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Abstrakt

Sport osob se zdravotnim postizenim zacal byt v soucasné dobé chdpdn jako rediné existujici, rychle
a pritom zcela prirozené se rozvijejici fenomén. Tento fakt je po celém svété dokumentovdn fadou
dikazi. Jednim z nich je soucasné postaveni a popularita Paralympijskych her. Potvrzuje to také dyna-
micky ndrast poctu hendikepovanych sportovcd, rostouci nabidka aplikovanych sportd, sportovnich
programd a ruznych sportovnich soutézi. Paralelné dochdzi i k rozvoji relevantnich ndrodnich a me-
zindrodnich organizaci a instituci. V nékterych pripadech Ize fenomén dokumentovat i propojenim i
splynutim sportovnich platforem zdravych sportovci a sportovci s postizenim. V jedné roviné se sport
v kontextu sportovcu se zdravotnim postiZzenim stal extraverznim ndstrojem ukdzky jejich atletickych
schopnosti. V druhé roviné pak intraverznim prostredkem majicim bezesporu pozitivni vliv na bio-
logickou, psychologickou a sociologickou podstatu clovéka. Bohuzel zapojeni osob se zdravotnim
postizenim do sportovnich aktivit je na velmi nizké trovni.

Abstract

Sport for persons is promptly and naturally evolving as social phenomenon. This fact is documented
worldwide variety of evidence. It is not only about the status and popularity of the Paralympic Games, it
is not only dynamically growing number of disabled athletes and the growing range of adaptive sports,
sports programs and various levels of competitions, but side by side with it the development of relevant
national and international organizations and institutions, and even in some cases linking or merging
sports platforms of ablebodied and handicapped athletes. Sport in the context of disabled athletes
become parallely extroverted device demonstrations of their athletic abilities and also introverted
medium having a positive influence on the biological, psychological and sociological human nature.
On the other hand disabled people sport activity involvement is unfortunately very low.
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Tento prispévek vznikl v rdmci feseni projektu: IGA_FTK_2015_007 Pohybovd aktivita a Zivotni styl jako
determinanty zdravi a kvality Zivota osob se zdravotnim postizenim.

Ackoli je skutecnost komplexniho pfinosu pohybovych aktivit pro osoby se zdravotnim postizenim
prokazana, at’ uz se jedna o soutézni nebo jinou formu, je mira zapojeni této specifické skupiny osob
do téchto programt bohuzel stale velmi nizka, obzvlasté v komparaci s Gicasti zbyvajici ¢asti populace
(Kawanishi & Greguol, 2013). Vyznamné nizsi hodnoty sportovni participace u osob se zdravotnim
postizenim zpuisobuji faktory, které jsou specifické pro tuto ¢ast populace. Odbornici i zdravotni
organizace zabyvajici se touto problematikou uvadéji bariéry na strané jedné a facilitatory na strané
druhé (Meyers et al., 2002; Rimmer et al., 2004; WHO, 2011). V praxi jde viceméné o totéz, bez-
bariérovy piistup do sportovnich zafizeni muze byt pro ilustraci problematiky facilitdtorem, naopak
absence vhodného piistupu je povazovana za formu bariéry.
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V kontextu osob se zdravotnim postizenim je zajimavé, ze hendikep dle Mezinarodni klasifikace
funk¢nich schopnosti, disability a zdravi vznikd, kdyz se ob¢an se svym zdravotnim stavem setkava
s bariérami prostfedi. Zjednodusen¢ muzeme fici, Ze jde o spoluptisobici faktory, reprezentované
osobnimi faktory na strané jedné a faktory prostiedi na strané druhé. V kontextu sportovni participa-
ce 0sob se zdravotnim postizenim pak pfenesené mohou bariéry zejména vznikat, pokud se jedinec
neztotozni s roli sportovce nebo kdyz prostedi komplikuje podminky pro sport. V teoretické roviné
se potom Ize domnivat, Ze hendikep alias bariéry, bud’ nemusi nic znamenat, nebo v lep§im ptipadeé
nemusi viibec existovat. V prvnim piipad¢ se tak mize stat za situace, kdy se osobam se zdravotnim
postizenim podaii osvojit si specifickou sportovni identitu, ktera napomaha vyporadat se s bariérami
sportovniho prostiedi. V druhém piipad¢é musi dojit k pozitivnim zménam v postojich vétsinové spo-
le¢nosti vii¢i osobam se zdravotnim postizenim, ktera bariéry sportovniho prostiedi vytvaii. Za jeden
z nazornych ptikladii bariér Ize naptiklad povazovat i absenci trenéra, ktery mize sehrat dtlezitou roli
u sportovce se zdravotnim postizenim a sportu zarovei. Svou komplexni roli mize pozitivné pisobit
na vykonnost sportovniho jedince a soub&zné pozitivné ovliviiovat podminky sportovniho prostredi.

