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Béhem dopisovani této vyzkumné zprdvy odmitl fidi¢ Dopravniho podniku mésta Brna
Josef Prokes jezdit s autobusem s ndpisem ,Zdravé skolstvi bez inkluze®. Ten byl na zadni
plochu autobusu umistén v rdmci volebni kampané Tomase Anderleho, kandidujiciho do
senatu za stranu Svoboda a pfima demokracie, jez dlouhodobé odmitad vzdélavani zaka
se specialnimi potfebami v hlavnim vzdélavacim proudu. Prokes povazoval slogan za utok
na Sirsi skupinu déti se zdravotnim postizenim, vCetné své dcery s diagnostikovanou
poruchou autistického spektra, navstévujici béznou zakladni Skolu. Kdyz se jeho protest
nesetkal u nadfizenych s pochopenim, uvazoval o vypovédi. Odlvodnil to tak, Ze pokud
by byl nucen tento autobus Fidit, nemohl by se své dcefi ,podivat do oci“ (Grim 2020)
a pripadal by si jako ,¢lovék ml¢ky souhlasici se segregaci“ (Svobodova 2020).

Prokesuav pfipad doklada, Zze v ¢eské spolec¢nosti museji lidé se zdravotnim postiZzenim'
a jejich blizci stale prekondavat fadu prekazek v nejbéznéjsich aktivitach. Stejné jako
jiné spolecenské skupiny také lidé se zdravotnim postizenim se potykaji s predsudky
a stereotypy, které mohou vyustit v jejich diskriminaci. Diskriminace se vyznamné podili
na snizovani zivotni urovné lidi se zdravotnim postizenim. Jedna se o vazné poruseni
principu rovného zachazeni, jednoho ze zdkladnich lidskych prév. Podle posledniho pri-
zkumu zaméreného na c¢eské prostiedi se s diskriminaci nékdy setkalo 62 % respondentu
se zdravotnim postizenim. Nej¢astéji tomu bylo na Uradech, v dopravé, pfi zaméstnavani,
ve zdravotnictvi a ze strany verejnosti (Krhutova a Sochor 2012: 27).

NeospravedInitelné rozdilné zachazeni s lidmi se zdravotnim postizenim se tyka i nasi-
li. Mnozstvi studii poukdzalo na vysokou prevalenci zkusenosti s napadenim na strané
lidi se zdravotnim postizenim (viz nize). V Cesku toho o nasili proti lidem se zdra-
votnim postizenim zatim moc nevime (srov. Novosad 2001; APERIO 2011; Kodymova
a VIcko 2014; FRA 2015b). Zvlasté to plati o ndsili motivovaném predsudky vici lidem se
zdravotnim postizenim, které z(istdva stranou vyzkumné pozornosti, prestoze v zahranici
pocet publikaci o tomto tématu nar(sta.

Abychom tento nedostatek zmirnili, rozhodli jsme se v In IUSTITIA uskutecnit Setfeni
mezi organizacemi, které lidi se zdravotnim postizenim sdruzuji a/nebo jim pomahaji.
Vystupem Setfeni je tato vyzkumna zprdva s nasledujici strukturou. Po podékovani lidem
podilejicim se na Setfeni a prehledu hlavnich vyzkumnych zjisténi nasleduiji tfi kapitoly.

1 V této zpraveé se dusledné pridrzujeme pojmu ,lidé se zdravotnim postizenim*, nebot je uréena Siroké vefejnosti a v Ceské verejné rozpravé
je tento pojem nejuzivanéjsi. Jsme si védomi politiky vyznamu, ktera vyrazy jako ,zdravotni postizeni, , postizeni“ ¢i ,,hendikep“ znemoznuje
chapat jako neutralni popisy reality. Ztotoznujeme se s tzv. socidlnim modelem postizeni, ktery znevyhodnéni a utlak lidi povazovanych za
nezpusobilé vztahuje spiSe k nastaveni spolec¢nosti a jejich normativnich systémd nez k téliim jednotlivcl. Presto jsme se pro vétsi srozumi-
telnost rozhodli vice touto politikou nezaobirat. Zajemce odkazujeme na studii Katefiny Koldfové (2012b), jez pfislusné pojmy zasazuje do
Sirsiho teoretického rdmce oboru disability studies a zabyva se moZnostmi prekladu jeho pojmového aparatu.



Prvni vymezuje predmét vyzkumu: nasili proti lidem se zdravotnim postizenim a speci-
ficky pfedsudeéné nasili motivované zdravotnim postizenim. Druhd kapitola pfedstavuje
vyzkumnou metodu. Spolu s charakterem dotazniku je popsan vybér organizaci. Posledni
kapitola obsahuje podrobnou prezentaci vyzkumnych zjisténi, pficemz je rozdélena do
deviti podkapitol pokryvajicich hlavni zkoumana témata.

Predevsim jsme se soustredili na to, jak organizace vnimaji zavaznost problému nasili
a predsudecného nasili proti lidem se zdravotnim postizenim, jaké zkuSenosti maji
s vyskytem nasili a s jeho oznamovanim na strané obéti a jak hodnoti stav ochrany lidi
se zdravotnim postiZzenim v trestnim Fizeni. Dale nds zajimaly informace o samotnych
organizacich, které s lidmi se zdravotnim postizenim pracuji. Kromé charakteristik zuc¢ast-
zkusenosti respondent &i jejich kolegl s predsudeé¢nym napaddnim v souvislosti s jejich
¢innosti konanou ve prospéch lidi se zdravotnim postizenim.

Setfeni ukazalo, Ze nasili proti lidem se zdravotnim postizenim se nevyhyba ani ¢eské
spoleénosti. Tyka se to i predsudecného ndsili, s nimz se v poslednich tfech letech setkala
vice neZ tfetina zu€astnénych organizaci. Ve svétle téchto zdvéru se jevi minimalni zajem
o tento spoledensky problém jako sotva udrzitelny. V&fime, Ze také v Cesku pfibude
vyzkumu nasili proti lidem se zdravotnim postiZzenim, jeho prevalence, charakteru, dopad(
a pficin. Tato vyzkumnad zprava je pouze malym pfispévkem, ktery vS§ak mlze inspirovat
dalsi vyzkumniky a vyzkumnice.

Zaroven doufame, Ze nezlistane pouze u vyzkumu. Prevence ndsili proti lidem se zdra-
votnim postizenim si zasluhuje neméné pozornosti. Ruku v ruce s osvétou a podporou
dostupnosti socidlnich a pravnich sluzeb pro obéti z fad lidi se zdravotnim postiZzenim musi
jit vSeobecné usili o odstrafiovani znevyhodnéni, jez prameni z dominantnich predstav
o normalité zdravého téla a duse.

Specificky je tfeba posilit pravni ochranu pred predsudeé¢nym nasilim. Zatimco rasa, narod-
nost, etnicka prislusnost, vyznani Ci politické presvédceni mohou byt za jistych okolnosti
vyuzity jako zvlastni pfitézujici okolnost zvysSujici trestni sazbu, v pripadé zdravotniho
postiZzeni tomu tak neni. Trestni zakonik tudiz nechrani skupiny ohrozené predsudecnym
nasilim stejnou mérou. Domnivdme se, stejné jako prevdzna vétsina nasich respondentd,
Ze odstranéni této nerovnosti je Zzadoucim, byt omezenym krokem ke zjednani napravy
piikofi plisobenych lidem se zdravotnim postizenim.

In IUSTITIA se bude snazit tuto legislativni zménu prosadit. Zdjemci o spolupra-
ci jsou vitani a mohou nds oslovit pomoci kontakt(l uvedenych na webu organizace



PODEKOVANI

Autofi dékuji vSem lidem, ktefi se na realizaci vyzkumu a pfipravé zpravy podileli. Pre-
devsim dékujeme véem respondentlim, ktefi se s nami podélili o své nazory a zkusenosti

organizaci, kde pracuiji.

Dale dékujeme pani Lence Folkeové a Mgr. Vaclavu Krdsovi z Ndrodni rady osob se zdra-
votnim postizenim Ceské republiky za spolupraci pfi oslovovani &lenskych organizaci. Za
rady pfi pldnovani $etfeni dékujeme Mgr. Eriku Ciperovi z Asistence.

Doc. Mgr. Lence Krhutové, Ph.D. z katedry zdravotné-socidlnich studii Fakulty so-
cidlnich studii Ostravské univerzity a Mgr. Hané Pokertové, Ph.D. z Ustavu prava
a humanitnich véd Provozné ekonomické fakulty Mendelovy univerzity v Brné dékujeme
za konzultaci dotazniku.

O projektu

Cilem projektu Pravem proti pfedsudkim, realizovaného obecné prospésnou spole¢nosti
In IUSTITIA v letech 2020 az 2024, je mimo jiné pfipravit legislativni navrh, ktery posili
postaveni a ochranu obéti pfedsudecné trestné Cinnosti. Zvlastni pozornost je vénovana
ohrozenym skupindm, které jsou v soucasnosti platnou trestnéprdvni Upravou chranény
nedostatecné. Lidé se zdravotnim postizenim patfi mezi né.

