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Anotace

V diplomové praci se zabyvam zivotem klientd v domové se zvlastnim rezimem
Centrum socialni a oSetfovatelské pomoci Praha 15. Zkoumam, jak na klienty pusobi
aktivizaéni programy, které ve spolupraci s dalSimi kolegy pfipravuji, a pak klienty podle
daného programu aktivizujeme. Cilem prace je reSerSe vhodnych terapeutickych a
aktivizaCnich pFistupl pro klienty a vyhodnoceni stavajicich aktivizanich programu
formou prizkumu. Ze ziskanych udaji a informaci nasledné vyhodnocuji vhodnost a
ucinky program, které klienti absolvuji. Vysledky budou pouzity k tomu, abychom mohli
zlepsit péci o né a nabidnout jim zajimaveéjsi &i pfesnéji zacilené aktivizace, které by jim
zvysily kvalitu Zivota a mohly pfispét i k vy8Si spokojenosti personalu domova se

zvlastnim rezimem.

Anotation

In my diploma thesis | deal with the life of clients in a special needs nursing home
Center for Social and Nursing Assistance Prague 15. | examine how activation programs
affect clients, which | prepare in cooperation with other colleagues, and then activate
clients according to the program. The aim of the work is to search for suitable therapeutic
and activation approaches for clients and to evaluate existing activation programs in the
form of a survey. From the obtained data and information, | then evaluate the suitability
and effects of the programs that clients complete. The results will be used so that we can
improve their care and offer them more interesting or more targeted activations, which
would increase their quality of life and could also contribute to greater satisfaction of the

staff of special needs nursing home.
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Seznam zkratek a symbolu

Zkratka Jednotky | Poznamka

PnP - Pfispévek na péci

SV - Syndrom vyhofeni

CSOP - Centrum socialni a oSetfovatelské pomoci
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Uvod

Vzhledem k aktualni Covidové situaci jsem kvuli karanténé, ktera se vztahuje i na
domovy se zvlastnim reZzimem, nucena Ccerpat potfebné informace jen zjednoho
pracovisté. Konkrétné Cerpam zkuSenosti z Centra socialni a oSetfovatelské pomoci
Prahy 15. Kromé jinych sluZeb, které centrum nabizi, je i soucasti tohoto centra
provozovani domova se zvlastnim rezimem.

V dnesni dobé seniofi travi v domovech se zvlastnim rezimem vétSinu svého ¢asu, a
proto je dulezité tento volny €as vyuzit k jejich aktivizaci, ktera seniorovi pomaha v mnoha
ohledech. Jeden z téch nejdllezitéjSich je zachovani co nejvyssi miry sobéstacnosti, dale
pak podpora jejich psychické a fyzické aktivity, podpora socialniho vnimani a jejich
¢innosti, které je dulezité ve snaze o zachovani jejich mentalniho a fyzického zdravi a

snaze o udrzeni distojného starnuti.

Jelikoz mira porodnosti klesa a bude-li se dale zmenSovat primérny pocet déti, které
Zena v priiméru porodi, mize se tak i snizit poCet celkové populace. Pocet seniorll tim
padem v celosvétové populaci roste, jen u nas je pfedpoklad, ze do roku 2050 zde bude
30% obyvatel v dichodovém véku. Pocet lidi starSich 80 let bude stoupat ze 141 milion(
(rok 2017) na 866 miliona (rok 2100).

Starnuti se tak nutné stava trendem, ktery se musi fesit ¢im dal tim vic. V porovnani
s minulosti je dnes vice lidi, ktefi se doZivaji vyssiho véku, a to jak diky kvalitnéjsi a
dostupnéjsi zdravotni pédi, tak i diky spole€nosti, ktera starSi obCany pfijima vice za své a
snazi se jim zvysit kvalitu Zivota.

Jak tedy pomoci star§im lidem, aby méli dustojné stafi a udrzeli si co nejvysSi kvalitu
zivota? Musime se na starSiho obCana podivat skrze jeho Zzivot, co proziva, a jaké jsou
jeho pfani a potfeby. Je potfeba vnimat tuto osobu jako jedine€nou bio-psycho-socialni

jednotku, a tim mu lépe porozumét.

Zivot klientti domova se zvlaétnim rezimem a jejich aktivizace 1
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1. Dnesni pojeti stari

Pojem stafi se da chapat ve dvou rovinach:

1. Cas, ktery uplynul od vzniku, zrodu objektu, v némzZ neni automaticky zahrnuto

hodnoceni.

2. zavérec€na etapa zivota, u Clovéka Casto chapana jako doba od skonceni ekonomické
aktivity do smrti, nazyvana téz tfetim vékem.

LStafi nelze spolehlivé definovat biologickym vékem, protoZe interindividualni rozdily
fyzického a psychického stavu stejné starych lidi jsou znacné. Stari Ize charakterizovat
Jako obdobi, kdy u lidi probihaji (riznou rychlosti) postupné zmény na trovni molekularni
az organové, v dusledku ¢ehoz ubyva schopnosti realizovat jednotlivé funkce organismu.
Ve stafi se zmenSuje schopnost adaptace, adaptacni mechanismy se méni i kvalita,
ubyva rezervy fyzickych a duSevnich sil.“ [5]

V souCasnosti je péCe o starSi obCany spojena s fadou zmén. Péc&e je spojena
s prolinanim rdznych problematik, kdy témi hlavnimi jsou problematiky socialni a
zdravotni. Da se tedy fici, Ze péCe o seniory je mezirezortni.

S pfibyvajicim vékem se nam vSem zhorSuje zdravi, a ¢lovék je stale vice a vice
nucen pfijmout fakt, ze s pfibyvajicim vékem naSe tkané a bunky starnou. Avsak télo i
mys| obnovuje své schopnosti, stejné jako kdyz se &lovék uzdravi z nemoci. Cim vice
budeme trénovat své télo a mysl, tim spiSe budeme v pozdnim véku fungovat Iépe a
zdravéji.

Proces starnuti je proces, ktery nemuzeme zpomalit. Tyka se kazdého z nas,
stejnym zpuUsobem, ktery zacina pocetim a konc&i smrti. Nelze vSak definovat presné
hranice, kterymi bychom stafi vymezili. Tento proces je doprovazen poklesem vykonu
urgitych funkci. Casto se rozviji chronické onemocnéni, vitalita se pomalu vytraci, stejné
jako se snizuji kognitivni vykony i sobéstacnost Clovéka.

Stari se da pojmout i jako fada degenerativnich zmén, které ovliviiuji télo i dusi,
popfipadé se muzeme podivat na stafi z historického pohledu, ve kterém je vidét vliv
kultury a hospodarské/filozofické urovné spolecnosti na vyvoj proZiti stafi.

.Lidé si vZdycky prali Zit dlouho a dozZit se vysokého véku. Tomuto pfani je treba
porozumét. Historicky se totiz jen velmi malo osob doZilo vlastniho stari. Byt stary a doZit
se vysokého véku bylo vysoce nepravdépodobné. Pri¢inou byly rizné diavody jako napfr.
vysoka kojenecka umrtnost, infekéni choroby, mnohé urazy, nemoci, hygienické
podminky, chudoba atd. Jen 2-4% populace se dozila vy$Siho véku. Lidé si prali zit

dlouho, protoZe si vZdy prfeji to, Eeho je nedostatek. Po dobu nékolika staleti bylo vyzralée

Zivot klientti domova se zvlaétnim rezimem a jejich aktivizace 1
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stari vzacne, a proto Zadouci. Kdysi, napr. v asijské kulture prestiz starych lidi, zvliasté Zen
stoupala, protoZe stari se doZivali jenom néktefi, schopnéjsi, silnéjsi, zdravéjsi. Ti potom
predavali poznatky, baje, myty, védomosti o hospodareni, jak IéCit lidi nebo dobytek, jak
zaZehnat nemoci, co délat kdyz pfijdou zaplavy nebo sucha. Stary muz byl povazovan za
mudrce, patriarchu, stara Zena za védmu. Kazdopadné starych lidi bylo tak malo, Ze byli
vzécnosti. Ucta ke starym ob&aniim v$ak ani v minulosti nebyla pravidlem. Pojeti a
sebepojeti stafi bylo ve skutecnosti daleko vice problematické a nezfidka se stafi lidé
museli o dctu ostatnich ,rvat* napf. ve stfedovéku pohliZeli na stafi negativné a panoval
strach ze stari a starnuti. Badani o stafi a uvahy o ném byly vytlaceny na okraj zajmu
spolecnosti.“ [6]

V dnesni dobé jsme vyvojem civilizace dospéli do bodu, kdy jiz stafi neznamena
nutné upadek psychickych a fyzickych sil spojenych se zavislosti na okoli. Mnoho
dnesnich seniorl si snazi zajistit dobrou kvalitu zivota a prozit tzv. aktivni stafi. Aktivni
stafi znamena snahu o kvalitni zavéreCnou etapu zivota a mezi hlavni ovlivAiujici faktory
patfi:

- involuce
- stimulace
- konicky

Involuce je proces Casové degenerace vnitfnich organt a ubytek fyzickych a
dusSevnich sil. V pfipadé, ze Clovék béhem svého Zivota prodélal zavazné onemocnéni
nebo uraz, ktery vyrazné omezil funkci nékterého organu, tak involuce snizuje tuto jiz
snizenou funk&nost a vede ke zvySené zatézi organismu, ktery se musi s touto snizenou
funkénosti vyrovnat. Napfiklad snizena efektivni kapacita plic vede ke zvySeni klidové
tepové frekvence, &imz se télo snazi zajistit dostatek kysliku pro burnky s méné
okysliCenou krvi, nez bylo dosud zvyklé. ZhorSena kvalita chrupu vede Kk potizim
s pfijmem potravy, kdy ¢lovéka boli snist nékteré potraviny a télu se tak nedostavaji
nékteré prvky ¢i vitaminy, které télo potfebuje.

Stimulace je proces vyvolani urcitych reakci ¢i procesu v téle. Vhodnymi podnéty se
zasadné zvySi kvalita Zivota, kdy jedno pravidelné posezeni s pfateli udrZzuje Clovéka
aktivniho ve spoleCenskych a komunikacnich dovednostech. Co €lovék nepouziva, tak
postupné zapomina, prestava si byt v této schopnosti jisty a celkové to zhorSuje jeho
projev. Staci si vzit pfiklad ze znalosti ciziho jazyka. Dokud C&lovék aktivné cizi jazyk
pouziva, tak si udrzuje slovni zasobu, pamatuje si gramaticka pravidla a muze jeho

prostfednictvim komunikovat s ostatnimi nebo i pracovat. Pokud jej vSak prestane
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vyuzivat, tak je jiz v pokrocCilém véku tézké se opét dostat do formy a vplout do plynulého
pouzivani cizi fedi.

Koni€ky neboli nade zajmy jsou &innosti, které délame, protoZe nas bavi, pfinaseji
nam radost a potkavame se pfi nich s lidmi s podobnymi zajmy. Koni¢ky nam dokazou
zvednout naladu, zapomeneme pfi nich na starosti, bolesti a kfivdy a jsou dullezitym
prostfedkem dusevni hygieny. Clovék, ktery si udrzi své koni¢ky az do stafi a je ochotny

zivotem.

1.1 Adaptace a priprava na stari

Je spousta faktoru, které ovliviiuji adaptaci na stafi. Mezi hlavni faktory patfi
osobnost seniora, jeho zkusenosti, jeho aktivita béhem Zivota, zdravotni stav, kultura atd.
Je to urcita zména, kterou si projde kazdy z nas. Tuto zménu je zapotiebi vnimat jako
realny fakt ¢i jako néco, co se neda zménit.

Adaptace nas ovlivni. Ovlivni naSe zajmy, zpUsoby Zivota, zvyky, vztahy s okolnimi
lidmi. Clovék, ktery dfive hraval zavodné& hazenou a vzhledem ke zdravotnimu stavu se ji
jiz nemuze jako hra€ vénovat, prejde na post trenéra nebo fanouska. Zmeéni se mu denni
rezim, okruh lidi, se kterymi travi svij Cas. Sice jej stale travi se svymi byvalymi
spoluhraci, ale na pozapasové oslavé sedi s asistenty trenéra, maséry, servisnimi
pracovniky a s nimi zapas analyzuji nebo jen si jen volné povidaji. Adaptuje se na zménu
kolektivu, zménu témat, zménu rezimu a misto probirani sexualnich zazitkd, vecirkovych
pfihod a vikendovych planl se jeho hlavnimi tématy stanou déti, manzelka, hypotéka a
tfeba i politika.

Existuji rizné zpusoby, jak se senior mize se zménou vyrovnat. Tyto zpusoby se
Casto prolinaji, a zpUsoby zvladani téchto zmén jsou velmi individualni.

