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Aktivhe zacClenovanie mladych ludi so
zdravotnymi problemami alebo
zdravotnym postihnutim

Uvod

V tejto Studii nadacie Eurofound sa skuma situacia
mladych [ludi so zdravotnymi problémami alebo
zdravotnym postihnutim v 11 krajinach (Dansko, Finsko,
Francuizsko, Holandsko, irsko, Nemecko, Polsko,
Portugalsko, Slovensko, Spojené kralovstvo, épanielsko)
a na urovni EU s dérazom na postdenie vykonavania
politiky aktivneho zaclefiovania na vnutrostatnej urovni.
Zamerom politiky aktivneho zaclefiovania je zahrnut
opatrenia suvisiace s tromi piliermi — primerany prijem,
inkluzivne trhy prace a pristup ku kvalitnym sluzbam — pre
fudi, ktori su najvzdialenejSi od trhu prace. Hlavnym
cielom vyskumu je zistit, ako sa vykonava politika
zamerana na prechod mladych fudi so zdravotnymi
problémami alebo zdravotnym postihnutim z necinnosti
do zamestnania. Analyzovalo sa 44 r6znorodych a
inovativnych pripadovych Studii osvedcenych postupov s
cielom vyvodit’ charakteristiky poskytovatelov sluzZieb, ich
skusenosti a faktory Uspesnosti v suvislosti s ich projektmi
tak, aby bolo mozné vyvodit zavery, ktoré by sa dali
uplatnit v celej EU. Niektoré z pripadovych $tadii su
zamerané na duSevné zdravie, ktoré vyvolava coraz
vacSie obavy vo vacSine krajin, ktoré boli predmetom
vyskumu. Osobitna pozornost sa venovala prebiehajucim
diskusiam tykajucim sa reforiem na vnutrostatnej arovni.

Politické suvislosti

Mladi fudia so zdravotnymi problémami alebo zdravotnym
postihnutim v EU sa stretavaju s tazkostami pri pristupe k
zamestnaniu. Z obmedzenych informacii, ktoré su k
dispozicii o tejto skupine, vyplyva velmi nizka miera
zamestnanosti a narastajuci pocet tych, ktori poberaju
invalidny doéchodok a iné davky bud hned po ukonceni
Skoly, alebo na zaciatku svojho pracovného Zivota.
Statistické udaje o velkosti tejto skupiny st pomerne
nedostupné - v Statistike zamestnanosti sa
nedokumentuje zdravotny stav mladych [udi a zo Statistik
tykajucich sa zdravia a zdravotného postihnutia nie je

Zhrnutie

ahké zistit informacie o zamestnaneckom postaveni
mladych ludi.

Situaciou mladych [udi so zdravotnymi problémami
alebo zdravotnym postihnutim sa na Grovni EU
zaoberad mnozstvo politik, najvacsi vyznam ma vSak
aktivne zaclenovanie. Aktivne zaclefiovanie ma pre
tychto mladych fudi jednako len obmedzeny vyznam,
ak popri primeranom prijme, inkluzivnych trhoch
prace a pristupe ku kvalitnym sluzbam chyba
vzdelavanie a celozivotné vzdelavanie. Vzdelavanie
je pre mladych fudi, ktori sa pripravuju na prechod do
zamestnania, zasadnou oblastou. Iné prislusné
politiky, ako napr. politiky tykajuce sa zamestnanosti,
diskriminacie a oséb so zdravotnym postihnutim, tiez
mbézu mat vyznam, avSak nezameriavaju sa
konkrétne na mladych [udi so zdravotnymi
problémami alebo zdravotnym postihnutim.

Hlavné zistenia

Pravne predpisy a programy na vnutrostatnej trovni
Vo vyskume bolo identifikovanych 144 pravnych
predpisov a 117 prisluSnych programov v ¢lenskych
Statoch, ktoré sa zaoberaju viac nez jednym pilierom
aktivneho zaclenovania. Je v8ak jasné, ze vacsina z
tychto iniciativ bola len Ciasto¢ne inSpirovana politikou
aktivneho zadlefiovania na trovni EU, dokonca aj ked
ich ustanovenia a aktivity su v sulade s politikou.
Okrem toho je tiez zrejmé, ze zameranie tychto
opatreni na mladych ludi so zdravotnym postihnutim
alebo zdravotnymi problémami je znacne odliSné v
jednotlivych €lenskych Statoch.

Zo studie vyplyva niekolko dolezitych tem.

® Trendom je skor rieSenie potrieb ludi so
zdravotnym postihnutim alebo zdravotnym
postihnutim vo vSeobecnosti, nez
prostrednictvom Specializovanych sluzieb.