Dulezitou soucdsti projektu je zapojeni lidi se zdravotnim postizenim. V rdmci vyzkumnych
aktivit se budeme lidi se zdravotnim postizenim ptat na zkusSenosti s predsude¢nym na-
padanim, dopady napadeni na zivot poskozenych, oznamovani napadeni policii a moznosti
zlepSeni postaveni obéti. VyuZzijeme pritom polostrukturované rozhovory a dotaznik.

V pfipadé zdjmu o ucast na rozhovoru, v jehoz ramci bychom probrali Vase zkuSenosti
s pfedsudec¢nym napadenim kvdli zdravotnimu postizeni, prosim vyuzijte ndsledujici
emaily: a


mailto:vaclav.walach%40in-ius.cz?subject=
mailto:benjamin.petruzelka%40in-ius.cz?subject=

HLAVNi VYZKUMNA ZJISTENI

= Vyzkumu se zucastnilo celkem 335 organizaci, z nich 324 mélo lidi se zdravotnim po-
stizenim jako svou cilovou skupinu. Tyto organizace mély vétSinou lidi se zdravotnim
postizenim jako jednu z cilovych skupin, byt ostatni pfevazovaly, anebo jako jedinou
cilovou skupinu.

= Zastupciorganizaci uvadéli relativné vysokou uroven zkusenosti se slovnim, fyzickym,
sexualnim a jinym ndsilim proti lidem se zdravotnim postiZzenim. V poslednich tfech
letech se 52 % organizaci setkalo alespon s jednim pripadem nasili proti lidem se
zdravotnim postizenim. Pfredsudecné nasili ve stejném obdobi zaznamenala vice nez

tretina organizaci.

= Jednim z pfikladi predsudeéného utoku proti lidem se zdravotnim postizenim,
které uvedli zdstupci organizaci, je tento: ,Dospély muz s lehkou mentalni retardaci
a postizenim zraku, v disledku ¢ehozZ se hire vyjadfuje a Spatné orientuje v prostoru,
byl napaden jinym muzem na vlakovém nddrazi. Agresor se do napadeného strefoval
slovné, urdzel jej jako ,mentédka’, ,debila’, ,nesvépravnou socku’ ¢i ,slepaka’. Svuj utok
si natacel na mobil. Déle prohlasil, Zze ,lidé jako on nemaji chodit bez voditek, jsou ne-
svépravni a zatézi pro spolecnost’. Napadeny je od utoku ned(véfivy k cizim osobdm,
stydi se chodit do obchodu nebo cestovat. Také ukoncil vztah na dalku s partnerem.
Bal se, Ze by se jim néco mohlo stat.”

= Obéti predsude¢ného nasili se stavaji také zaméstnanci organizaci pracujicich
s lidmi se zdravotnim postiZzenim. 18 % respondentu ¢i jejich kolegli bylo nékdy v minulosti

predsudecné napadeno v souvislosti s ¢innosti organizaci ve prospéch cilové skupiny.

® Pro nasili proti zvlast zranitelnym skupindm je pfiznacnd vyssi mira jeho neoznamova-
ni policii. Pouze 1,5 % respondentd mélo za to, Ze se Utoky proti lidem se zdravotnim
postizenim ohlasuji velmi ¢asto nebo spiSe ¢asto. V pripadé posledniho pfipadu
pifedsudecného nasili byla mira oznamovani 7 %. Z toho je patrné, Ze bude potreba
schopnost a ochotu obéti z fad lidi se zdravotnim postizenim posilit. Zastupci organizaci
zminovali rizna feSeni, a to od zvySovani diveéry v policii az po zavedeni doprovodu

v trestnim fizeni pro lidi se zdravotnim postizenim.

vewv s

= 79 % respondentl se ztotoznuje s myslenkou prisnéjsich tresti pro pachatele na-
sili proti lidem se zdravotnim postizenim (ve srovnani s pachateli nésili proti lidem

bez zdravotniho postizeni).



= VétSina zastupcl organizaci také podporovala legislativni zménu. Se zavedenim
zdravotniho postizeni mezi chranéné charakteristiky v trestnim zdkoniku souhlasilo
82 % respondentd.

= VétSina respondentl nevédéla, jestli policie v pfipadé ozndmenych Gtoku na lidi
se zdravotnim postizenim vySetrovala predsude¢nou pohnutku pachatele. Podle

dalSich 31 % neni takova pohnutka vySetfovdna vibec.



NASILi A PREDSUDECNE NASILi PROTI LIDEM
SE ZDRAVOTNIM POSTIZENIM

N4sili proti lidem se zdravotnim postizenim ma dlouhou historii. Znamé je zabijeni no-
vorozencU ve starovéké Sparté, ale podobné pripady byly zaznamenany i jinde (Barnes
2010). V tradi¢nich spolec¢nostech bylo nasili proti lidem se zdravotnim postizenim raci-
onalizovano tfemi zpUsoby: praktickymi poZzadavky na preziti spole¢enstvi, hodnotovym
systémem zaloZzenym na preferenci sily, krasy a inteligence a virou v nadpfirozené jevy,
kdy bylo zdravotni postizeni chdpano jako bozi trest. Podle Barbary Faye Waxman (1990)
nachazime tyto dlvody také v modernich spoleé¢nostech, o jejich rozsifeni a legitimizovani
na pseudovédecké bazi se postaralo eugenické hnuti. Nejnasilnéji se predsudky, Ze lidé se
zdravotnim postiZzenim predstavuji spole¢enskou a finanéni zatéz, ziji méné plnohodnotné
Zivoty a svou samotnou existenci ohrozuji ostatni, projevily za nacistického Némecka.
V ramci tzv. akce T4 byli lidé se zdravotnim postizenim likvidovdni v masovém meéfitku
(srov. Michalik 2005).

N4sili proti lidem se zdravotnim postizenim se vyskytuje také dnes, byt samoziejmé ne
v takové podobé jako na prelomu tficatych a Ctyficatych let 20. stoleti. Ze studii poukazujicich
na vysokou prevalenci nasili proti lidem se zdravotnim postizenim jsou nejCastéji citovany
analyzy, které systematicky zmapovaly a prozkoumaly dosavadni vyzkumy v dané oblasti
(Hughes et al. 2012; Jones et al. 2012). Podle nich maji lidé se zdravotnim postizenim vyssi
riziko napadeni nez lidé bez zdravotniho postizeni, i kdyz se tento zdvér musi vyrovnat
s fadou metodologickych omezeni.? Nasledné byly publikovany studie potvrzujici ¢asté
zkuSenosti lidi se zdravotnim postizenim s napadenim (napf. Krnjacki et al. 2016; Liasidou
a Andros 2019; Codina, Pereda a Guilera 2020), a to v¢etné predsudecného napadeni
(Emerson a Roulstone 2014).

Chdpani ¢asti nasili, které je pachano na lidech se zdravotnim postizenim, jako predsu-
de¢né motivovaného predstavuje pomérné nedavny pristup. Objevuje se v devadesatych
letech 20. stoleti v souvislosti se zakony postihujicimi tzv. trestné ¢iny z nenavisti (hate
crime) ve Spojenych statech americkych. Vyse citovana Waxman jiz v roce 1990 zverej-
nila studii, v niz pozadovala zohlednéni zdravotniho postizeni jako zdkonem chranéné
charakteristiky na zpUsob rasy, sexudlni orientace ¢i ndbozZenstvi. Spojené staty tak
ucinily az v roce 2009. Vétsina ¢lenskych statli Evropské unie zatim zdravotni postizeni
v ramci svych protinenavistnych legislativ nerozpoznava, a proto ani nevytvari statistiky
trestnych &inl z nenavisti motivovanych zdravotnim postizenim (srov. FRA 2015a: 3).

2 Jedna se o maly pocet provedenych studii, neexistenci standardizovanych néstroji méreni zdravotniho postizeni a nasili, nejasny smér
kauzality mezi zdravotnim postizenim a ndsilim, omezeni studii na zemé s vysokymi hodnotami hrubého ndrodniho pfijmu aj.



