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ÚVOD

Rehabilitace je klinický obor, který je často chápán pouze jako léčení 
bolestí zad, ale jde o  dlouhodobý interprofesní individuálně zaměřený 
a koordinovaný celospolečenský proces.

Někdy se říká, že rehabilitace vlastně začíná již po narození a  končí 
s odchodem jedince.

Hovoří se o biopsychosociálním modelu v rehabilitaci, kde je zásadní 
premisou objektivní zhodnocení dopadu postižení na fungování jedince.

Cílem rehabilitační intervence je dosažení maximální možné funkční 
schopnosti, optimální kvality života a  soběstačnosti osoby s postižením. 
Pokud postižení trvale a výrazně limituje běžný život, je nutné poskytnout 
těmto osobám maximální možnou míru podpory. Podpora může mít rozlič-
nou podobu, mohou to být léky, pomůcky pro mobilitu, vzdělávání, práce, 
ale i pomoc druhé osoby. 

Tato publikace se zaměřuje zejména na sociální a  pracovní aspekty 
rehabilitace.

Možnost účastnit se společenského života, věnovat se svým zálibám 
a zapojit se do práce je to, co činí člověka skutečně zdravým. Již definice 
zdraví podle WHO z roku 1946 uvádí, že zdraví je stav tělesné, duševní 
a sociální pohody.

V rehabilitaci často vídáme pacienty, kteří mají opravdu těžké až velmi 
těžké postižení, ale díky obrovské motivaci jsou schopni se stát i výdělečně 
činnými, a dokonce sportovat.

Jak vždy uváděla moje vzácná učitelka paní prof. MUDr. Olga Švest-
ková, Ph.D., opravdu neexistuje rovnítko mezi tíží postižení a schopností 
pracovat.

Systém sociálního zabezpečení, který poskytuje různé typy dávek a slu-
žeb, je pro běžného občana často velkou neznámou. Lidé se obávají požádat 
si o nějakou formu podpory z obavy ze ztráty soukromí, opakovaných lékař-
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ských vyšetření i délky celého schvalovacího procesu. Nejen zdravotníci, 
ale i pracovníci v sociální sféře mohou svým klientům přinést cenné infor-
mace o možnostech, které sociální systém nabízí, a zbavit je zbytečných 
obav z  neúspěchu. Ne nadarmo se rehabilitace označuje jako pomyslný 
most mezi zdravotním a sociálním systémem.

Milí studenti a kolegové, pokud díky této učebnici budete schopni pora-
dit a pomoci alespoň jednomu svému pacientovi nebo pacientce, pak jsem 
zcela naplnila svůj záměr.

Napsáno s hlubokou vděčností, úctou a pokorou k nám všem, kdo se 
snažíme odstraňovat bariéry a podávat pomocnou ruku tomu, kdo ji aktuál­
ně potřebuje.

Petra Sládková
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1. REHABILITACE  
JAKO CELOSPOLEČENSKÝ PROCES

1.1 Definice, filozofie a terminologie v rehabilitaci 

Rehabilitace jako celospolečenský proces zaznamenal v průběhu doby 
výrazný vývoj až doslova revoluci, která úzce souvisí se změnou v postoji 
společnosti k osobám s postižením.

Historická nelichotivá označení typu mrzák, invalida, handicapovaná 
osoba se postupem doby doslova přerodila do termínu osoby s postižením. 
Nejnovější vývoj v přístupu k osobám s postižením vedl dokonce až ke 
vzniku termínu disabiling situation, tedy znevýhodňující situaci (Pfeiffer 
2014). V tomto označení vlastně zcela mizí samo postižení, zůstává pouze 
situace, která danou osobu limituje, například osoba na vozíku schody bez 
pomoci sama nepřekoná.

Rehabilitace se často označuje jako spojovací most mezi zdravotnickým 
a sociálním systémem, a na tom je jistě mnoho pravdy. 

Podle prof. Pfeiffera (2014) je rehabilitace kombinované a koordinované 
použití léčebných, sociálních, výchovných a  pracovních prostředků pro 
výcvik a/nebo přecvičení jedince k  nejvyšší možné funkční schopnosti. 
Rehabilitace se dá popsat řadou různých dalších definic, ale všechny se 
shodují v hlavním cíli, a tím je dosažení maximální možné funkční schop-
nosti, optimální kvality života a soběstačnosti.

Pohled na jedince v rámci rehabilitace je vždy komplexní, nemůžeme 
se spokojit s pouhou etiologickou diagnózou, která konstatuje a popisuje, 
o jaký typ onemocnění se jedná (např. mozková příhoda, demence, verte-
brogenní algický syndrom, zlomenina). 

Závažné onemocnění nebo úraz má vždy dopad na celkové fungování 
jedince v rámci běžných denních aktivit, na jeho pracovní schopnosti, eko-
nomickou situaci i sociální začlenění. 
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Při poruše na úrovni struktury (impairment) dochází ke změnám mor-
fologickým i  funkčním, protože platí, že orgán vytváří funkci a  funkce 
tvoří orgán. Vzniklá porucha může mít různou podobu, rozsah i trvání, ale 
postupem času dochází k omezování v provádění běžných denních činností, 
vzniká disabilita (Lippertová-Grünerová 2005). 

Disabilita se chápe jako snížení funkčních schopností na úrovni těla 
jedince nebo společnosti, která vzniká, když se zdravotní stav konfrontuje 
se bariérami prostředí.

Dle Mezinárodní klasifikace funkčních schopností, disability a zdraví je 
nutné v rámci diagnosticko-terapeutického procesu pacientovi poskytnout 
nezbytné pomůcky (facilitátory) a  pokusit se minimalizovat, redukovat 
nejvýznamnější bariéry (WHO 2011). 

Tato klasifikace významně doplňuje etiologickou diagnózu dle MKN 
(Mezinárodní klasifikace nemocí) o  funkční pohled, který se promítá do 
každodenního života osob s různým typem postižení.

1.2 Prostředky, zásady, obory v rehabilitaci

1.2.1 Prostředky rehabilitace

V rehabilitaci se hovoří o 4 základních prostředcích:
l	 léčebná rehabilitace (rehabilitace ve zdravotnictví),
l	 sociální rehabilitace,
l	 pedagogicko-výchovná,
l	 pracovní rehabilitace.

Léčebná rehabilitace (nověji a lépe rehabilitace ve zdravotnictví) je 
soubor diagnosticko-terapeutických postupů s  cílem aktivizovat funkční 
potenciál osob s různým typem postižení.

Rehabilitace ve zdravotnictví je zajišťovaná zdravotnickými zařízení-
mi – rehabilitačními klinikami, rehabilitačními ústavy, lázeňskými provozy 
ve formě ambulantní nebo lůžkové.

V rámci rehabilitace se nikdy nejedná o pasivní péči (např. masáže), ale 
jde o aktivaci celkového funkčního potenciálu osob s postižením.

Sociální rehabilitace je soubor činností zaměřených na nácvik a rozvoj 
dovedností potřebných pro samostatný život a  soběstačnost potřebných 
osob. 