1)Jeden ze zpusobu se nazyva konstruktivni. Tyto lidé maji pozitivni pFistup k zivotu a
jsou schopni realizovat své zajmy, jsou se stafim smifeni, a obecné se zajimaji o
Zivot kolem nich.
2)DalSim zplsobem je nepratelsky postoj. Tato skupina lidi je ¢asto nespokojena se
svym dosavadnim Zivotem, jsou schopni svalovat vinu na druhé, a chovat se
k lidem nepratelsky.
Zpusobu je vicero, jesté bych ale rdda zminila obranny postoj.

Tento postoj se objevuje u lidi, ktefi byli ve svém Zivoté velmi aktivni. Casto

pracovali na vedoucich pozicich, a budovali si kariéru. Nyni ale nechté&ji pfijmout realitu.

Nechtéji, aby se o né nékdo staral. Byli zvykli zvladnout vSe svymi silami a pfedstava, Ze

Zivot klientt domova se zvl&stnim rezimem a jejich aktivizace 3
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budou na nékoho odkazani, je pro né nepfijatelna. Bud z divodu hrdosti, které se nechtgji

vzdat, nebo nemoznosti pfijmout podfizenou ¢&i zavislou roli.

1.2 Geriatricka kirehkost

.Geriatrickou kfehkost mizeme chapat jako vékové podminény pokles potencialu
zdravi (zdatnosti, odolnosti a adaptability organismu) s kumulaci funkéné zavazZnych
deficitd a zmén zvlasté mentalnich (apatie), pohybovych (hypomobilita, instabilita,
sarkopenie) a nutriCnich (anorexie, hubnuti). Obecné je kfehkost vnimana jako
LKkontinuum zdravotniho a funkéniho stavu, které je opakem vitality.” [7]

Zmeény, které s sebou stafi pfinasi, jsou opravdu velice individualni. Nastupy zmén,
at uz to jsou zmeény psychické nebo fyzické, jsou Casové riznorodé.

1.2.1 Psychicka kiehkost

Starnuti doprovazi i zmény v psychice. Kvalita psychiky je vyrazné ovlivnéna
osobnosti daného jedince. Postupné dochazi k zménam, které se tykaji kognice. Pfesnégji
feceno se jedna o orientaci, mysleni, pozornost, komunikaci, pamét, pfedstavy a vnimani.
Naopak slovni zasoba nezlistava pozménéna, stejné jako intelekt, jazykové dovednosti.
Kupodivu se urcCité psychické pochody zlepSuji. Patfi mezi né napfiklad trpélivost,
vytrvalost, nebo rozvaha. S psychickou kfehkosti se tyka i zménam v hierarchii potreb.
Nad ostatnimi potfebami nyni prevaZzuji napfiklad potfeba bezpeci, nebo zajem o své
zdravi, z dlvodu zvySené emocni citlivosti. Seniofi si také zvykli na své stereotypy, které
opravdu neradi méni.

Réada bych to uvedla na pfikladu seniorky M. v mém okoli, ktera jiZ ve svych
osmdesati dvou letech snasi velmi téZko kazdou zménu a i pfes vysvétlovani a vlidny
pFistup odporuje a nechce pfipustit moznost zmény zazitého poradku. Zehleni, které jiz
pét let za pani M. provadim, musim zasadné délat jenom ja. Pokud by se pokusila vyZehlit
jind osoba v okoli, tak se pani M. rozklepe, za¢ne mit problémy s vyjadfovanim a je
zmatena az do konce dne. DalSim pfikladem je sbirka staroZitného porcelanu, ktery ma
své misto, a pfi utirani prachu je nutné jej vratit pfesné na plvodni misto a v pavodni
poloze. Pokud by tomu tak nebylo, tak pani M. o vraceni do pavodniho stavu bude mluvit
(tfeba i celé tydny), dokud to nékdo nepiedéla. Taktéz narozeni své pravnucky zvladala
s obtizemi, kdy se pravidelné vyjadfovala, ze to té€hotenstvi psychicky nezvlada, protoze
jeji vnucka se ji méni pied o€ima.

Pani M. je jiz v situaci, ve které nepfipusti Zzadné zmény. Tento stav je obtizné
zménit, a vyhled do budoucna je neradostny. Komunikace s ni a péce o ni je ¢im dal tim

tézsi a bere to spoustu fyzickych a dusevnich sil.
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1.2.2 Fyzicka kifehkost

Frailty (geriatricka kfehkost) je oznaleni pro zranitelnost a rizikovost seniora.
Kfehkost se jevi jako unava pfi zvladani dennich &innosti, apatie, chronicka bolest. PFi€iny
souvisi s involuci, seniofi jsou ohrozeni opakovanymi dekompenzacemi stavu, disabilitou
a typickymi geriatrickymi komplikacemi.

Fyzicka kiehkost ma mnoho pfic¢in. Je jimi napfiklad narudena pohyblivost, snizena
imunita, sniZzena svalova sila, nebo naruSena télesna rovnovaha.

Je také nevyhnutelné spojena se stafim. Je to ur€ity stav, kdy je télo nachylné
k nemocem, ale diky stafije i nucen omezit rGzné aktivity. Jako pfiklad bych uvedla
typickou situaci, kdy senior doma upadne a zlomi si nohu v kr¢ku. | kdyz byl senior doted
sobéstacny, nyni je odkazan na pomoc druhych. Je moznost, ze se po zlomeniné zotauvi,
a muaze fungovat tak, jak fungoval do doby, nez upadl. Mnohem pravdépodobnéjsi a

schopen péce o vlastni osobu, a musi se o néj starat rodina, nebo pecovatelska sluzba.

Tyto zranéni a zdravotni obtiZe se té&lo snaZzi odstranit (proces regenerace), ale ve stafi jiz
nema télo dostatek zdroju energie a vitamin(, a tak pfichazi na fadu pomoc z vnéjsku ve
formé& medikamentd, dopliik(l stravy, zdravotniho cvigeni. Clovék ma tedy k dispozici ffi
moznosti, jak svlj zdraveni stav zlepsit. Mezi prvni patfi farmaceutické pfipravky, které
mohou odstranit napfiklad vysoky tlak, bolesti kloubl, nebo zlepSit chemické procesy
v téle. Pokud je potfeba vétSiho zasahu, pfichazi na fadu medicina formou chirurgického
zakroku popfipadé terapie nebo transplantace, kdy mizeme nefungujici nebo Spatné
fungujici Cast lidského téla nahradit spravné fungujici protetickou nahradou, nebo
organickym materidlem od darce. Jako dopliikovy zplsob zlepSeni stavu pouzivame
vhodnou vyZivu (nutrici), kterou se snazime télu dodat potfebné latky a zajistit vhodny
pFijem kalorii, kterym sniZujeme hlavni riziko zavaznych onemocnéni v stafi — obezitu.
Opét bych zde uvedla pfiklad pani R., ktera ma problémy se stabilitou, a jiz neni tak silna,
aby se po padu sama zvedla na nohy. Cinnost, kterou sama zvladala po cely Zivot, kvdlli
ubyvajicim silam nezvlada a bohuzel dochazi i k situaci, kdy spadne v noci cestou na
zachod a musi si pfivolat pomoc.

DalSim prikladem je pani T., ktera az do svych devadesati let byla velmi vitalni a
samostatna, ale bohuzel si v zimé& zlomila nohu v kréku a nemoznost pohybu a sedavy
program vedly k rychlé ztraté Zivotni sily a brzkému umrti. Zlomeny kréek se vlastné stal
pro ni smrtelnym urazem, ktery ji znemoznil zZit a udrzovat télo v pohybu, a vedl

k prudkému zhorSeni zdravotniho stavu s fatalnim nasledkem. (pfevzato z [2])
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Jakmile Clovék prestane zit aktivné a zméni své zazité a ritualy a postupy, tak je to
pro télo zatéz, kterou v pokrocilejSim véku jiz nemusi dobfe snést. Samoziejmé existuji i
vyjimky, ale zkuste svym prarodi¢im ¢i rodi€um navrhnout zménu nabytku, obleceni ¢&i

jenom jinak sefadit fotky a artefakty z dovolenych. Sila odmitavé reakce vas prekvapi.
2. Specifikace Domova se zvlastnim rezimem

Domovem se zvlastnim rezimem je pobytové zafizeni, které funguje celoro¢né. Toto
zafizeni je uréeno konkrétnim lidem, ktefi potfebuji pomoc a péci, hlavné kvili poklesu
sobéstacnosti, z divodu onemocnéni nebo postizeni. Domov je velice flexibilni. Je uren
k tomu, aby co nejvice pomahal svym klientdm. Domov funguje v tzv. rezimu 24/7, tedy ze
funguje 24 hodin denné 7 dnl v tydnu. Potfeby klientd domova jsou velice individualni. Ty
se zrcadli v konkrétni péci a odpovidaji nabizené pomoci.

Stejné jako v jinych sluzbach socialni pomoci je i zde v domové se zvlastnim
rezimem ddlezité individualni planovani a plan péce kazdého uzivatele domova.

Tento individualni plan je vytvaren kliCovym pracovnikem, a vychazi z potfeb a pfani
uzivatele, jde tedy o poskytovani cilené a individualni podpory. Pribézné zmény je
pracovnik povinen do planu zaznamenat, kdyz si uzivatel preje potfeby a své prani
zménit. Individualni plan péce se minimalné dvakrat do roka aktualizuje.

Plan péce je téz vytvaren kliCovym pracovnikem, a ur€uje rozsah a zpusob podpory

v oblastech €innosti, které dané zafizeni poskytuje.
V domové se zvlastnim rezimem se u uzivatelt uz v dusledku starnuti kumuluji involuéni
zmeény. Zacinaji se projevovat zdravotni problémy (zhorSeny zrak, snizena hybnosti,
zhor8ena kvalita vlast atd.). Involuéni zmény jsou fyzické, psychické, a je zde vidét silny
pokles kognitivnich funkci.

Domov se zvlastnim rezimem je povinen poskytovat osm zakladnich ¢innosti vici
klientovi. Patfi mezi né:

e poskytovani ubytovani

e poskytovani stravy

e pomoc pfi osobni hygiené

e pomoc pfi zvladani kazdodennich Ukon( péce o vlastni osobu
o aktivizacni Cinnosti

e socialné terapeutické Cinnosti

o zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim

e pomoc pfi uplatiiovani prav klienta
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Domov se zvlastnim rezimem, stejné tak jako kazdy poskytovatel socialnich sluzeb,
je vazan na dodrzovani sluzeb uréené zakonem o socialnich sluzbach &. 108/2006 Sb.
Poskytovatel se Fidi timto zakonem, ve kterém jsou detailngji rozepsany druhy

poskytovanych socialnich sluzeb.

2.1 Zarazeni do systému socialnich sluzeb

Dle zakona o socialnich sluzbach jsou v oddile 3 — Sluzby socialni péce - zafazené

a charakterizované jednotlivé typy zafizeni.
»Sluzby socialni péce napomahaji osobam zajistit jejich fyzickou a psychickou
sobéstacnost, s cilem podporit Zivot v jejich pfirozeném socialnim prostredi a umoZznit jim
v nejvy8Si mozné mife zapojeni do bézného Zivota spolec¢nosti, a v pfipadech, kdy toto
vyluCuje jejich stav, zajistit jim diastojné prostredi a zachazeni. Kazdy ma pravo na
poskytovani sluzeb socialni péce v nejméné omezujicim prostredi.“ [12]

Pod sluzby socialni péce patfi osobni asistence, peCovatelska sluzba, tishova péce,
privodcovské a predCitatelské sluzby, podpora samostatného bydleni, odlehCovaci
sluzby, centra dennich sluzeb, denni stacionafe, tydenni stacionafe, domovy pro osoby se
zdravotnim postizenim, domovy pro seniory, domovy se zvladtnim rezimem, chranéné
bydleni a socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zafizenich lizkové péce.