Pozvolna nachazel pfistup trestnych ¢inl z nenavisti podporu i v akademické obci.
Mark Sherry, jeden z prvnich socialnich védcd, jenz se trestnymi ¢iny z nendvisti pro-
ti lidem se zdravotnim postizenim zabyval, vzpominal, Ze béhem své desetileté pra-
ce na knize o tomto tématu nejcastéji dostdval otdzku: ,To opravdu nékdo nendvidi
lidi se zdravotnim postizenim?“ (Sherry 2010: 26). Vypovidajici je rovnéz zkusSenost
Toma Shakespeara, predniho badatele v disability studies.®* V ndvaznosti na smrt
Richarda Askewa a nékolika dalSich osob se zdravotnim postizenim, které byly
zabity nebo si vzaly zivot v disledku napadani,* zverejnil v roce 2010 v deniku The Guardian
prohlaseni, v némz se vymezil vi¢i svému predchozimu skepticismu ohledné moznosti,
Ze by dochazelo k nendvistnym utok({m na lidi se zdravotnim postizenim:

,Divdm-li se znovu na dukazy a vice o tom pfemyslim, uvédomuji si, jak jsem
se mylil, kdyz jsem trestné Ciny z nenavisti bagatelizoval. Neni to jen Sikana.
Nejde o néco, co by lidé mohli prosté ignorovat nebo se nad tim pousmat. Je to
velky spoleCensky problém. Jsme Cleny skupiny, kde ti nejzranitelnéjsi se boji
o zivot (...) Myslim, Ze m{j mentalni blok vznikl, protoZe jsem nechtél véfit, ze
by lidé mohli byt tak ohavni. Mylil jsem se“ (Shakespeare 2010).°

Termin ,trestné Ciny z nendvisti“ je nicméné zavadeéjici v tom, ze nenavist ve smyslu
emoce neni ve skutecnosti tim, co tuto trestnou ¢innost odliSuje od jiné. Tim je predsu-
de¢na pohnutka. Pokud byl pachatellv utok zcela nebo ¢asteéné motivovan predsudky
vuci uréité skupiné osob, jednd se o trestny ¢in z nendvisti. Nendvist v pojmu ,trestny ¢in
Z nenavisti“ znamena predsudek.® Z toho dlvodu jiz dale budeme radéji pouzivat pfivlastek
~predsudecny”. Zaroven se nebudeme omezovat pouze na trestnou ¢innost, ale zamérime
se na vesSkeré nasili, tedy nejen na to, které by mohlo byt policii kvalifikovano jako trestné.

Predsudecné nasili proti lidem se zdravotnim postizenim definujeme jako slovni, fyzické,
sexualni ¢i jiné utoky proti lidem, ktefi byli pachatelem vybrani pro své skute¢né nebo
domnélé zdravotni postiZzeni. Nezalezi tedy na tom, jestli obét byla skute¢né zdravotné
postizena nebo jestli Uto¢nik toto postizeni adekvatné posoudil. Pro uréeni predsudecné-
ho nasili proti lidem se zdravotnim postizenim je rozhodujici, Ze pachatel na napadeného
zautocil pravé jako na ¢lovéka se zdravotnim postizenim.’

3 Jednd se o obor, ktery studuje konstrukci spole¢enskych predstav o zdravotnim postizeni a jejich disledky pro lidi spojované se zdravot-
nim postizenim, respektive ,formy, struktury a dynamiky systematického znevyhodrnovani lidi s postizenim“ (Kolarova a Herza 2019: 549). Pro
podrobnéjsi vymezeni disability studies, viz Kolafova (2012a) a Krhutova (2013).

4 Tyto pripady byly mimo jiné popsany ve vyzkumné zpravé o nasili proti lidem se zdravotnim postiZzenim urcené britské viadé (EHCR 201D).
5 Podobné se vyjadrili také Dan Goodley a Katherine Runswick-Cole (2011), ktefi zkoumali nasili disablismu (k tomuto pojmu se jesté vrati-
me) proti détem se zdravotnim postizenim a jejich pfibuznym.

6 Toto nedorozuméni bylo mnohokrat rozebirdno v rdmci vyzkumu trestnych ¢inli z nenavisti, viz napt. Hall (2013: 1-18).

7 Zdravotni postizeni je samoziejmé pouze jednim z ddvod, pro¢ mohou byt lidé se zdravotnim postizenim predsudecné napadeni. V Gvahu
prichazi rovnéz barva pleti, gender, politické presvédceni, vyznani nebo, jak zminuji respondenti nize, sexualni orientace, vek ¢i status ¢lovéka
bez domova. Do naseho Setfeni jsme tento nepochybné dilezity rozmér predsudecného nasili proti lidem se zdravotnim postizenim (inter-
sekcionalitu) nepromitli, nebot jsme se obavali, Ze bychom porozuméni naSemu vyzkumnému zaméru pfilis ztizili.



Tak jako se v souvislosti s predsudky proti lidem odlisné barvy pleti ¢i ,,rasy” hovofi
o rasismu, k oznaceni predsudk( proti lidem se zdravotnim postizenim byva pouzivan
vyraz ,disablismus®“ (Thomas 1999; Deal 2007). Podle Davida Kocmana (2008) tento ter-
min ,,odkazuje k diskriminujicimu a zneuzivajicimu jednani, které pojima lidi s postizenim
jako ménécenné a ne-rovné ve vztahu k ,normalnim‘ lidem. Nenormalnost a nerovnost
je odvozovana od ,jejich’ postizeni, které ospravedIfiuje ono jednani.“ Rasismus a disa-
blismus spojuje nejen stejna koncovka, ale pfedevsim predstava hierarchie mezi rlizné
definovanymi spoleéenskymi skupinami. Zatimco jedné je pfiféen status normality ci
normy, z druhych jsou délany odchylky ¢i uchylky. Ideologie, ktera disablistické jednani
podepira, pak byla pojmenovéana jako ableismus. Ableismus ¢ini (nejen) lidi se zdravotnim
postizenim ménécennymi, ¢imz je ospravedlfhovdno nerovné zachazeni s nimi (Mallet
a Runswick-Cole 2014: 27).

Predsudecné nasili motivované zdravotnim postizenim mGzeme zkratit na disablistické
nasili. V odborné literature nachazime hned nékolik charakteristik, jimiz se odliSuje od
jinych typu predsudecného nasili (Tyson 2020; Sin 2015; Thorneycroft a Asquith 2015).
Zaprvé, mezi pachateli jsou vice zastoupeni lidé, ktefi maji nad obétmi moc, at uz jde
o pfibuzné, pratelé, ¢i peCovatele. Pfedstava, Ze je predsudecné nasili pachano vy-
luéné lidmi, s nimiz se napadeni neznaji, a/nebo politickymi extremisty, byla pro-
blematizovana jiz dfive (Mason 2005). V pfipadé disablistického nasili vSak tento
predsudek nabyva na vyznamnosti. Pro pripady, kdy byli lidé s nej¢astéji mentalnim
postizenim okradani, sexualné obtézovani ¢i dokonce zabiti lidmi, které povazovali
za své pratele, vznikla v angli¢tiné samostatna kategorie: mate crime. Nazev zjevné
odkazuje na hate crime, pficemz se zdlraznuje typ pachatele (,mate” Ize prelozit jako
~kamarad®), jenz ma byt specificky pro disablistické nasili (Doherty 2015).

Druhou charakteristikou je nizsi mira hlaseni disablistického nasili policii. Oznamovani
pfedsudecénych Utokl je obecné vyznamné nizsi nez v pfipadé bézné kriminality, nicméné
disablistické utoky jsou hlaSeny jeSté méné nez rasistické, sexistické Ci jinak zamérené
predsudecné nasili. Mensi ochota muze souviset s ¢astéjSim zastoupenim vyse uve-
denych kategorii pachatel(, ale stejné tak s nizsi davérou v policii anebo schopnosti
disablistické napadani viibec jako nasili rozpoznat. Z vyzkumu (napf. Sin et al. 2009
vi-vii) vyplyva, Ze lidé se zdravotnim postiZzenim maji tendenci vnimat své napadani
jako béznou soucdst zivota, pfipadné jim je okolim doporucovano, aby si tohoto nasili
nevsSimali a/nebo pfFijimali preventivni opatreni. Taktéz Sherry (2010: 18) upozornil na
sklon chdpat utoky proti lidem se zdravotnim postizenim spiSe jako zneuzivani Ci Sika-
nu nez jako kriminalitu, coz mélo za nasledek neoznameni fady utoku policii — nékdy
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Doherty 2015: 300). Tento pfistup, jakkoli dobfe minény, je problematicky, nebot ne-
spravedlivé prenasi zodpovédnost z pachatele na ohrozené skupiny.

Bariéry byly zaznamenany také na strané policie, at uz jde o fyzické prekdzky (policejni sta-
nice nejsou bezbariérové), anebo o ty socidlni (nedostatek tlumoénik{ do znakového jazyka,
policisté nevédi, jak s lidmi se zdravotnim postizenim komunikovat, pfipadné je povazuji za
méné divéryhodné aj.). Specifickym problémem je vyuzivani predstavy vyssi zranitelnosti
lidi se zdravotnim postiZzenim k vyvraceni pfedsude¢ného pohnutky pachatele. Jednd se
o zasadni nedorozumeéni. Vyssi zranitelnost lidi se zdravotnim postizenim je soucasti pred-
sudkU o lidech se zdravotnim postizenim. Tim nema byt feceno, Ze nékteri lidé se zdravotnim
postizenim nejsou ve znevyhodnéné pozici oproti nékterym uto¢nikm. Jestlize v§ak pachatel
napadne ¢lovéka s tim, Ze predpoklad3, ze pujde o ,,snadny cil“ v disledku jeho (skuteéného
¢i domnélého) zdravotniho postizeni, stale se jedna o diskriminacni vybér, ktery definuje
predsudecné nasili (srov. ODIHR 2017: 3). Je to podobné, jako kdyz nékdo napadne muze
jako homosexuala v presvédceni, Ze homosexualové jsou ,,zzenstili“, a proto bude dotyc-
ného snadné premoci.