® Chranené sluzby v mnohych krajinach stale
zohravaju délezitu ulohu.

® Zameranie na presun od systémov zalozenych
na Skolach k systémom zalozenym na
zamestnanosti je dolezitym a produktivnym
spOsobom rieSenia problémov tychto mladych
fudi.

® Stimuly vo forme podpory zamestnavatefov alebo
kvét zamestnanosti su pomerne Casté, aj ked vo
vacsine systémov kvot su mladi fudia
nedostato¢ne zastupeni.

® V dbsledku hospodarskej krizy je financovanie
sluzieb v mnohych Statoch pod tlakom.

Osvedcéené postupy
Z pripadovych Studii mozno odvodit' niekolko zasad.

® Na prechod do zamestnania je potrebny
integrovany pristup k rozvoju zru¢nosti, odbornej
priprave a umiestneniu do zamestnania.

® Po odbornej priprave je potrebné zabezpedit
rychle umiestnenie do realnej prace, aby sa
zachoval jej potencial a relevantnost
nadobudnutych zruénosti.

® Jednotlivcov je potrebné podporit, aby vedeli
prevziat kontrolu nad svojou kariérou a vedeli
realne rozhodovat o jej smerovani.

® Zamestnavatelom je potrebné poskytnut podporu
pri nabore, odbornom vzdelavani a udrzani
zamestnancov so zdravotnym postihnutim.

® \/Setky projekty by mali byt skuto€ne zamerané
na Ucast na otvorenom trhu prace pre tych, ktori
sU schopni a ktori maju zaujem.

® Dobré projekty sa ¢asom rozvijaju tak, aby boli v
sulade s pristupom aktivneho zaclenovania.

Existuju presvedCivé dbkazy o tom, ¢o funguje v
suvislosti so zaclenovanim mladych [ludi so
zdravotnymi  problémami alebo  zdravotnym
postihnutim a aj o tom, s akymi tazkostiam sa pri tom
stretavaju. OsvedcCeny postup charakterizuju viaceré
prvky, ako napr. aktivny pristup, poskytovanie
pruznych vyhod, podpora lepSieho prechodu zo Skoly
do prace a osvojenie si pristupu hfadania ciest k
zamestnaniu.

V pripadovych Studiach boli identifikované tieto

klucové problémy:

® aktivne zaclenovanie malo len obmedzeny vplyv
na pripravu a fungovanie projektov, a teda len v
niektorych krajinach,

® iniciativy, v ktorych sa kombinovali ¢innosti v
ramci viac nez jedného piliera, boli obvykle
uspesnejsie,

® vykonavanie politik aktivneho zaclenovania si
vyzaduje dobru spolupracu medzi sluzbami v
ramci Styroch pilierov (vratane vzdelavania), ¢o je
tazké dosiahnut.

Politické ukazovatele

® Miadi ludia so zdravotnymi problémami alebo
zdravotnym postihnutim byvaju v su¢asnej dobe
opominani v politike i praxi a je potrebné sustredit
na nich pozornost.

® Potrebné je vyrazne zlepsSit zhromazdovanie
udajov a predkladanie sprav.

® Potrebné je UCinnejsSie sa zaoberat’ tulohou
dusevnych zdravotnych problémov ako faktorom
socialneho vylucenia z cielovej skupiny.

® Potrebné je vypracovat nové politické nastroje na
pribliZzenie sa k cielovej skupine.

® Potrebna je ovela vacsia integracia systémov
poskytovania sluzieb, aby mohli zabezpedit
aktivne zaclenovanie.

® Na dosiahnutie Uspesného aktivneho
zaclenovania je potrebné, aby najdéleZitejSie
Statne a iné zainteresované strany postupovali
spolocne.

® Pokial ide o politiku a prax, potrebné je poucit sa
z dbkazov, ktoré su k dispozicii. Z ,maksich*
dékazov z pripadovych studii sa da ziskat
prehlad o tom, ¢o funguje a ¢o by sa malo zaradit
do vylepSenej politiky.

® Politika i prax by mali zohladfiovat viaceré kritické
faktory — najma turbulencie v ekonomike velkej
Casti Eurdpy. Mladi fudia so zdravotnymi
problémami su obzvlast zranitelni a potrebné su
opatrenia na vytvorenie dopytu po praci tejto
skupiny.

Dalsie informacie

V pripade zaujmu o dalSie informacie sa obratte prostrednictvom e-mailu

na: Anna Ludwinek, referentka pre vyskum, alu@eurofound.europa.eu
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