Samotny domov se zvlastnim rezimem definuje zakon nasledovné - .,V domovech
se zvlastnim reZimem se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji sniZzenou
sobéstacnost z ddvodu chronického duSevniho onemocnéni nebo zavislost na
navykovych latkach, a osobam se starfeckou, Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy
demenci, které maji snizenou sobéstacnost z divodu téchto onemocnéni, jejichz situace
vyZaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Rezim v téchto zarizenich pfi poskytovani

socialnich sluzeb je pfizptsoben specifickym potrebam téchto osob.” [1]

2.2 Zakon o socialnich sluzbach

Zakon o socialnich sluzbach (Zakon ¢€.108/2006 Sb.) se sklada z jedenacti Casti.
.Upravuje podminky poskytovani pomoci a podpory fyzickym osobam v nepriznivé
socialni situaci (dale jen "osoba") prostfednictvim socialnich sluzeb a pfispévku na péci,
podminky pro vydani opravnéni k poskytovani socialnich sluzeb, vykon vefejné spravy v
oblasti socialnich sluzeb, inspekci poskytovani socialnich sluzeb a pfedpoklady pro vykon
¢innosti v sociéalnich sluzbach. Tento zédkon déle upravuje pfedpoklady pro vykon povolani
socialniho pracovnika, pokud vykonava cinnost v socialnich sluzbach nebo podle

zvlastnich pravnich pfedpist pii pomoci v hmotné nouzi, v socialné-pravni ochrané déti,
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ve Skolach a Skolskych zarizenich, u poskytovatelti zdravotnich sluzeb, ve véznicich, v
zafizenich pro zajisténi cizinct a v azylovych zarizenich.” [3]
Zakon stanovuje pravni ramec pro poskytovani socialnich sluzeb a zafizeni, ktera

tyto sluzby poskytuji, jsou povinna se jim Fidit.

2.2.1 Zakonné naroky na socialni pomoc

Zakonné naroky na socialni pomoc jsou nastrojem pomoci statu ob¢anum v tizivé
Zivotni situaci. Tiziva situace vznikd nedostatkem financi nebo absenci kvalitniho
rodinného zazemi. V téchto pfipadech je ohrozena samotna dustojna existence starsiho
obCana a hrozi, ze na konci svého produktivniho véku bude misto zaslouzeného
odpocinku odménén existenénimi starostmi. Tyto problémy se netykaji jen lidi ve vySSim
véku, ale i dalSich ohroZenych skupin.

2.2.2 Zadost — Prispévek na péci

~Prispévek na péci je pravidelné se opakujici mési¢ni davka, jeZ je uréena pro ty,

ktefi z duvodu svého zdravotniho stavu potfebuji pomoci s pééi o sebe sama nebo o svoji

domacnost.“ [4]

Hlavnim divodem je vétSinou vazna nemoc napf. rakovina, cukrovka vysSi typu
v kombinaci s obezitou, alzheimerova choroba nebo demence. Tito lidé jsou dlouhodobé
léCeni, ale vyrazné zlepSeni jejich zdravotniho stavu a navrat k normalnimu Zivotu neni
mozné. VyZzaduji pomoc od okoli, které jim zajiStuje véci kazdodenniho Zivota jako napf.
nakupy, osobni hygiena, pomoc pfi pfipravé jidla, doprovod k Iékafi atp. K zajisténi této
pomoci pravé slouzi finan¢ni davka od statu, kterou potfebny Clovék vyuZzije k zaplaceni
socialnich sluzeb nebo osob, které tuto pomoc zajisti.

Castym problémem je i neschopnost lidi pravidelng platit ndjem & jiné finanéni
zavazky (penize tfeba maji, ale neorientuji se v Case a zapomenou, Zze maji zaplatit) a tim
vznikajici dluhy s narustajicim penalem, které pak vedou k vystéhovani seniora a zaniku

dlstojného zplsobu Zivota.
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3. Sit’ socialnich sluzeb pro seniory

Sit socialnich sluzeb pro seniory zachytava seniory, ktefi jsou omezeni v béznych
ginnostech a maiji problémy se zvladanim kazdodennich ukonl. Casto nemaiji zajisténou
péCi ze strany rodiny ani od nikoho z blizkého okoli (pfatelé, vzdalengjsi pfibuzni,
sousedeé). Socialni sluzba jim poskytuje pomoc pravé pfi feSeni téchto problému a obtizi
v Zivoté a zajistuje jim moznost dustojného starfi a odpocinku a usiluje o zachovani
stavajicich schopnosti klienta. Snazi se tedy udrzet jeho samostatnost na co nejvyssi
urovni a udrzet jeho psychické zdravi v kondici.

Mezi sluzby pro seniory se fadi:

- Socialni poradny — poradenstvi, zprostfedkovani kontaktu se spoleCenskym
prostfedim, terapeutické ¢innosti, atd. Sluzba je poskytovana zdarma.

- Osobni asistence — poskytovana v pfirozeném socialnim prostredi, je to pomoc pfi
zajisténi chodu domacnosti v pfedem stanovaném Case a rozsahu.

- Pecovatelské sluzby — poskytovana v domacim prostfedi a v zafizenich socialnich
sluzeb.

- Tisnova péce — distan¢ni komunikace, placena sluzba.

- Odleh€ovaci sluzby — pro osoby se snizenou sobéstacnosti, cilem je umoznit
uzivateli odpocinek, sluzba je placena.

- Centra dennich sluzeb — ambulantni sluzba pro ty, ktefi potfebuji pomoc druhé
osoby, cilem je posilit samostatnost a sobéstaCnost osob v nepfiznivé socialni
situaci.

- Denni a tydenni stacionafe — ambulantni a pobytové sluzby, pro osoby které maji
shizenou sobéstacnost, a potfebuji pomoc pfi zvladani béznych ukonu.

- Domovy pro seniory — dlouhodoba pobytova sluzba, situace uzivatelt vyzaduje
pravidelnou pomoc jiné osoby.

- Domovy se zvlastnim rezimem — stejna sluzba jako domov pro seniory, ale s tim
rozdilem, Ze je zde rezim v tomto zafizeni pfi poskytovani socialnich sluzeb je
pFizpusoben specifickym potfebam uzivatell.

- Chranéné bydleni — skupinové nebo individualni bydleni, sluzba je ur€ena osobam,
které maji sniZzenou sobéstacnost, sluzba je poskytovana za uhradu.

- Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zfizenich — pobytova sluzba slouzi
osobam, které jiz nevyzaduji ustavni zdravotni péci, ale kvali svému zdravotnimu
stavu nejsou se obejit bez pomoci dalSi osoby, ¢€i nemaji zabezpecenou

dostate¢nou pomoc v domacim prostfedi.
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Telefonicka krizova pomoc — telefonicka sluzba, ktera se poskytuje na pfechodnou
dobu osobam v situacich ohrozujicich zivot nebo zdravi. Sluzba je poskytnuta

zdarma a s moznosti zprostfedkovani kontaktu se spole¢enskym prostfedim.

Azylové domy — pobytova sluzba pro osoby v nepfiznivé socialni situaci, ktera je

spojena se ztratou bydleni. Sluzba je poskytovana za uhradu.

Krizova pomoc — terénni sluzba, ktera se poskytuje na pfechodnou dobu osobam

v situacich ohroZzujicich zivot nebo zdravi. Sluzba je poskytnuta zdarma.

Nocleharna — ambulantni sluzba, ktera se poskytuje osobam bez pfistfedi. Sluzba je

placena ve vysi stanovené poskytovatelem.

Socialni aktivizatni sluzby pro seniory — sluzba poskytovana seniorim se
zdravotnim postizenim a ohrozenym socialnim vylou¢enim. Sluzba je bez Uhrady.
Terénni programy — poskytuji se osobam ohrozenym rizikovym zplsobem zivota
(pozivani omamnych a psychotropnich latek, navykovych latek) a osobam Zijicim
v socialné vylou¢enych komunitach. Cilem sluzby je vyhledat tyto osoby a minimalizovat

tak rizika jejich zpUsobu zivota. Sluzba je bez Uhrady a poskytovana osobam anonymné.

Socialni rehabilitace — soubor specifickych ¢&innosti (vychovné, aktivizacni a
vzdélavaci €innosti), které sméfuji k dosazeni samostatnosti, sobéstacnosti a nezavislosti
osob. Cilem je rozvoj jejich specifickych schopnosti a dovednosti nacvikem ukonud pro

samostatny zivot a posilovani navyk(. Sluzba je placena.

3.1 Terénni socialni sluzby pro seniory

Terénni socialni sluzby se poskytuji pfimo v misté bydlisté klienta. Pracovnik
socialni sluzby dochazi za klientem, ktery potfebuje pomoc s nékterymi ukony bézného
Zivota, ale chce zit v klidu svého domova, kde je zvykly a kde ma mnoho vzpominek na
svuj dosavadni zivot. Terénni sluzby, které mohou klienti vyuzivat:

e PecCovatelska sluzba

e Osobni asistence

¢ Tlacitko tisnové péce

o Telefonicka krizova pomoc

sluzba je uréena klientu, ktefi jiz nejsou schopni udrzovat svoji domacnost
v normalnim provoznim stavu. Pomoc potiebuji zejména s Uklidem, osobni hygienou,
pfipravou jidla a pranim. Pracovnik dochazi ke klientovi v pfedem uréeny €as a provede
s klientem potfebné ukony. Sluzba se navzajem doplfiuje s osobni asistenci.

Osobni asistence se zaméfuje na samotné fungovani Clovéka obecné. Tedy nejen

v domacnosti, ale i mimo ni a na jeho socialni okoli. UdrZuje klienta v kontaktu s realitou,
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protoze soucasti osobni asistence je i pfatelska konverzace s klientem, ktera rozbourava
klientovu samotu a odstfihnuti od okolniho svéta.

Tlacitko tisfiové péce zajistuje pomoc klientim v nouzové situaci. Klient muze pres
tlaCitko pfivolat pomoc, ktera mu v pfipadé zdravotnich potizi mize zachranit zivot. Takeé
to poskytuje ulevu pecujici roding, ktera se nemusi obavat zavazné udalosti u klienta, a
muze v klidu relaxovat a nabirat sily na dalSi péci. Existuje vice druhu tisfiovych tladitek,
které jsou v rznych cenovych hladinach a podle toho poskytuji moznosti kontaktovani
pomoci. Zakladni funkci je komunikace s operatorem, ale muze poskytnout i polohu
seniora &i detekovat pad.

Telefonicka krizova pomoc nabizi seniorm moznost si promluvit s odbornikem o
svych problémech. Pomulze problém popsat a popfipadé navést klienta k feSeni
problému. Tato sluzba je vhodna obzvlasté pro lidi, ktefi nemaji své blizké a maji problém
se rozhodovat i Cinit zasadni rozhodnuti.

V ramci terénni socialni sluzby je zde moznost monitoringu pfipadnych budoucich
klientG domova se zvlastnim rezimem. Monitoring mulze byt provadén i v téchto

ambulantnich sluzbach.

3.2 Ambulantni socialni sluzby pro seniory

Ambulantni socialni sluzby pro seniory zajistuji ambulantni péci pro klienty, ktefi
vyzaduji zvlastni péci. Jejich rodina je napfiklad dopravuje do denniho stacionare, kde se
jim po urCitou €ast dne vénuje personal a rodina se mlze vénovat obCanskému Ci
pracovnimu zivotu. Dale do ambulantnich sluzeb patfi centra dennich sluzeb. Tato
socialni sluzba je podobna dennimu stacionafi, pfeci jen je ale v né€em jina. Stejné jako
denni stacionaf, ma centrum velice podobné cile, jak klientovi pomoci. Jedna se o pomoc
pfi feSeni osobnich zalezitosti, socialné terapeutické &innosti, pomoc pfi péci o vlastni
osobu, atd. Stejné tak i jako v stacionafi, je cilova skupina ¢asto do centra dovazena svoji

rodinou, ktera nema pres den ¢as se o klienta starat.