S prihlédnutim k vysSe feCenému jsme pfistoupili také ke konstrukci dotazniku, nase-
ho vyzkumného nastroje. Ponévadz jsme predpokladali, ze nasi respondenti nebudou
s konceptem disablistického nasili a jeho teoretickymi vychodisky obeznameni, zafa-
dili jsme do uvodniho popisu definici pfedsudecného nasili a vztahli ji k pfedsudkim
tykajicim se zdravotniho postiZzeni. Napsali jsme, Ze ,podstatna ¢ast ... nasili je pacha-
na proto, ze pachatelé povazuji lidi s dlouhodobym zdravotnim postizenim, které je
fyzické, dusSevni, mentalni nebo smyslové povahy, za ménécenné.“ Toto tvrzeni bylo
doplnéno tfemi priklady, které byly prohlaSeny za ,predsudecné (téz nendvistné) na-
sili“. To jsme vymezili prostfednictvim predsudec¢né pohnutky pachatele, spocivajici ve
vybéru obéti z dlivodu zdravotniho postizeni. Explicitné jsme také zminili, Ze predstavu
o vys$Si zranitelnosti lidi se zdravotnim postiZzenim povazujeme za predsudek. Podrobnéji
o dotazniku a metodé vyzkumu pojedndva nasledujici kapitola.



METODA VYZKUMU

Vyzkum byl realizovdn mezi organizacemi pracujicimi s lidmi se zdravotnim postizenim,
které byly pozadany o vyplnéni online dotazniku. Dotaznik byl vytvofen v aplikaci Google
Forms a obsahoval 26 otazek tykajicich se charakteristik vyplfiujici organizace, zkusenosti
s ndsilim proti lidem se zdravotnim postizenim a jeho oznamovanim policii, hodnoceni
stavu ochrany lidi se zdravotnim postizenim v trestnim fizeni, dalezitych organizaci poma-
hajicich lidem se zdravotnim postizeni, vlastnich zkusenosti s predsude¢nym napadanim
v souvislosti s ¢innosti organizace a zdjmu vypliujicich organizaci o dal$i zapojeni do
projektu. Soucdsti dotazniku byla kromé definice pfedsudecného nasili informace o uUcelu
a potfebnosti Setfeni, pouceni o zachazeni se ziskanymi udaji a vyzkumné etice a zakladni
popis projektu, v jehoz ramci bylo Setfeni realizovano.? Znéni dotazniku bylo konzultovéano
se dvéma vyzkumnicemi, které se problematice zivotnich podminek lidi se zdravotnim
postiZzeni vénuji. Na zakladé prfipominek konzultantek byly dotazniky upraveny.

Osloveni respondentl se zadosti o vyplnéni dotazniku pomoci emailu probihalo dvéma
zpusoby. Nejprve byly osloveny ¢lenské organizace Narodni rady osob se zdravotnim
postizenim (NRZP). Jednalo se 0 94 organizaci, jimz povéfena pracovnice NRZP rozeslala
Zadost o ucast na vyzkumu 23. ¢ervna 2020. Stejna pracovnice oslovenym organizacim
pfipomenula moznost vyplnéni dotazniku 21. Cervence. Celkem Zadosti vyhovélo 32 or-
ganizaci, coz odpovida 34,04 % zakladniho souboru.

Nasledné, 2. a 6. Cervence, rozeslali pracovnici In IUSTITIA zadosti organizacim vede-
nym jako poskytovatelé socidlnich sluzeb lidem se zdravotnim postizenim v Registru
poskytovatell socialnich sluzeb Ministerstva prace a socialnich véci (MPSV) k 10. dub-
nu 2020. Celkem bylo rozeslano 1 727 emaill jednotlivym organizacim, véetné jejich
mistnich pobocek nebo organizacnich slozek, pokud mély (relativné) samostatné pole
plUsobnosti. 83 emailt se ukazalo jako nefunkénich. V tomto pfipadé byly pouzity na-
hradni emailové adresy, které byly dohleddny na oficidlnich strdnkdch poskytovateld.
V deviti pfipadech nebylo mozné nahradni adresu dohledat, v jednom pfipadé organizace
mezitim patrné zanikla. Podobné jako u souboru NRZP byla zasldna upominka na vyplnéni
dotazniku. Tentokrat vSak jenom organizacim, které dotaznik nevyplnily ¢i vyzkumnikim
In IUSTITIA nesdélily, Ze o jeho vyplnéni nemaji zajem. Celkem v souboru MPSV dotaznik
vyplnilo 311 organizaci (18,01 %).

Dohromady tvofi vybérovy soubor 335 dotaznik(. Zakladni soubory NRZP a MPSV se do
jisté miry prekryvaiji, nékteré organizace sdruzené v NRZP jsou zaroven registrovanymi

8 Dotaznik, véetné popisovanych soucasti, je pfistupny na adrese


https://forms.gle/5k22enkCnPghAG1o6

poskytovateli socidlni sluzby lidem se zdravotnim postizenim. Ve vybérovém souboru
nicméné neni zadna organizace Ci jeji svébytna slozka zastoupena dvakrat. Dotaznik
vyplnoval vzdy jeden zastupce oslovené organizace.



VYZKUMNA ZJISTENI
Charakteristiky vybérového souboru

Prvni ¢ast dotazniku se zabyvala charakterizaci za¢astnénych organizaci a jedincu, ktefi
tyto organizace v dotazniku zastupovali. Nejprve nas zajimalo, do jaké miry tvofi lidé se
zdravotnim zastoupenim cilovou skupinu organizace. Z grafu €. 1 je zfejmé, ze ve vzorku
jsou zastoupeny rizné typy organizaci. Pro nejvétsi ¢ast organizaci jsou lidé se zdravot-
nim postizenim jednou z vice cilovych skupin, avSak ostatni cilové skupiny v jejich praxi
prevazuji. Nasleduji organizace, které lidi se zdravotnim postizenim maji jako svou jedinou
cilovou skupinu. Tato zjisténi koresponduji s charakterem zakladniho souboru, kde jsou
vice zastoupeni poskytovatelé socidlnich sluzeb. 11 respondent(i odpovédélo, ze lidé se
zdravotnim postiZzenim nepatfi vibec mezi cilové skupiny jejich organizace, ackoli tak
byly v Registru vedeny. Tyto organizace na dal$i otazky neodpovidaly.®

Graf 1

Lidé se zdravotnim postiZzenim jako cilova skupina organizace (N = 335)
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9 To znameng, Ze vSechna dalsi zjisténi jsou vzdy vyvozena nikoli z 335, nybrz z 324 dotaznikd.



Dale organizace ve vzorku charakterizuje skutec¢nost, ze mezi cilovou skupinou jsou
zastoupeni lidé s rGznymi typy zdravotniho postizeni. Graf ¢. 2 ukazuje, Ze nejvétsi podil
tvorilidé s poruchami feci, v€etné jeji ztraty. Pro 81 % organizaci jsou tito lidé cilovou sku-
pinou. Nasleduji skupiny lidi s jinym zdravotnim postizenim, lidi s mentdlnim postizenim
a lidi s dusevnim onemocnénim. Nejméné jsou zastoupeny organizace pracuijici s lidmi se
zrakovym, sluchovym a télesnym postizenim. Mezi sledované skupiny byli zarazeni také
lidé s jinym typem zdravotniho postizeni, avSak bez moznosti jeho specifikace. Nemalé
zastoupeni této odpovédi by mélo byt v dalSim vyzkumu upraveno podrobnéji.

Graf 2

Cilova skupina organizace z hlediska typu zdravotniho postizeni (%)
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Z hlediska geografické pusobnosti mizeme s pfihlédnutim k vysledk(im konstatovat, Ze
vybérovy soubor pokryva celé izemi Ceské republiky. 14 % organizaci uvedlo, Ze plisobi
na celém Uzemi, zbyvajici ¢ast v jednom nebo vice krajich. Krajské zastoupeni znazornuje
graf €. 3. Mezi jednotlivymi kraji existuji urcité rozdily. Témér polovina organizaci uvedla,
Ze pusobi ve Stiedoceském, Moravskoslezském a Jihomoravském kraji a Hlavnim mésté
Praze. Nejméné byly organizacemi pokryty kraje Karlovarsky, Zlinsky a Plzensky. Rozdil
mezi organizacemi, které uvedly pUsobnost ve StfedoCeském a Karlovarském krajem,
¢ini 10 %.

Graf 3

Krajska pusobnosti organizaci, které nepusobi na celonarodni Grovni (N = 280)
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Dale jsme se ptali na aktivity realizované organizacemi ve vztahu k lidem se zdravotnim
postizenim. Respondenti mohli zvolit jednu nebo vice z uvedenych moznosti. Vzhledem
k povaze zakladniho souboru bylo mozné predpokladat, Zze se bude podstatna ¢ast or-
ganizaci zabyvat poskytovanim socialnich sluzeb podle zakona ¢.108/2006, o socialnich
sluzbach. Tento predpoklad se potvrdil, 93 % organizaci poskytuje registrovanou socialni
sluzbu. 21 % organizaci sdruzovalo lidi se zdravotnim postizenim, organizovalo zajmovou
¢innost Ci traveni volného ¢asu. Nejméné zastoupena byla advokacni ¢innost a politicky
aktivismus spocivajici v hajeni zajmu lidi se zdravotnim postizenim na lokalni nebo ce-
londrodni drovni, tyto aktivity zminilo pouze 6 % organizaci. V grafu ¢. 4 je zastoupeni
jednotlivych aktivit uvedeno v absolutnich hodnotach.

