financovan dany vzdélavaci program. Byl stanoven systém
uznavani kvalifikace a pfijat narodni referencni ramec.

Opatfeni 5.6.3 Podporovat vzdélavani v Ceském znakovém jazyce na vSech stupnich
vzdélavaci soustavy i v ramci celozivotniho vzdélavani; podporovat vyzkum a popis struktury
Ceského znakového jazyka.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: Byly vyhlaseny dotaéni programy v uvedenych oblastech.

Oblast ¢. 6: Rovnost pred zakonem a pristup ke spravedlnosti

Clanek 12 Rovnost pred zakonem
Clanek 13 PFistup ke spravedinosti

Clanek 12 Umluvy Rovnost pfed zakonem uklada predev$im povinnost uznat osoby
se zdravotnim postizenim jako subjekty prava a jejich pravni zpUsobilosti ve vSech oblastech
Zivota na rovnopravném zakladé s ostatnimi. Vyzyva smiuvni strany Umluvy k tomu, aby pfi
ukladani opatfeni tykajici se svépravnosti respektovala prava, vuli a preference dané osoby,
zabranovala konfliktu zajm0 a nevytvarela prostor pro nezadouci ovliviiovani. Musi byt
uplathovana po nejkratS§i moznou dobu a musi podléhat pravidelnému pfezkumu
odpovédnym, nezavislym a nestrannym organem nebo soudem.

Se zaji$té&nim rovného postaveni pfed zakonem souvisi i &lanek 13 Umluvy, ktery se tyka
zajisténi ucinného pfistupu osob se zdravotnim postizenim ke spravedinosti, a to pomoci
proceduralnich Uprav, které usnadni pInéni role pfimych ¢&i nepfimych ucastnikll a svédku
soudnich fizeni. Ze stejného divodu by mély byt v této problematice proskoleny osoby, které
pracuji v oblasti justi¢ni spravy, v€etné pracovnikl policie a vézenskeé sluzby.

Pozitivni zménou bylo pfijeti nového obanského zakoniku, ktery zakotvil zasadni zmény
tykajici se svépravnosti ¢lovéka a nové upravil také pravidla pro jeji pfipadné omezeni.
Vychazi z koncepce podpurného ¢i asistovaného rozhodovani, které je zaloZzeno na tom, ze
kazda osoba je schopna se rozhodovat, mize k tomu vSak potfebovat vétsi ¢i mensi miru
podpory. Proto zakon umozfuje vyuzivat namisto omezeni svépravnosti tzv. podplrna
opatfeni (zastoupeni opatrovnikem, zastupcem c¢&lena domacnosti €i podplrcem podle
smlouvy o napomoci). V souéasné dobé viak v soudni praxi CR nejsou tyto alternativy pFilis
vyuzivany.

Zajisténi rovného pfistupu ke spravedinosti se tyka také technickych opatfeni
a administrativnich postuput, které osobam se zdravotnim postizenim umozni plnohodnotné
uplatiiovat sva prava. Z hlediska potfeb osob se sluchovym postizenim a hluchoslepych
osob je nezbytné dodrzovat pravo na svobodnou volbu zplsobu komunikace, ktery odpovida
jejich potfebam, a tato volba musi byt v maximalni mozné mife respektovana tak, jak to
stanovi zékon €. 155/1998 Sb., o komunikacnich systémech neslySicich a hluchoslepych
osob, ve znéni pozdéjSich predpisu.
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Hlavni cil:

o Zajistit osobam se zdravotnim postizenim pfistup ke spravedinosti na rovnopravném
zakladé s ostatnimi.

6.1 Cil: Zajistit osobam se zdravotnim postizenim podporu jejich pravniho jednani.

Zakladni problém vefejného opatrovnictvi je v Ceské republice spatfovan v dlouhotrvajicim
negativnim kompetenénim sporu o tuto oblast, zadny resort se k této kompetenci dosud
jednoznaéné nepfihlasil. Vefejné opatrovnictvi se dotyka agendy Ministerstva prace
a socialnich véci (pro své zaméieni na socialni problematiku a vykon vefejného opatrovnictvi
zejména socialnimi pracovniky), Ministerstva spravedinosti (s ohledem na vztah k soudim a
obCanskému zakoniku, ktery stanovuje pravidla pro opatrovnictvi) a Ministerstva vnitra (pro
dotéené subjekty — obce). V souCasné dobé jsou v této oblasti ¢inné v uréité mife vSechny
jmenované resorty, avSak pouze v nékterych dil€ich zalezitostech. VyfeSeni této otazky je
pro spravné fungovani vefejného opatrovnictvi Zadouci, nebot na néj navazuje i feSeni
problematiky pro8kolovani, odborného poradenstvi, konzultace ¢i mediace pfi FeSeni
konflikta.

Opatieni 6.1.1 VyreSit kompetencéni spor ve véci gesce nad vefejnym opatrovnictvim.
Termin: 31.12.2021
Gestor: MPSV, MSp, MV

Indikator: Byl ur€en gestor pro verejné opatrovnictvi.

6.2 Cil: Rovnopravny pristup k informacim v ramci soudnich fizeni.

Vykon funkce podpUlrct (opatrovnikl, zastupct ¢lena domacnosti a podpurcu podle smlouvy
o0 napomoci) je Cinnosti naroCnou a s jejim vykonem se poji fada povinnosti. Zatimco
vefejnym opatrovnikim stat poskytuje Skoleni a metodicky v téchto otazkach podporuje
kraje, ostatni opatrovnici a podplrci tuto podporu nemaiji, ¢asto jim pomoc tak zajistuji
neziskové organizace. Pro kvalitni vykonavani téchto funkci je tfeba zajistit dostate¢nou
informovanost jejich vykonavatell. Zaroven je nezbytné klast duraz ina vzdélavani
pracovniku v justici tykajici se podpory prav osob se zdravotnim postizenim.

Opatieni 6.2.1. Shromazdit & popfFipadé zpracovat informaéni materidly pro vefejné
i soukromé opatrovniky, podplrce a zastupce Clena domacnosti a prostfednictvim soudu
zajistit jejich distribuci ve spolupraci s organizacemi, které zastupuji osoby s omezenou
schopnosti pravné jednat.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MSp

Indikator: Soudy maiji k dispozici shromazdéné ¢i zpracované informacni materialy a jsou
instruovany o zpUsobech jejich distribuce.

Opatfeni 6.2.2 Realizovat Skoleni pro soudce, statni zastupce, asistenty, Cekatele a vySsi
soudni Ufedniky, které bude zaméfené na problematiku zdravotniho postizeni a prav
vyplyvajicich z Umluvy, zejména prava na podporu a bezpedi pii pravnim jednani, dale
na problematiku komunikace s vybranymi skupinami osob se zdravotnim postizenim
(komunikaéni systémy osob se sluchovym postizenim, snadno srozumitelna forma
komunikace atd.).
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Termin: pribézné
Gestor: MSp

Indikator: Jsou realizovana Skoleni na uvedena témata. Informace o plnéni opatieni
obsahuje pocet naplanovanych i realizovanych Skoleni a pocet jejich u¢astniku.

Oblast &. 7: Zivot v rodiné
Clanek 23 Respektovani obydli a rodiny

Clanek 23 Umluvy Respektovani obydli a rodiny vyzyva k odstranéni diskriminace osob
se zdravotnim postizenim v zalezitostech, které se tykaji manzelstvi, rodiny, rodiCovstvi
a osobnich vztahu. Jedna se tak napfiklad o opatfeni, ktera zajistuji vychovu déti v rodinném
prostfedi, zaru€eni prava opatrovnictvi, poru¢nictvi a svéfeni do péce.

Zivot v roding a pfirozeném rodinném prostfedi je dllezitym predpokladem pro psychicky
i fyzicky vyvoj déti. Opatfeni této kapitoly tykajici se snizovani poltu déti v zafizenich
ustavniho typu jsou proto zaméfena na podporu rodin a jejich ¢lenl s cilem zachovat nebo
obnovit funkci rodiny a na zvySovani zajmu o nahradni rodinnou péci. Dulezité je podporovat
pfedevSim poskytovani poradenské pomoci a podpory rodi€¢im a dalSim osobam pecujicim
o dité se zdravotnim postiZzenim a o profesionalizaci péstounské péce tak, aby nedochazelo
k astym zménam prostfedi a stfidani pecujicich osob.

Dale je nezbytné podporovat miladé lidi se zdravotnim postizenim, ktefi opoustéji
institucionalni zafizeni Ci poprvé vstupuji do zameéstnani, aby mohli realizovat vlastni
pfedstavy o samostatném Zivoté. Uspédné zvladnuti téchto Zivotnich zmén napomaha

Hlavni cil:

o Podpora samostatného Zivota a Zivota v rodiné osob se zdravotnim postizenim.

7.1 Cil: Podpora snizovani poctu déti se zdravotnim postizenim v institucionalni péci.

Rodina je nejpfirozenéjSim prostfedim pro vychovu déti. Je proto nezbytné trvale
a systematicky podporovat sluzby a programy, které umozni détem se zdravotnim
postizenim Zivot v biologické rodiné. V pfipadech, kdy Zivot v plvodni rodiné mozny neni, je
zadouci pred institucionalni péci volit nahradni rodinnou péci a tuto péci prostrednictvim
osvéty verejnosti, vzdélavani a podpory pecujicich osob rozvijet a profesionalizovat.

Opatieni 7.1.1 Rozvijet a profesionalizovat ndhradni rodinnou péci za ucelem zvySeni poctu
zdjemcl o poskytovani nahradni rodinné péCe détem se zdravotnim postizenim, zajisténi
jejich odborné pfipravy k pfijeti ditéte se zdravotnim postizenim do rodiny a adekvatni
podpory v prubéhu poskytovani péstounské péce tomuto ditéti.

Termin: pribézné

Gestor: MPSV

Indikator: V daném obdobi byly realizovany uvedené programy.

Opatieni 7.1.2 Rozvijet dal§i programy na podporu navratu ditéte se zdravotnim postizenim
do puvodni rodiny.
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Termin: pribézné
Gestor: MPSV

Indikator: V daném obdobi byly realizovany uvedené programy.

7.2 Cil: Zajisténi podminek pro samostatny zivot mladych osob se zdravotnim
postizenim, které opoustéji institucionalni zafizeni.

Podpora a vytvareni vhodnych podminek je pro samostatny Zivot mladych osob se
zdravotnim postizenim po opusténi institucionalniho zafizeni rozhodujici. Obdobi rané
dospélosti a nastupu do zaméstnani byva urcujicim faktorem jejich nasledného UspésSného
zapojeni do spolecnosti, a je proto nezbytné realizovat programy, které napomohou lepsi
adaptaci a poskytnou témto osobam v daném obdobi nalezitou pomoc a podporu.

Opatieni 7.2.1 Realizovat programy na podporu samostatného zivota mladych osob
se zdravotnim postizenim, které opoustéji po nabyti zletilosti & po ukon&eni pfipravy
na budouci povolani institucionalni zafizeni.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV

Indikator: V daném obdobi byly realizovany uvedené programy.

7.3 Cil: Zajisténi dodrzovani prava osob s omezenou svépravnosti na rodinny zivot.

Umluva zavazuje smluvni strany k tomu, aby uznaly pravo na rodinny Zivot véem osobam
se zdravotnim postizenim. Pro pfijeti opatfeni k naplnéni tohoto prava je nezbytné provést
analyzu aktualniho stavu a zjistit, jaké skuteCnosti naplfiovani prava na rodinny Zivot brani
a jakym zpusobem by pfipadné nedostatky bylo mozné odstranit.

Opatfeni 7.3.1 Provést analyzu pravni upravy prava na rodinny Zivot u osob s omezenou
svépravnosti z hlediska Umluvy OSN o pravech osob se zdravotnim postizenim a v pfipadé
potfeby navrhnout odpovidajici legislativni zmény.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MPSV

Indikator: Byla zpracovana uvedenda analyza.
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Oblast ¢. 8: Vzdélavani a Skolstvi
Clanek 24 Vzdélavani

Clanek 24 Umluvy se vénuje pravu na vzdélani bez diskriminace a na zakladé rovnych
prilezitosti, coz mimo jiné znamena podporovat inkluzivni vzdélavani, poskytovat pfiméfenou
upravu a pomoc podle individualnich potfeb, aby osoby se zdravotnim postizenim mohly
plné rozvijet svlj potencial, nadani a kreativitu a u¢inné se zapojily do Zivota spole¢nosti.

V ramci systému inkluzivniho vzdélavani jsou uplatiovana podpurna opatfeni tak, aby byla
zajisténa rovnost v pfistupu ke vzdélavani na vSech urovnich Skol pro kazdé dité, zaka
¢i studenta. Inkluzivni vzdélavani je dulezité i s ohledem na ziskavani dovednosti, které jsou
nezbytné pro uspéch v socialnim prostiedi (pfatelské vztahy, pracovni prostfedi apod.).
Pravidelné jsou shromazdovany statistické Udaje o vzdélavani déti, zaku a studentu
se specialnimi vzdélavacimi potfebami (dale také ,SVP®).

Je nezbytné se predevSim systematicky zabyvat osvétou, podporovat projekty osvétlujici
pozitiva inkluze a vytvaret ve spole€nosti klima respektujici pravo na vzdélavani vSech osob
bez rozdilu, nebot’ ne vzdy je tento koncept vzdélavani vniman pozitivné.