V obecné roviné je nutné dodat jednu dilezitou skutecnost. Vzhledem k prokadzanym benefitim
sportovnich aktivit u osob se zdravotnim postizenim dochazi pravdépodobné v ramci aktivniho
zivotniho stylu k jejich daleko vétsimu vyznamu, nez je tomu u ostatni populace (van der Ploeg et
al., 2004). Vétsina takto zamétenych studii ale vzapéti dodava potiebu dalsich informaci k potvrzeni
téchto tvah a pfedevsim k dalsimu porozuméni tohoto jedinecného prostiedi, nejenom v uzkém, ale
zejména i v SirSim kontextu.

Témet pred 30 lety publikovala K. P. DePauw (1986) studii s nazvem Research on Sport for
Athletes With Disabilities, ve které jiz v samotném tvodu popisuje zasadni zménu v paradigmatu spor-
tu osob se zdravotnim postizenim. Sportovni orientace osob se zdravotnim postiZzenim se piirozenym
zpusobem piemistila z rehabilitacni oblasti do zony soutézniho charakteru, ¢imz se sport stal obrov-
skou prilezitosti k nazorné ukazce jejich atletickych schopnosti. Sportovec se zdravotnim postiZzenim
ziskal timto aktem realnou moznost nasledovat a sdilet stejné zivotni hodnoty jako zdravy sportovec.
Samoziejmé za predpokladu, ze sport poslouzi jako médium pro rozvoj spolecensky zadoucich po-
stoji a chovani, coz ptispé&je k plnohodnotnému vyuziti moznosti v kontextu osobniho zdravi (Clark,
1986). V souvislosti s nastupem fenoménu sportu, v kontextu sportovetl se zdravotnim postizenim,
bylo kompetentnimi subjekty identifikovano sedm prioritn€¢ vyzkumnych oblasti, které mély slouzit
nejenom jako nastroj k ziskani povédomi a k ur¢itému porozumeéni, ale zaroven mély byt pocatkem
potiebnych zmén tohoto specifického sportovniho prostiedi (DePauw, 1986). Predmétem budouciho
vyzkumu se mély stat tyto tématicky rozdélené okruhy: (a) dopad trénovani a soutézeni v kontextu
v§eobecného zdravi, (b) technologicky vyvoj, (¢) sociologické a psychologické aspekty sportu, (d)
rozdilné a shodné prvky sportu zdravych a hendikepovanych, (¢) demograficka struktura sportu, (f) fi-
losofie, historie a legalita sportu a (g) personalni oblast v podob¢ dobrovolnikd, funkcionait a trenéri.

Navzdory historicky vyty¢enym vyzkumnym cilim je souéasny stav vypovidajicich informaci
odborniky hodnocen jako kvantitativné nedostateény, specialné pak v souvislosti se zaméfenim na ob-
last trénovani sportovci se zdravotnim postizenim (Banack et al., 2011; Hanrahan, 2007; McMaster
et al., 2012; Tawse et al., 2012). Jako nesporny dikaz 1ze uvést prehledovou studii s prekvapivymi
vysledky, zahrnujici komparaci dvou vybranych dekad vyzkumu v rozmezi let 1986-96 a 2001—-11.
Vysledky ukazovaly nejenom snizeni celkového poctu provedenych vyzkumnych studii a syste-
matickych pfehledll v kontextu sportu a postiZeni, ale celkem logicky i snizeni relativni ¢etnosti
relevantnich vyzkumnych studii a systematickych prehledti obsahujici kategorii vybéru a vzdélavani
trenérti (Lee & Poretta, 2013). Stejna studie uvedla i trendy v oblasti vyzkumu, narist zajmu byl
shledan u sofistikovanéjsich kategorii fyziologie a biomechaniky. Na zaklad¢ téchto skute¢nosti
1ze konstatovat, s ohledem na soucasny stav a rozvoj adaptivnich sportt, Ze jsou nékteré historicky
problematické oblasti i nadale aktualni. Vzhledem k rozvoji této oblasti se piirozené v kontextu
potiebného vykumu objevila témata nova.

Pocet deklarovanych vyzkumych studii v personalni oblasti nelze pfejit bez pov§imnuti. Jedna
se o oblast a zaroven o zdroj zaméteny na lidsky kapital, ktery je spolu s vécnymi vstupy dilezitym
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prvkem potfebného rozvoje. Lidské zdroje jsou tviréi, vytvareji podminky a uvadéji svou ¢innosti
do pohybu ostatni zdroje, ohranicuji limity dané oblasti a urcuji jeji efektivitu. Ve sportovnim kon-
textu se nejedna o nic jiného nez o lidsky faktor, zejména v podobé trenérii, dale pak dobrovolnikd,
funkcionait a rozhodcich, jakozto hlavnich opor a stabilizaénich prvka struktury sportu se zdravot-
nim postizenim. V této souvislosti je lidsky faktor v kontextu sportu osob se zdravotnim postizenim
pfedmétem mnoha diskusi, zejména pokud jde o trenérskou zakladnu nebo strukturu sportd, jako
dilezitych nastroji rozvoje sportu. Jsou to dle vyzkumu prave trenéfi, kteti disponuji velkym vlivem
nejenom na sportovce, ale zarovein i na zminovanou sportovni infrastrukturu.