Graf 4
Aktivity organizace ve vztahu k lidem se zdravotnim postizenim (N = 486)
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Jaké socialni sluzby organizace poskytuji, to pfiblizuje graf ¢. 5. Ve znéni otazky bylo

zdUraznéno, Ze se muze jednat i o neregistrované socialni sluzby. Z toho dlvodu se po-

Cet organizaci poskytujicich néjakou socialni sluzbu jesté o néco zvysil. Pouze 12 z 324

organizaci odpovédélo, ze zadnou socialni sluzbu neposkytuje. Zhruba tfetina organizaci

poskytujicich néjakou socialni sluzbu nabizi peCovatelské sluzby. Ndsleduje socialni po-

radenstvi a osobni asistence. Respondenti opét mohli zvolit jednu nebo vice moznosti,

proto soucet hodnot v grafu presahuje 100 %.

Graf 5

Registrované i neregistrované socialni sluzby poskytované organizacemi (N = 623)
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Vice moznosti mohli zvolit respondenti také v pripadé otazky smérované na jejich pozici
v organizaci, kterou v rdmci vyzkumu zastupovali (viz graf ¢. 6). VétSina respondent(l se
zaradila do organizac¢niho vedeni, pfiCemz pracovnici managementu prevysuji reditele.
V nemalé mife jsou ovSem zastoupeni také pracovnici v pfimé péci a metodici. SloZeni
vybérového souboru tedy kombinuje bezprostiedni zkusenosti s cilovou skupinou i zku-
Senosti zprostifedkované vedenim organizace.

Graf 6
Pozice respondenta v zastupované organizaci (N = 401)
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Hodnoceni zavaznosti nasili proti lidem se zdravotnim postizenim

S prihlédnutim ke zkuSenostem své organizace byli respondenti pozadani, aby vyhodnotili,
jak zavazny problém podle nich predstavuje slovni, fyzické, sexualni ¢i jiné nasili proti
lidem se zdravotnim postizenim. Ptali jsme se zvIast na nasili a predsudecéné nasili. Graf
¢. 7 prezentuje ziskané odpovédi. Polovina respondentl hodnotila nasili proti lidem se
zdravotnim postizenim jako zavazny problém. Zavaznost predsude¢ného nasili byla hod-
nocena trochu mirnéji, stdle vSak pro 48 % respondent(i predstavuje zdvazny problém.

Graf 7

Hodnoceni zavaznosti nasili a predsudecného nasili proti lidem
se zdravotnim postizenim (%)
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Zkusenosti s nasilim proti lidem se zdravotnim postizenim

Pri zjiStovani prevalence slovniho, fyzického, sexudlniho a jiného nasili proti lidem se
zdravotnim postizenim byli respondenti upozornéni na to, Ze ve svych odpovédich maji
vychazet ze zkusSenosti jimi zastupovanych organizaci, at uz byly ziskany z pfimé péce,
nebo prace ve prospéch cilové skupiny. Prevalence nasili proti lidem se zdravotnim po-
stizenim byla opét sledovdna na dvou urovnich: nasili a predsudecné nasili. Pfedpokla-
dali jsme, Ze nasili bude zastoupeno vice nez predsudecné nasili. Vysledky dotazovani,
zobrazené v grafu ¢. 8, tento predpoklad potvrdily.

V poslednich tfech letech se 52 % organizaci setkalo alespon s jednim pfipadem nasili
proti lidem se zdravotnim postizenim. Pfedsudecné nasili ve stejném obdobi zazname-
nala vice nez tfetina organizaci, pficemz ¢ast jich uvedla, Ze se setkaly s vétSim poctem
pfipadd. S 11 a vice pripady mélo zkuSenost 6 % organizaci.

Graf 8

Pripady nasili a predsudecného proti lidem se zdravotnim postizenim zaznamenané
v poslednich tfech letech z hlediska pohnutky (%)
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Na zakladé zkuSenosti organizace méli respondenti také uvést, jak C¢asto se lidé se
zdravotnim postizenim setkavaji s vybranymi formami nasili. | v tomto pfipadé jsme se
pridrzeli rozliSeni na nasili a predsudecné nasili. Zkusenosti s jednotlivymi formami nasili
zachycuje graf &. 9. Castéji se lidé se zdravotnim postizenim stavaji obéti slovnich Gtok(
a obtéZzovani. Nasleduje vyhrozovani a zastraSovani, utoky na majetek, fyzické utoky,
sexudlni utoky a nakonec jind forma nasili. U pfedsudecného ndsili je porfadi forem nasili
stejné, méni se pouze mnozstvi zaznamenanych zkusenosti (viz graf ¢. 10).

Graf 9

Formy nasili proti lidem zdravotnim postizenim (%)

Slovni Gtoky (nadavky, ponizovani)
ObtéZovani (naschvdly, drobna Sikana)
Vyhrozovani, zastrasovani

(vcetné nésilim)

Utok na majetek
(véetné zdravotnich pom(icek)

Fyzicky utok
Sexudlni Gtok

Jina forma
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Graf 10
Formy predsudecného nasili proti lidem se zdravotnim postizenim (%)

Slovni utoky (naddvky, ponizovani)
Obtézovani (naschvaly, drobna sikana)

Vyhrozovani, zastrasovani (véetné nésilim)

Utok na majetek
(véetné zdravotnich pomUcek)

Fyzicky utok
Sexualni Gtok

Jina forma
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Srovname-li hodnoty u jednotlivych kategorii, ziskdme v pfipadé souctu kategorii ,velmi
Casto”, ,,spiSe Casto” a ,,méné Casto” ndsledujici zjisténi. Lidé se zdravotnim postizenim se
setkavaji se slovnimi utoky podle 65 % organizaci a s predsude¢nym slovnimi utoky podle
53 % organizaci. S obtézovanim podle 50 % organizaci a s pfedsude¢nym obtéZovanim podle
40 % organizaci. S vyhrozovanim ¢i zastraSovanim podle 41% organizaci a s predsude¢nym
vyhroZovéanim &i zastradovanim podle 34 % organizaci. Utok na majetek povaZuje za &asty
35 % organizaci a predsudecny utok na majetek 28 % organizaci. Fyzicky utok zase 28 %
organizaci a predsudecny fyzicky utok 19 % organizaci. U sexudlniho Utoku a pfedsude¢ného
sexualniho utoku Cini prevalence 17, respektive 14 %. Konecné jinou formu utoku oznacilo
za Castou 10 % organizaci a tu predsude¢né motivovanou 9 % organizaci.
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Nasili proti lidem pracujicim s lidmi se zdravotnim postizenim

Obétmi predsudecného nasili se stavaji také lidé pracujici s ohrozenymi skupinami (Hou-
dek 2018). Z toho dlvodu jsme do dotazniku zafadili otdzku, kterd méla pomoci urdit, jak
casto se tak déje respondentiim ¢i jejich koleglim v souvislosti s ¢innosti jejich organi-
zace. Jako pfiklady byly ve znéni otdzky uvedeny nadavky v souvislosti s planem vybu-
dovat zafizeni pro lidi se zdravotnim postiZenim; online, verbalni nebo fyzické napadeni
v souvislosti s doprovodem klientely; a niceni majetku zarizeni proto, Ze patfi organizaci,
kterad pracuje s lidmi se zdravotnim postizenim. Graf ¢. 11 ukazuje, ze 18 % respondent(
¢i jejich kolegl bylo nékdy v minulosti pfedsudec¢né napadeno v souvislosti s ¢innosti
organizaci pracujicich s lidmi se zdravotnim postizenim. Déle 12 % respondentt uvedlo,
ze oni Ci jejich kolegové zazili takové napadeni vice nez jednou.

Graf 11

Predsudecné utoky na respondenty cijejich kolegy v souvislosti s ¢innosti organizace (%)

. Ano, vicekrat Ano, jen jednou . Ne Nejsem si jisty/jista Nechci odpovidat
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Vybrané pripady predsudecného nasili proti lidem se zdravotnim postizenim

Respondenti mohli popsat vlastnimi slovy posledni pfipad predsudec¢ného nasili proti
lidem se zdravotnim postiZzenim, s nimz se setkali v rdmci ¢innosti jejich organizace v po-
slednich tfech letech. Popisovdno bylo celé spektrum predsudec¢ného nasili, od urdzeni
a ponizovani neznamymi lidmi na verejné pristupnych mistech, v€etné verejné dopravy,
pres obtézovani a Sikanu ve Skole, v praci, v obchodé ¢i v misté bydlisté ze strany souse-
dl aZ po okradani, vydirani ¢i fyzické napadani rodinnymi pfislusniky ¢i prateli. Nékolik
popisovanych pripadud bylo i sexudlné motivovanych. Specificky respondenti referovali
o pripadech, kdy Ize za pfedsude¢ného pachatele povazovat oSetfovatele v peCovatelské
instituci, ucitele ve specialni Skole nebo zaméstnance statnich uradu, véetné soudu.