V dalSim obdobi je dale nezbytné zabyvat se zlepdenim efektivity poradenského systému,
sjednocenim postupl na urovni samospravnych celku, zfizovatell, Skol a také vzdélavanim
pedagogickych pracovnik(l, a to jak pregradualnim, tak naslednym. VysokoSkolské studijni
programy zaméfené na ucitelstvi by mély zajistit dostatecné vzdélani ucitell tykajici se prace
s Zaky se specialnimi vzdélavacimi potifebami.

V oblasti vysokého Skolstvi by mél byt na urovni vSech strategickych dokumentt a pravnich
pfedpisti dodrzovan princip rovnych pfilezitosti osob se zdravotnim postizenim. Otevienost
vysokého Skolstvi je tfeba podporovat v pribéhu celé studijni drahy, tedy v ramci pfistupu
ke vzdélavani, béhem studia, ale také v uspésnosti dokonceni studia. Inkluzivni prostredi
vysokych Skol je tfeba podporovat financovanim zvySenych nakladl vysokych $kol
zpristupnujicich studium osobam se specifickymi potfebami, investi€énim programem
na rozvoj infrastruktury vysokych Skol. Duraz je vhodné rovnéz klast na ziskavani informaci
o studentech se specifickymi potfebami a jejich problémech spojenych se studiem.

Hlavni cile:

o Formu vzdélavani volit v souladu s nejlepdim zajmem ditéte, zaka a studenta.

e Podporovat systém spole€ného vzdélavani.

e Poskytovat osobam se zdravotnim postizenim podporu pfi vzdélavani ve vSech
stupnich vzdélavaci soustavy véetné vzdélavani celozivotniho.

8.1 Cil: Kvalitni prace sSkolskych poradenskych zafizeni, vcéetné zkraceni Ihuty
na provedeni vySetreni.

Skolska poradenska zafizeni poskytuji podporu nejen détem, zakim a jejich zakonnym
zastupcim, ale i pedagogum. K zajisténi jednotného pfistupu ve vSech krajich zejména
v oblasti zjiStovani potfeby podplarnych opatfeni u déti a zakl se specialnimi vzdélavacimi
potfebami a zvySeni kvality poskytovanych sluzeb by mélo dojit k procesu standardizace
jejich €innosti napfiklad i prostfednictvim jednotného elektronického evidenéniho systému &i
nastavenim supervizni podpory pedagogickych pracovnik(.
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Opatfeni 8.1.1 Standardizovat ¢&innost a postupy prace pracovnikl ve S$kolskych
poradenskych zafizenich a zajistit financovani jimi poskytovanych poradenskych sluzeb
z prostfedku statniho rozpoctu tak, aby

a) byly dodrzovany legislativné stanovené Ihity pro zahajeni poskytovani
poradenské sluzby a vydani doporuceni ve vSech Skolskych poradenskych
zarizenich,

b) byla zajistena dostupnost a vymahatelnost srovnatelné kvalitnich Skolskych
poradenskych sluzeb ve vSech krajich CR,

c) mohla byt provadéna pravidelna pfima metodicka podpora ve Skolach a Skolskych
zafizenich pfi zavadéni a realizaci podplrnych opatfeni ve vzdélavani vcetné
metodické podpory asistentl pedagoga,

d) byl zajistén jednotny systém posuzovani specialnich vzdélavacich potfeb a
stanovovani druh( a stupit podpurnych opatfeni (dle druhu znevyhodnéni podle
§ 16 odst. 9 zakona €. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zakladnim, stfednim, vySSim
odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich predpisl, a
Mezinarodni klasifikace funk&nich schopnosti, disability a zdravi) ve Skolskych
poradenskych zafizenich. Zajistit jednotnou metodiku pro stanovovani druhl a
stupnd podplrnych opatfeni pro vSechna Skolska poradenska zafizeni, ktera
poskytuji sluzby détem, zakim a studentlim se zdravotnim postizenim.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MSMT, CSI

Indikator: Byly nastaveny standardy a zajiSténo financovani poradenskych sluzeb
dle uvedenych pozadavkad.

Opatfeni 8.1.2 Zavest jednotny elektronicky evidencni systém poskytovanych sluzeb
ve vSech Skolskych poradenskych zafizenich v CR.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MSMT
Indikator: Jednotny elektronicky evidencéni systém byl zaveden.

Opatreni 8.1.3 Zajistit legislativné, organiza¢né a finanéné pusobeni pracovniku Skolskych
poradenskych zafizeni prostfednictvim nastaveni personalniho standardu a transformace
poradenskych sluzeb.

Termin: 31.12.2022, dale prabézné
Gestor: MSMT

Indikator: Byl nastaven uvedeny personalni standard a probiha transformace poradenskych
sluzeb.

Opatfeni 8.1.4 Vytvofit funkéni systém pravidelné a ve vSech krajich CR dostupné supervizni
podpory pracovniki Skolskych poradenskych zafizeni a zajistit jeho financovani.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MSMT
Indikator: Byla pfijata opatfeni zajiStujici supervizni podporu a jeji financovani.
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Opatieni 8.1.5 Vyhodnocovat efektivitu a pfinos revizi probihajicich dle § 16b zakona
€. 561/2004 Sb., o predskolnim, zakladnim, stfednim, vyS§Sim odborném a jiném vzdélavani
(8kolsky zakon), ve znéni pozdéjsich predpisu.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: Byla podana zprava o vyhodnoceni efektivity a pfinosu revizi dle uvedeného
ustanoveni.

8.2 Cil: Kvalitni priprava a podpora vS§ech pedagogickych profesi pfi vyuce déti, zaku
a studentu se zdravotnim postizenim.

Pro zajisténi individualizovaného pfistupu pfi vzdélavani déti, zakd a student se zdravotnim
postizenim je nezbytné, aby byli pedagogicti pracovnici v této oblasti kvalitné vzdélavani
a pfipravovani. Bez uplatfiovani vhodného pfistupu nemohou byt naplfiovany potfeby déti,
Zzaka ¢i studentl se specialnimi vzdélavacimi potfebami v ramci vzdélavani a nemuze byt
dosazeno nejvy3Si mozné miry rozvoje jejich znalosti, schopnosti a dovednosti.

Opatfeni 8.2.1 V souvislosti s ginnosti NAU dbat na to, aby bylo b&hem procesu akreditaci
posuzovano to, zda studijni programy pfipravujici ucCitele z hlediska své naplné pfipravuji
absolventy i na praci s cilovou skupinou déti nebo zakl se SVP.

Termin: pribézné

Gestor: MSMT

Indikator: MSMT vramci procesu akreditace upozorfiuje na skutednost, Ze soudasti
studijnich programa pfipravujicich ucitele musi byt také studijni discipliny pfipravujici ucitele
pro pusobeni s zaky se SVP.

Opatfeni 8.2.2 Podporovat rozvoj dalSiho vzdélavani pedagogickych pracovniki v oblasti
vzdélavani déti, zakl a studentl se zdravotnim postizenim v hlavnim vzdélavacim proudu.
Termin: pribézné

Gestor: MSMT

Indikator: Ve sledovaném obdobi se uskute€nily vzdélavaci akce na uvedené téma.

8.3 Cil: Kvalitni vzdélavani déti, zaku a student( se zdravotnim postizenim zohlednujici
jejich individualni potieby.

Détem, Zzakum a studentim se zdravotnim postizenim je nezbytné zajistit v ramci vzdélavani
individualizovany pfistup zohledriujici jejich potfeby a moznosti. Zaroven je nezbytné
pokraCovat v podpofe inkluzivniho vzdélavani tak, aby vSem détem, zakim a studentim
se zdravotnim postizenim byl zajistén rovnopravny pfistup ke vzdélani a aby byl postup
vSech subjektll a pracovniki zabyvajicich se vzdélavanim téchto osob jednotny a
respektoval jejich specifické potfeby a napomahal rozvoji jejich potencialu, dovednosti a
znalosti.

Opatieni 8.3.1 Nastavit spolupraci rané péce se specialné pedagogickymi centry, aby bylo
docileno Vvétsi provazanosti a plynulosti ve vzdélavani a rozvoji ditéte.
Termin: 31.12.2021

Gestor: MSMT, MPSV
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Indikator: Spoluprace byla nastavena.

Opatreni 8.3.2 Pfijmout Standard Cinnosti asistenta pedagoga platny pro vSechny Skoly.
Termin: 31.12.2021
Gestor: MSMT

Indikator: Byl pfijat Standard ¢innosti asistenta pedagoga.

Opatieni 8.3.3 Provést Setfeni za ucelem zjisténi poctu Skol pro zaky se sluchovym
postizenim zfizenych podle § 16 odst. 9 zadkona €. 561/2004 Sb., o pfedskolnim, zakladnim,
stfednim, vysSim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich
predpisu, a zjisténi, v kolika z nich neni pfedmét ,,Cesky znakovy jazyk* zafazen do u¢ebniho
planu.

Termin: 31.12.2022

Gestor: MSMT, CSI

Indikator: Bylo provedeno uvedené Setfeni.

Opatfeni 8.3.4 Zajistit poskytovani zdravotnich sluzeb détem a zakim se zdravotnim
postizenim ve Skolach a vybranych Skolskych zafizenich prostfednictvim poskytovatell
domaci péce.

Termin: 31.12.2021

Gestor: MZ

Indikator: Poskytovani zdravotnich uUkonl ve S$kolach je zajiSténo prostfednictvim
poskytovateli domaci péce.

Opatfeni 8.3.5 Postupné rozSifovat Cinnost Skol a Skolskych zafizeni pro déti, zaky a
studenty se zdravotnim postiZzenim zfizenych podle § 16. odst. 9 zakona €. 561/2004 Sb.,
0 pfedSkolnim, zdkladnim, stfednim, vy8Sim odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon),
ve znéni pozdéjSich pfedpisu, o nabidku podplrné péce a sluzeb v€etné zajisténi metodické
pomoci pedagogum jinych Skol a zakonnym zastupcum, pfedavani prikladi dobré praxe
apod. Skoly samostatné zfizené pro tyto skupiny zakd vyuzivat zejména pro zaky
s nejtézSimi stupni postizeni.

Termin: 31.12.2021, dale prubézné

Gestor: MSMT

Indikator: Skoly a $kolska zafizeni zfizena podle § 16. odst. 9 zakona &. 561/2004 Sb.,
0 predskolnim, zakladnim, stfednim, vy8§im odborném a jiném vzdélavani (Skolsky zakon),
ve znéni pozdéjSich predpisll, nabizeji sluzby a metodickou pomoc ostatnim Skolam.

Opatreni 8.3.6 Zajistit a pravidelné vyhodnocovat poskytovani metodické podpory asistentim
pedagoga prostfednictvim uceleného systému metodického vedeni a dalSiho vzdélavani
s dirazem na specifika jednotlivych druht zdravotniho postizeni.

Termin: 31.12.2021, dale prubézné
Gestor: MSMT
Indikator: Uvedena metodicka podpora je zajiSténa a pravidelné vyhodnocovana.
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Opatieni 8.3.7 V zavislosti na zmapovani zajmu pfipravit a realizovat kurzy dalsiho
vzdélavani ,Instruktor prostorové orientace a samostatného pohybu zrakové postizenych®.

Termin: 31.12.2021, dale prabézné
Gestor: MSMT
Indikator: Program je v pfipadé zajmu priibézné zajistovan a financovan.

Opatfeni 8.3.8 Zahrnout do Planu hlavnich Gkold Ceské $kolni inspekce provéreni
naplfiovani doporuceni ke vzdélavani déti/zakl se specialnimi vzdélavacimi potfebami a
sledovani vysledk( vzdélavani zaku vzdélavanych podle § 50 odst. 3 a § 41 zakona ¢.
561/2004 Sb., o predSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$Sim odborném a jiném vzdélavani
(Skolsky zakon), ve znéni pozdéjsich predpisu.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MSMT

Indikator: Do planu &innosti Ceské $kolni inspekce bylo zahrnuto zmapovani situace
v uvedené oblasti.

Opatfeni 8.3.9 V =zavislosti na udajich z elektronického evidenéniho systému vytvofit
v pfipadé potfeby krajské puljcovny pomulcek poskytovanych jako podplrné opatieni
pro zaky se specialnimi vzdélavacimi potfebami, které budou distribuovat investi¢ni
a ve vybranych pfipadech i neinvesti¢ni pomucky Skolam vzdélavajicim zaky se SVP formou
zapujcky.

Termin: 31.12.2022

Gestor: MSMT

Indikator: V pfipadé potfeby byly vytvofeny krajské pj¢ovny uvedenych pomucek.

Opatfeni 8.3.10 Upravit podminky ukon&ovani stfedniho vzdélavani formou jednotné
zaveérelné zkousky v praktické Casti tak, aby Zaci se specialnimi vzdélavacimi potfebami byli
schopni prokazat ziskané kompetence pozadované danym oborem vzdélani.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MSMT
Indikator: Byly nastaveny podminky ukon€ovani stfedniho vzdélavani uvedenym zpasobem.

Opatreni 8.3.11 Vytvofeni metodického doporuceni pro Skolska poradenska zafizeni a Skoly
za ucCelem specifikace postupu a moznosti intervence pfi vzdélavani zakl dle § 50 odst. 3
zdkona €. 561/2004 Sb., o pfedSkolnim, zakladnim, stfednim, vy$S§im odborném a jiném
vzdélavani (Skolsky zakon), ve znéni pozdéjSich predpisu, v pfipadé, ze nastavena podpurna
opatfeni nejsou dostacujici.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT
Indikator: Podminky dle uvedenych ustanoveni Skolského zakona jsou naplriovany.
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Opatfeni 8.3.12 ZvySovat podporu vytvareni vyukovych materiall (elektronickych ucebnic)
pristupnych v Ceském znakovém jazyce pro vSechny vzdélavaci oblasti.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: Je poskytovana podpora vzniku uvedenych vyukovych material(.