Nedavny vyzkum prokazal, ze problematika trenérstvi se stale objevuje v konkrétni podobé a to
zejména v nedostatku erudovanych trenérii, pusobicich v oblasti sportu se zdravotnim postizenim
(Robbins et al., 2010). Ve stejném duchu se pridava dalsi prispévek, ktery reflektuje souc¢asnou
nedostatec¢nou trenérskou zakladnu a strukturu paralympijskych sport (Sawicki, 2008). V dany
moment paralympijsky sport narazi na své limity, nebot’ prostfednictvim kvalitnich trenérd prichazi
o dulezity nastroj rozvoje nejenom samotnych trenérd, potazmo paralympijskych sportovcu, ale
dokonce i paralympijského sportu jako takového. Lze zdokumentovat i opacny piistup ve formé po-
zitivniho a zaroven pokrokového feseni trenérské problematiky v praxi. Nazornym piikladem mize
byt pfistup kanadskych paralympijskych plavct k nejlep$im trenérm v oboru, respektive ke stej-
né Grovni trenérskych schopnosti, kterymi disponuje zdravy usek sportovct (Martin, 2015). Pravé
tato alternativa je pfedmétem diskusi nékterych trenéri. Spojeni zdravych sportovetl a sportoveil se
zdravotnim postizenim je nazornym piikladem posledni dobou skloniované inkluze, ktera vidi pfinos
v obohaceni vSech zainteresovanych stran (Sawicki, 2008). Problematika trenérstvi neni samoziejme
cernobila, nicméné studie z této oblasti pfedpokladaji (Wilson & Khoo, 2013) a zaroven potvrzuji
(Crawford & Stodolska, 2008), ze staty s omezenymi finan¢nimi zdroji budou v oblasti trenérstvi

vvvvvv

Problematika trénovani sportovci se zdravotnim postiZenim

Institut trénovani je z pohledu funkce nesmirné slozity soubor piedavani zkuSenosti a dovednosti.
Trénovani se netyka pouze trenérii a sportovci. Do styku s trénovanim denné ptichazeji napiiklad
také rodice, fyzioterapeuti a v neposledni fad¢ i zdravotnicky personal. V ramci své profese trenéfi
vstupuji do nes€etného mnozstvi roli, v€etné teorie a vyuky praktickych dovednosti, jako je schop-
nost vést, uméni tymové prace formovani charakteru svych sportovct. Trenéfi pak na nejvyssim
stupni vytvareji prostfedi, kde jsou dovednosti a hodnoty nabyté sportem, prezentovany nejenom
na sportovistich, ale i v bézné spolecnosti. Symbidza vztahu trenéra a sportovce je dokaze jeste¢ umoc-
nit. V obou zminovanych rovinach mize byt role trenérii obzvlasté cennd, jedna-li se o sportovce se
zdravotnim postizenim (Tawse et al., 2012).

V obecné roving€ se sumarizuje fakt, ze je dilezité uvédomit si nekteré klicové faktory, které
v ramci trénovani sportovel se zdravotnim postizenim do procesu vstupuji a jsou pro tuto oblast
specifické (Turnnidge et al., 2014). Ac¢koli trénovani sportovcl se zdravotnim postizenim vyzaduje
mnoho stejnych dovednosti jako u zdravych sportovcli, mohou se vyskytnout faktory, kterymi se
oblast trénovani sportovct se zdravotnim postizenim stava unikatnim, a ke kterym se v ramci trenér-
skych aktivit musi jednoznacné piihlizet (Cregan et al., 2007). Trénovani sportovct obecné vyzaduje
zékladni dovednosti, jako je napfiklad poskytovani vhodné zpétné vazby, stanoveni realistickych
cilt, rozvoj dovednosti a strukturovani pravidelného tréninkového objemu (Horn, 2008). V piipadé
trénovani sportovct se zdravotnim postizenim je kromé téchto zakladnich dovednosti pozadovan
i nadstandard v podobé¢ planovani a znalosti v kontextu specifik, které mohou souviset naptiklad
s pristupnosti relevantnich sportovnich zafizeni, logistikou, riznymi druhy zdravotniho postizeni nebo
samotnou funkéni nezévislosti sportovce se zdravotnim postizenim (Banack et al., 2011; Cregan et
al., 2007; McMaster et al., 2012; Tawse et al., 2012). Trenéti by méli v kontextu uvedenych specifik
sportovcll se zdravotnim postizenim disponovat snahou pochopit povahu zdravotniho postizeni,
doprovazenou potfebnymi znalostmi v oblasti biomechanickych tprav (DePauw & Gavron, 2005).
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Trenéti by navic méli byt kreativni pfi navrhovani struktury tréninkovych jednotek, aby vyhovovaly
specifickym potfebam kazdého sportovce, respektive zohlednovaly tiroven jednotlivych dovednosti
nebo uroven jejich sportovni zainteresovanosti (Cregan et al., 2007).