3.3 Pobytové socialni sluzby pro seniory

Pobytové socialni sluzby pro seniory pomahaji lidem, ktefi z divodu neschopnosti
se 0 sebe postarat jiz nemohou doma zustat bez pomoci jiné osoby. Stav téchto seniort
je uz Casto nezvladatelny, az do takové miry, ze nejsou schopni se postarat o sebe, ani o
domacnost. | kdyz se tito seniofi snazi zistat doma, tak, kde vétSinou cely zivot bydleli, a
kde to maji radi, tento domov a osamoceni je pro né spiSe na Skodu. Je tedy jednoznacné
dilezité navrhnout jim pfesun do pobytové socialni sluzby. Zde je jim poskytnuta péce

socialni, zdravotni a oSetrfovatelska.
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Vzpominam si na pani K., ktera byla skalopevné pfesvédcCena, ze se o sebe dokaze
postarat sama. Bydlela ve &tvrtém patfe bez vytahu. Pomahala jsem ji s nakupy, také
donasela léky z Iékarny a pomahala doma s uklidem. Ze svého bytu, ve kterém stravila
témeér cely zivot, odejit i na moje naléhani nechtéla. Nakonec se ji ,nastésti“ zlomila noha
v kréku, a byla pfevezena do nemocnice, a pozdé&ji na geriatrickou kliniku. Nyni bydli

v byté, ktery spravuje centrum socialnich sluzeb, a pravidelné k ni chodi peCovatelky.
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4. Domov se zvlastnim rezimem CSOP Praha 15

Centrum socialni a oSetfovatelské pomoci Praha 15 se sidlem Parmska 390, Praha
10 je pFispévkovou organizaci zfizenou méstskou €asti Praha 15. Sou€asnou feditelkou
organizace je PhDr. Monika Valkova. Jedna se o jedno z 21 zafizeni na Uzemi hlavniho
mésta Prahy a jedno z celkovych 353 zafizeni tohoto typu v Ceské republice k roku 2019.
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Obr. 2. CSOP Praha 15 [10]

Zivot klientti domova se zvlaétnim rezimem a jejich aktivizace 13



Univerzita Karlova
Husitska teologicka fakulta Diplomova prace

4.1 Specifikace klientu

Cilovou skupinu Domova se zvlastnim reZimem tvofi ob&ané Zijici v Praze 15 a
okoli nebo ktefi maji vztah k Praze 15 a hl. méstu Praha. Cilovou skupinou jsou osoby,
které maji sniZzenou sobéstacnost z duvodu chronického duSevniho onemocnéni tohoto
typu: organické duSevni poruchy véetné symptomatickych (stafecké demence,
Alzheimerova demence, ostatni typy demenci a deprese), jejichZz situace vyZaduje
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Zafizeni neni uréeno pro osoby zavislé na
navykovych latkach a dale pro osoby, jejichZz zdravotni stav vyZaduje lé¢eni a oSetfeni v
luzkovém zdravotnickém zafizeni. [7]

Cilova skupina je tvofena z: Dospélich (27-64 let), mladSich senior( (65-80 let) a
starSich senior( (geriatricky pacient nad 80 let).

,Geriatricky pacient mize byt definovan jako ¢lovék vy3$S§iho véku, u néhoz involuc¢ni
a chorobné zmény natolik ovliviiuji funkéni stav a schopnosti, Ze dochazi ke zhorseni

adaptability, regulacnich mechanismu, tolerance k zatézi.“ [4]

4.2 Nejcastéjsi diagnozy klientt

V oCich Clovéka je starnuti ¢asto chapano jako zavérecna etapa Clovéka, zanik a
¢ekani na smrt. V tom, jak se definuje starnouci Clovék jsou velké rozdily podle kultury,
prostfedi, ve kterém starnouci Clovék zije, €ase a vlastni povaze ¢lovéka. Spousta
sedmdesatniku je CdilejSich nez jejich mladsi souputnici. Zasadnim faktorem, ktery
ovliviuje kvalitu starnuti, je zdravotni stav jedince. Zdravotni stav Casto nesouvisi
s biologickym vékem, ale spiSe s celkovym Zivotnim stylem, ktery jedinec béhem svého
Zivota vedl a jaké navyky si vytvofil a mira jejich dodrZzovani. Kazdodenni prochazka na
nakup nebo nejbliz§i kopeCek udrzi Clovéka v kondici a mulze predchazet rozvoiji
zavaznych zdravotnich komplikaci. Zavazné zdravotni komplikace mizou vyrazné zkratit
dobu doziti a kvalitu doziti.

4.2.1 Demence

Slovo demence je odvozeno z latinského vyrazu dementi“ a znamena bez rozumu,
nebo také byt bez mysli. Demence omezuje danou osobu ve vykonu kazdodennich aktivit
natolik, Ze ma ¢&lovék opravdu zavazné zdravotni problémy. Patfi mezi né napfiklad:
porucha mysleni, koncentrace, porucha schopnosti si pamatovat, porucha psychického
stavu, porucha schopnosti orientace (v misté a v €ase), porucha schopnosti €ist, pocitat,
udit se a chapat, porucha Fedi. Zivot s demenci je pak mozny jen s pomoci ostatnich.

Kazdodenni Cinnosti uz takovyto pacient nezvladne sam zastat.
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Demence silné zasahuje do vSech oblasti zivota pacienta (zaméstnani, zivot ve
spole€nosti a v rodiné), i kdyz si to pacient nepfeje a v nékterych pfipadech si to ani
nepripousti. Toto vSe bohuzel vyvola odstup jeho pratel a rodiny. Pacient se stale vice a
vice stahuje do sebe. Je zvykly na své pro néj znamé bydleni, ma strach z nového
prostfedi, zvuk(i nebo pro n&j neznamych osob. Casto ani nevychazi z bytu. Pro jeho
rodinu a blizké je to velice sloZité (i po psychické strance). Pacient se pomalu méni
k nepoznani. Najednou se chova odcizené, ma potize s komunikaci, izoluje se od

spolecnosti. Tento pacient potfebuje celodenni péci. Tato choroba se déli na tfi stupné.

I. Stupen zapomnétlivosti
II. Stupen zmatenosti

lll. Stupen bezmoci

Pfi prvnim stupni se pacientovi zhorSuje pamét, je roztrzity a hlfe se
orientuje vmisté a Case. Méni se i po psychické strance. Chova se
uzkostné, ma deprese, uzavira se do sebe. Rodina pacienta zacina
objevovat drobné neshody ve spravném pojmenovani pfedméta.

Il. Druhy stupen je typicky tim, Ze si pacient hdfe organizuje a fidi svoje
kazdodenni €innosti. S timto stupném se postupné vytraci pamét, odchylky
feci se &im dal tim vice prohlubuji. Méni se také motorika a pohybova
oblast. Pro rodinu nebo oSetfujiciho je péCe o pacienta velice namahava,
jak po psychické strance, tak ale i po strance fyzické. Pacientlv stav se
stale zhor3uje, komunikace s nim je obtizna, protoZze ma pacient snizenou
schopnost slovniho vyjadfovani. V tomto stupni se zacdinaji objevovat
problémy s inkontinenci. Pacient ma také problém s novymi udalostmi,
které jsou nevSedni. Nové situace (napf.: dovolena, narozeniny, svatky) ho
zneklidriuji, pacient se citi nejlépe tam, kde to zna dobfe — u sebe doma.

. Treti stupen demence je prfesné takovym, jakym se nazyva — bezmoc.
Pacient je nyni schopen pouze lezet v posteli, dynamogenie (Cinorodost)
témér zanika. Neni schopen kontroly télesnych funkci. V tomto poslednim
stadiu je nutna celodenni péce.

4.2.2 Alzheimerova choroba

Alzheimerova choroba je s demenci Uzce spojena. Demence je v padesati procentni
mife zpusobena Alzheimerovou chorobou. Pfiznaky nemoci se déli na dvé skupiny -
porucha kognitivni a nekognitivni.

., -..Alzheimerovy demence, se ukazuje jako prakticka koncepce ,ABC* kde je v

souhrnu pfiznaku a potizi vnimana triada:

Zivot klientt domova se zvl&stnim rezimem a jejich aktivizace 15



Univerzita Karlova
Husitska teologicka fakulta Diplomova prace

A activities of daily living (akvitity denniho Zivota)
B behavioural changes (zmény chovani)
C cognition (kognitivni funkce)® [11]

Tato triada na sebe v pribéhu nemoci postupné navazuje, jak je vidét na diagramu.
Je zde zobrazen klasicky prabéh nemoci. Zacinajici porucha nalady se spojuje
s naruSenim kognitivnich funkci a funkéni autonomie. Nasleduje zhorSena hybnost. U
pacientl se ¢asem zhorSuji i dovednosti, které pro né byly samozifejmé. Patfi mezi né
zhorSené hygienické navyky, inkontinence modci a stolice, atd.

Diagram 1. Casové rozlozeni symptomii pfi AD (12)

A

deteriorace

funkéni
autonomie

kognitivni
funkce

hybnost

chovani

nalada

Gas

>

Obr. 3. Casové rozlozeni symptomu pii AD [11]

Mezi dalSi nastavajici pfiznaky patfi ztrata paméti, ztrata orientace na mistech, které
jsou pro pacienta znamé. Dale také ztrata paméti, ztrata iniciativy, Spatny usudek,
orientace na pfitomnost.

Ve zpravach se Casto objevuje pfibéh seniora &i seniorky, ktefi se ztratili, a je po
nich vyhladeno patrani. Pravé diky alzheimerové chorobé se dokazi ztratit i v jim znamém
prostfedi a nevzpomenou si ani na vlastni adresu nebo jméno. Jsou tak zmateni,
dezorientovani a ani pomoc kolemjdoucich je nedokaze nasmérovat do jejich mista
bydlisté a potfebuji pomoc od zachrannych slozek. V takovém pfipadé je vhodné
seniorovi tfeba na krk nebo do penézenky popfipadé do uzaviratelné kapsy dat listeCek
se zakladnimi informacemi v dostate¢né Citelné podobé. Tyto udaje jsou sice uvedené na
ob&anském prikazu nebo na jinych dokladech, které mize mit senior u sebe, ale velikost

pisma na dokladech je nedostate¢na a obzvlast pro starsi lidi necitelna.
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Pacient v poslednim stadiu alzheimerovy choroby je plné odkazan na péci od svého
okoli. Tato nemoc trva od poc¢atec€nich priznakl pfiblizné sedm az patnact let, nez pacient
umira.

Alzheimerova choroba je velice dilezita problematiky sou€asnosti, i kvali tomu, Ze

Ceska populace starne. Tim padem se bude pocet pacientll s touto poruchou zvySovat.

,VCasna diagnostika této nemoci a véasné zahajeni adekvatni lIécby muze pomoci
udrzet kvalitu Zivota téchto pacienti a oddalit jejich institucionalizaci, mize pomoci i
pecovatelim sniZzenim jejich zatéze. Vime, Ze Alzheimerovu nemoc nedokazeme vylécit.
Nasim cilem musi byt zlepSeni kvality Zivota trpicich touto nemoci a jejich pecovatell a
dalsich jejich blizkych.” [11]
4.2.3ICHS

Pro srdec¢ni svalovinu je dulezity neustaly pfisun kysliku a zivin k udrzeni jeji funkce
a vitality. Jestlize tomu tak neni, dochazi k nedokrveni - ischemii myokardu, coz
nazyvame ischemickou chorobou srdecni - ICHS. Projevy onemocnéni jsou Siroké - od
asymptomatické (bezpfiznakové) ICHS, pfes pfechodnou ischémii (obvykle se projevujici
anginou pectoris - bolesti na hrudniku), ischemickou nekrézu - odumfeni srdecni

svaloviny (infarkt myokardu) az po srde¢ni selhani a nahlou smrt.

, 1émér vzdy je pfi¢inou ateroskler6za neboli kornaténi koronarnich tepen; spazmy
tepen, zanéty, embolie a jiné pfFi¢iny jsou bez aterosklerézy vzacné. Princip vzniku
aterosklerozy spociva v ukladani tukovych latek do stény tepen. Po narozeni ma Clovék
tepny hladké, elastické, které krvi nekladou velky odpor. Jiz ale ve véku 10 let jsou v
cévnich sténach prokazatelné tzv. lipidové prouzky - pocatecni stadia ukladani
cholesterolu a jinych tukovych ¢&astic. Postupem véku se do téchto prouzki postupné dal
zabudovavaji tukové latky, coZ zpusobuje poSkozeni cévni stény. Postupné se vyviji
ateroskleroticky plat rizné velikosti a zabudovava se v ném vapnik. Postupnym
narustanim muze dojit az k tpiné obstrukci - ucpani tepny. Nékteré aterosklerotické platy
Jsou na povrchu tvrdé a uvniti obsahuji mékké tuky. Dojde-li k prasknuti tvrdsiho obalu,
tuky uvnitf se dostanou do kontaktu s krvi, coZ zapric¢ini vznik krevni sraZeniny. ktera
zabrariuje dalsimu kontaktu tukovych depozit s krvi. SraZeninou se céva je$té vice zuzi
nebo se obvykle tpiné uzavre.

Dochazi-li k témto zménam pomaleji - stabilni, chronicka ICHS (u postupného
nardstani platu bez jeho prasknuti), mohou cévy reagovat vytvofenim kolateralniho -
bocéného obéhu. Pii nedostatku kysliku zacnou cévy mezi sebou vytvaret nové spojky

nebo se rozSifi ty, které jsou pfitomny jiz od narozeni a jsou pouze nefunkcni. Timto
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zpusobem se dostane okysliCena krev z jinych cév i do mist, ktera jsou aZ za postizenym
usekem tepny.

Pri ruptufe aterosklerotického platu dochazi k tzv. akutnimu koronarnimu syndromu
- Zivot ohrozujici situaci. Je zptsoben nahlym prerusenim dodavky Kysliku do ¢asti srdce
zasobené postizenou tepnou.