Opatfeni 8.3.13 Pravidelné vyhodnocovat vysledky diagnostické cinnosti Skolskych
poradenskych zafizeni u déti, zakd a studentu se zdravotnim postizenim a tyto zvefejfiovat
s cilem zajistit spoleCenskou kontrolu a standardizaci Cinnosti Skolskych poradenskych
zatizeni na celém Gzemi CR.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: Ve sledovaném obdobi probihalo uvedené vyhodnocovani a jeho vysledky byly
zverejnény.

Opatieni 8.3.14 Systematicky vykonavat osvétovou &innost o inkluzivnim vzdélavani jako
prevenci pred vyluCovanim déti, zakll a studentl se specialnimi vzdélavacimi potfebami
Z hlavniho vzdélavaciho proudu.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: Jsou vydavany osvétové materialy tykajici se uvedené oblasti.

8.4 Cil: Zvyseni pristupnosti vysokych skol pro studenty se zdravotnim postizenim.

Vysokoskolské vzdélani by jako jeden z pfedpokladd pro lepSi uplatnéni na trhu prace mélo
byt pfistupné co nejvétSimu pocltu osob se zdravotnim postizenim. Uchazeci a studenti
se zdravotnim postizenim by méli mit proto srovnatelné moznosti pfi pfijimani ke studiu a pfi
studiu jako studenti bez postizeni. V sou€asné dobé neni zajisténi rovnych podminek v této
oblasti systémové upraveno, je proto nezbytné, aby byla v ramci vysoko$kolského
vzdélavani garantovana podpora studentd se zdravotnim postizenim dle jejich individualnich
potreb.

Opatfeni 8.4.1 Predlozit novelu zakona €. 111/1998 Sb., o vysokych Skolach a o zméné
a doplnéni dalSich zakont (zakon o vysokych Skolach), ve znéni pozdéjSich predpisd,
doplfiujici ustanoveni v § 21 a 42 o nové povinnosti vysokych Skol, kdy budou vysoké Skoly
povinny zajistit dostupna opatieni pro vyrovnani pfilezitosti pfi pfijimacim fizeni a nasledné
pfi pInéni studijnich povinnosti pro uchazeCe a studenty se specifickymi potfebami. Tato
opatfeni upravi vysoka Skola v ramci svého vnitfniho pfedpisu.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MSMT

Indikator: Byla schvalena novela zakona upravujici uvedenou problematiku.

Opatfeni 8.4.2 Systematicky sledovat charakteristiky skupiny studentl se specifickymi
potfebami na vysokych Skolach. Zakladni monitoring bude doplnén o vybérova Setreni
zaméfena na studijni podminky studentd. Setfeni budou sledovat prichod studiem, ucast
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v mobilitnich programech nebo pfipravenost vysoké Skoly na specifické potfeby studentd, jak
po personalni, tak infrastrukturni strance.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT
Indikator: Uvedena Setfeni jsou pribézné realizovana.

Opatfeni 8.4.3 Prostfednictvim investi€niho programu na rozvoj a obnovu materialné
technické zakladny vysokych S$kol finanéné podporovat revitalizaci a vystavbu prostor
vysokych 8kol s ohledem najejich vyuzivani studenty se specifickymi potfebami
(bezbariérové pfistupy apod.).

Termin: prabézné

Gestor: MSMT

Indikator: Je vyhlaSovan investicni program s uvedenym zaméfenim.

Opatieni 8.4.4 Vyuzivat finanéni nastroj vramci statniho rozpoctu pro vysoké Skoly
na kompenzaci zvySenych nakladd souvisejicich se studiem studentl se specifickymi
potfebami v akreditovanych studijnich programech.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: ZvySené naklady jsou kompenzovany prostfednictvim statniho rozpoctu.

8.5 Cil: Rozsifeni moznosti celozivotniho vzdélavani osob se zdravotnim postizenim.

UcCeni se a vzdélavani v pribéhu celého zivota je dulezité pro kazdého a umozruje nejen
rozvijet a prohlubovat znalosti a dovednosti pro pracovni uplatnéni, ale je také nastrojem pro
socialni inkluzi a participaci na ob&anském zivoté. Je proto uCelné rozSifovat nabidku
pFistupnych vzdélavacich programl pro osoby se zdravotnim postizenim a zaméfit se
vzhledem Kk potfebé znalosti informacnich technologii i na kurzy zabyvajici se rozvojem
digitalni gramotnosti.

Opatieni 8.5.1 Podporovat celozivotni vzdélavani osob se zdravotnim postizenim dalSi
nabidkou vzdélavacich programu v&etné kurzu digitalni gramotnosti.

Termin: pribézné

Gestor: MSMT

Indikator: Existuje nabidka programl celozivotniho vzdélavani vhodnych pro osoby
se zdravotnim postizenim a kurzy digitalni gramotnosti vhodné pro osoby se zdravotnim
postizenim vedouci ke zkoudkam z profesnich kvalifikaci z IT oblasti.

Oblast ¢. 9: Zdravi a zdravotni péce
Clanek 25 Zdravi

Dle Clanku 25 Umluvy maji osoby se zdravotnim postizenim pravo na dosaZeni nejvyssi
mozné urovné zdravi bez diskriminace a na pfistup ke zdravotnim sluzbam ve stejném
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rozsahu a kvalité¢ jako ostatni obfané a nesméji byt diskriminovany ani v ramci systému
vefejného zdravotniho pojisténi. Je nezbytné rozvijet takové zdravotni sluzby, které osoby
se zdravotnim postizenim potfebuji s ohledem na své postizeni véetné v€asné intervence
a sluzeb k prevenci vzniku sekundarnich postiZeni.

Soudasny systém pése o zdravi populace Ceské republiky je charakterizovan Usp&snym
rozvojem jednotlivych klinickych oborl. Nezbytnym predpokladem poskytovani odpovidajici
zdravotni péCe osobam se zdravotnim postizenim je i respektovani jejich specifickych
potfeb, bez kterého nelze zarucit kvalitu poskytovani této péce v nejvys$si mozné mire.

Nedilnou soucasti péce o vlastni zdravi je i prevence, jednim z nastroji v oblasti prevence
zdravotniho postiZzeni je i osvétova Cinnost zaméfena na Sirokou vefejnost i na samotné
osoby se zdravotnim postizenim. Je potiebné, aby byla zajisténa informovanost tykajici
se péCe o zdravi a predchazeni komplikacim, zvlasté téch, které jsou typické pro osoby
s urCitym typem zdravotniho postizeni. Preventivni programy maji proto v ramci zvySovani
zdravi obyvatel zasadni roli.

Dulezitym ukolem je i pokracovani v reformé psychiatrické péce, které se musi Ucastnit jak
dotéené ustfedni organy statni spravy a samospravy, tak i nestatni organizace. Tuto oblast
je nezbytné legislativné upravit tak, aby bylo mozné podpofit rozvoj sité terénnich
a ambulantnich sluzeb pro osoby s du$evnim onemocn&nim ve vSech regionech Ceské
republiky.

Hlavni cile:

e Zaijistit dostupnou a kvalitni zdravotni péci pro osoby se zdravotnim postizenim.
e Zvysit osvétu v oblasti zdravotniho postizeni pacientl i zdravotnickych pracovniku.

9.1 Cil: Zohlediovani specifickych potieb osob se zdravotnim postizenim
pfi poskytovani zdravotni péce.

PFi poskytovani zdravotni péfe osobam se zdravotnim postizenim je velmi ddlezité
respektovat jejich specifické potfeby, zejména zvolit vhodny zpusob, metodu a formu
komunikace a zajistit, aby byl kazdému pacientovi poskytovan dostatek informaci nejen
0 jeho zdravotnim stavu, ale i o dostupnych zdravotnich a socialnich sluzbach, které mohou
vést ke zlepSeni jeho zdravotniho stavu.

Opatfeni 9.1.1 Podporovat vznik informaénich materiall a vzdélavacich aktivit
o problematice osob se zdravotnim postizenim (zejména o zplsobech, metodach a formach
komunikace) zohledrujicich také specifické potfeby Zen, muzu a déti se zdravotnim
postizenim a napomoci tyto informace $ifit mezi zdravotnickou vefejnost.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dotacni program s uvedenym zaméfenim.

Opatieni 9.1.2 Pfi poskytovani zdravotni péle respektovat specifické potfeby osob
se smyslovym &i mentalnim postizenim nebo osob s vaznym omezenim hybnosti.

Termin: prabézné
Gestor: MZ

Indikator: Jsou nastavena pravidla pro respektovani specifickych potfeb uvedenych skupin
osob.
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Opatieni 9.1.3 Prostfednictvim osvéty upozorfovat poskytovatele zdravotnich sluzeb
na povinnosti stanovené témto poskytovatellim v § 46 zakona ¢. 372/2011 Sb., o zdravotnich
sluzbach a podminkach jejich poskytovani (zdkon o zdravotnich sluzbach), ve znéni
pozdéjSich predpisu, tykajici se informovani pacienta o dalSich zdravotnich a socialnich
sluzbach, které mohou zlepsit jeho zdravotni stav, zejména o moznostech socialni, pracovni
a pedagogické rehabilitace.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Za dané obdobi probéhla Skoleni &i byla vypracovana a zvefejnéna metodicka
informace v uvedené véci.

Opatfeni 9.1.4 Podporovat rozvoj dobrovolnickych programu a aktivit u poskytovatell
zdravotnich sluzeb zaméfenych na osoby chronicky nemocné a zdravotné postizené.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dota¢ni program s uvedenym zaméfenim.

9.2 Cil: Pfedchazet zdravotnimu postizeni a zmirnovat jeho disledky.

Zdravotni osvéta a pfistup k informacim by mély byt dostupné véem ob&anim a umoznit jim
spravné se rozhodovat v oblasti zdravi. JelikoZ se preventivni programy zaméfuji pfedevSim
na plany imunizace a Iékafské screeningové programy k véasnému rozpoznani onemocnéni,
je nezbytné podporovat vznik osvétovych materiall tykajicich se i prevence vzniku
zdravotniho postizeni. Déle je nezbytné klast dlraz také na zmirfiovani disledku zdravotniho
postizeni prostfednictvim kvalitni rehabilitacni péce.

Opatieni 9.2.1 Podporovat vznik informacnich a osvétovych materialt a aktivity zamérené
na Sirokou verejnost v ramci prevence vzniku zdravotniho postizeni.

Termin: pribézné

Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dotacni program s uvedenym zaméfenim.

Opatfeni 9.2.2 Prostfednictvim dotacnich program( podporovat tuzemské rehabilitacni
a edukaéni pobyty pro osoby chronicky nemocné a zdravotné postizené.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program s uvedenym zaméfenim.

Opatfeni 9.2.3 Podporovat centra rehabilitace s dlUrazem na specializaci pro jednotlivé
skupiny osob se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program s uvedenym zaméfenim.
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Opatfeni 9.2.4 Prostfednictvim dotacnich programi podporovat dochazkové dlouhodobé
rehabilitaéni a edukacéni akce pro osoby chronicky nemocné nebo zdravotné postizené.

Termin: pribézné
Gestor: MZ

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program s uvedenym zaméfenim.

9.3 Cil: Realizace reformy psychiatrické péce.

Systém psychiatrické péde v Ceské republice stale spodiva na velkych psychiatrickych
nemochnicich, kde jsou lidé se zavaznymi duSevnimi onemocnénimi &€asto hospitalizovani
dlouhodobé, coz je jednoznacné nakladové neefektivni v porovnani s komunitni péci, tj. péci
poskytovanou v pfirozeném prostfedi osob s dudevnim onemocnénim. Je proto nezbytné
pokraCovat v reformé psychiatrické péce, a to predevsim v procesu deinstitucionalizace,
podpore integrace péce o duSevni zdravi do primarni péce praktickych Iékar ¢i zvySovanim
poctu multidisciplinarnich tyma.

Opatreni 9.3.1 Integrovat péci o dusevni zdravi do primarni péce praktickych lékaru formou
zvySeni jejich kompetenci ve screeningu a pécéi o stabilizované pacienty, nasitovani
na specializovanou péci a komunitni sluzby, zruSeni indikacnich omezeni u definovanych
[é€Civ.

Termin: 31.12.2022, dale prubézné

Gestor: MZ

Indikator: Jsou pofadany akreditované vzdélavaci kurzy v oblasti duSevniho zdravi
pro praktické lékafre.

Opatieni 9.3.2 Posilit partnerskou roli uzivatelt péce v celém systému péce o dusevni zdravi
vytvofenim specifickych vzdélavacich programi jak pro uzivatele této péce, tak
pro odborniky, a organizané-finanéni zajisténi existence pacientskych organizaci.

Termin: pribézné, 31.12.2025 (evaluacni zprava z projektu Recovery College)
Gestor: MZ
Spolugestor: MPSV, MSMT, MF

Indikator: Jsou vyhlasovany dotaCni programy na podporu pacientskych organizaci, existuje
platforma pro zapojovani uzivatell a rodinnych pfisludnikd v kazdém kraji Ceské republiky,
byla pfedloZena evaluaéni zprava z projektu Recovery College®®.

Opatfeni 9.3.3 Na zakladé evaluace pilotnich projektl v ramci reformy psychiatrické péce
dale zvySovat poclet multidisciplinarnich tymG pro osoby se zavaznym duSevnim
onemocnénim i dalSi cilové skupiny osob s dusevnim onemocnénim.