Vzhledem k vySe uvedenym informacim Ize identifikovat jednoznac¢nou a plosnou shodu v tom,
ze trenéfi musi primarné disponovat komplexnimi znalostmi o stavu sportovce v souvislosti s jeho
zdravotnim postizenim. Nejde pouze o jeho diagnézu a zdravotni omezeni, ale zejména o specific-
ké okolnosti v Sir§im kontextu s jeho zdravotnim stavem a béznym nebo sportovnim fungovanim.
Klicovym faktem je pfedevsim nedostatek zkuSenosti v kontextu zdravotniho postiZzeni, nebot’ témito
specifickymi znalostmi nemiize vétsina béznych trenérti primarné disponovat. V této oblasti je prav-
dépodobné nelze ziskat jinak, nez u¢enim nebo praxi (Martin & Whalen, 2015). Je tedy celkem jasné,
ze jakoukoliv formou ziskané zkusenosti ve sportu osob se zdravotnim postizenim jsou pfedpokladem
ur€ité trenérské hodnoty (Martin & Whalen, 2015). Pokud touto hodnotou trenér nedisponuje, nemusi
byt jeho prace pozitivné vnimana. Konkrétnim pfipadem jsou nazory sledge hokejisti, ktefi byli pre-
svédceni o tom, Ze pokud by jejich trenér disponoval vlastnimi zkuSenostmi v oblasti sledge hokeje,
jeho prace by byla vice efektivni a vnimana vice pozitivnéji (Wynnyk & Spencer-Cavaliere, 2013).
Na zakladé téchto empirickych dat se logicky nabizi myslenka, Ze nejlepSimi trenéry mohou byt jen
ti, kteti sami disponuji zdravotnim postizenim a zaroven maji vlastni zkusenosti s roli sportovce se
zdravotnim postizenim. Nicméné trenéfi se zdravotnim postizenim, konkrétné basketbalu na voziku
a vozickaiského ragby, se s timto nazorem neztotoznuji. Nezastavaji nazor, ze vlastni sportovni zku-
Senosti jsou pii trénovani tim rozhodujicim faktorem kvalitni trenérské prace (McMaster et al., 2012).

Dosavadni vyzkum v oblasti sportovci se zdravotnim postizenim jiz dfive zdtiraznil jednu zasadni
skute¢nost: trénovat a vnimat jedince se zdravotnim postizenim jako sportovce bez ohledu na jeho
zdravotni postizeni (DePauw & Gavron, 2005; Cregan et al., 2007). Na zakladé vyse uvedenych
specifik 1ze mozna vycitit ur€itou nazorovou rozporuplnost, ale ve skutec¢nosti tomu tak neni. V ramci
sportovniho prostiedi jedince se zdravotnim postizenim jednoduse vnimat predevsim jako sportovce,
nicmén¢ akceptovat jeho zdravotni postizeni v §irSim kontextu sportovani. Vyzkumné zaveéry rele-
vantni studie jsou velmi nad&jné. Uastnici studie, samotni trenéfi, potvrdili zm&nu v kultufe vnimani
sportovcu se zdravotnim postizenim. V soucasné dobé trenéti vidi predevsim sportovce, ktery ma
urcité zdravotni postizeni, nez osobu se zdravotnim postizenim, ktera chce sportovat (Turnnidge et
al., 2014).

Trénovani zdravotné postiZenych sportovci v praxi

Zajimava americkd studie poukézala na skutecnost, Ze na Paralympijské hry v roce 1992 se pouze
58% z 319 americkych dospélych sportovell se zdravotnim postizenim pfipravovalo pod trenérskym
dohledem (Ferrara & Buckley, 1996). Rad¢ji si nedovolme ani sebemensi spekulace, jak na tom
v komparaci byly méné vyspélé nebo dokonce rozvojové staty. Kazdopadné v dusledku nedostatku
kvalitniho trenérstvi a nedostaku trenérti obecné je pochopitelné, Ze se mnozi sportovci se zdravot-
nim postizenim pfipravuji nevhodnym nebo nedostatecnym zptsobem. Negativni dopad této nekvalitni
pripravy mize ve vykonnostni roving existovat v riznych formach. Napiiklad v podob¢ pfetrénovani,
tréninkové nediislednosti, selhani na vrcholnych akeich, nedostatku odpocinkového rezimu, nevhodné
Zivotospravy, organizac¢nich problému a v neposledni fad¢ i v neadekvatné stanovenych sportovnich
cilech a v nevhodné sestavenych tréninkovych i soutéznich planech (Martin & Whalen, 2015). Z vyse
uvedeného textu jednoznacné vyplyva potieba institutu trenérstvi. Vyzkumné studie korespondujici
s timto faktem dokonce oznacuji roli trenérd sportovcl se zdravotnim postizenim za velmi dilezitou
soucast pii ziskavani sportovnich zkusenosti v ramci sportovni etapy zivota (Martin, 2015; McMaster
et al., 2012; Tawse et al., 2012). Nejdale vsak se svym tvrzenim zachazi studie, kde je trénovani
povazovano dokonce za zlomovy faktor ovlivilujici sportovni vykon (Turnnidge et al., 2014).
Trenérska kvalita poskytovand zkuSenymi trenéry ma jednoznaéné¢ velky vliv na sportovni tspéch
(Martin & Whalen, 2015; Turnnidge et al., 2014). Kromé zkuSenosti je pro trenéry nutné zvladnout
i kriticky mezilidsky vztah trenér-sportovec (Turnnidge et al., 2014). Tento fakt dokladuje i hlavni
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zjisténi studie plavci, kde velmi osobni a blizky vztah s trenérem mél v kontextu sportu pozitivni
vliv na ziskané zkusenosti plavct se zdravotnim postizenim (Turnnidge et al., 2012).