Zaznamenané nasili bude nyni ilustrovano na vybranych pfipadech. Zd({iraznéme, Ze se
jednd o pfipady, které za pfedsudecné motivované oznacili sami respondenti. Vzhledem
k omezenému mnozstvi poskytnutych informaci nebylo mozné prfedsudec¢nou pohnutku
v popisovanych pfipadech ovéfit. Popis incidentud byl stylisticky upraven se zachovanim
vSech relevantnich informaci.

1. Dospély muz s lehkou mentdlni retardaci a postizenim zraku, v dlisledku ¢ehoz
se hure vyjadfuje a Spatné orientuje v prostoru, byl napaden jinym muzem na
vlakovém nadrazi. Agresor se do napadeného strefoval slovné, urazel jej jako
~-mentdka“, ,debila“, ,nesvépravnou socku“ ¢i ,slepdka“. Svuj utok si natacel na
mobil. Dale prohlasil, ze ,lidé jako on nemaji chodit bez voditek, jsou nesvépravni
a zatézi pro spole¢nost”. Napadeny je od Utoku ned(vérivy k cizim osobam, stydi
se chodit do obchodu nebo cestovat. Také ukoncil vztah na dalku s partnerem.
Bal se, ze by se jim néco mohlo stat.

2. Nevidomé zené kdosi vlozil muzské genitalie do ruky.

3. Mlady par sedél na lavi¢ce na autobusové zastavce, drzeli se za ruce. Kolem-
jdouci mladez je slovné napadla s tim, Ze si maji ddt pokoj a nedejbuh, aby se
rozmnozovali. Zdravotni postizeni napadenych je zjevné z jejich zevnéjsku, byl
jim diagnostikovdan Down(v syndrom. Slova uto¢nik( je velmi zaskodila, byli
z nich nestastni.

4. Zena byla slovné napadena svym zaméstnavatelem poté, co se dozv&dél, Ze se
v minulosti Ié¢ila v psychiatrické nemocnici. Dlsledkem napadeni byla ztrata
ddvéry napadené v zaméstnavatele. Zvazovala podani trestniho ozndmeni
a podani vypovédi.
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5. Muz se rozhodl ,potrestat” své sousedy s télesnym postizenim za to, ze ozna-
mili, ze parkuje, kde nema. Své auto postavil pred vstupni dvefe na bezbariérové
trase pro imobilni osoby. Tim jim znemoznil, aby se do domu, v némz bydli, do-
stali. Kromé toho posSkozené uto¢nik napadal slovné. Véci se zabyvala policie.
Poskozeni se presto obdvali dalSiho utoku. Z toho divodu do domu vstupovali
jinou trasou s bariérami, které je fyzicky vyCerpdvaly.

6. Lidé se zdravotnim postiZenim Celi Sikané sousedu. Klient socidlni sluzby byl |Zivé
obvinén z koufeni v okné&, obtéZovani zapachem a pousténim hlasité hudby. Set-
feni na urovni obce prokazalo, Ze se stiznosti nezakladaly na pravdé. Obecné ale
spiSe panuje predsudek, Ze lidé se zdravotnim postizenim jsou méné dlvéryhodni.

7. Kzené bydlici v podporovaném bydleni se naCerno prestéhoval muz, o némz je zna-
mo, Ze parazituje na Zendch v invalidnim ddchodu. Dotyénou pfipravuje o penize,
premlouva ji, aby se mohl stat jejim opatrovnikem, vyhrozuje ji a fyzicky ji napada
doma i na verejnosti. K itok(m byla v minulosti pfivolana policie, dvakrat zasahovala
i zdravotnicka zachranna sluzba. Napadena neni s to se Uc¢inné branit, itoénikovi se
podvoluje a jeho utoky bagatelizuje. PrestozZe byl jiz jednou vykazan z domacnosti,
Zena jej po dvou dnech vpustila do domacnosti. Trestni oznameni podat odmita.

8. Starsi Ci zdravotné postizeni lidé jsou napadani svymi pfibuznymi. Kromé jiného
jim sdéluji, Ze jsou k nicemu, nemaji zavazet a maji zemfit, pric¢emz byva zmiro-
vano i to, Ze jejich dlichody jsou hrazeny z dani pracuijicich.

9. Muz se pokusil pfipravit svého pribuzného o penize. Stalo se tak v misté posky-
tovani sociélni sluzby. Utoénik zaroven agresivné tladil na socialni pracovnici,
aby se do véci nevmésovala. BEhem toho prohlasoval, Ze jeho pfibuzny kapesné
nepotrebuje, je to pro néj zbytec¢né a nema z toho rozum.

Oznamovani nasili proti lidem se zdravotnim postiZzenim policii
a vysetrovani pohnutky

Pro ndsili proti zvlast zranitelnym skupindm je pfizna¢nd vys$si mira jeho neoznamovani
policii. Tzv. latenci sledoval také nas dotaznik. Odpovédi, v nichz méli respondenti zohled-
nit zkusSenosti své organizace, ukazuji, Ze obéti slovniho, fyzického, sexudlniho ¢i jiného
nasili z fad lidi se zdravotnim postizenim oznamuji své napadeni minimalné. Graf ¢. 12
zndzornuje, Zze 44 % respondentll se domnivalo, ze takové Utoky nejsou policii hlaseny
vlibec anebo méné Casto. Naproti tomu jen 1,5 % respondentl mélo za to, Ze se ohlasuji
velmi ¢asto nebo spisSe Casto.
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Graf 12

Oznamovani napadeni lidi se zdravotnim postizenim policii (%)
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Miru latence jsme se pokusili urcit také u predsudec¢ného nasili proti lidem se zdravotnim
postizenim. Konkrétné jsme se ptali na posledni pfipad, s nimz se organizace respondent
setkaly v poslednich tfech letech. Pouhych 7 % respondent( odpovédélo, Ze toto napadeni
bylo oznameno policii. Podil kladnych odpovédi na otdzku, zda bylo pfedsudeéné napadeni
oznameno, ovSem vzroste na 15 %, paklize z vychoziho souboru vyradime ty responden-
ty, ktefi se s zadnym takovym pripadem v poslednich tfech letech nesetkali — jedna se
0 56 % vSech respondentl (viz graf ¢. 13).

Graf 13

Oznameni predsudecného napadeni lidi se zdravotnim postiZzenim, jez bylo
naposledy zaznamenano v poslednich trech letech, policii (%)
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Pri tak vysoké mife latence je dlilezité zamérit se na otazku, pro¢ se obéti nasili z fad lidi
se zdravotnim postiZzenim neobraceji na policii. Respondenti méli na vybér ze 13 vyro-
k(, véetné odpovédi ,nevim“ a ,jind“. Vybrat mohli jednu nebo vice odpovédi. Nejéasté;i
zminovanym dlvodem byl strach napadenych z pachatell. Ndsleduje stud napadenych
a obava z toho, Ze by se ozndmenim napadeni mohli dostat do problém(. Ctvefici nejéas-
téjSich odpovédi uzavira presvédceni napadeného, ze by policie s jeho véci nic neudélala
(viz graf ¢. 14).

VysSe uvedené poradi mlize souviset s vysokym podilem pfibuznych, pratel a oSetfovatel(l
mezi pachateli pfedsudecného ndsili, jehoz obétmi jsou lidé se zdravotnim postizenim. Na-
padeni se mohou obdvat zhorseni Zivotnich podminek, pokud by v(i¢i lidem, na nichz jsou
Casto existencné zavisli, aktivné postupovali. Obdobné se mohou obavat styku s policii Ci
jej povazovat za neucinny. Obé interpretace odpovidaji vySe prezentovanym poznatk{m
z literatury a mél by se stat dllezitym vychodiskem ve snaze o posilovani postaveni lidi
se zdravotnim postizenim ve spolecnosti.

Graf 14

Duvody neoznameni nasili proti lidem se zdravotnim postizenim policii (N = 821)

Napadeny/a mél/a strach z pachatell 130
Napadeny/a se stydél/a 105
Napadeny/a se nechtél/a dostat do problému 101
Napadeny/4 se domnival/a, Ze policie by s tim nic neudélala 98

Podle napadeného/napadené to nestalo za to 83
Napadeny/a nechtél/a, aby se to nékdo dalsi dozvédél 78
Napadeny/é nechtél/a, aby mu/ji bylo znovu ublizeno 70

Napadeny/4 tim chtél/a chranit pachatele 56
Napadeny/a nedGvéruje v policii 33
Napadeny/a nechtél/a odhalit své zdravotni postizeni 20
Napadeny/a si to vyresil/a samostatné 18
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S tim souvisi otazka, co by pomohlo obétem predsudecného nasili z fad lidi se zdravotnim posti-
Zenim, aby Utoky na né spachané policii oznamovaly. Jednalo se o otevienou otazku, respondenti
mohli vlastnimi slovy formulovat jednotlivé ndvrhy. 150 respondent(l zadny konkrétni ndvrh ne-
vzneslo. Odpovédi téch zbyvajicich byly kategorizovany do sedmi oblasti, které jsme identifikovali
analyzou odpovédi. Odpovédi byly pojaty v rizné mire abstrakce. Zatimco néktefi respondenti
uvadéli velmi obecna doporuceni, jini prezentovali konkrétni opatreni. Rozhodli jsme se tyto od-
liSnosti zachovat, proto také v niZze uvedenych grafech jsou vedle sebe typoveé rlizné moznosti.