Dle délky nedostatku kysliku jej délime na 3 typy:

- nestabilni angina pectoris (nové vzniklé bolesti bez pfedchozich projevii onemocnéni,
téz vyrazné zhorseni stavajicich, klidové bolesti)

- netransmuralni infarkt myokardu (infarkt neprochazejici celou sténou svaloviny, byva
menSiho rozsahu)

- transmuralni infarkt myokardu (infarkt postihujici celou tloustku myokardu)" [13]

Jedna se zavazny stav, vyzadujici neodkladnou lékafskou péci. Mize k nému dojit i
bez pfedchozich znamek ICHS, z plného zdravi. Pfi€inou mize byt i docela maly plat,
neobjeveny pfi srdecni katetrizaci (vySetfeni koronarnich tepen).

Ischemicka choroba srdecni je nejCastéjsi pfi¢ina smrti u osob starSich 65 let. Kazdy
rok je v CR diagnostikovana u cca 56 000 pacienti a zemfe na ni 3104 lidi.

U urcitého procenta nemocnych probiha ICHS skryté, bez pfiznaku. Jedna se o tzv.
némou ischémii myokardu, ktera byva ¢astéjsi u diabetikd.

4.2.4 Diabetes

Diabetes (cukrovka) — je chronické onemocnéni s trvalou poruchou pFemény
glukézy, ktera vede ke zvySenym hladinam glykemie a k dalSim zmé&nam metabolizmu
bilkovin, tukd a cukrd. RozliSujeme diabetes 1. typu (cukrovka u déti) a 2. typu (stafecka
cukrovka).

Zatimco cukrovka 1. typu se vyznacuje absolutnim nedostatkem inzulinu v téle a
zacina obvykle v détstvi Ci dospivani, cukrovka 2. typu se vyviji z rezistence na inzulin —
slinivka inzulin vyluCuje, ale télesné bunky na néj dostate¢né neodpovidaji. Nejbéznéjsi
priCinou diabetu 2. typu je obezita.

Diabetes mellitus je zavazna metabolicka porucha. Pfipadl diabetes mellitus
kazdoro&né& pribyva (v CR je roéné diagnostikovano okolo 60 000 pacientd s diabetem),
jedna se takzvané civilizaéni onemocnéni. Diabetes zkracuje predpokladanou délku zivota
0 30 az 50 %. Vede k vysoké mife umrtnosti a invalidity.

V dusledku tohoto metabolického onemocnéni se mohou vyvinout chorobné zmény v
nervovych vladknech (diabetickd neuropatie) a drobnych cévach (diabeticka

mikroangiopatie).
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Dlouhodoba prognéza a kvalita zZivota diabetikl zavisi na vyvoji a zavaznosti
kardiovaskularnich komplikaci.

Mozné komplikace (sekundarni postizeni):
- Diabeticka retinopatie — jde o nezanétlivé onemocnéni ocni sitnice, které mize vést az k
slepoté.
- Diabeticka nefropatie — mize vést az k onemocnéni ledvin a k jejich selhani.
- Diabeticka neuropatie — jedna se o poSkozeni funkce a struktury perifernich nerva.
- Makrovaskularni onemocnéni — zahrnuje ischemickou chorobu srdec¢ni, cévni mozkové
prihody, ischemickou chorobu dolnich kon¢etin.

Navic dochazi k dalSimu ovlivnéni zdravi vlivem hypertenze (zvySeny krevni tlak),

zvySenym cholesterolem, obezitou, koufenim. Mluvime o diabetické polyneuropatii.

Na rozvoj onemocnéni ma vliv geneticka predispozice, dieta pacienta, fyzicka
aktivita, obezita a fada dalSich faktora.
4.2.5 Deprese

Jednou z nejcastéjSich duSevnich poruch je kromé jinych (napf. bipolarni poruchy a
demence) deprese. Deprese v zZivoté aspon jednou za Zivot postihne 15 % populace.
Odbornici se shoduji, ze pocit utrpeni pfi silné depresi je dokonce nesrovnatelné
s fyzickym utrpenim. Deprese se |é€i hlavné pomoci IékG a vhodné psychoterapie.
Deprese, ktera se neléci, maze skondit i smrti.

Toto onemocnéni je také jednim z nejdrazSich léCenych neuropsychiatrickym
onemochénim.

»,Na rozdil od ostatnich nemoci netvori nejvétsi ¢ast vydaju na lécbu dusevniho

onemocnéni primé medicinské (léiva) a nepfimé medicinské (platy zdravotnikd,
nemocnicni sluzby apod.) naklady, ale jsou to predevsim nepifimé naklady, které vznikaji
v ddsledku ztraty pracovni schopnosti a moznosti vydélku, nutnosti vyplaty dichodd a
dal$ich socialnich davek. Svétova zdravotnické organizace povaZuje deprese za jednu z
nej¢astéjsich pficin pracovni neschopnosti.
Ruznymi formami této nemoci trpi podle psychiatra Cyrila Héschla pfiblizné 3 % Ceské
populace (300 000 lidi). Alespori jednou za Zivot postihne tato nemoc celych 15 %
populace (1,5 milionu). Odbornici predpokladaji, Ze tato Cisla jsou vSude na svété
obdobna.“[15]

Pokud se toto onemocnéni IéCi a je pod dohledem odbornikd, rychle se dostavi
ZlepSeni. Zalezi samozifejmé na individualnim pfistupu, s ohledem na jedine€nost

pacienta. V pfipadé, kdy nemocny nevyhleda odbornou pomoc, tato choroba je schopna
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silné ztizit zivot a mnohdy kondi i smrti. Lidé, ktefi trpi tzv. velkou depresi, pfemysli o
ukon&eni svého Zivota, a 10-15 % z nich se to povede.

NejCastéjSimi pfiznaky deprese jsou: pokles zajml a konick(, ztizena schopnost se
radovat a vidét vychodisko ze své situace, je sniZzena energie a celkové snizeni aktivit,
silny pocit unavenosti, niZSi sebevédomi, pocity viny a nemoZnost vidét svétlou

budoucnost, spava nalada, suicidalni myslenky.

Depressed Mot depressed

Obr. 4. Zmény v mozku vlivem deprese [16]

Naladovost je spojena s vnitfnimi okolnostmi, nevznika zvnéjSich okolnosti
nemocneho. Deprese se vyznacuje rannim zhorSenim nalady, vecer je naopak typicka
vecerni nespavost. V noci se v3ak pacient ¢asto budi, a nedafi se mu znovu usnout.

Jednim z dalSich pfiznaku je silna uzkost a vnitini neklid. Toto onemocnéni se Casto
projevuje i télesnimi obtizemi, mezi které patfi pocit pacienta, ze mu rychle busi srdce,

pocit neklidnych nohou a pocit svirani.

v v v

Pacient, ktery trpi t&€ZSi formou deprese, €asto pocituje halucinace nebo bludy.

Forma halucinaci a bludu je ovlivnéna vnitfnim nastavenim emoci pacienta.

Deprese se déli na: depresi v téhotenstvi, poporodni deprese, sezénni deprese,
klinicka deprese, uUzkostné depresivni porucha, deprese v dospivani, rezistentni, atd.
Deprese se léCi spojenim dvou oblasti dohromady. Je dulezité propoijit

farmakoterapii s psychoterapii. (Toto onemocnéni se da také |écCit biologickou IéCbou.)
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Pro IéCbu deprese je dneSni nabidka antidepresiv nastésti rozmanita a spravné
zvolené léky zvySuji na synaptickych spojenich dostupnost a obrat neurotransmiterd,
které maji podstatnou funkci pfi ovliviiovani nalad pacienta.

PFirodni antidepresiva, které mohou klienti domova vyuzivat ve svij prospéch. Je
jim tfeba hudba — muzikoterapie, aromaterapie, rizné druhy cvi¢eni nebo tance. Mezi to

se da pocitat i strava — vhodné jsou hlavné ofechy, ovoce, ¢okolada.

4.3 Potieby klientt

Potfeby klienta jsou individualni, a ¢asem se méni. Jiné potfeby ma malé dité,
Skolaci, mladi dospéli a zcela odliSné potfeby maji seniofi. Da se fici, ze zakladni potfeby
seniord, jako jsou zdravotni péée, domov, dostatek materialniho zabezpeéeni, jsou v CR
zabezpeCeny. U osob véku nad 75 let pomalu dochazi ke zménam. Méni se Zivotni
hodnoty, do popfedi se dostavaji potieby bezpedi, klidu, jistota, laska, zdravi atd.

S postupem ¢&asu se hierarchie potfeb méni. Potfeba seberealizace se
s pfibyvajicim vékem zvétSuje. Kdyz byl &lovék v pracovnim procesu, tak seberealizaci
vétSinou fesil praci. Ve stafi ale tato hodnota méni. Zlomovym okamZikem je odchod do
ddchodu. Seniofi si tim padem hledaji jiné vyziti. Nékdo se realizuje v ramci koni€ka, jiny

senior ma zalibu ve vzpominkach na minulost.

/ POTREBY CLOVEKA
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Obr. 5. Potfeby Clovéka ve stari [2]
4.3.1 Kazdodenni péce o klienty — chod zafizeni
V Domové se zvlastnim reZzimem CSOP Praha 15 jsem méla mozZnost pomahat
s aktivizaci klientd. V tomto Domové se nachazi 29 l0zek, kterd jsou ur€ena predevSim
ob&anim z Prahy 15 a Hlavniho mésta Prahy. Strava se zde pfipravuje v externim
zafizeni, v kuchyni domova se tepelné upravuje a konzumuje. Cilem zafizeni je hlavné

podpora fyzického a duSevniho zdravi, poskytovani podpory v oblasti pravnich ukond,
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prvnim a druhym patrem je posuvna ploSina. Celé prvni patro je bezbariérové. V zafizeni
je zajisténa péce od zdravotnického personalu, pracovnikl pfimé obsluzné péce a
oSetrovatelek. Zafizeni momentalné poskytuje péci 36 klientim, ktefi maji zde k dispozici
14 pokoju. Tyto pokoje jsou jednolizkové, dvoullzkové, tfilizkové nebo Ctyflizkoveé.

Kazdy pokoj je vybaven televizi. Kazdy klient ma polohovaci l0zko. Dale je zde
umyvadlo, stolek a ulozny prostor pro obleCeni a osobni véci. Soucasti zafizeni je i
zazemi pro zaméstnance. Kazdy pokoj klientd je vybaven signaliza¢ni technikou, diky
které si klient mUze v pfipadé potfeby pfivolat oSetfujici personal.

Strava pro klienty je zde zajisténa po cely den, je tvofena snidani, obédem, vecefi a
svacinami, které jsou mezi hlavnimi jidly. Na toto pracovisté se strava dovazi z kuchyné
Domova s peCovatelskou sluzbou Janovska, kde se strava pfipravuje podle potfeb
stravnik(l — dle dietnich norem.

V prvnim patfe se nachazi kuchyn, ktera slouzi k servirovani stravy, a da se zde
jidlo dale upravit, napf.: mixovani stravy pro klienty. V kuchyni jsou i chladici boxy, kde si
klient mlze ulozit jidlo, které mu rodina donese.

Klienti, ktefi jsou mobilni, se k jidlu schazeji ve spolecné jidelné, ktera se zde
vyuziva jako spoleCenska mistnost, ktera se da pouzit jako misto setkavani k aktivizaci,
nebo si zde klienti mohou dat kavu a popovidat si tu.

Klientim, ktefi jsou imobilni, se strava donasi na jejich pokoj. Je zde zajisténa
dostate¢na vyziva, diky pravidelnému podavani tekutin a pfipadnému krmeni a
dokrmovani.

Z prvniho patra je bezbariérovy vstup na velkou zahradu, ve které je moznost si
odpocinout ve stinu altanku. KdyZ je venku pékné pocasi, je moznosti imobilni klienty

vyvést na vozicku do zahrady.

Stejné jako v Domové s peCovatelskou sluzbou, ktery je souCasti CSOP Prahy 15,
tak i v Domové se zvlastnim reZimem jsou zde poradany Cetné kulturni akce (koncerty,
pfedstaveni déti ze Skolky atd.). Klienti obou domovu tyto akce radi navstévuji.

Do tohoto Domova pravidelné dojizdi prakticka Iékarka, u které se mohou Kklienti
zaregistrovat. Doktorka pomaha se zakladnimu ukony, kterymi jsou napfiklad
predepisovani receptu, odbéry krve, ale také pfevoz sanitnim vozem.

Dale je zde moznost prani pradla klientim, jednou za mésic dochazi také do
domova pedikérka, jde zafidit i kadefnice. Pravidelné sem dochazi také rehabilitatni

sestra.
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4.4 Denni rezim klientt

Denni rezim klientl se fidi nasledujicim rozpisem uvedenym v tab. 1.