Nékteré studie prezentuji zasadni trenérsky vliv u sportovcl se zdravotnim postiZzenim na spor-
tovni vykonnost prostfednictvim ptisobeni v oblasti psychické piipravy (Banack et al., 2011; Martin
& Whalen, 2015). Zejména se jedna o zvySeni sebevédomi a snizeni obav ze selhani v souvislosti se
sportovnim vykonem. Také v dalsi studii bylo jednoznaéné prokazano, ze kvalitni a efektivni tréno-
vani pozitivné piisobi na sportovni vykonnost (Burkett & Mellifont, 2008). Ackoli vyzkumy v oblasti
zdravotné postizenych sportovct jsou znacné omezené, existuje dostatek podpory k dokumentaci dal-
Sich pozitivnich ¢i kvalitativn€ hodnotnych vyzkumnych vysledkti (Martin & Whalen, 2015). Jednim
z nazornych piikladd mize byt i situace, kdy trenér poskytuje svym svéfenciim zna¢nou autonomii, jezZ
se pozitivn¢ odrazi na jejich silngjsi vazbé ke sportu a na pozitivnich vztazich s ostatnimi spoluhraci.
Dalsim uvedenym piikladem mohou byt sportovci, ktefi se citili byt podporovani v jisté nezavislosti.
Vykazovali tim vys$si hodnoty vnitfni motivace v porovnani se sportovci, ktefi vnimali své trenéry
jako méné podporujici ve své samostatnosti (Banack et al., 2011). V nékterych dalSich vyzkumech
byla spokojenost s trénovanim sportovcl se zdravotnim postizenim také prokazana, nicméné se
jednalo o lehce nadprimérné hodnoty, konkrétn€ souvisejici s trénovanim, s trenérskymi pokyny
a s osobnim zachazenim (Hatamleh et al., 2009). Autofi uvedenych studii si také ovéfili skutecnost,
ze pokud jsou sportovci se zdravotnim postizenim k trénovani ptiznivé naklonéni, projevuji v ramci
tréninkového procesu vétsi spokojenost se ziskanymi zkusenostmi, s osobnim zachazenim a se svymi
individualnimi nebo tymovymi vykony (Martin & Whalen, 2015).

Hodnotné vysledky nemuseji byt prezentovany pouze u vlivu na sportovni vykon nebo ve spor-
tovnim prostredi. Napfiklad u sportovcli s poranénim michy, kde pozitivnich efektl bylo dosazeno
i mimo sportovni oblast. Konkrétné€ 1ze v praxi dokumentovat studii basketbalistti na voziku, spe-
cialné sportovci se ziskanym zdravotnim postizenim. Trenérim se v této aktualni studii podatilo
povzbudit, inspirovat a motivovat své svéfence k vyuzivani novych pfilezitosti mimo sportovni sféru.
Pro nazornou ilustraci se jednalo o prohlubovani jejich dalsiho vzdélani, o odhodlani stat se vice
nezavislymi, o uvédomeéni si moznosti vlastni kariéry, o vétsi zapojeni v ramci dalSich sportovnich
a rekreacnich pfilezitosti, ale predevsim o vétsi zainteresovanost v procesu trénovani (Tawse et al.,
2012). V ramci sportovnich aktivit je dale potfeba premyslet i nad nepopularni strankou sportu, a to
zejména pii zranéni, u preruseni sportovnich aktivit nebo pii ukonceni sportovni kariéry. I v této etapé
by si trenéfi méli uvédomit sviyj vliv a pomoci sportovetm formou emocionalni podpory v proce-
su odchodu do sportovniho Ustrani (Martin & Whalen, 2015; Martin & Wheeler, 2011). Na zaklad¢
prezentovanych vyzkumi Ize konstatovat, ze existuji pfesvédcivé diikazy o vlivu institutu trenérstvi
na sportovce se zdravotnim postizenim nejenom na sportovnim poli, ale i mimo sport.

Vratme se vSak na uplny zacatek, respektive na Groven obecné problematiky nebo pfivétiveji
vyznivajici obecné specifi¢nosti. Institut trenérstvi v kontextu sportovcl se zdravotnim postizenim
svou povahou spada pod zastiesujici a v této sféte znacné pouzivané pojmy bariér a facilitatord. Jedna
se o skupinu specifikych problémt a okolnosti ve vztahu k tomuto minoritnimu okruhu sportoveu,
které komplikuji nebo naopak ulehcuji, kazdopadné vsak ovliviiuji zapojeni sportovnich aktivit
do Zivotniho stylu jedince se zdravotnim postizenim. Praveé tyto okolnosti zptisobuji znatelnou dis-
proporci a podstatné mensi zainteresovanost do sportovnich aktivit u této skupiny osob v komparaci
se sportovni ucasti zdravé ¢asti populace. Namatkou Ize uvést data naptiklad z kanadského regionu,
kde se uvadi pomér 1:10 (ParaSport Ontario, 2009) nebo anglického, ktery reprezentuje privetivejsi
pomeér 1:3 (Sport England, 2002), tzn. na kazdych deset, respektive na kazdé tfi zdravé sportovce
pfipadne jeden sportovec se zdravotnim postizenim.