Termin: pribézné (zprava se podava za roky 2021, 2023 a 2025)
Gestor: MZ
Spolugestor: MPSV, MSMT

1 Projekt zaméfeny na integraci osob s duSevnim onemocnénim a posileni socialni soudrznosti spolufinancovany
Evropskou unii.
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Indikator: Pocet pacientu/klientl se zavaznym dusSevnim onemocnénim, déti s dusevnim
onemocnénim a pacientt/klient s problematikou zavislosti v péc¢i multidisciplinarnich tymu
se dle pfedlozenych zprav zvysSuje.

Opatfeni 9.3.4 Realizovat deinstitucionalizaci jako postupny pfechod od velkych
psychiatrickych nemocnic k péci komunitni, vCetné rozvoje kapacit pro akutni péci
v psychiatrickych a pediatrickych oddélenich vSeobecnych nemocnic.

Termin: pribézné (zprava se podava za roky 2022 a 2024)
Gestor: MZ
Spolugestor: MPSV, MF

Indikator: Pocet l0zek akutni psychiatrické péce v pfedem vymezenych a schvalenych
zarizenich pro dospélou i détskou a dorostovou psychiatrii se zvySuje a pocet lUzek nasledné
péce v oboru psychiatrie se dle pfedlozenych zprav snizuje.

Oblast ¢. 10: Rehabilitace

Clanek 26 Habilitace a rehabilitace

Dle Clanku 26 Habilitace a rehabilitace je nezbytné pfijmout takova opatfeni, ktera umozni
osobam se zdravotnim postizenim dosahnout a udrZet si co nejvy3si Uroven samostatnosti,
uplatnit své schopnosti a plnohodnotné se zapojit do zivota spoleénosti. K tomuto ucéelu maji
slouzit komplexni rehabilitacni sluzby a programy predevSim v oblasti zdravotni péce,
zameéstnanosti, vzdélavani a socialnich sluzeb.

Rehabilitace je multidisciplinarni obor zabyvajici se odstrafiovanim ¢&i snizovanim progrese
nemoci nebo nasledk( Urazu a zmirfiovanim jejich disledk( prostfednictvim systematického,
propojeného a koordinovaného planovani a Fizeni zdravotnickych, socialnich, pracovnich,
vychovné-vzdélavacich, technologickych a dalSich nastroju. Rehabilitace provadéna
komplexnim zpusobem ma za cil nabyvani schopnosti a dovednosti v pfirozeném prostredi
vedouci ke zvladani kazdodennich ukonu a k navratu k distojnému a aktivnimu zZivotu.

K zajisténi maximalni efektivity rehabilitace je nezbytné, aby cely proces probihal ucelenég,
tedy aby na sebe navazovaly jednotlivé slozky rehabilitace (Ié€ebné, socialni, pedagogické
a pracovni). Ucelené provadéni rehabilitace je dulezité nejen pro samotnou osobu
se zdravotnim postizenim, ale je vyhodné i pro stat a spole¢nost, nebot se nacvikem
potfebnych dovednosti ¢lovék stava méné zavislym na pomoci okoli a ve vétsiné pfipadul je
schopen i pracovat. Nabyva tak pIné ¢i alespon ¢aste¢né ekonomickou nezavislost, stava se

viwvs

| pfesto, Ze se jednotlivé oblasti rehabilitace neustale rozviji, neni stale dostateéné upravena
jejich vzajemna navaznost a koordinace. Je proto potfebné nalézt vtéto oblasti mezi
zainteresovanymi resorty shodu a nastavit systém koordinace rehabilitace tak, aby osobam
se zdravotnim postizenim, které rehabilitaci prokazatelné potfebuji, byla zajisténa nejen
kvalitnéjSi péCe a podpora v ramci jednotlivych slozek rehabilitace, ale aby bylo poskytovani
téchto sluzeb také propojené a koordinované.

Hlavni cil:

e Umoznit osobam se zdravotnim postizenim dosahnout a udrzet si co nejvysSi uroven
samostatnosti a sobéstacnosti v bézném zivoteé.
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10.1 Cil: Nastaveni podminek a pravidel pro koordinaci rehabilitace osob
se zdravotnim postizenim.

Uprava podminek a nastaveni pravidel fungovani je zakladnim pilifem pro vznik
koordinované rehabilitace, je proto nezbytné pfijmout odpovidajici pravni Upravu, ktera by
koordinaci rehabilitace a podminky jejiho poskytovani vymezila, a to v€etné upravy jejiho
financovani.

Opatieni 10.1.1 Vypracovat pravni Upravu zajidtujici koordinaci rehabilitace a nastroje jejiho
financovani.

Termin: 31.12.2022

Gestor: MPSV

Spolugestor: MZ, MSMT, MF

Indikator: Byl vypracovan navrh zakona upravujici koordinaci rehabilitace.

10.2 Cil: Rozvoj rehabilitacnich sluzeb.

K naplnéni zakladniho ucelu rehabilitace je nezbytné i nadale rozvijet vSechny jeji slozky,
zajistit jejich v€asné a efektivni poskytovani a posilit vzajemné propojeni a koordinaci.
Opatieni 10.2.1 Rozvijet oblast |é€ebné rehabilitace osob se zdravotnim postizenim
a vytvaret podminky pro lepsi soucinnost s ostatnimi oblastmi rehabilitace.

Termin: pribézné

Gestor: MZ

Indikator: Byla podana informace o rozvoji oblasti 1é€ebné rehabilitace osob se zdravotnim
postizenim a opatfenich pfijatych k zajisténi lepSi soucinnosti s ostatnimi oblastmi
rehabilitace.

Opatieni 10.2.2 Rozvijet oblast socialni a pracovni rehabilitace osob se zdravotnim
postizenim a vytvaret podminky pro lepSi soucinnost s ostatnimi oblastmi rehabilitace.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV

Indikator: Byla podana informace o rozvoji oblasti socialni a pracovni rehabilitace osob
se zdravotnim postizenim a opatfenich pfijatych k zajisténi lepSi soucinnosti s ostatnimi
oblastmi rehabilitace.

Opatfeni 10.2.3 Rozvijet oblast vzdélavani déti, zakl a studentl se zdravotnim postizenim
v kontextu podminek koordinace rehabilitace a vytvaret podminky pro lepsi soucinnost
s ostatnimi oblastmi rehabilitace.

Termin: pribézné
Gestor: MSMT

Indikator: Byla podana informace o rozvoji oblasti vzdélavani déti, zaku a studenti se
zdravotnim postizenim v kontextu podminek koordinace rehabilitace a opatfenich pfijatych
k zajisténi lepSi soucinnosti s ostatnimi oblastmi rehabilitace.
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Opatieni 10.2.4 V ramci socialniho zemédélstvi ve spolupraci s nestatnimi neziskovymi
organizacemi podporovat rehabilitacni procesy zalozené na zemédélskych €innostech.

Termin: pribézné
Gestor: MZe

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program na podporu uvedenych rehabilitaénich procesu.

Oblast €. 11: Zaméstnavani osob se zdravotnim postiZenim
Clanek 27 Prace a zaméstnavani

Clanek 27 Umluvy se vénuje zakazu diskriminace z divodu zdravotniho postizeni ve véech
otazkach spojenych se zaméstnavanim, pfredevSim pak pravu osob se zdravotnim
postizenim na moznost zZivit se praci svobodné zvolenou nebo pfijatou na trhu prace
a vytvafenim pfistupného pracovniho prostiedi. Dulezité je dbat i na zajiSténi rovnych
podminek pfi pfijimani do zaméstnani, v ramci odménovani, profesnim postupu &i pfi
zajistovani bezpeénosti a ochrany zdravi pfi praci. Clanek také vyzdvihuje duleZitost
odborného a profesniho poradenstvi a sluzeb zprostfedkovani zaméstnani. Podporovano by
mélo byt zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim v soukromém i vefejném sektoru, tak
i pfilezitosti k samostatné vydéle¢né Cinnosti.

Pracovni uplatnéni nepfedstavuje pro osoby se zdravotnim postizenim pouze zdroj pfijmu, je
i jednim z nejdllezitéjSich nastroji integrace a prevence socialniho vylouceni. Vzhledem
ktomu, Ze tyto osoby patfi na trhu prace mezi nejzranitelngjSi skupinu, je jejich
zameéstnavani podporovano fadou nastroju. Jsou vyuzivany prvky aktivni i pasivni podpory
zaméstnanosti v kombinaci s pobidkovymi i sankénimi opatfenimi. Dil&i aspekty jednotlivych
institutll podpory jsou upravovany tak, aby reagovaly na aktualni vyvoj v dané oblasti. | pfes
rostouci vydaje na tato opatfeni vSak mira zaméstnanosti téchto osob zuUstava i nadale
neuspokojiva, je proto nezbytné posilovat i spoleCenskou odpovédnost a pozitivni motivaci
zaméstnavatell i samotnych osob se zdravotnim postizenim.

Zaméstnanci se zdravotnim postizenim mohou byt zaméstnani na chranéném® nebo
otevifeném trhu prace. | kdyz by cilem politiky zaméstnanosti a podpory osob se zdravotnim
postizenim na trhu prace mélo byt zaméstnat tyto osoby primarné na otevieném trhu prace,
lze pozorovat trend presouvani zaméstnancl se zdravotnim postizenim na chranény trh
prace.

Vice nez u intaktni populace rozhoduje pfi zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
vzdélani a kvalifikace, dulezitym faktorem je v8ak i druh zdravotniho postizeni. Je proto
dllezité i respektovani specifickych potfeb konkrétnich zaméstnancu a nastaveni moznosti
potfebné Upravy pracovniho rezimu ¢i pracovniho prostfedi. Dle Vybérového Setfeni osob se
zdravotnim postizenim zroku 2018 vyplynulo, zZe u 6 % zaméstnanci se zdravotnim
postizenim by bylo vhodné provést Upravu pracovniho prostfedi, potfebné Upravy byly
realizovany u 7 % zaméstnancl se zdravotnim postizenim. 10 % zaméstnancl
se zdravotnim postizenim by uvitalo provést uUpravu pracovniho rezimu, napfiklad
rozvrzenim pracovni doby, pfestavek v praci nebo umoznénim pracovat z domova. Tyto
moznosti vyuziva pfiblizné tfetina zaméstnancu se zdravotnim postizenim na volném trhu
prace.

Hlavni cil:

15 Zaméstnavatelé s vice nez 50 % zaméstnanych osob se zdravotnim postizenim.
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e Zajistit osobam se zdravotnim postizenim pravo na moznost Zivit se praci svobodné
zvolenou nebo pfijatou na trhu prace.

11.1 Cil: Efektivni podpora zaméstnanosti osob se zdravotnim postizenim
na chranéném i na otevieném trhu prace.

| pfes fadu nastrojl, kterymi je zaméstnanost osob se zdravotnim postizenim podporovana,
je rozdil mezi podilem nezaméstnanych osob z této skupiny v porovnani s podilem v ramci
intaktni spoleCnosti znacny. Je proto nezbytné usili v této oblasti zefektivnit, stavajici nastroje
v pfipadé nutnosti upravit a zaroven hledat nové zpusoby podpory zaméstnavani osob
se zdravotnim postizenim zejména na volném trhu prace.

Opatieni 11.1.1 Upravit nastroje podpory zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
ukotvené v zakoné ¢. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ve znéni pozdéjSich predpisu,
ve smyslu zvySeni motivace zaméstnavatelll zaméstnavat osoby se zdravotnim postizenim

na volném trhu prace.
Termin: 31.12.2023
Gestor: MPSV

Indikator: Byla provedena uUprava pravnich pfedpisu vedouci k podpofe zaméstnavani osob
se zdravotnim postizenim na volném trhu prace.

Opatieni 11.1.2 Provést dil€i upravy podpory zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
na chranéném trhu prace ukotvené v zakoné &. 435/2004 Sb., o zaméstnanosti, ve znéni
pozdéjSich predpisl, ve smyslu eliminace zneuzivani podpory.

Termin: 31.12.2023
Gestor: MPSV

Indikator: Byla provedena Uprava pravnich pfedpisl tykajici se eliminace zneuzivani podpory
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim na chranéném trhu prace.

Opatfeni 11.1.3 Jednou ro¢né predkladat VVOZP vyhodnoceni realizace projektu ,Rozvoj
systému podpory zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim na volném trhu prace®.
Vyhodnoceni bude obsahovat informace o pocétu podpofenych osob se zdravotnim
postizenim v ramci projektu a o poétu osob se zdravotnim postizenim umisténych
prostfednictvim projektovych aktivit na trh prace v roz€lenéni na chranény a volny trh prace.

Termin: 1x ro¢né po dobu realizace projektu
Gestor: MPSV, UP

Indikator: Byla podana zprava o vyhodnoceni projektu.

Opatfeni 11.1.4 Posilovat profesionalitu Ufadu prace CR v oblasti podpory zaméstnavani
osob se zdravotnim postizenim. Jednou ro¢né predkladat informaci o po¢tu zaméstnancd,
ktefi byli vramci projektu ,Rozvoj systému podpory zaméstnavani osob se zdravotnim
postizenim na volném trhu prace® proskoleni pro praci s cilovou skupinou osob
se zdravotnim postizenim a o poctu takto proSkolenych zaméstnancd, ktefi i po ukoncéeni
projektu nadale na Ufadu prace CR v jednotlivych regionech pusobi jakoZto poradci
a koordinatofi pro osoby se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
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Gestor: MPSV, UP

Indikator: Byla podana informace o uskutecnénych Skolenich a o celkovem poctu
zaméstnancu Ufadu prace CR vykonavajicich ¢innost poradce nebo koordinatora pro osoby
se zdravotnim postizenim.