Casové rozpéti | Cinnosti

5:00 Hygiena

8:00 Snidané, podavani ranni medikace

9:00 Ranni hygiena | — koupani

10:45 Ranni hygiena Il

12:00 Obéd a podavani medikace

13:00 - 14:00 Poledni klid

14:00 Odpoledni svacdina

14:00 - 16:00 Aktivizaéni ¢innost, prochazky a posezeni v zahradé, volnoCasové
aktivity

16:00 Odpoledni hygiena

17:00 Vecere, podavani veCerni medikace

20:00 Vecerni hygiena, podavani noéni medikace

22:00 - 06:00 No¢ni klid

Tab. 1. Denni rezim klientt

4.5 Specifikace oSetrovani seniort

Péce o seniory je sloZzena z nékolika dulezitych oblasti, jedna se o propojeni jak
psychické, fyzické, tak i socialni. OSetfovani seniorl se od oSetfovani jinych skupin
zasadné lisi.

Pro pec€ovani o tuto vékovou skupinu musi byt ¢lovék naladény na ,spravnou vinu®,

mél by mit toleranci, byt empaticky a snazit se porozumét danym potfebam seniora.
Pracovni napli pecujiciho se muze rozdélit na dvé skupiny.

- Vlastni oSetfovatelska péce
Jedna se o osobni péci, ktera sméfuje k uspokojeni bazalnich potfeb seniora. Tato péce
se poskytuje v klientové pfirozeném prostfedi, nebo v institucich, do kterych spada i

domov se zvlastnim rezimem.
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- Ostatni peCovatelské Cinnosti

Jedna se o cCinnosti, které se tykaji provozu domacnosti, patfi mezi né napf.:

doprovod klienta k doktorovi, nakup potravin, pé€e o pradlo.

Pecovatelska Cinnost je vtomto ohledu rGznoroda a zalezi na fyzické a duSevni
kondici seniora a jeho rodinném zazemi. V mnohych pfipadech rodina dokaze zabezpedit
zakladni zivotni potfeby a provoz domacnosti, tim padem pomoc pec€ovatele neni nutna.

Tato pécCe je vSak vyCerpavajici nebo limitovana vnéjSimi faktory ze strany rodiny
(vysoka zaméstnanost, nemoci, pokro€ily vék a ubytek sil pec€ujiciho, nedostatek financi
atp.). V ten okamzik se do chodu péce o klienta zapoji na pfani rodiny socialni pracovnik
a pfevezme péci v oblastech, na kterych se s rodinou dohodnou.

V pfipadé prevzeti vétsi ¢asti péCe a poklesu samostatnosti u klienta je vhodné jej
umistit do specializovaného zafrizeni, které poskytuje lepSi zazemi pro pracovniky a tim i
zvySuje komfort péCe pro klienta. Ze strany seniora zalezi na jeho celkové situaci, at uz
zdravotni ¢i ekonomické, jeho urovni sobéstacnosti a psychickém nastaveni. Seniofi se
boji zmén a ke zméné pfirozeného prostredi Casto svoli az v pfipadé, kdy jiz neni jina
moznost.

Specifika oSetfujici péce se déli na tfi oblasti — fyzickou, psychickou a socialni.

Fyzicka oblast se tyka manipulace se seniorem, kdy pracovnik dba zvysené
opatrnosti vzhledem ke kfehkosti seniora a moznosti snadného zranéni ¢i urazu.
Pracovnik se vyhyba prudkym a rychlym pohybdm, klienta dopfedu navadi, jaké ukony
s nim pracovnik v nasledujicim €as provede. Organizuje si ¢as, aby na kazdy ukon mél
dostatek Casu a neznepokojoval seniora.

Psychicka oblast je dllezita pro emocionalni komfort seniora, ke kterému pracovnik
pfistupuje vzdy klidné, s Uctou, seniora uklidriuje kvuli ¢asté zméné nalad a navazuje
divéru. Nepouziva dlouha souvéti, ktera by jiz senior nemusel pochopit a uziva bézné
vyrazy hovorové Cestiny. Navazani divéry posiluje vztah a pfedchazi situacim, kdy se
senior stydi sdélit, Ze mu nefunguje zdravotni pomdcka.

Socialni oblast se tyka rodinného a Zivotniho prostfedi seniora. Senior v tomto
prostiedi Zije cely sv(j Zivot a je vném zakofenény. Casto se tak stane, Ze kviili
nedostatku socialnich vazeb na své okoli nebo na osoby ve svém okoli je negativné
ovlivnén jeho psychicky stav. S tim souvisi i ekonomické problémy, kdy seniora neceka
zvySeni platu ¢i mimoradné odmény, ale je odkazan na dlichod a jeho pravidelnou
valorizaci. Obzvlast v situaci, kdy senior ma velké vydaje za najem a léky, mu nezbyvaji

finance na jidlo €i oSaceni a samoziejmeé i na pe€ovatelskou pomoc. (pfevzato z [2])
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4.6 Individualni planovani

Individualniho planovani se u€astni dvé strany, jedna se o kli€¢ového pracovnika a o
uzivatele sluzby. KliCovy pracovnik je zodpovédny za planovani sluzby skrze individualni
planovani. Pfi planovani poskytované péce se hledi na osobni cile a potfeby uZivatele a
na prubézny chod nabizené sluzby. Cely plan péce je zapsan v pisemném zaznamu
individualniho  planovani sluzby. Poskytovani cilené pomoci se zrcadli v
individualnich potfebach uzivatell poskytovanych sluzeb. Planovani sluzby by se dalo
pomysiné rozdeélit do &tyr zakladnich modeld:

Model zaméreny na dosahovani cilt

» lento model vychazi ze znalosti procest uceni, poznavani a my$leni a ma zaklad v
kognitivné-behavioralnim pfistupu.“ [20] KliCovy pracovnik je v roli poradce a vysledkem
tohoto modelu je stanoveni dlouhodobych cilt.

Model zaméreny na dialog a uzivatele sluzby

Jedna se o modifikovany model predchoziho modelu, ktery je nékdy z duvodu
naroc¢nosti nevhodny. Klade vétsi diraz na dialog s klientem a vytvareni pocitu bezpedi pfi
planovani sluzby. Kli¢ovy pracovnik se snazi podpofit klienta v jeho potfebach.

Model vychazejici ze schémat pocitacové podpory

Tento model pfinasi novou moznosti v oblasti planovani pomoci pocitaCové podpory
s vyuzitim specialniho softwaru. ,Podstatou téchto modeli je, Ze pracovnik, ktery sluzbu
pléanuje, zada do pocitaového programu okruh potiZzi a program mu nabidne moznosti
konkrétni podpory. Pracovnik pak s uZivatelem sluzby tyto moznosti projednava a
dojednava aplikaci podpory.“ [20]

Model expertni

Tento model je typicky tim, Ze si kli€ovy pracovnik uchovava svuj odstup a je zde
VvV ryze expertni pozici. ,Tento model byl uplatriovan v socialni praci po dlouha léta a také
v souCasné dobé je stale pouZivan vyraz — Jit na socialni Setfeni — misto — Jednéni se

zajemcem o sluzby.“ [20]

4.7 Multidisciplinarni tym

»Socialné zdravotni tymova péce by tedy méla byt vnimana, jako celkové propojeni
vS8ech profesi, a to nejen predavanim informaci, ale i sdilenim postojl, znalosti a taktéz
emoci celého tymu. V tymu odbornikt starajicich se o seniora zaujima i ddleZité
postaveni rodina a pfatelé seniora. Ve stfedu tohoto pfistupu maji vSichni pracovnici
rovnocenné postaveni a do ustfedi centra se dostava senior, na kterém se ucinna

kooperace mezi jednotlivymi ¢leny tymu pozitivné promita.
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Tym Ize definovat jako tfi a vice osob, ktefi na sebe vzajemné plsobi a souc¢asné se
ovlivriuji, maji dojem spolecné identity, snazi se dosahnout spole¢ného cile a vnitirné jsou
spjati s védomim ,my*“. VSichni spole¢né a dobrovolné dodrzuji nepsana pravidla podle,
kterych spolu jednaji a pracuji.

Pojmy, se kterymi se muzZeme setkat ve spojeni tymova prace Ci spoluprace je
nékolik. Obvykle se o v8ech pojmech hovofi jako o synonymech, nebot jsou si podobné,
pfesto ruzni autofi se domnivaji, Ze v nich je rozdil. V propojeni socialni a zdravotni prace
se setkavame s pojmy interdisciplinarni tym a multidisciplinarni tym. Mezioborovy
interdisciplinarni tym je typicky a vyznacny, nebot ma jasné vymezeny cil a vzajemnou
provazanost obort, které jsou zastoupeny v tymu. Svoji pomoc tym vidi v integrovaném
planu péce orientovaného na klienta. Opakem jmenovaného tymu je tym
multidisciplinarni. Da se Fici, Ze se styka vétsi mnozstvi obort, neboli pracovnikt riznych
pozic, které maji vliv na potreby seniora. SpolutiCast zdravotniho a socialniho pristupu
znazornuje spoluticast naprosto odlisnych disciplin. Spojuje je spole¢né prostredi, v némz
jsou zkoumany ruzné fenomény naplno vyzadujici spolutcast naprosto odliSnych
disciplin.

Jestlize ma byt seniorovi vénovana uplna, komplexni péce, ktera by vedla k jeho
povzbuzeni i uzdraveni v co nejkratsim ¢Gase, je potfeba spoluprace celého tymu. Péce i
propojenost. Hovorfime o multidisciplinarnim tymu. Multidisciplinarni tymova prace je
zakladni element skuteéného i ucinného poskytovani zdravotni a socialni péce.

Multidisciplinarni  tym Ize jednoduSe definovat, jako kolektiv vzajemné
spolupracujicich pracovnikt, neboli rovnat se znamenat vzajemné duvére. Vzajemna
duvéra celé hierarchie zdravotni i socialni péée je nesmirné dilezita. Clenové tymu jsou
vSichni, kteri jsou v pobytovém zafizeni napomocni seniorovi. Lékar, vedouci pracovnik,
vrchni sestra, socialni pracovnik, psycholog, vSeobecna sestra, fyzioterapeut,
ergoterapeut, prakticka sestra, pecovatel, aktivizacni pracovnik, pracovnik v socialnich
sluzbach, rodina, zdravotné socialni pracovnik a dalsi.

Zdravotni i socialni péci neni mozné Clenit ani separovat, nebot v praxi se
setkavame i s problémy zdravotnimi, které jsou doprovazeny socialnimi a zase naopak.

Socialni péce je neoddélitelna soucast léc¢ebnych postupl, procesu, zakrokd,
metod, diagnéz, ale i planovani terapie. PFistupy se rovna pomoc, ale i podpora a
poradenstvi. Multidisciplinarni spoluprace se neda povaZovat pouze za jedinou mozZnou

metodu, ktera je samospasitelna, aby se tymu vedlo.” [21]
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5. Role aktiviza¢niho pracovnika v kontextu DZR

Aktivizaéni pracovnik ma jasné danou roli, ktera je vidét i v péci o seniory. Role
pracovnika obnasi konkrétni o¢ekavani jak ze stran seniora, ale i ze strany instituce, pro
kterou pracovnik pracuje. Pracovnik by ve své roli mél dodrzovat urcité hodnoty a mit
vzajemné pochopeni se seniorem. Mél by byt empaticky, klidny, ochotny pomoci, nesoudit

seniora, ale pomoci mu najit to, co seniorovi pomuze. (pfevzato z [22])

5.1 Vedeni programu

V Ceské republice jsou aktivizaéni programy vedeny hlavné socialnimi
pracovnicemi, nebo sestrami. Da se Fici, Zze tyto dvé skupiny pracuji jen s deseti procenty
obyvatel, Casto tak chybi i veCerni nebo vikendové aktivity. Na rozdil od nas jsou
programy v USA pro obyvatele velice rozmanité, a asto tak maji obyvatelé co délat i o
vikendu nebo vecer. Jak domovy seniort, tak i domovy se zvlastnim rezimem by zde
uvitali vice ergoterapeut(l, a dal$i odborné& vzdélané pracovniky. Ukolem téchto lidi by
meélo byt vedeni dalSich pracovnik(, ktefi v domové pracuji, dale také navrhovat
aktivizaCni programy a prubézné sledovat vysledky, které by mohly pomoci pfi zlepSeni
kvality aktivizace.

Je zde také moznost, kdy se do vedeni programui a snaze pomoci seniorim zapoji
také dobrovolnici. Obzvlasté v této covidové dobé je dllezité myslet na program pro
dobrovolnici pro praci se seniory najit. Jedna se napfiklad o Skoly, nabozenské skupiny,
kluby, také i dobrovolnici z Cerveného kfize. Dobrovolniktim nejde o penize, jde jim o to,
aby mohli ostatnim pomoci, a aby tak naplnili i pocit svého poslani. Moznosti dobrovolniku
jsou rGizné, hlavné ve vybéru cilovych skupin, ale je nutné, aby byli fadné proskoleni.