Takovéto bariéry sportovni Gi¢asti mohou nabyvat riiznych forem. Nejcastéji se v této souvislosti
objevuje déleni na externi a motivacni, respektive na bariéry vztahujici se k okolnimu prostredi
a bariéry souvisejici s danym jedincem. Dostupnost sportovnich zatizeni, jejich bezbariérovost, infor-
movanost, vstiicnost personalu, nabidka na rekreacni urovni, nedostatek financi a Spatny pfistup k tre-
nérovi na vykonnostni urovni mohou byt nazornymi ptiklady bariér externiho charakteru. V ptipade
motivaénich bariér byvaji nejéastéji sklonovany pojmy, jako je napiiklad neefektivita, inava, nezajem
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nebo nulovy vztah ke sportovnim aktivitam. Jedna se vlastnosti, které mohou byt napiiklad vyvolany
doprovodnym negativnim efektem urovné nebo typu zdravotniho postizeni. Dale nedostatkem viry
ve vlastni schopnosti se realizovat nebo také traumatem v disledku krizové udalosti. Na zakladé téchto
skutecnosti 1ze u této skupiny osob odvodit urcité spolecenské limity, zavisejici na jejich fyzickém
a psychickém stavu nebo jejich externim prostiedi, které pisobi bud’ jednotlivé nebo ve vzajemné
kombinaci. V kontextu této problematiky ale existuje moznost, jak bojovat s omezenim a jak prevzit
kontrolu nad svym zivotem. Jde o proces adaptace na nové socidlni role ve spolecnosti. Stat se sebe-
védomim vici novym vyzvam, pretvofit svou socialni roli ve spolecnosti a stat se jeji novou soucasti.
Teprve potom budou mit jedinci, v rdmci teorie sebeuplatnéni reprezentujici vztah k riznym ciliim
a identitam, nadé&ji na Gspéch, ktery zavisi na interakci mezi jejich chovanim, osobnostnimi ¢initeli
a podminkach daného prosttedi (Albrecht & Devlieger, 1999).

V kontextu pohybovych aktivit vyzkumy popisuji specifickou identitu, tzv. sportovni identitu
(Brewer et al., 1993; Sparkes, 1998), ktera je vyznamnym prediktorem nejenom pravidelné télesné
aktivity a sportovniho chovani v dlouhodobém horizontu, ale i schopnosti pfekonat nebo se vyporadat
se samotnymi bariérami sportovni ti¢asti. Sportovni identitu miZzeme charakterizovat jako specificko-
sportovni ¢ast multidimenzionalni self-konceptu (Marsh, 2008), jez ovliviiuje do jaké miry se jedinec
identifikuje do role sportovce (Brewer et al., 1993) a na jaké urovni se ptipadné€ bude sportovné
angazovat (Lamont-Mills & Christensen, 2006). Nebude asi pfekvapenim, Ze jsou popisovany tfi
druhy sportovni identity: a) nesportovec, b) budouci sportovec a c) sportovec. Pro zajimavost 1ze
uvést fakt, Ze u osob se ziskanym postizenim vyvoj sportovni identity pozitivné koresponduje s dobou
po uraze. Sportovni identita se objevuje praimérné okolo pateho roku po dramatické udalosti a zvySuje
se postupné s poctem uplynulych let (Burke, 2006; Perrier et al., 2014).

Vibec nejveétsi bariérou se v§ak zdaji byt negativni spolecenské stereotypy viéi zdravotné po-
stizenym v bézném zivoté obecné, specidlné vak v kontextu sportu. Pfitom doba, kdy plna integ-
race do spolecnosti se realizovala pouze v ptipadé absolutniho vyléceni, je uz davnou a piezilou
minulosti. Zastaraly 1ékai'sky model byl nahrazen socialnim modelem hendikepu, ktery klade vétsi
diraz na kvalitu zivota, nez na limitujici faktory spojené se zdravotnim stavem. V kontextu tohoto
nového paradigmatu lze dosahnout potfebného zaclenéni do spole¢nosti prostiednictvim odstranéni
hendikepujicich bariér. V zavislosti na probihajicich debatach se v ramci vS§eobecné inkluze osob se
zdravotnim postizenim, se opakované otevira otazka hromadnych sdélovacich prostredki (Sikorski
& Schierl, 2014). Ackoliv jsou masmédia ve velké vétsin€ nositeli dominantnich myslenek a spole-
censkych norem, mohou na druhou stranu byt iniciatory a zaroven projevem zmeén v kontextu téch,
kteti jsou vétSinovou spoleénosti piehliZzeni nebo utiskovani, jako je tomu naptiklad v ptipadé sportu
(Byusse et al., 2010). Nelson (1994) naptiklad konkrétné popisuje velkou moc a odpovédnost ame-
rickych masmédii v ramci zpravodajstvi, které maji ptilezitost k budovani vétsiho porozuméni mezi
majoritou a rozvijejicimi se mensinami. Vzhledem k jejich sile nelimituje dopad jenom na vnimani
miliond Americ¢ant, ale uvazuje o dopadu i v celosvétovém méfitku.