Z grafu €. 15 je patrné, Ze nejcastéji byly navrhy zacileny na zménu u obéti a policie. Na tyto
moznosti se blize zamérime nize. V mensi mife byla potfebnost zmény spatfovana v oblasti
socidlni prace, organizaci a asistentu, v trestnim fizeni, ve spole¢nosti a médii, v rodiné a bliz-
kych osob a jiné.

V oblasti socidlni prace, organizaci a asistent(l pracujicich s cilovou skupinou byla zdlrazrio-
vana predevsim dllezitost podpory a pomoci, kterou mohou poskytnout lidem se zdravotnim
postizenim pfi oznamovani incident( policii. Dale néktefi respondenti zminovali, Ze je tfeba
organizace v poskytovani pomoci podpofit, a to i finanéné. Co se tyce trestniho fizeni, byla
podtrhovana predevsim dulezitost davéry v moznost dosazeni spravedlnosti touto cestou
a posilovani davéry v organy ¢inné v trestnim Fizeni a jejich postupy. Dale byla zminéna potfeba
doprovazeni obéti se zdravotnim postizenim v ramci trestniho fizeni a vétsi legislativni ochra-
na. V oblasti spole¢nosti a médii byla nej¢astéji uvadéna dulezZitost zvySovani informovanosti
verejnosti a prace médii, tj. informovani a osvéta verejnosti. Podobné v oblasti rodiny a blizkych
bylo zminovano, aby poskytovali podporu lidem se zdravotnim postizenim pfi oznamovani Gtoku.

Graf 15

Oblasti pomoci obétem predsudecného nasili z rad lidi se zdravotnim
postiZenim napadeni hlasit policii (N = 464)
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Na strané obéti byla nejcastéji zdlraznovdna potieba zvysit jejich informovanost (viz
graf ¢. 16). Ackoli tento ndvrh ¢asto nebyl upfesnén, mlzeme fici, Zze se informovanost
tykala zejména schopnosti rozpoznat urcité jednani jako netolerovatelné, respektive (1)
nasilné, (2) predsude¢né motivované a (3) trestné. Dale bylo zmifiovano zvysSovani divéry
v policii, coz zpravidla také nebylo specifikovano. Nicméné jako nastroj byly zminovany
dobré priklady prace policie ¢i zfizeni specialni policejni jednotky nebo odbornik( pro
tuto skupinu. Dllezitost prace s emocemi se tyka predevsim prekondvani strachu a studu.
Opakované bylo zminovano, ze pro napadené lidi se zdravotnim postizenim by méla byt
zajiSténa moznost, aby si o napadeni méli s kym promluvit.

Graf 16
Co by mohlo obétem pomoci hlasit pripady polici - obéti (N =167)
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Pokud jde o policii, také zde byly odpovédi konkretizovany v rizné mife. Obecné byla
nejCastéji policie spojovana s duvérou. Z toho lze usoudit, Ze mezi lidmi se zdravotnim
postizenim patrné nebude vysoka. Dale jsou zminovany postupy policie, které jsou hod-
noceny jako jeden z divod( sniZujicich ochotu obéti hlasit napadeni. S tim souvisi do jisté
miry i pfistup a citlivost policie a znalost specifik cilové skupiny. Z hlediska respondent
tvori dalezité oblasti, které by mohly zlepsit hlaSeni pfipad(. Dale se objevovaly konkrétni
opatfeni, jako je podpora a doprovod obéti na policii (viz graf &. 17).

Graf 17
Co by mohlo obétem pomoci hlasit pripady policii - policie (N = 143)
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Podpora a doprovod 18
Citlivost a pristup policie 14
Ochrana 8

Pfednasky a osvéta od policie 4

Znalost specifik skupiny 4

Bezbariérovy pcistup 3
Specializovani policisté 2

liné 10

32



Dale jsme se ptali, jak Casto policie vySetfuje predsudec¢nou pohnutku v pfipadé ozna-
meného Utoku na ¢lovéka se zdravotnim postizenim s ohledem na zkuSenosti organizace
respondent(. Vice nez polovina respondentl nevédéla, jak ¢asto je pfedsudeéna pohnutka
vySetfovana. Témér 31 % se domnivala, Ze neni vysSetifovdna viibec. O velmi ¢asté a spise
casté pozornosti predsudecné pohnutce se vyjadrila 3 % respondent(l (viz graf ¢. 18).

Tyto vysledky m(zeme interpretovat dvojim zplsobem. Na jedné strané nemuseji byt
organizace policii ¢i poSkozenymi informovany o pribéhu policejniho vysetfovani. Stejné
tak ovSem prichazi v Uvahu moznost, Ze se policie pohnutkou pachatele nezaobira bud’
vlbec, anebo ne jako predsudeé¢nou pohnutkou. Policie by nicméné stdle dlikazy o po-
hnutce méla zjiStovat, nebot u soudu mohou poslouzit jako obecna pfitézujici okolnost,
kterd umoznuje zvysit trest v ramci zdkladni trestni sazby.

Graf 18

Vysetfovani predsudecné pohnutky pachatele v pripadé predsudecného utoku (%)
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Hodnoceni stavu ochrany lidi se zdravotnim postizenim v trestnim Fizeni

Domnivate se, ze slovni, fyzické, sexualni ¢i jiné nasili proti lidem se zdravotnim postizenim
by mélo byt trestano pfisnéji nez proti lidem bez zdravotniho postizeni? Z odpovédi na
tuto otdzku je patrné, ze prevazna ¢ast respondentll (79 %) se s myslenkou pfisnéjSich
trestll ztotoznuje.

Graf 19
Nazory na prisnéjsi trestani nasili proti lidem se zdravotnim postizenim (%)
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Podstatou stihdni predsudecénych trestnych &in( je zpfisnéni trestu. Napfiklad u rasové
(rasisticky) motivovanych trestnych ¢inli umoZnuje trestni zdkonik zvysit trestni sazbu
zhruba o polovinu. U trestnych ¢inli motivovanych zdravotnim postizenim to neplati,
protoze takova ochrana v trestnim zakoniku absentuje. PfevdZzna ¢ast respondentl (ko-
lem 82 %) souhlasi se zavedenim zdravotniho postizeni mezi chranéné charakteristiky,
zohlednénych u vybranych trestnych ¢inli na drovni kvalifikované skutkové podstaty.

Graf 20
Nazory na zavedeni zdravotniho postiZzeni mezi chranéné charakteristiky
v trestnim zakoniku (%)
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S ohledem na zkuSenosti organizace respondentl jsme se zajimali také o to, co by po-
mohlo obétem predsudecného nasili z fad lidi se zdravotnim postizenim uplatnit jejich
prava v trestnim Ffizeni v pIné Sifi. Na vybér bylo Sest moZnosti, v€etné odpovédi jiné.
Respondenti mohli vybrat jednu nebo vice z nich. Nej¢astéji respondenti akcentovali
dllezitost doprovodu a podpory pfi podani trestniho ozndmeni a dalSich Ukonech trestniho
fizeni. Druha se umistila psychicka podpora. Znalost prav obéti a pravni pomoc byla také
zminovana relativné ¢asto. Méné jiz byla zmifnovana bezbariérovost stanic, coz vychazi
z charakteristik vzorku, ktery obsahoval rlizné skupiny lidi se zdravotnim postizenim.

Graf 21
Potreby obéti predsudecného napadeni pro uplatnéni prav v plné siri
v trestnim Fizeni (N = 954)
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DuleZité organizace pracujici s lidmi se zdravotnim postiZzenim

Zavérem dotazniku byli respondenti vybidnuti k uvedeni az péti organizaci, které sdru-
7uji lidi se zdravotnim postizenim a/nebo jim pomahaji a které povazuji za v Cesku nej-
vyznamnéjsi nebo nejzajimavé;jsi. Celkem jsme v odpovédich respondentt identifikovali
226 organizaci. V tabulce ¢. 1 jsou zverejnény ty, které byly v odpovédich respondentt
zminény nejméné desetkrat.

Prvenstvi NRZP muze reflektovat povahu vyzkumného souboru, ale také skutecnost, ze jde
o jedinou organizaci, kterd mlize zastfeSovat vSechny typy organizaci pracujicich s lidmi
se zdravotnim postizenim v zemi a aktivné vstupuje do verejného prostoru. Nasleduje
Charita CR, Svaz télesné postizenych v CR, Centrum Paraple a dalsi. Vétsina zvefejnénych
organizaci byla v naSem vzorku zastoupena (NRZP ¢lenskymi organizacemi). Nezastoupeny
byly: Asociace poskytovateld socidlnich sluzeb CR, Bily kruh bezpeéi, Centrum Paraple,
Helpnet.cz a Spolec¢nost pro podporu lidi s mentalnim postizenim.