Opatieni 11.1.5 Jednou ro¢né predkladat VVOZP vyhodnoceni rocnich zprav o cinnosti
zaméstnavatell pusobicich na chranéném trhu prace, které jsou tito zaméstnavatelé povinni
dokladat Ufadu prace CR podle ustanoveni § 78 odst. 6 pism. d) zakona &. 435/2004 Sb.,
0 zaméstnanosti, ve znéni pozdéjSich predpisu. Vyhodnoceni bude obsahovat zmapovani
struktury téchto zaméstnavatell véetné prFipadnych legislativnich a nelegislativnich navrhu
uprav systému podpory zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim na chranéném trhu
prace.

Termin: 1x roéné
Gestor: MPSV

Indikator: Byla podana zprava o vyhodnoceni ro¢nich zprav, vzdy do 30.11. pfislusného
roku.

Opatieni 11.1.6 Vénovat zvySenou pozornost uchaze€im nebo zajemcim o zaméstnani
zfad osob se zdravotnim postizenim pfi vybéru a zafazovani, zejména formou
poradenskych aktivit Ufradu prace CR se zaméfenim na pracovni uplatnéni na trhu prace.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV

Indikator: Vyvoj poCtu podpofenych osob se zdravotnim postizenim vramci poradenstvi
Ufadu prace CR (posuzuje se meziro€ni pokles &i narlst tohoto poctu).

Opatieni 11.1.7 Nadale podporovat a rozvijet projekty zrealizované v soucinnosti MZe,
Agrarni komory CR a francouzské socialni zemédélské pojistovny MSA za uéelem pracovni
rehabilitace osob se zdravotnim postizenim formou jejich zaméstnavani v zemédélstvi.
Vytvarfet podminky tak, aby osoby se zdravotnim postizenim mély moznost uplatnit své
schopnosti pfi praci na farmach a v femeslech souvisejicich s Zivotem na venkové.

Termin: pribézné
Gestor: MZe

Indikator: Je vyhlaSovan dota¢ni program s uvedenou podporou.

11.2 Cil: Podpora zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim ve verejném sektoru.

Je vhodné a ucelné, aby byl stat v oblasti zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim
pfikladem i soukromym zaméstnavatelim. Je proto nutné pokracovat v realizaci stavajicich
opatieni a v pfipadé potieby pfijimat nova opatfeni tak, aby byla zajisténa efektivni podpora
zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim ve vefejné spravé, vétSina ministerstev
nedosahuje napfiklad ani poloviny povinného podilu skuteéné zaméstnanych osob
se zdravotnim postizenim.

Opatieni 11.2.1 Poskytnuti ¢asového prostoru na metodickych akcich konanych pro statni
tajemniky a feditele personalnich odborl ministerstev pro prezentaci problematiky
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zaméstnavani osob se zdravotnim postizenim, v€etné nezbytnych provoznich a technickych
podminek pro jejich praci.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MV
Spolugestor: MPSV

Indikator: Byl poskytnut Casovy prostor pro prezentaci na uvedené téma.

Opatieni 11.2.2 Podporovat zvySovani poctu zaméstnanych osob se zdravotnim postiZzenim
a predkladat informaci o vyvoji zaméstnanosti osob se zdravotnim postizenim v jednotlivych
resortech.

Termin: pribézné
Gestor: vechny resorty, UV

Indikator: Vyvoj poctu zaméstnanych osob se zdravotnim postizenim (posuzuje se meziroCni
pokles Ci narlst tohoto poctu).

Oblast ¢. 12: Posuzovani zdravotniho stavu pro jednotlivé subsystémy
socialniho zabezpeceni

Clanek 28 Primérena Zivotni Uroven a socialni ochrana

Clanek 28 Umluvy deklaruje pravo na pfiméfenou Zivotni Uroven, socialni ochranu, pfistup
ke sluzbam, pomuckam, bydleni, davkam duchodového systému €i pomoci ze strany statu
v pfipadé hmotné nouze.

Opatieni obsazena v této kapitole jsou zaméfena predevSim na hledani moznosti, jak
zpresnit a zkvalitnit systém posuzovani zdravotniho stavu pro jednotlivé subsystémy
socialniho zabezpec€eni. Zakladnim ukolem pro nasledujici obdobi je provedeni revize
celého systému posuzovani, nebot i pfes fadu opatfeni se soufasny systém I|ékarske
posudkové sluzby potyka s dlouhymi lhatami pfi vyfizovani zadosti. Je proto nezbytné
nastavit systém posuzovani tak, aby byly nejen dodrzovany stanovené lhuty, ale aby byla
zajiSténa i prikaznost a co nejvétsi objektivita vydavanych posudku. Pro zajisténi kvality
a srozumitelnosti posudku a transparentniho procesu vedouciho k jejich vydani je potfebné
zajistit kontinuitu proskolovani posudkovych Iékafu a nastavit systém ovéfovani ziskanych
znalosti.

V neposledni fadé je nezbytné se opétovné zabyvat moznostmi zavedeni systému
multidisciplinarniho posuzovani prostfednictvim mezinarodni klasifikace ICF, ktera vede
k objektivnéjSimu a transparentnéjSimu zhodnoceni dlouhodobé nepfiznivého zdravotniho
stavu a jeho dUsledku a ktera je Usp&3né vyuzivana mnoha evropskymi staty.

Hlavni cil:

e Zajisténi funkéniho systému pro realizaci socialniho zabezpeceni.

12.1 Cil: Kvalitni systém posuzovani zdravotniho stavu pro uéely socialniho
zabezpeceni.
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Nalezité posouzeni zdravotniho stavu a vydani prikazného a objektivniho posudku je
pro osoby se zdravotnim postizenim dllezitym predpokladem pro zajisténi podpory v ramci
systému socialniho zabezpeceni. Je proto potifebné dbat zejména na kvalitu posudku, jeho
srozumitelnost a na dodrzovani stanovenych Ihut pro jeho vydani.

Opatieni 12.1.1 Stabilizovat systém lékarské posudkové sluzby.

Termin: 31.12.2022

Gestor: MPSV

Indikator: Byla pfijata opatfeni vedouci ke stabilizaci systému.

Opatieni 12.1.2 Nalézt systémové feSeni poskytovani sluzeb na socialné zdravotnim pomezi
a legislativné ho ukotvit.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MPSV, MZ
Indikator: Byla pfedlozena pravni Uprava tykajici se feSeni uvedené oblasti.

Opatieni 12.1.3 Provést revizi systému posuzovani zdravotniho stavu se zohlednénim
novych postupt v této oblasti.

Termin: 31.12.2023
Gestor: MPSV

Indikator: Byly provedeny interni analyzy a navrzeno feSeni.

Opatieni 12.1.4 Postupné& zavést a implementovat klasifikaci ICF v podminkach CR.
Vypracovat uzivatelské formy aplikace ICF pro praxi poskytovatelt zdravotnich a socialnich
sluzeb. Navrhnout systém sbéru informaci v ramci vyuzivani klasifikace ICF.

Termin: 31.12.2024
Gestor: MZ
Spolugestor: MPSV

Indikator: Jsou vypracovany uzivatelské formy pro aplikaci klasifikace ICF pro praxi
poskytovatell zdravotnich a socialnich sluzeb.

Opatfeni 12.1.5 ZvySovat povédomi praktickych Iékaft o nezbytnosti pfesného a nalezitého
vypliiovani formulait Iékafské posudkové sluzby dle zjisténého zdravotniho stavu pacienta
pro ucely socialniho zabezpeceni.

Termin: pribézné
Gestor: MPSV, MZ

Indikator: Ve sledovaném obdobi probé&hlo 3koleni a/nebo byl vypracovan informacni
material na uvedené téma.

Opatfeni 12.1.6 Spolupracovat s VVOZP pfi upfesfiovani metodickych pravidel posuzovani
zdravotniho stavu a jeho dusledka.

Termin: pribézné
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Gestor: MPSV
Spolugestor: VVOZP
Indikator: Ve sledovaném obdobi probéhly konzultace na toto téma.

Oblast ¢. 13: Pecujici osoby
Clanek 28 Primérena Zivotni Groven a socialni ochrana

Clanek 28 Umluvy se vztahuje i na pravo na dostupnou pomoc pro osoby se zdravotnim
postizenim souvisejici se zajisténim Cinnosti, které z divodu svého zdravotniho postizeni
nejsou schopny vykonavat samostatné.

Dulezitou soucasti kvalitniho Zivota i napInéni prava na nezavisly Zivot v komunité je setrvani
ve svém pfirozeném socialnim prostfedi. K tomu je vSak potfeba vysoka mira sobéstacnosti.
Pokud tomu tak neni, je potfebna pomoc a podpora zajiStovana nabidkou socialnich sluzeb
nebo prostfednictvim pecujicich osob, a to zejména z fad rodiny, ale i pratel i sousedu.
Pravé pomoc tzv. neformalnich pecujicich, vétSinou zfad rodinnych pfislusnika, patfi
k nejdulezitéjSim formam pomoci pfi zajiStovani dlouhodobé péce v domacim prostredi.
Vysoka naro¢nost spojena s péci o osobu blizkou se promita nejen do Zivota osoby zavislé
na pomoci jiné fyzické osoby, ale také do vSech aspektu Zivota ostatnich ¢lenu rodiny. Tato
¢innost znamena pro pecujici osoby zpravidla vysokou psychickou i fyzickou zatéz,
nedostatek volného €asu, ¢asto i omezeni vlastni vydélecné ¢innosti.

Je proto nezbytné, aby byla pfijata a podporovana takova opatfeni, ktera by pecujicim
osobam zajistila vedle potfebného hmotného zabezpeCeni také moznost vyuZivat
odpovidajici socialni sluzby a dalSi vhodnou podporu tak, aby byly minimalizovany negativni
dopady souvisejici s vykonem této péce.

Hlavni cil:

e Zajistit podporu a pfiméfenou zivotni uroven pecujicim osobam.

13.1 Cil: Podpora pecujicich o osoby se zdravotnim postizenim.

Vzhledem k psychické a €asto i fyzické naroCnosti pfi poskytovani péce, diky niz pecujici
osoby €asto nemohou vykonavat vydélecnou €innost, je v ramci jejich podpory potfebné, aby
byly zahrnuty jako cilova skupina socialnich sluzeb a mohly vyuzivat zejména sluzby
poradenské a odlehCovaci. Déle je potfebné zajistit i vy$Si podporu pedujicich osob v ramci
dichodového zabezpeceni, nebot i pfes to, ze se do celkové doby pojisténi nutné
pro ziskani naroku na duchod zapocCitava obdobi poskytovani péce, je vySe starobnich
ddchodl pecujicich osob ¢asto velice nizka, coz se do znaéné miry odrazi i na kvalité jejich
Zivota.

Opatreni 13.1.1 Navrhnout zafazeni neformalnich pecujicich do cilovych skupin socialnich
sluzeb.

Termin: 31.12.2021

Gestor: MPSV

Indikator: Byl vypracovan a do legislativniho procesu pfedan navrh pravni upravy zahrnujici
pecujici osoby mezi cilovou skupinu socialnich sluzeb.
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Opatieni 13.1.2 Navrhnout mozné zmény, které by vyraznéji zohlednily dobu osobni péce
0 osobu zavislou na pomoci jiné osoby ve stanoveném stupni zavislosti v narocich
z dlichodového pojisténi pecujici osoby.

Termin: 31.12.2023
Gestor: MPSV

Indikator: Byly navrzeny zmény, které pfispivaji k tomu, aby duchodové zabezpeceni
pecujicich osob bylo na vySsi Urovni nez doposud.

Oblast ¢. 14: Participace osob se zdravotnim postiZenim a jejich
organizaci na politickém a verejném Zivoté

Clanek 29 Ugast na politickém a vefejném Zivoté

Clanek 29 Umluvy se tyka zaruceni politickych prav vSem osobam se zdravotnim
postizenim, pfedevsim prostfednictvim moznosti podilet se na politickém a vefejném Zivoté
pfimo &i prostfednictvim zvolenych zastupcu. Tento ¢lanek zaroven zdlraznuje pravo na to,
aby se osoby se zdravotnim postizenim podilely na fizeni vefejnych zalezitosti svou ucasti
v nestatnich neziskovych organizacich.

Organizace osob se zdravotnim postizenim, zejména spolky, zajiStuji nezbytné propojeni
osob se zdravotnim postizenim s vefejnou spravou, pomoci konzultaci a pfipominek
vyznamné pfispivaji k formulacim opatfeni vedoucich k naplfovani specifickych potfeb
a zajml osob se zdravotnim postizenim. Poskytuji také Sirokou Skalu potfebnych sluzeb
(socialni sluzby, socialni rehabilitaci atd.) a zajidtuji i poradenstvi a osvétovou c¢innost
cilenou nejen na osoby se zdravotnim postizenim, ale i na jejich rodiny a vefejnost, ¢imz
vyznamné napomahaji integraci osob se zdravotnim postizenim do spolecnosti. Jejich
¢innost proto musi byt podporovana i nadale, a to zejména vhodnymi dotaCnimi programy.
Je rovnéz dulezité prohlubovat spolupraci téchto organizaci s vefejnou spravou i ostatnimi
socialnimi partnery.