Nedavné vyzkumy v oblasti masmédii a jejich zpravodajskych reportazi ve vztahu ke sportu osob
se zdravotnim postizenim opétovné poukazuji na vyznamny fenomén v kontextu kvality a kvantity,
ktery reflektuje v§eobecnou medialni povahu zpravodajskych reportazi osob se zdravotnim postizenim
(Sikorski et al., 2012). Kromée téchto obecné znamych skutecnosti je v rdmci medialni viditelnosti
sportovcu se zdravotnim postizenim identifikovana a soubézné analyzovana negativni a stereotyp-
ni povaha reportazi, doprovazena negativnim znackovanim (Buysse & Borcherding, 2010; Kama,
2004). Neptiznivé oznacovani mize napiiklad piisuzovat a zdlrazilovat mizerny nebo bidny Zivot
souvisejici s postizenim v zavislosti na finan¢ni a socialni podpofe. V kontextu sportu se pak zabyvat
otazkou sportovnich schopnosti ¢i sportovni kompetence zdravotné postizenych sportovct (Buysse
& Borcherding, 2010) nebo v ramci sportovnich reportazi opomijet sportovni vykonnost a piipadné
nereflektovat specifickou sportovni problematiku sportoveti se zdravotnim postizenim (Sikorski &
Schierl, 2014). Zaporn¢ ladéné znackovani, které je Casto spojeno se sportovci s télesnym postizenim,
pomaha uchovat negativni stereotypy. Opaéného efektu lze také dosahnout. Sportovec se zdravotnim
postizenim byl pfijemcem vyznamné pozitivnéji vniman, kdyZ se charakter publikované zpravy za-
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mefil na specifické sportovni aspekty jako je vykonnost nebo soutézivost, na rozdil od zprav negativné
vedenych, napfiklad v duchu zavislosti nebo tragédie (Sikorski et al., 2012). Ptispévek zachazi jesté
dale a dokazuje, Ze pokud bude potieba vyvolat pozitivni hodnoceni zobrazeni sportovce se zdravot-
nim postizenim, bude po vizualni strance plné€ dostacujici, kdyz sportovec se zdravotnim postizenim
nebude vyobrazen pouze sam o sobé&, ale v pritomnosti mensiho poc¢tu divaki. Na pocet divaka lze
v tomto piipad¢ uplatnit stropovy efekt, respektive jejich zvySovanim se uz efekt hodnoceni nezlepsi.
Zavery této studie jasné deklaruji dilezitost vizualni komunikace v souvislosti se sportovnimi pte-
nosy sportovct se zdravotnim postizenim a stejné tak dulezity potencialni vliv na ptijemce, ktery se
dostavi nezavisle na textovém obsahu (Sikorski et al., 2012).

Na zéaklad¢ soucasnych vyzkumi je mozné identifikovat 3 hlavni podoby spolecenské prezentace
zdravotniho postizeni, které jsou doposud reflektovany masmédii napfi¢ celym svétem. V kontextu
sportu je lze demonstrovat na tiech nadzornych piikladech z filmového platna (Gard & Fitzgerald,
2008).

Ice Castles: poselstvim tohoto filmu je skuteCnost, Ze 1 v pfipadé nenadalé vady zraku se mize
¢lovek s timto druhem postizenim vénovat sportu. Nicméné obsahuje podton zazraénych pocint
v souvislosti s vadou zraku a timto kategoricky spada pod pojem supercrip, jez je definovan jako
clovek, ktery prekonal své postizeni takovym zptisobem, Ze mlize byt povazovan za inspirativni
(Berger, 2008).

Million Dollar Baby: vypravi o profesionalni boxerce, jeZ se nasledkem urazu v ringu stane
kvadruplegic¢kou. Film piisobi pochmurné a depresivné, vzbuzuje otazku eutanazie, posiluje nega-
tivni vnimani clovéka se zdravotnim postizenim ve stavu, kdy je lepsi zemfit, neZ s postizenim Zit.

Murderball: film edukativniho charakteru, s prvky kontroverze, je pohledem do Zivota sportovcl
hrajicich vozic¢karské ragby. Autofi recenze se shoduji v tom, Ze tvirci filmu se snazili vykreslit ¢lo-
véka se zdravotnim postizenim na docela béznych idealech v podob¢ hezkého, svalnatého a sexualné
aktivniho, tedy stejn¢ jako zdravého ¢loveka, stereotypniho hypermaskulinniho vzoru.