Zaméstnance domova ale i dobrovolniky je nutné motivovat. Dnes jiz finanéni
odmeéna nestaci, vedeni by pro personal mélo zajistit i supervize nebo kurzy, diky kterym
se odbornost prace zaméstnance zvySuje.

,Uspéch jakéhokoli programu zévisi na tfech poZadavcich:
1. nadS$eni personalu
2. tvorivé pripravé programi
3. pfipravenosti obyvatel
Aby se jakakoli ¢innost mohla stat cennym prozitkem, musi byt dana pfilezitost aktivné

k programu prispivat a rozhodovat o viastni tcasti.” [22]
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5.2 Zasady pracovniku

Zasad, kterymi by se mél pracovnik fidit, je nékolik. Uvedu zde jen par z téch, které
mi pfijdou podstatné. Jedna se o:
- Pracovnik by mél byt empaticky, vystupovat profesionalné.
- Ohleduplnost vic¢i seniorovi.
- Pomoc pfi udrzeni pocitu vlastni hodnoty a schopnosti o sobé rozhodovat.
- Pracovnik by mél byt dobry poslucha¢ a byt stru¢ny.
- Neponizovani seniora.

- Pracovnik by si do prace nemél nést své problémy, zajima se o problémy seniora.

5.3 Zasady pfi vytvareni programu

Aktivizace je pfimo spojena stim, aby byli seniofi co nejvice spokojeni a méli
smysluplngjsi Zivot. Program by mél byt rozmanity, planovany jak pro jedince, tak i pro
skupinu. Pracovnik by mél dobfe znat konkrétni potfeby seniora, a podle toho tak upravit
program na miru. Program je seniorilm nabizen, jedna se dobrovolnou ¢innost, pracovnik
nabizi rizné moznosti aktivizace, uzivatel sluzby se muze rozhodnout. Tyto moznosti jsou
pribézné zkoumany prehodnocovany, zda jsou jesté pro uzivatele vhodné. Je dulezité,

aby se program ménil podle aktualni situace, aby byl co nejvice pfizplisoben seniorovi.

Pfi planovani programu je dulezity zacatek, tzv. brainstorming, kdy se zaméstnanci
domova sejdou a feSi moznosti aktivizace, tak, aby byla vhodna pro obyvatele domova.

Pracovnice, ktera vede aktivizaci, je za ni zodpovédna i ze strany Skoleni pro
aktivizaCni pracovnice, které se fidi i dennim chodem domova.

Mist na setkani je mnoho. Kdyz je pé&kné pocasi, muzou byt klienti venku na

zahradé, nebo v klubové mistnosti, &i jidelné. Dalezita je snadna pfistupnost mista.

Programy se déli na rizné kategorie. Patfi do nich vzdélavaci €innosti, cvi¢eni, hry,
spolecenské programy, hudba, tvofivé €innosti, €innosti venku v pfirodé nebo na zahradé

domova.

»,V nékterych domovech s aktivnéj§imi seniory se osvédCilo zakladat kluby.
Pracovnice zorganizuje skupinu lidi se stejnymi zajmy, a ti se pak pravidelné schazeji
k riznym, jimi zvolenym aktivitam. Kluby davaji obyvatelim moznost uplatnit se v roli
vedoucich a samostatné rozhodovat. To pfispiva k udrZeni jejich identity a zvySovani

sebeducty. Pracovnice pouze podle potfeby vypomaha.“ [22]
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5.4 Syndrom pomahajiciho pracovnika

Syndrom pomocnika je typicky pro pomahajici profese, €asto se vyskytuje také

v jiné Fadé povolani, kde se pracuje s lidmi.

Problém nastava poté, co se nabizena pomoc méni v obranu proti sebereflexi.
Tento syndrom pomahajiciho pracovnika nahrazuje neschopnost pracovnika v prozivani
vlastnich potfeb. Pracovnik se tak vyhne feSeni svych osobnich problému, a to pfinasi

potize, protoze tento typ pracovnika je najednou bezmocny.

Na povrch vyplouvaji problémy s lidskymi vztahy, problém pracovat se svymi
emocemi a problémy s vyjadfovanim vlastnich pocitl. Pracovnik se snazi dat ostatnim
najevo, Ze on je ten, kdo vSe Fidi, a chce vSem okolo pomoci. Pro tento syndrom je také
typické chovani, které si pracovnik kontroluje, je zaméfreny na svuj vykon a je zde také
shaha o jeho nejlepSim mozném feSeni. MySlenky na problémy z prace doprovazeji
pracovnika i mimo praci. Pracovnik plsobi ohleduplné, pomaha druhym, ale na sebe
nema ¢as. Pracovnik by se nejprve mél naucit pomoci sobé&, znat uskali své duse, a az
poté je schopny pomoci nékomu dalSimu. Existuje teorie, ktera tvrdi, Ze je syndrom
pomahajiciho pracovnika uzce spojen s neStastnym détstvim. Své problémy z détstvi si
nese i do dospélosti, ve které pak tyto problémy hraji hlavni roli. Je dulezité, aby si
postizeny sam udal svuj cil a zpUusob svého konani. Stava se tak, Ze je pracovnik ovlivnén
jen touhou po penézich nebo touhou po slavé. Tento syndrom se bohuzel ¢asto prolina se

syndromem vyhoreni.

Zakladem syndromu je dobry umysl, ten ale ¢asto nestaci. Postizeny si musi davat
pozor, pomaha pfeci z dobré vule a ¢eka dobré vysledky, Casto je ale napfiklad citlivéjsi,
nez si situace zada. Pracovnik si musi urcit priority a byt na praci soustfedény tak, aby

klientovi opravdu pomohl.

Tato pomoc se Casto spojuje s emocemi.

~Emoce mohou byt skvélym pomocnikem, ale také nas mohou zradit. Nékdy mohou byt
pfi¢inou nevhodnych postupu. | odbornici vy$koleni pro pomahajici profese mohou

v dusledku sebestfednosti nebo nedostatku zajmu ohrozit zavazky, které na sebe vzali.
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Odvracenou stranou mize byt snaha ziskat moc. Dochazi pak k vnimani klienta
jako bezmocného tvora, ktery se bez nasi pomoci neobejde. Jak Fiké docent Pavel Rican,
Je tfeba si neplést touhu pomoci s touhou po moci! Pocit moci lidem déla dobre, ale

znehodnocuje smysl pomoci.“[23]

5.5 Syndrom vyhofteni

~Syndrom vyhoreni se mize projevit u psychicky naprosto zdravych lidi a nijak
nesouvisi s psychickou patologii. Obvykle byva doprovazen negativnimi emocionalnimi
pfiznaky, jako je pokles nalady, podréaZzdénost nebo vycCerpani, objevuji se zmény v
chovani, ztrata motivace k vykonu pracovni ¢innosti a pocity neschopnosti. Mezi profese,
u nichz hrozi zvyS$ené riziko SV, patfi hlavné socialni pracovnici, zdravotnici ¢i ucitelé, pro
JejichZ praci je klicova komunikace a vztah s klientem, pacientem ¢i studentem. Jsou to
zaroven profese, které si lidé vybiraji jako své Zivotni poslani a vstupuji do prace s
velkymi idealy. Na syndrom vyhoreni Ize nahlizet jako na stav, kdy viivem rdznych
vnéjsich i vnitfnich podminek dojde ke ztraté idealli a tim i ke ztraté vule a motivace
k praci. Syndrom vyhorfeni vsak mizZe postihnout kohokoliv v jakékoliv profesi. Zalezi
hlavné na celkovém Zivotnim stylu, mife stresu, drovni pracovnich podminek a prostredi,
ale také na osobnostnim nastaveni kazdého jedince.“ [24]

U pracovnikG v socialnich sluzbach se syndrom vyhofeni ¢&asto projevuje
podrazdénosti, Unavou, nedostate¢nou sebereflexi a apati¢nosti. Je to zplsobené
stressovym prostfedim, protoZe pracovnici zajistuji péci o klienty, které je velmi naro¢na a
je vni Casty kontakt se smrti. K prevenci nepfispiva ani jednotvarnost pravidelnych
dennich ¢&innosti s klienty a nepfili§ velkd mira pokroku u klientd (mySleni jsou lidé
s tézkym postizenim nebo seniofi, ktefi tvofi nejvétsi ¢ast klientd socialnich sluzeb).

V domovech se zvlastnim rezimem musi socialni pracovnici propojit vice profesi
najednou. Pracovnici tvofi tym, ktery ma za cil zajistit dustojné doziti klientl a snazi se o
dosahnuti pocitu vlastni uzite€nosti. Vedeni by mélo pracovniky vést a motivovat, aby
vidéli v praci smysl a ne jen zdroj obZivy a ulehgit jim téZzké pracovni okamziky. Nastrojem
muzou byt vzdélavaci kurzy, rozhovory se zkuSenymi kolegy (supervize) a schuzky
v ramci multidisciplinarniho tymu. Dale finanéni a benefitova motivace, ktera maze byt
podpofena prispévky na volnoCasové aktivity, pfi nichz pracovnik doplni energii a vycisti
si hlavu. Vhodna je i moznost rozsifit aplikaci terapii nejen pro klienty, ale i na personal
napf.: Canisterapie je vhodna jak pro klienty, tak pro pracovniky a muze byt provedena

soucasné pro obé skupiny. (Pfevzato z [22])
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6. Volnoc¢asova aktivizace klientu

VolnoCasové aktivizace klientd v domové se zvlastnim rezimem by meély byt
neodmyslitelné spojeny s celkovym procesem planovani socialnich sluzeb. Hlavni cil této
aktivizace by méla byt pomoc klientovi mobilizovat jeho psychickou a fyzickou stanku.

Moznost nabidnout klientovi pokracovat v takovém zivotg&, a dennim rezimu takovym
zpusobem, ktery mu nejvice vyhovuje. Planovani této aktivizace by mélo probihat
s rozvahou a s rozumem, mélo by vzdy vyplivat z pfani a moznosti konkrétniho klienta.

Pracovnici by méli znat hodnotu aktivizace, a byt na ni fadné vySkoleni. Nevhodné
zvoleny program aktivizace maze dokonce i v nékterych situacich ublizit.

Aktivizace u klientd domova se zvlastnim rezimem hlavné zahrnuje péci o klienta, u
kterého se projevuje problém spojeny se sobéstanosti. Konkrétné se jedna o ergoterapii,
prevenci imobilizaéniho syndromu, nacviky dennich ¢innosti. U téchto klientl je potfebné
individualni planovani, které reflektuje potfeby a zdravotni stav klienta. Jediné dobfe
pFipraveny individualni plan je zakladem pro spokojenost klienta i jeho rodiny a pracovnik(

domova. (Prevzato z [17])
6.1 Aktivizace jako nastroj

LPri individualni aktivizaci klientli se zaméfujeme na analyzu konkrétnich potreb,
konkrétniho klienta, pfedev$im v té&chto oblastech: jemna motorika, my$lenkové operace,
pamétové schopnosti — kratkodoba i dlouhodoba pamét, rfecCové schopnosti a
koncentrace.

Zamérujeme se na podporu smysli a jejich maximalni mozné vyuZiti. Tzn., pokud to
klientovy schopnosti dovoli, zapojuje se pfi jeho aktivizaci co nejvice smysla.
Za dohledu aktivizacniho pracovnika hraje hudba, voni svika, ¢te se kniha, sviti barevna
lampiCka atd. PFi Individuélni aktivizaci zohledriujeme prani a potfeby klienta a snaZime
se zachovat aktivity, na které je klient zvykly. Pri individualni aktivizaci vyuzivame Siroke
spektrum pomucek. Jedna-li se o mentalni aktivizaci, pripravujeme klientam materialy na
miru, abychom zabranili pfipadnym negativnim vysledkum a pocitum klienta. Aktivizace
slouzi jako efektivni nastroj pro zachovani co nejvy$8i mozné miry kompetenci klientt a
také jako nastroj podpory jejich sebeduvéry. Individualni aktivizaci zajiStujeme dostatek
socialniho kontaktu. Tento socialni kontakt dopravame vsem klientum, bez ohledu na

pokrocilost involuc¢nich zmén.“[18]
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6.2 Vymezeni aktivizace

V ramci aktivizace se jedna i o aktivizaci socialni. V Domové jsou pribézné
pofadany prednasky pro studenty. V rlznych projektech je zfizena spoluprace
s dobrovolniky, ktefi v ramci svého rozvoje se zuc€astiuji riznych aktivit ¢i je sami pfimo
realizuji a ovéfuji si pfimo v praxi, které postupy &i aktivity jsou pfinosné a které nejsou
vhodné. Podporuje se zde a rozviji mezigeneraéni dialog, kdy studenti ¢i dobrovolnici
primo interaguiji s klienty.