Pravo podilet se na politickém a vefejném Zivoté je dale napliovano prostfednictvim
volebniho prava, které by jako jedno ze zakladnich prav nemélo byt omezovano. | pfesto, ze
¢l. 29 Umluvy zaruduje aktivni i pasivni volebni pravo vdem osobam bez rozdilu, neni
mnohdy zejména osobam s duSevnim onemocnénim nebo mentalnim postizenim toto pravo
pfiznavano. Casto namitana zneuzitelnost jejich volebniho hlasu by v8ak neméla byt
divodem pro omezeni tohoto prava, nebot vychazi pouze z domnénky o mozném zpusobu
jednani tfetich osob a je proto namisto omezovani volebniho prava nezbytné upfednostnit
pfijeti takovych opatfeni, ktera by pfipadnému zneuziti zabranila.

Problémem v této oblasti zGstava i nadale nedostateéna pfistupnost volebnich podkladu
ainformaci, které musi byt pfistupné a srozumitelné vSem osobam se zdravotnim
postizenim. Dulezité je také zajisténi alternativniho volebniho mista pro osoby s pohybovym
omezenim v pfipadech, kdy volebni mistnost neni bezbariérova.

Hlavni cile:

o Vytvaiet podminky pro zajisténi uCasti osob se zdravotnim postizenim a jejich
organizaci na vefejném Zivoté na rovnopravném zakladé s ostatnimi.
e Zaijisténi a podpora vykonu volebniho prava osob se zdravotnim postizenim.
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14.1 Cil: Osoby se zdravotnim postizenim se podileji na spravé véci verejnych.

Vzhledem k dilezitosti a vyznamu organizaci osob se zdravotnim postiZzenim pfi ochrané,
podpofe a prosazovani prav osob se zdravotnim postizenim je nezbytné s témito
organizacemi aktivné spolupracovat pfi tvorb& vefejnych politik a zajistit podporu jejich
ginnosti, a to zejména prostfednictvim poskytovanych dotaci.

Opatieni 14.1.1 Spolupracovat se zastupci organizaci osob se zdravotnim postiZzenim
pfi formulovani opatfeni verejné spravy a pfi pfipravé podkladd pro mezinarodni jednani,
ktera se tykaji osob se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: vSechny resorty, VVOZP

Indikator: Opatfeni vefejné spravy, ktera maji dopad na osoby se zdravotnim postizenim,
byla konzultovana se zastupci organizaci osob se zdravotnim postizenim.

Opatfeni 14.1.2 VyhlaSovat dota¢ni program Podpora vefejné prospésSnych aktivit spolk(
zdravotné postizenych s celostatni pusobnosti a zachovat minimalné dosavadni vysi financéni
podpory tohoto programu.

Termin: pribézné
Gestor: UV

Indikator: Dotacni program je vyhlaSovan v minimalné dosavadni vysi financni podpory.

14.2 Cil: Zapojeni organizaci osob se zdravotnim postizenim do mezinarodnich aktivit.

Dullezitou soucasti cCinnosti organizaci osob se zdravotnim postizenim je také jejich
mezinarodni spoluprace. Spolu s ¢lenstvim v mezinarodnich organizacich vénujicich
se ochrané prav osob se zdravotnim postizenim umoziiuje profesionalizaci organizaci,
sdileni informaci a pfikladl dobré praxe, a je proto Zadouci tyto aktivity podporovat.

Opatfeni 14.2.1 V ramci dota¢niho programu Podpora veiejné prospésSnych aktivit spolku
zdravotné postizenych podporovat mezinarodni spolupraci organizaci osob se zdravotnim
postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: UV

Indikator: Dotacni program obsahuje podporu uvedenych aktivit.

14.3 Cil: Zajisténi vykonu volebniho prava osob se zdravotnim postizenim.

Odstranéni prekazky ve vykonu aktivniho volebniho prava zajisti vSem osobam
se zdravotnim postizenim bez rozdilu moznost svobodné vybirat své zastupce a zapojit
se tak do politického a vefejného Zivota, prohloubi se i jejich zajem o déni v komunité
a ve spolecnosti a jejich socialni zaclenéni.

Opatreni 14.3.1 Odstranit pfekazku vykonu aktivniho volebniho prava spocivajici v omezeni
svépravnosti k vykonu volebniho prava.
Termin: 31.12.2022

Gestor: MV
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Indikator: Pravni Uprava volebnich zakonu neobsahuje prekazku ve vykonu aktivniho
volebniho prava spocivajici v omezeni svépravnosti.

14.4 Cil: Osoby se zdravotnim postizenim maji zajiStény podminky k vykonu volebniho
prava.

Pro vykon volebniho prava je nutné zajistit dostupnost a pfistupnost nezbytnych informaci
v8em opravnénym voli¢dm. Clenové volebnich komisi by méli byt obeznameni o zplisobech
a formach vhodné komunikace sosobami s jednotlivymi  druhy zdravotniho
postizeni, 0 moznostech asistence a o dalSich nastrojich slouzicich k poskytnuti podpory
pfi vykonu volebniho prava. Taktéz je dllezité neopominat zajisténi pfistupnosti volebnich
mistnosti.

Opatfeni 14.4.1 Prosazovanim legislativnich a dalSich nastroju podporovat asistenci a dalsi
metody dopomoci voli€im se zdravotnim postizenim ve volebni mistnosti a pfi pouzivani
volebni dokumentace.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MV

Indikator: Byly provedeny zmény vedouci ke zlepSeni pfistupu osob se zdravotnim
postizenim k vykonu volebniho prava.

Opatieni 14.4.2 Vytvofrit vefejny portal s Udaji o pFistupnosti volebnich mistnosti a umoznit
voli€¢lm se zdravotnim postizenim zménu volebniho okrsku s pfihlédnutim k pFistupnosti
volebni mistnosti.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MV

Indikator: Je zfizen vefejny portal s udaji o pfistupnosti volebnich mistnosti a tyto udaje jsou
v ném uvedeny. PrisluSné pravni predpisy obsahuji ustanoveni, které umozriuje voli€im
se zdravotnim postizenim zménu volebniho okrsku s prihlédnutim k pfistupnosti volebni
mistnosti.

Opatieni 14.4.3 Poskytnout okrskovym volebnim komisim metodickou podporu pro jednani
s osobami se zdravotnim postizenim, vetné postupl pfi hlasovani do pfenosné volebni
schranky.

Termin: 31.12.2021, dale prabézné
Gestor: MV
Spolugestor: MPSV, MZ

Indikator: Jsou zpracovany metodické materialy pro okrskové volebni komise s uvedenymi
informacemi.

Opatieni 14.4.4 Zajistit informace o volebnich agendach, volbach a zplsobech hlasovani
pFistupné osobam se zdravotnim postizenim, v€etné textd ve snadno srozumitelné formé a
videi v Ceském znakovém jazyce.

Termin: pribézné
Gestor: MV
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Indikator: Informace vztahujici se k volbam jsou zvefejfiovany v pfistupné elektronické formé,
ve snadno srozumitelné formé a zakladni informace vztahujici se k volbam jsou pFekladany
do Ceského znakového jazyka.

Oblast C. 15: Pristup ke kulturnimu dédictvi, acast na kulturnim zivoté
a sportovnich aktivitach

Clanek 30 Ugast na kulturnim Zivoté&, rekreace, volny &as a sport

Clanek 30 Umluvy deklaruje pravo osob se zdravotnim postizenim Géastnit se kulturniho
Zivota na rovnopravném zakladé s ostatnimi prostfednictvim zajisténi pfistupu ke kulturnim
statkiim, k televiznim programim, filmdm, divadelnim a jinym predstavenim a pfistupu na
mista uréena pro kulturni aktivity, jako jsou divadla, muzea, kina, knihovny, sluzby pro turisty
a v co nejvys8i mozné mife i do historickych pamatek a na mista narodniho kulturniho
dédictvi. Clanek se dale vénuje zavazku pfijmout takova opatfeni, ktera poskytnou osobam
se zdravotnim postizenim moznost rozvijet a vyuzivat tvlir€i a umélecky potencial. V ¢lanku
je zminéno i pravo osob se zdravotnim postizenim na uznani a podporu jejich specifické
kulturni a jazykové identity, a to v&etn& znakového jazyka a kultury neslysicich. Clanek
zmifuje i ddlezitost podpory rekreacnich, volnodasovych a sportovnich aktivit osob
se zdravotnim postizenim.

Kultura je vyznamnou soucasti vefejného, spole¢enského a ekonomického Zivota, podporuje
eliminaci pfedsudkll a hranic a ma i dulezity edukativni a osvétovy charakter. PIni
i terapeutickou a rehabilitaéni funkci. PUsobi tedy jako nezastupitelny prostfedek zapojeni
osob se zdravotnim postizenim do zivota spolecnosti, neopomenutelnym je i pfinos umélcu
se zdravotnim postizenim.

Jednim z cili Narodniho planu v této oblasti proto i nadale z(istava v co nejSirSi mife
podporovat odstranovani fyzickych i administrativnich bariér branicich intenzivnéjSimu
pFistupu osob se zdravotnim postizenim ke kulturnim statkim a sluzbam a soucasné
umoznit ttmto osobam seberealizaci, napf. i pracovnim zapojenim v kulturni oblasti.

Kulturni politika plné zohlednuje vyznam kultury a jejiho pfinosu pro osoby se zdravotnim
postizenim. Trvalou snahou dotacni politiky Ministerstva kultury je zpfistupfiovani budov
ur€enych pro kulturni aktivity, rozSifovani pfistupnych sbirek a fondd, prohlidkovych
¢i naucnych tras a jinych kulturnich aktivit.

Pretrvavajicim problémem je nedostateCna pfistupnost televizniho a rozhlasového vysilani
pro osoby se zrakovym a sluchovym postizenim, je proto nezbytné podporovat a zvySovat
podil pofadu opatfenych titulky nebo skrytymi titulky nebo tlumocenych do Ceského
znakového jazyka pro osoby sesluchovym postizenim a audiopopisem pro osoby
se zrakovym postizenim.

Sougasti &. 30 Umluvy je i podpora sportu a sportovnich aktivit, které prispivaji nejen
ke zlep$eni zdravotniho stavu a télesné kondice osob se zdravotnim postizenim, sportovni
aktivity a pohybova rekreace jsou i dilezitym faktorem pro zlepSeni jejich Zivota a pfispivaji
k rehabilitaci a integraci do spoleCnosti. Mezi dllezita opatfeni vedouci k podpofe téchto
aktivit patfi podpora svazi a organizaci zajiStujicich sportovni aktivity pro osoby
se zdravotnim postizenim, které maji v této oblasti nezastupitelnou ulohu.

Hlavni cile:

e Zajistit osobam se zdravotnim postizenim moznost ucCastnit se kulturniho Zivota
spole€nosti na rovnopravném zakladé s ostatnimi.
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e Zajistit osobam se zdravotnim postizenim moznost Uc€astnit se sportovnich &innosti
na rovnopravném zakladé s ostatnimi.

15.1 Cil: Zpristupnovani pamatek, divadel, muzei, kin, knihoven a dalSich kulturnich
zarizeni, v€etné jejich sluzeb.

Pravo na ucast na kulturnim zivoté je naplfiovano pfedevsim prostiednictvim zpfistupfiovani
kulturnich pamatek a dalSich objektd vcetné muzei a galerii i zajis$ténim pfistupnosti
vefejnych knihovnickych a informaénich sluzeb. Proto je nezbytné v téchto aktivitach
pokraCovat i nadale a podporovat i pfijimani dalSich opatfeni, kterd umozni osobam
se zdravotnim postizenim pfistup k dalSim kulturnim statkim a sluzbam.

Opatfeni 15.1.1 Pro oblast muzei a galerii ustanovit pracovni skupinu, jejimz cilem bude
systematické mapovani problematiky mozZnosti pfistupu osob se zdravotnim postiZzenim
ke kulturnimu dédictvi a pfiprava pfipadnych doporuceni.

Termin: 31.12.2021
Gestor: MK

Indikator: Pracovni skupina byla ustavena a pravidelné se schazi.

Opatieni 15.1.2 Zpracovat analyzu dotacnich programi odboru muzei MK a predlozit
pfipadny navrh na jejich upravu ke zlepSeni pfistupu osob se zdravotnim postizenim
ke kulturnimu dédictvi.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MK

Indikator: Uvedena analyza a pfipadny navrh byly zpracovany.

Opatreni 15.1.3 Podporovat zpfistupnéni expozic v muzeich a galeriich osobam s omezenou
schopnosti pohybu nebo orientace v ramci zajisténi standardizovanych vefejnych sluzeb
muzei a galerii pro osoby se zdravotnim postizenim ve smyslu zakona €. 122/2000 Sb., o
ochrané sbirek muzejni povahy a o zméné nékterych dalSich zakonu, ve znéni pozdéjsich
pfedpisy, a podilet se na zpfistupnéni pamatkovych objektd ve spravé Narodniho
pamatkového Ustavu a dalSich kulturnich zafizeni.

Termin: pribézné
Gestor: MK

Indikator: Uvedena podpora je realizovana.

Opatieni 15.1.4 Podporovat digitalizaci narodniho kulturniho bohatstvi a jeho zpfistupnéni
technologiemi umoznujicimi dalkovy pfistup a rdzné typy prezentace dle zdravotniho
postizeni osob avramci Narodniho pamatkového ustavu zvefejnit na portalu e-sbirky
(www.esbirky.cz) alespon 50 digitalizovanych zaznam( mobiliarnich pfedmétd ro¢né.
Termin: prabézné

Gestor: MK

Indikator: V daném roce byl vyhlaSen dotaéni program na podporu uvedené oblasti a na
portalu e-sbirky bylo zvefejnéno alesponn 50 digitalizovanych zaznamd mobiliarnich
predmétu.
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Opatieni 15.1.5 Podporovat v ramci dotacni politiky aktivity spocivajici ve vydavani publikaci,
privodcl a dalSich tiskovin ve snadno srozumitelné tisténé ¢&i digitalni formé umoznujici
jednodussi pfistup ke sbirkdm muzei, galerii a daldich pamatek osobam se zdravotnim
postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MK

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program na podporu uvedenych aktivit.