Podobné soucasny problém vnima i ojedinély piispévek z ¢eské produkce. Tejkalova (2008) se
ve své medialné zaméfené studii v kontextu sportovci se zdravotnim postizenim zmifuje “o téch
druhych” jako o hrdinech, pfipadné reflektuje koncept stereotypizace a jinakosti (Hall, 2001;
Pickering, 2001). V dalsich studiich jsou osoby se zdravotnim postizenim v bézném Zivoté nej-
Cast&ji znackovani v témét shodném stylu, respektive jako obéti nebo hrdinové (Block, 2007; Gard
& Fitzgerald, 2008) s tim, Ze u hrdind je pfipojena konkrétni oblast vyskytu, a to pfedevsim v kon-
textu sportu, byznysu nebo vztahu (Block, 2007). V souéasné dob¢ s vysokou pravdépodobnosti
neexistuje jasny nazor, kterym smérem by se propagace sportovcu se zdravotnim postizenim méla
ubirat (Cottingham et al., 2013). Je ale pravdou, Ze studie zahrnujici samotné nazory sportovceu, ktefi
byli oznaceni nalepkou supercrip, méli vici tomuto oznaceni své vyhrady (Hargreaves & Hardin,
2009). V kontextu této problematiky je nutné zminit i nazor, Ze oznac¢eni supercrip nemusi znamenat
nic jin¢ho, nez negativni oznacéeni jedinct, kterym se daii zit sviij ,,obyCejny* zivot (Kama, 2004).

V této souvislosti je sport osob se zdravotnim postizenim povazovan za slibnou komunikacni
linii medializace osob se zdravotnim postiZzenim pro svou stimulaci spolecensky zadoucich hodnot
(Sikorski & Schierl, 2014). Sport osob se zdravotnim postiZzenim jiz dlouhou dobu neni pouze soucasti
rehabilitace nebo volnocasovym doplitkem. Orientace osob se zdravotnim postizenim na soutézni
stranku sportu zpisobila nartist poctu zajemct o sport obecné a spolu s popularitou paralympijskych
soutézi pozvedla vykonnostni i soutézni uroven sportu jako takového (Falcdo et al., 2015). Symbol
sportu a sportovcl se zdravotnim postizenim v podobé Paralympijskych her se fadi mezi nejvétsi
sportovni udalosti ve svéte, kde zaujima druhou pozici hned po Olympijskych hrach (International
Paralympic Committee, 2015). Je to dano nejen poctem ucastnikd, ale i svym vyznamnym vlivem
na rozvoj paralympijskych sportl. Pfedev§im kvili samotnym paralympionikiim, jako slibnému
komunika¢nimu nastroji z pohledu spolecensky pozitivniho vnimani osob se zdravotnim postize-
nim, nikoliv v§ak pro své limity a omezeni, ale hlavné pro jejich fyzickou zdatnost a vykonnost
(Sikorski et al., 2012). V sir§im spolecenském kontextu se pridava i pfispévek, ktery vidi hlavni
ulohu Paralympijskych her ve zménach postoji viiéi postizeni obecné, ve zrychlovani programu
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inkluze a v prosazovani bezbariérového konceptu zivotniho prostedi (Gold & Gold, 2007). Pokud
teoreticky dojde k medialnimu obrazu sportovci se zdravotnim postizenim, ktery bude kompatibilni
se spolecensky uznavanym konceptem sportu, respektive v podobé tii prekryvajicich se piedstav
o fyzické zdatnosti, svalnatosti a sexualité (DePauw, 1997), nemuseli by byt paralympijsti sportovci
masmédii povazovani za nekompetentni a paralympijsky sport za nelegitimni sportovni zalezitost
(Buysse & Borcherding, 2010).

Zavérem

Sport je universalni fenomén s obrovskou moci. Tento fakt plati bez vyjimky i pro oblast sportu
osob se zdravotnim postizenim. Slova byvalého boxera Nelsona Mandely to mohou jen potvrdit.
Sport pojmenoval nejucin€j$im prostiedkem komunikace moderniho svéta a posunul nad ramec
komunikace verbalni a psané (Maguire, 2005). Sport z urcité perspektivy spojuje narody, spojuje
generace a predevs§im spojuje nas vSechny. Myslenka, ze praveé sport miize v soucasné dob¢ sehrat
obrovskou roli ve vSech padech sklonované inkluzi, neni daleko od véci. Sportovci se zdravot-
nim postizenim si svymi vykony fekli o vnimani sebe samych piedev§im jako sportovci a stali se
uzndvanou a opravnénou soucasti sportovniho svéta. Sport se diky tomu miize stat silnym nastrojem
k nastaveni nového paradigmatu, ne vSak stereotypné znackovanych zdravotné postizenych, ale
spise ,,zdravé postizenych* sportovctl, neboli sportovcl postizenym sportem stejné, jako v pfipade
bézné vnimanych sportovcil. Transcendentni charakter sportu miZze sehrat jednu ze zasadnich roli
ve smyslu odstranéni bariér ve vétSinové spolecnosti. V celospolecenské roviné by mél byt sport
v pozici vefejného zajmu, nebot’ podpora sportu v moderni spolecnosti piisobi nejenom jako integracni
prvek, ale pfedevsim jako vyznamny faktor ochrany vetejného zdravi s pozitivnim dopadem na vylohy
souvisejici se zdravotni péci. Provozovanim sportu se pln€ vyuzivaji jeho moznosti v podob¢ zdravého
zivotniho stylu a zlepseni kvality Zivota, obzvlasté pak u ,,t€ch druhych”.
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