Tabulka 1

Dulezité organizace pracujici s lidmi se zdravotnim postiZzenim
(zverejnény organizace s 10 a vice hlasy)

Narodni rada osob se zdravotnim postizenim CR 51
Charita CR 48
Svaz télesné postizenych v CR, z.s. 26
Centrum Paraple, o.p.s. 25
Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické 22
Bily kruh bezpegi 21
Fokus CR 19
Helpnet.cz 13
Liga vozickard M
Asociace poskytovateld socidlnich sluzeb CR 10
Rytmus - od klienta k obc¢anovi, o.p.s. 10
Spoleénost pro podporu lidi s mentalnim postizenim, z.s. 10
Tyfloservis, o.p.s. 10
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ZAVERECNE VZKAZY

Soucasti dotaznik(i byva moznost zanechat realizdtorim Setfeni vzkaz. Také my jsme dali
prostor pripadnym komentarim, podnétim ¢i ndpadlm. Vice nez ¢tvrtina respondentd
toho vyuzila, pficemz rozvedli své zkuSenosti s pfedsude¢nym a jinym nasilim, zminili
dalSi problémy lidi se zdravotnim postizenim i poskytovatell socialnich sluzeb této cilové
skupiné ¢i se vyjadrili ke znéni dotazniku anebo k samotnému vyzkumu.

Nize uvadime nékteré ze vzkaz(, opét po stylistické Upravé, pro ilustraci. Snazili jsme se
je vybrat tak, aby zrcadlily $ifi respondenty akcentovanych témat. Ctenafi mohou jejich
prostfednictvim mimo jiné nahlédnout, jak respondenti k Setreni pfistoupili a do jaké miry
je téma nasili proti lidem se zdravotnim postizenim relevantni.

1. Predsudecné nasili se asi nikdy nepodafi zcela vymytit. Myslim, ze se ale situace
trochu zlepsuje tim, ze uz lidé se zdravotnim postizenim nejsou tolik izolovani
v pobytovych zafizenich. Stavaji se soucasti béZzného zivota tak, jako tomu bylo
kdysi ddvno, a predsudk( zdravych lidi je asi méné (velkym predsudkem k lidem
s mentdlnim postizenim je to, Ze si zdravi lidé mysli, ze jsou vSichni tito lidé agre-
sivni, a citi se byt ohrozeni). Je potfeba ale neustale délat osvétu mezi zdravymi
lidmi, pofddat dny otevienych dvefi, prezentace socidlnich sluzeb na riznych
akcich apod.

2. Setkala jsem se s predsudky ze strany sdélovacich prostfedkd, kdy pfi usmrceni
zvirete (koCky) u nas v obci pfijela nejmenovana TV a chtéla natacet reportaz
o tom, ze tento ¢in museli urcité spachat klienti naseho zafizeni. VSe jsme si vy-
svétlili a po ¢ase vyslo najevo, ze se jednalo o jiného pachatele.

3. Chybi medialni kampané k destigmatizaci osob s duSevnim onemocnénim. Pokud
se chysta ztizeni bytl ¢i chrdnéného bydleni pro osoby se zdravotnim postizenim
nebo dusevnim onemocnénim, je nutna dlouhodoba prace s oblany a sousedy
zamysleného projektu, aby neprotestovali a nejednali pod tlakem ,zvastal(”, ktefi
oCkuji ve spolecnosti strach z téchto osob, které by nejradéji vidéli za mrizemi
ustavl bez jakychkoli prav!

4. Predsudecné nasili na lidech se zdravotnim postizenim je velmi vdazna a v mno-
hych situacich skute¢né smutna véc. Mam zkusenosti, ze velmi Casto se toto déje
v socidlné slabych ¢i vylou¢enych rodinach. Bohuzel nedostupnost pravni podpory,
$patna legislativa opatrovnictvi, malé kompetence socialnich pracovnik(, strach
osob se zdravotnim postizenim, neznalost svych prdv atd. celou situaci mnohdy
komplikuji a stézuji.
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10.

1.

12.

13.

Rozhodné bych velmi opatrné pracoval s pojmem ,pfedsudeény”.

Setkavame se spisSe s predsudec¢nym nasilim obecné k osobam bez domova bez
ohledu na to, zda maji zdravotni postizeni nebo ne. Nasili na osobach bez domova
ze stran verejnosti je ve vétsiné pripadl u osob s demenci, dusevnim onemocné-
nim, které ov§em nemdme nikde oficialné hlaseno.

Velky problém je predsudecné nasili, které probihda mezi samotnymi zdravotné
hendikepovanymi lidmi. Podobné hendikepované osoby si dovoluji vi¢i podobné
hendikepované osobé vice, nez si myslime. Zde bych zacal s osvétou, co je to
asertivita atd.

Predsudecné nasili u lidi z nasi cilové skupiny neni nastésti velkym problémem.
Tim je spiSe diskriminace (at uz umysln4g, ¢i neiumyslInd) na trhu prace a bydleni,
systémové prekazky atd.

Nesetkdvam se Casto pfimo s ndsilim vic¢i osobam se zdravotnim postizenim
(OZP). Ale v praxi existuje urcity ,pfedstupen” nepfijimani OZP do spole¢nosti/ke
sluzbam, tfeba prave v nedodrzovani bezbariérovosti. Stale pretrvava bariérovost
staveb a sluzeb a tim jejich nedostupnost. Nelze vybrat dostupnou zdravotni péci
(nehledate doktora podle jeho odbornosti a referenci, ale podle toho, jestli je bez
schodl a ma bezbariérové WC), Skolské zafizeni (at uz z pohledu OZP déti, ¢i
z pohledu OZP rodicq, ktefi nemohou doprovazet své ,zdravé” déti do Skolskych
zafizeni), pracovni uplatnéni (bariérové umisténi zaméstnavatel(), verejnou
dopravu (z pohledu celé CR a vSech systémi vefejné dopravy), nedostateéna
kapacita sluzeb (napf. nedostatek terénnich sluzeb pro potfebné)... atd., coz OZP
stale vyluCuje na okraj spolecnosti.

V nasi organizaci je bezpedi pro seniory priorita a nikdy se jim nestalo zadné pfikofi.

Vice osvéty ohledné téchto lidi, lidé nevédi, co je to predsudecné chovani a ¢eho
v§eho se muze tykat.

Vhodné zafazeni osobni asistence jako jedné z ¢innosti peCovatelské sluzby -
dosud v zakoné neni, budovani zafizeni — denni stacionare, byty zvlastniho uréeni
- pro osoby se zdravotnim postizenim, zafizeni pro pobyt osob se zdravotnim
postizenim, podpora pecujicich osob.

Budovat vétsi povédomi o poskytovatelich sociadlnich sluzeb z fady nevladnich
neziskovych organizaci a jejich ndarocné praci a poukazovat na to, Ze neziskové
organizace nemaji stejné podminky ze strany statu k poskytovani socialnich slu-
zeb. Prispévkové organizace jsou zpravidla vice podporovany.

38



14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

23.

24,

25.

Zlepsit obecné povédomi majoritni spolec¢nosti o lidech se zdravotnim postizenim,
sezndmit ji s jejich zivotnimi pfibéhy, aby si lidé z vétSinové spole¢nosti uvédomili,
Ze lidé s postizenim do ni patfi a Ze ji obohacuiji.

Bez komentare.

NasSe odpovédi mohou byt velmi zkreslené vzhledem k nasemu zacileni a nezku-
Senosti s danym problémem.

| kdyz se v peCovatelské sluzbé s uvedenym chovanim nesetkavame, véfime, ze
je pfitomno a vzhledem ke zranitelnosti cilové skupiny neni oznamovano. Pfejeme
hodné sil ke zlepseni sil k vymahatelnosti prava této cilové skupiny.

Rad bych Vas svymi odpovédmi ve Vasi iniciativé vice podpofil, zel ale v souvis-
losti s vykonem této prace se s témito pfedsudky nesetkdvam, mimo ni obcas ano.

Dotaznik je prilis slozity a v nékterych pripadech neni jasné, co otazka znamena.

Zménit stigmatizaci. Tento dotaznik asi nepomuze, ale kazdy krok k tomu je

pozitivni.

Dékujeme za otevreni tohoto tématu. Posledni dobou nas to hodné trapi, predevsim
co se tyCe uzivatell samostatného bydleni. Stdvaji se terci rliznych osob, které
si je vytipovavaji ke zneuzivani jak majetkovému, finanénimu, tak i sexudlnimu.
Jsme radi, ze se o tom zacind mluvit.

Drzim palce v prosazovani legislativnich zmén.
Je to podnétné téma na osveétu.
Tésim se na vysledky. Dékuiji.

Osoby se zdravotnim postizenim jsou lidé jako vy a nikdy nevite, kdy se mUze
takovy Clovék objevit ve vasi rodiné, nebo blizkém okoli.
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