Opatieni 15.1.6 Podporovat vlastni prispévkové organizace ve vytvafeni systému slev
ze vstupného pro osoby se zdravotnim postizenim.

Termin: pribézné
Gestor: MK

Indikator: Pfispévkové organizace jsou motivovany k poskytovani slev ze vstupného.

Opatieni 15.1.7 Podporovat dostupnost vefejnych knihovnickych a informacnich sluzeb
knihoven prostfednictvim dotacniho fizeni na zajisténi nabidky zvukovych knih a zavadéni
technickych zafizeni umoznujicich osobam se zrakovym postizenim zpfistupnéni knihovnich
fondu a elektronickych informacnich zdroja.

Termin: pribézné

Gestor: MK

Indikator: Je vyhlasovan dotacni program na podporu uvedenych aktivit.

Opatfeni 15.1.8 Podporovat v knihovnach zavadéni standardu Handicap Friendly'®
a poskytovani sluzeb osobam se zdravotnim postiZzenim dle tohoto standardu; podporovat
a rozvijet Cinnost Sekce sluZzeb osobam se specifickymi potfebami, Sekce SKIP 60+ a Sekce
knihovnikd — trenér paméti Svazu knihovnik( a informacnich pracovniki CR.

Termin: pribézné

Gestor: MK

Indikator: V knihovnach jsou podporovany uvedené aktivity.

Opatfeni 15.1.9 V ramci ¢innosti Knihovny a tiskarny pro nevidomé K. E. Macana provozovat
novou sluzbu digitalni knihovny pro osoby se zrakovym postizenim CAMELOT zajistujici
zpristupnovani periodik a zachovat roéni produkci cca 150 zvukovych knih a cca 50 knih
v Braillové pismu.

Termin: pribézné
Gestor: MK

Indikator: V Knihovné a tiskarné pro nevidomé K. E. Macana je provozovana sluzba
CAMELOT. Ro¢&ni produkce této knihovny je cca 150 zvukovych knih a cca 50 knih
v Braillové pismu.

!¢ Standard Handicap Friendly navrhuje vhodna opatfeni a stanovi kritéria, kterd by méla knihovna splfiovat, aby
byla k osobam se specifickymi potfebami uzivatelsky vstficna a zajistila jim rovné podminky. Narodni knihovna
Ceské republiky. 2019. Dostupné z: https:/ipk.nkp.cz/docs/aktualizovana-verze-publikace-rovny-pristup.-
standard-handicap-friendly-2019
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15.2 Cil: VyssSi pocet audiovizualnich dél pristupnych pro osoby se zdravotnim
postizenim.

Pro zajisténi rovného pfistupu osob se zdravotnim postizenim ke vSem formam kulturnich
dél je potfebné zpfistupriovat v co nejvyssi mife také dila audiovizualni, nebot slouZi i jako
dllezity prostfedek pro ziskavani informaci ¢i vzdélavani.

Opatfeni 15.2.1 V ramci zakona €. 231/2001 Sb., o provozovani rozhlasového a televizniho
vysilani a o zméné dalSich zakonu, ve znéni pozdéjSich predpist, navrhnout zpfesnéni a
navyseni povinnosti opatfovani televiznich pofadu titulky a audio popisem.

Termin: 31.12.2022
Gestor: MK

Indikator: Byl vypracovan a do legislativhiho procesu pfedan navrh pravni Upravy zahrnujici
zpfesnéni a navyseni povinnosti opatfovani televiznich pofadu titulky a audio popisem.

Opatfeni 15.2.2 V ramci dotacni politiky podporovat aktivity spocivajici v zajistovani titulkd
atlumoCeni do <&eského znakového jazyka pro audiovizualni dila, zpfistupfiovani
audiovizualnich dél prostfednictvim audiopopisu pro osoby se zrakovym postizenim,
vytvareni sité divadelnich predstaveni tlumocenych do ¢eského znakového jazyka, vznik
publikaci v ¢eském znakovém jazyce a tvorbu zvukovych knih.

Termin: pribézné
Gestor: MK

Indikator: Je vyhlaSovan dota¢ni program s uvedenym zaméfenim.

15.3 Cil: Podpora tvaréiho a uméleckého potencialu osob se zdravotnim postizenim.

Tvaréi a umélecké c&innosti napomahaji osobam se zdravotnim postizenim k vlastni
seberealizaci a sebeidentifikaci, pfispivaji i k rozvoji jejich intelektualni a emocionalni urovné.
Prostfednictvim dota¢nich programu je umoznéno tyto aktivity uc€init dostupnymi a napomoci
lépe a efektivnégji vyuzit tvarCi a umélecky potencial osob se zdravotnim postizenim, a to
nejen ve svUj vlastni prospéch, ale také pro obohaceni celé spole€nosti.

Opatieni 15.3.1 Spoluvytvaret prostor, v némz se umozni osobam se zdravotnim postizenim
uspokojovat své kulturni potfeby, realizovat vlastni tvorbu, a to podporou kulturnich aktivit
pravnickych a fyzickych osob.

Termin: pribézné
Gestor: MK
Indikator: Je vyhlaSovan dotacni program s uvedenym zaméfenim.

15.4 Cil: Podpora zapojeni osob se zdravotnim postizenim do sportovnich aktivit.

Pro rozvoj sportovnich aktivit je nezbytné nastavit pravidelnou finanéni podporu k zajisténi
dostupnosti sportu co nejsirSimu okruhu osob se zdravotnim postizenim.

Opatreni 15.4.1 Poskytovat finan¢ni podporu sportovcim se zdravotnim postizenim a jejich
svazim.

Termin: pribézné
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Gestor: NSA

Indikator: Je vyhlaSovan dotaéni program pro uvedenou podporu.

Oblast . 16: Statistické udaje
Clanek 31 Statistika a ziskavani dat

Clanek 31 Umluvy se tyka zavazku shromazdovat informace, statisticka data a vysledky
vyzkumu dulezité pro formulaci a realizaci politik k naplfiovani prav osob se zdravotnim
postizenim. Informace jsou vyuzivany jako nastroj pro hodnoceni plnéni opatieni
i k identifikaci a navrhim feSeni jednotlivych oblasti dotykajicich se Zivota osob
se zdravotnim postizenim.

Pro nastaveni efektivni statni politiky ve vztahu k osobam se zdravotnim postizenim je
nezbytné mit k dispozici co nejpfesnéjsi statistické udaje o poCtu a strukture této skupiny
osob. V ramci plnéni opatfeni Narodnich planl byla realizovana ffi statisticka Setfeni, a to
v roce 2007, 2013 a 2018. V ramci posledniho Setfeni byly udaje o osobach se zdravotnim
postizenim zjistovany prostfednictvim pfimého dotazovani téch, které jejich zdravotni
znevyhodnéni omezuje v béZznych dennich aktivitach.

Vzhledem k dulezitosti statistickych dat je nezbytné i v nasledujicim obdobi v jejich sbéru
pokraCovat.

Hlavni cil:

o Shromazdovat a zvefejiiovat statistickda data tykajici se osob se zdravotnim
postizenim.

16.1 Cil: Ziskat kvalitni a skuteénosti odpovidajici data tykajici se osob se zdravotnim
postizenim.

Vzhledem k dulezitosti sbéru a vyhodnocovani statistickych dat tykajicich se osob
se zdravotnim postiZzenim pro efektivnéjsi prosazovani jejich prav je nezbytné provést i dalSi
vybérové Setfeni, aby byly informace o poltu a struktufe téchto osob aktualizovany
a zaroven aby mohly byt sledovany trendy v jejich vyvoiji.

Opatieni 16.1.1 Provést daldi vybérové Setfeni o pocltu a struktufe osob se zdravotnim
postizenim v soukromych domacnostech.

Termin: 31.10.2024

Gestor: CSU

Spolugestor: UZIS, MPSV

Indikator: Bylo provedeno uvedené Setfeni.

78



Oblast ¢. 17: Koordinace a monitorovani plnéni Narodniho planu

Realizace a pribézné monitorovani Narodniho planu je provazany mezioborovy proces, na
kterém se podili vétSina ustfednich organt statni spravy, ale i fada dalSich instituci
a organizaci osob se zdravotnim postizenim. Na zakladé zkuSenosti s koordinaci
a monitorovanim dosud realizovanych Narodnich plant je ucelné zachovat model, kdy
v8echny relevantni resorty kazdoro¢né predkladaji Zpravu o pInéni opatfeni Narodniho planu
spadaijici do jejich pusobnosti za uplynuly kalendaini rok. Zpravu poté projednava viada CR
a v pfipadé potfeby navrhuje zmény i doplnéni jednotlivych opatfeni. Pfestoze opatieni
Narodniho planu nemohou zavazovat jednotlivé kraje, je dulezité poskytovat jim trvalou
metodickou podporu a zprostfedkovat mezi nimi dialog o aktualnich problémech tykajicich se
osob se zdravotnim postizenim, které spadaji do jejich samostatné plsobnosti, aby mohly
i efektivnéji naplfovat statni politiku v této oblasti.

Hlavni cil:

e Pravidelné provadét monitorovani a vyhodnocovani pinéni opatfeni Narodniho planu,
do tohoto monitorovani zapojit i organizace osob se zdravotnim postizenim.

17.1 Cil: Kazdoro¢ni kontrola pInéni opatieni Narodniho planu.

Podavani zprav je nezbytné pro zajiSsténi monitorovani a ziskavani informaci o plnéni
a efektivité jednotlivych opatfeni, je proto potfebné tyto zpravy pravidelné predkladat,
vyhodnocovat a v pfipadé potfeby navrhnout jejich zmény &i doplinéni.

Opatfeni 17.1.1 Jedenkrat roné do 28. unora vSechny resorty a instituce, kterym byla
uloZena opatreni, pfedlozi zpravu o plnéni opatfeni Narodniho planu spadajicich do jejich
pusobnosti za uplynuly kalendarni rok.

Termin: pribézné
Gestor: v8echny resorty, UV

Indikator: V uvedeném terminu byla pfedlozena zprava.

Opatreni 17.1.2 Jedenkrat rocné, nejpozdéji do 30. Cervna, zmocnénkyné vlady pro lidska
prava, VVOZP a nasledné vldda CR provedou zhodnoceni a pfipadnou aktualizaci
Narodniho planu.

Termin: prab&zné (VVOZP predklada zpravu viadé CR do 30.6.)
Gestor: zmocnénkyné vlady pro lidska prava, VVOZP

Indikator: Zprava o plnéni Narodniho planu byla zpracovana a predlozena viadé CR. Vlada
CR zpravu projednala a schvalila pfipadnou aktualizaci Narodniho planu.
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4. Implementace Narodniho planu

Pro uspésné plnéni Narodniho planu je nezbytné stanovit pravidla a mechanismy, jejichz
prostfednictvim bude jeho naplfiovani provadéno a také monitorovano. Monitorovani
Narodniho planu upravuji Pravidla monitorovani a vyhodnocovani plnéni opatreni Narodniho
planu podpory rovnych prilezitosti pro osoby se zdravotnim postizenim na obdobi 2021-
2025, ktera tvori pfilohu k tomuto dokumentu.

Aby mohl byt Narodni plan plnén a jeho pInéni monitorovano, je nezbytnym pfedpokladem
zajisténi odpovidajiciho institucionalniho zabezpeceni. Hlavni aktér, Vladni vybor pro osoby
se zdravotnim postizenim, v§ak nedisponuje vykonnymi pravomocemi. Sva stanoviska jako
poradni organ predava viadé CR, ktera zpravy o plnéni Narodniho planu pravidelné
projednava a schvaluje, stejné jako pfipadné upravy Narodniho planu.

Koordinatorem zajisténi plnéni i monitorovani plnéni Narodniho planu je Oddéleni
sekretariatu VVOZP, které je soudasti Uradu viady CR. Vzhledem k tomu, Ze toto oddéleni
nedisponuje dostateCnymi pravomocemi ani personalnimi zdroji ke komplexnimu
prosazovani rovnych prav osob se zdravotnim postizenim, pusobi proto prfedevsim jako
konzultaéni misto ke zpusobim implementace opatfeni Narodniho planu pro ministerstva i
dalsi instituce, ktera jsou gestory opatfeni.

4.1. Implementacni struktura a koordinace

Kli€éovymi aktéry v procesu implementace jsou:

Na centralni drovni:
- vlada CR,
ministerstva: MD, MMR, MPSV, MSp, MSMT, MV, MZ,
zmocnénkyné viady pro lidska prava,
Vladni vybor pro osoby se zdravotnim postizenim,
odborné skupiny VVOZP,
nestatni neziskové organizace sdruzujici a zastupujici osoby se zdravotnim
postizenim.

Na krajské a mistni arovni:
- kraje, obce,
- nestatni neziskové organizace sdruzujici a zastupujici osoby se zdravotnim
postizenim.

Za plnéni jednotlivych opatfeni zodpovidaji gestofi, pfipadné spolugestofi, kterymi jsou
jednotlivé resorty, do jejichz kompetence dana problematika nalezi. Na nékterych opatfenich
se podili i VWOZP, organizace osob se zdravotnim postizenim a pfipadné i dalsi
zainteresované instituce.

Opatfeni sméfujici k naplfiovani Narodniho planu jsou uloZzena usnesenim viady CR a jsou
tak zavazna pro ministerstva a jim podfizené organizace. Ve vztahu ke krajim, obcim a
nestatnim neziskovym organizacim je napliovani Narodniho planu realizovano
prostfednictvim spoluprace a také moznosti vyuziti nabidek (napf. formou dotaci).

Ustfednim koordinatorem naplfiovani strategie je zmocnénkyné vlady pro lidska prava, ktera
je vykonnou mistopfedsedkyni VVOZP. Funkci koordinatora zastava Oddéleni sekretariatu
VVOZP.

80



4.2. Casovy harmonogram

Kazdé opatfeni Narodniho planu ma jasné dany termin pIinéni nebo je plnéno prabézné, t;.
po celou dobu platnosti Narodniho planu. Terminy byly zvoleny s ohledem na zkuSenosti
s délkou trvani legislativnich procesu, systémovych zmén, zpracovavanim analyz a dalSich
ukoll, které Narodni plan obsahuje. Ke vSem opatfenim i termindm plnéni méli odpovédni
gestofi moznost vyjadfit se vramci jednani Pracovni skupiny k tvorb& nového Narodniho
planu pro osoby se zdravotnim postizenim a v ramci meziresortniho pfipominkového fizeni.

PInéni Narodniho planu bude kazdy rok kontrolovano prostfednictvim zprav o jeho pInéni,
které budou predkladany viadé CR ke schvaleni. Na zakladé téchto zprav budou navrzeny
pfipadné upravy jak textu opatreni, tak jejich termin(.

Souhrnné vyhodnoceni plnéni Narodniho planu probéhne sou€asné s posledni pribéznou
zpravou o jeho pInéni, tj. za rok 2025.

4.3. Rozpocet a zdroje financovani

Realizace navrZzenych opatfeni bude finanéné zabezpelena v ramci schvalenych
vydajovych limitl prisluSnych kapitol a stfednédobych vydajovych ramcl stanovenych
pro jednotlivé kapitoly. V8echny rozpoctove kapitoly, které se budou podilet na pinéni
opatifeni Narodniho planu, budou vydaje spojené se zabezpecenim danych ukoll zajiStovat
v téchto vydajovych limitech a ramcich. Toto finanéni zabezpeceni se tyka jak dosah
vyplyvajicich z legislativnich navrh(, tak dosah( opatfeni nelegislativni povahy.

Vyplynou-li v8ak z ukold obsazenych v Narodnim planu finanéni naroky, musi pfislusny
resort, resp. rozpoCtova kapitola, do jejiz kompetence pozadované opatfeni patfi, najit
konkrétni zdroj, ze kterého budou tyto naroky kryty, napf. pfesunem finanénich prostfedku
v ramci své kapitoly.
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5. Tvorba Narodniho planu

5.1. Autori Narodniho planu a zticastnéné subjekty

Zadavatelem tvorby Narodniho planu je vliada CR. Pozici gestora tvorby Narodniho planu
zastava zmocnénkyné vlady pro lidska prava a VVOZP. Jako koordinator tvorby Narodniho
planu pusobilo Oddéleni sekretariatu VVOZP.

Na pfipravé dokumentu se podilela pfedevs§im Pracovni skupina k pripravé nového
narodniho planu pro osoby se zdravotnim postizenim (dale jen "Pracovni skupina"),
kterou VVOZP zfidil svym usnesenim ze dne 10. ledna 2019. Tuto pracovni skupinu tvorili
zastupci v8ech zainteresovanych resortd, instituci a NRZP CR jakoZzto reprezentace osob se
zdravotnim postiZzenim. Konkrétné se jednalo o tyto resorty a instituce: UV, MD, MF, MK,
MMR, MPO, MPSV, MSP, MSMT, MV, MZ, MZe a Asociace zaméstnavateld zdravotné
postizenych CR. Déle byla zastoupena i krajska samosprava prostfednictvim Asociace krajl
CR, a to i pfesto, ze krajim a obcim na zaklad& prava na jejich samospravu nemohou byt
v Narodnim planu ukladany ukoly. V pozici hosta se jednani Pracovni skupiny pravidelné
ugastnil také zastupce CSU.

Na tvorbé Narodniho planu se podilely také nékteré dalSi organizace osob se zdravotnim
postizenim (Asociace organizaci neslySicich, nedoslychavych a jejich pratel, Spole¢nost
pro podporu lidi s mentalnim postizenim CR, Sjednocend organizace nevidomych
a slabozrakych CR aj.), které zaslaly navrhy opatfeni nebo se také udastnily nékterych
jednani.

5.2. Popis postupu tvorby Narodniho planu

Pro zpracovani Narodniho planu byla vyuzita Metodika pfipravy vefejnych strategii*’, bylo
vSak také pfihlédnuto ke struktufe a zachovani obdobné formy doposud realizovanych
Narodnich plana.

Pfipravou Narodniho planu se zabyvala pfedevs§im Pracovni skupina. Na jednani Pracovni
skupiny byla nejprve fe$ena struktura a forma Narodniho planu. Clenové Pracovni skupiny
se dohodli na tom, Ze struktura pfedchoziho planu, ktera vychazela z Umluvy o pravech osob
se zdravotnim postizenim, se osvédCila, a proto je vhodné ji zachovat i v nové
pfipravovaném dokumentu. V navaznosti na jednotlivé &lanky Umluvy byly stanoveny
dilezité oblasti, kterym se ma Narodni plan vénovat. V ramci jednotlivych oblasti byly
nasledné definovany cile, na které je vhodné se zaméfit. K cilim byla nasledné pfifazovana
konkrétni opatfeni k jejich dosazeni.

Na pravidelnych jednanich Pracovni skupiny byla projednavana navrzena opatieni
k jednotlivym cilim, jak ze strany resortl, tak organizaci osob se zdravotnim postizenim.
Nékteré oblasti byly diskutovany i na separatnich schizkach se zainteresovanymi resorty
a organizacemi osob se zdravotnim postizenim. Kone¢né znéni jednotlivych opatfeni tak
bylo kompromisem mezi reprezentacemi osob se zdravotnim postizenim a pfislusnymi

" Ministerstvo pro mistni rozvoj. 2018. Metodika pripravy verejnych strategii. Dostupné z:

https://www.mmr.cz/cs/Microsites/PORTAL-STRATEGICKE-PRACE-V-CESKE-REPUBLICE/Nastroje-a-
metodicka-podpora/Vystupy-projektu
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resorty. Vystupy z jednani pracovnich skupin byly zpracovany a slouzily jako podklad
pro vypracovani Narodniho planu Oddélenim sekretariatu VVOZP.

Pracovni skupina zasedala v nasledujicich terminech:

14. bfezna 2019, téma: forma a struktura Narodniho planu;

16. kvétna 2019, téma: seznam oblasti Narodniho planu, navrhy cill a opatfeni;

17. zafi 2019, téma: nezavisly zivot, zivot v rodiné, rehabilitace, zaméstnavani
a podpora podnikani osob se zdravotnim postizenim, socialni zabezpeceni a socialni
ochrana, vzdélavani a Skolstvi, zdravi a zdravotni péce;

26. zafi 2019, téma: obecné zavazky, povinnosti a zasady, pristupnost staveb,
dopravy a komunikaci, pfistupnost informaci, rovnost pfed zakonem a pfistup ke
spravedinosti, pfistupnost vefejné spravy, participace osob se zdravotnim postizenim
a jejich organizaci na spravé véci vefejnych, pfistup ke kulturnimu dédictvi a u€ast na
kulturnim zivoté, statistické udaje, koordinace a monitorovani pinéni Narodniho
planu;

13. listopadu 2019, téma: informace o separatnich jednanich k vybranym oblastem
Narodniho planu, diskuse o oblastech, cilech a opatfenich (projednavany
pretrvavajici rozpory);

30. ledna 2020, téma: informace o separatnich jednanich k vybranym oblastem
Narodniho planu, diskuse o oblastech, cilech a opatfenich (dokonéeni projednavani
pretrvavajicich rozport).

Nasledné byl material pfedan dne 19.05.2020 do meziresortniho pfipominkového fizeni.
Po jeho skon&eni byl Narodni plan dne 25.06.2020 schvalen VVOZP. Narodni plan byl poté
predan k projednani a schvaleni viadé CR, ktera ho schvalila svym usnesenim &. 761
dne 20.07.2020
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Priloha

Pravidla monitorovani a vyvhodnocovani plnéni opatreni Narodniho
planu podpory rovnych prilezitosti pro osoby se zdravotnim
postizenim na obdobi 2021-2025

Realizace a pribézné monitorovani Narodniho planu podpory rovnych pfilezitosti pro osoby
se zdravotnim postizenim na obdobi 2021-2025 (dale jen ,Narodni plan“) je provazanym
mezirezortnim a multioborovym procesem, z tohoto dlvodu je nezbytné, aby se na jeho
naplfiovani podilely nejen vSechny dotéené ustfedni organy statni spravy, ale také dalSi
instituce, kterym to Narodni plan uklada.

Narodni plan v opatfeni 17.1.1 uklada vSem resortim jedenkrat ro¢né predlozit zpravu
o plnéni opatfeni Narodniho planu spadajicich do jejich plsobnosti za uplynuly kalendarni
rok (dale jen ,Zprava o pInéni“). V navazujicim opatfeni 17.1.2 je uloZzena povinnost, aby
jedenkrat ro¢né, nejpozdéiji do 30. Eervna, zmocnénkyné vlady pro lidska prava, Vladni vybor
pro osoby se zdravotnim postizenim (dale jen ,VVOZP“) a nasledn& vlada CR provedly
zhodnoceni a pfipadnou aktualizaci Narodniho planu.

Monitorovani vychazi zjiz ustavenych a ovéfenych postupd. Pfi monitorovani a
vyhodnocovani jednotlivych opatfeni obsaZenych v Narodnim planu se postupuje podle
nasledujicich pravidel a zasad:

1. Vykonny mistopfedseda/mistopredsedkyné VVOZP svym dopisem pozada v terminu
do 20. ledna roku nasledujiciho po hodnoceném obdobi jednotliva ministerstva
a dalSi relevantni instituce o pfedlozeni zprav o plnéni opatfeni Narodniho planu,
ktera méla byt plnéna priibézné a jejichz termin pInéni byl stanoven do 31. prosince
hodnoceného roku.

Termin: 20. ledna

2. Jednotliva ministerstva zaslou sekretariatu VVOZP zpravu o plnéni opatfeni, a to
v pristupné elektronické formé tak, aby ji bylo mozné dale elektronicky zpracovavat.
Termin: 28. unora

3. Predkladana Zprava o plnéni vzdy obsahuje:

a) v pfipadé opatfeni se stanovenym terminem pInéni konkrétni zpusob jeho
realizace,

b) v pfipadé opatfeni plnénych prubézné konkrétni vystupy, které byly pro
realizaci daného opatfeni provedeny odpovédnym resortem v hodnoceném
roce,

c) vpfipadé, Zze je terminované nebo pribézné opatfeni realizovano
v soucinnosti s jinym resortem, formy spoluprace,

d) indikatory plnéni opatfeni a udaje vztahujici se k jeho pInéni.

4. V pfipadé, Ze opatfeni Narodniho planu, které je predmétem Zpravy o plnéni, bylo
splnéno jen Caste¢né nebo nebylo realizovano vuibec, je tfeba ve zpravé o plnéni
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10.

11.

12.

uvést zdhvodnéni neplnéni a stanovit navrh dalSiho postupu véetné nahradniho
feSeni.

Po analyze podkladl zpracuje sekretariat VVOZP souhrnnou Zpravu o plnéni
Narodniho planu za pfislusny rok, a to vcéetné stanoviska k plnéni jednotlivych
opatfeni. Posuzovani plnéni opatfeni Narodniho planu se fidi zejména nastavenymi
indikatory.

Sekretariat VVOZP postoupi zpravy o plnéni opatfeni jednotlivych resortd Narodni
radé osob se zdravotnim postizenim Ceské republiky, z.s. (dale jen ,NRZP CR*)
k vyjadfeni.

Termin: 10. bfezna

NRZP CR preda v elektronické formé sekretariatu VVOZP odvodnéné stanovisko ke
zpravam o plnéni opatfeni jednotlivych resorta.
Termin: 31. bfezna

V pipadé odlisnych stanovisek ze strany sekretariatu VVOZP, NRZP CR a nékterého
zresortll na hodnoceni plnéni jednotlivych opatfeni sekretariat VVOZP iniciuje
separatni jednani za u¢elem stanoveni dal$iho postupu.

Dopisem vykonného mistopfedsedy VVOZP rozeSle sekretariat VVOZP
prostfednictvim elektronické knihovny Ufadu viady CR (eKLEP) zpravu o plnéni
opatfeni Narodniho planu za hodnoceny rok do meziresortniho pfipominkového
fizeni.

Termin: 30. dubna

Sekretariat VVOZP zpracuje pfipominky zaslané jednotlivymi resorty, v pfipadé
odliSnych stanovisek na hodnoceni pInéni jednotlivych opatfeni se sekretariat VVOZP
pokusi nalézt v ramci separatnich jednani s dot¢enymi resorty konsensualni feseni
a nasledné pfipravi material pro jednani VVOZP.

Termin: 31. kvétna

VVOZP na svém zasedani projedna zpravu o plnéni opatfeni Narodniho planu
za hodnoceny rok.
Termin: 15. ¢ervna

Sekretariat VVOZP zapracuje do materialu pfipadné pfipominky vzeslé ze zasedani
VVOZP, pfipravi material pro predlozeni k projednani viadé CR a pfeda material
na vladni agendu.

Termin: 30. Eervna
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