Zaméstnanci v pfimé péci jsou pribézné informovani o aktivitach klientl a davaji
najevo spoluucast, podporu a zjevné kladné hodnoti jakoukoliv aktivitu klientd, ktefi se

zUcastnuji vySe zminénych projektu ¢i ¢innosti spojenych se studenty i dobrovolniky.
sKonkrétni pfiklady aktivit — kognitivni funkce

MysSlenkové operace

— doplriovani

— analyza, syntéza, interpretace a revize informaci
— popis percepci klientem

— podpora volného plynuti mySlenek

— imaginace

Koncentrace
— pamétové hry
— pamétové hacky

— popis percepci klientem

Recové schopnosti

— obliejova gymnastika

— rozhovor

— fikacky

— korekce mluveného projevu
— podpora mluveného projevu

— fec¢oveé hry

Pamét kratkodoba
— rozbor textu, porozuméni textu, parafrazovani, vysvétlovani obsahu textu
— rozhovor

— analyza aktualniho a predchoziho

Zivot klientt domova se zvl&stnim rezimem a jejich aktivizace 32



Univerzita Karlova
Husitska teologicka fakulta Diplomova prace

Pamét dlouhodoba

— doplriovani

— analyza, syntéza, interpretace a revize informaci
— popis percepci klientem

— podpora volného plynuti myslenek
Dal$i priklady aktivit

Jemna motorika

— manipulace s predméty
— joga prsti

— psani

— malba

— tvorba s rtiznymi materialy

Schopnosti rozvijené aktivizaci:

1) Mysleni — myS$lenkové operace
2) Reé

3) Pamét kratkodoba, dlouhodoba
4) Koncentrace

5) Motorika

6) Socialni interakce* [18]

6.3 Smyl aktivizace

» 1) Prinést do chranéné reality co nejvice z okolniho, plné aktivniho svéta tak, aby
to bylo klientam prijemné a srozumitelné.

2) Pomoci aktivizace podporovat a zachovat maximalni moznou miru sobéstacnosti pro

3) Podpora socialniho kontaktu.” [18]

6.4 Navaznost na podnéty z aktivizace

Pracovnici pravidelné provadi prizkum spokojenosti u klientd s kvalitou, ¢etnosti a

naplni aktivizaci. Zpétna vazba probiha formou prizkumu, kdy pracovnik domova se
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zvlastnim rezimem se pta jednotlivych klientll na jejich nazor a pocity z aktivizace a
aktivizaéniho pracovnika. Tato zpétna vazba je vyhodnocovana a nasledné jsou
pfipominky sdéleny aktivizaCnimu pracovnikovi, aby mohl upravit svoji ¢innost tak, aby

vice vyhovovala klientim.

Zpétna vazba se také provadi funkci testu, ktery pomaha zjistit aroven kognitivnich
funkci u klientd a stanovit také jejich pokrok ¢i zhorSeni. Tento pfistup poskytuje empiricka

data, ktera se vyhodnocuiji v souvislosti a daty ziskanymi z prizkumu spokojenosti.
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7. Terapeutické moznosti

V této kapitole jsou popsany sou¢asné moderni terapeutické moznosti. Jedna se o
vyCet, ve kterém jsou zahrnuty terapie zrlznych oblasti a rdznych forem, ale neni

vSeobsahujici. Charakterizované terapie jsou zvolila z divodu jejich ¢etnosti vyuzivani.

7.1 Ergoterapie

Ergoterapie byla v Ceské republice dlouho vnimana jako néco nepotiebného, bylo
dlouho nejasné, jaky ramec by méla splfovat. Tato terapie byla provazana s medicinou,
zacinajici ergoterapeuti tak pracovali nejdfive ve zdravotnictvi.

V dnedni dobé se ale tato terapie poklada za samostatny obor, ktery se zaklada na
rehabilitaci, cilem je dosahnuti samostatnosti a sobé&stacnosti klienta v co nejvétsi mozné
mife. Jedna se o zvySovani kvality Zivota klienta v domacim, socialnim a pracovnim

prostiedi.

V geriatrii patfi mezi typické ergoterapeutické aktivity hlavné hodnoceni funkéni
zdatnosti seniortl v ramci dennich aktivit zZivota. Dale mezi tyto aktivity patfi zaméreni na
pohybovou koordinaci, kognitivni terapii, procviCovani jemné motoriky, stimulace,
mozkovy trénink, rehabilitace fatickych poruch. Ergoterapeutové se v dnedni dobé také
zabyvaji nacvikem vyuzivani novych technologii a moznostmi, jak se naucit bezpecné
pracovat s pocitatem.

Ceska asociace ergoterapeutt ma nékolik cill:

Podpora =zdravi a duSevni pohody osoby prostfednictvim smysluplné
aktivity/zaméstnavani.
- Pomoc ve zlepSeni schopnosti, ktera osoba potfebuje pro zvladani béznych dennich

Cinnosti, pracovnich Cinnosti a aktivit volného ¢asu.

Umozniuje osobé napliiovat jeji socialni role.

Napomahani k plnému zapojeni osoby do aktivit jejiho socialniho prostfedi a

komunity.

Uplatfiovani terapie zacilené na klienta/pacienta, ktery je aktivnim uc€astnikem

terapie a podili se na planovani a procesu terapie.

Posilovani osoby v udrZzeni, obnoveni &i ziskani kompetenci potfebnych pro
planovani a realizaci jejich kazdodennich c¢innosti v interakci s prostfedim

(zvlddani naroku jak socialniho, tak i fyzického prostiedi).

Usilovani o zachovani pfilezitosti u€astnit se aktivit kazdodenniho Zivota vSem

osobam bez ohledu na jejich zdravotni postizeni €i znevyhodnéni.
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V zafizenich pro seniory by se méla ergoterapie planovat zpisobem, kdy maji jit
spolu ergoterapeutické &innosti a metody ergoterapie ruku v ruce. Casto se tak
stava, Ze je ergoterapie spojena s dalSimi relaxaénimi prvky, jako je napfiklad

reminiscencni terapie. (pfevzato z [17])

7.2 Muzikoterapie

Pro vyraz muzikoterapie existuje Cesky ekvivalent hudebni terapie. Stejné jako
ostatni podobné terapeutické pfistupy patfi hudebni terapie mezi pfistupy z oblasti
expresivnich terapii. Expresivni charakteristika znaci spojeni s uméleckymi prostfedky a
jejich vyuzivani pfi terapeutickych ukonech. Tyto prostfedky maji literarni, vytvarnou,
pohybovou a dramatickou povahu. Formou se jedna o zvukovou terapii, ktera vyuziva
souvislosti mezi zvukem, komunikaci, relaxaci a navozenim pocitu pohody. Naplini terapie
kromé jiného mUlze byt pohybova aktivita na hudbu, poslech hudby, zpév nebo imaginarni
cviceni.

Hudebni terapie nabizi prostfedek, jak pozitivné ovlivnit psychiku klienta, pro
kterého nejsou ostatni formy terapie vhodné (napfiklad ze zdravotnich divodu - slepota)
nebo naopak - Clovék se cely Zivot zabyva hudbou a zapojenim jeho oblibené €innosti do
terapie zvySime nebo zrychlime pozitivni UCinek terapie. Dulezité je odvést pozornost od
klientovych obtizi a nabizi novy zplsob pohledu na smysl Zivota. Hudba napomaha
hlavné starym lidem.

Hudba v tomto pouziti pomaha pfi snizovani chronické bolesti a da se vyuZzit i jako
podplrna terapie u pacientd s rakovinou, détskou mozkovou obrnou, Parkinsonovou
chorobou atd. Hudba k terapii se vétSinou nevybira podle estetickych kritérii. Obvykle se
neklade dliraz na obsahovou stranku dila, ale na schopnost bezprostfedné pusobit.

Povzbuzuje se emocionalné ladény fantazijni vyklad, vypovéd o prozitku apod.
Proto se vybiraji vSeobecné pfijatelné skladby klasicko-romantické produkce (Beethoven,
Chopin, Cajkovskij), které vyvolavaji intenzivni citové prozitky a reakce. Casto se uzivaiji
lidové pisné a etnicka hudba a pro nékteré ucely se hodi dokonce agresivni rytmicka
hudba.

Diky sou€asnym poznatkim vime, Zze hudba muzZe snizit bolest pfi Iékafskych
procedurach. Jsou zde dvé razné teorie, které vysvétluji, jak hudba muze ovlivnit télo.

Jedna z nich tvrdi, Ze rezonance zpusobena zvukovymi vinami obnovuje pfirozeny
rytmus tél a podporuje uzdravovani. Druha teorie se zabyva tim, jak mozek muize
reagovat na zvukové viny, vysilanim pokynu k fizeni pulzu, dechu a dalSich télesnych

funkci, ¢imz snizuje krevni tlak a napéti svall klienta. Pfi poslechu hudby se mlze spustit
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uvolfiovani endorfint, které maiji pozitivni dopad na naladu a vnimani bolesti. Dale mohou
byt vyvolany hezké vzpominky, které evokuji pocit pohody a redukuji stres.

Hudebni terapie je uplatnéna v zafizenich i mimo domov se zvlastnim rezimem jako
je napf. psychiatricka klinika, centra dusevniho zdravi, domovy didchodctl, hospic nebo
rehabilitaéni zafizeni.

,Déleni muzikoterapie podle poctu klientt:
Muzikoterapie individualni
- Muzikoterapeut pracuje pouze s jednim klientem.
- Uréena pro klienty, kteri vyZaduji individualni pfistup.
- V praxi je mozné propojovat muzikoterapii individualni s muzikoterapii parovou i
kolektivni.
Muzikoterapie parova
- Muzikoterapeut pracuje se dvéma klienty soucasné.
- Indikace vyZaduje vice klient nez jednoho, presto je nutné zachovat individualni
pristup.
- Indikovana zejména pri feSeni vztahovych problému (rodinna terapie, vztahy déti
v kolektivu atd.).
Muzikoterapie skupinova

- Muzikoterapeut pracuje se skupinou klientd.

- Velikost skupiny je zavisla na konkrétni charakteristice feSené problematiky.“ [17]

7.3 Pohybové aktivity a tane€ni terapie

Télesny pohyb je nezastupitelnou soucasti Zivota jedince a je nezbytnym
pfedpokladem pro zdravy rust v télesné, dusevni i spoleCenské urovni. Jak fika znameé
pFislovi — ve zdravém téle, zdravy duch. Pohyb posiluje imunitu a je prevenci proti rGznym
nemocim, at’ uz virovym, bakterialnim, tak psychickym. Nedostatkem pohybu se zvySuje
riziko patologickych jevl u €lovéka. Pohybova aktivita je soucasti traveni volného Casu
s pozitivnim dopadem na klienta (napf.: Prochazka na Cerstvém vzduchu v parku ¢i
zahradé, skupinové cvic¢eni). Dulezita je i socialni oblast, kdy klient nedéla pohybovou
aktivitu sam, ale v kolektivu. Diky tomu ziskava pozitivni motivaci od svych souputniku,
ktera jej ve cviCeni dale rozviji — rehabilitace a rekondice.

U vSech starnoucich lidi se postupem &asu projevuje pokles fyzické i psychické
vykonnosti. StarSi generace €asto chape své potiZe jako pfirozeny projev starnuti, ackoliv
tyto potize by méli vnimat jako chorobu. Zpravidla totiz signalizuji chorobu klienta, kterou

je potifeba v€as identifikovat a nasadit spravnou Ié€bu popfipadé upravit denni rezim Ci
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zvyky. K Iékafi pak pfijdou s jiz rozvinutymi pfiznaky a nasledky, se kterymi je vzhledem
k jejich véku, t&Z3i se vyporadat.
Déleni pohybovych aktivit:

- Lécebna télesna vychova
LéCebna télesna vychova se zaméfuje na lidi se zménénym zdravotnim stavem.
NejCastéji je vedena pod lékafskym dohledem (kondiéni cviceni, dechova gymnastika,
pasivni pohyby).

- Zdravotni télesna vychova
Zdravotni télesna vychova se zaméfuje na lidi se zdravotnimi limitacemi s rlznym
zdravotnim postizenim. Vede ji profesionalni cviCitel (Napf. ze zajmového sdruzeni Ci

sportovniho oddilu). Jedna se o rekondi¢ni pobyty nebo skupinové cviceni.

- Habitualni pohybova aktivita
Habitualni pohybova aktivita Cita vSechny pohybové €innosti béZzného Zivota. Nejcastéjsi

aktivitou je volna chize.

- Rekrealni sport
Tanecni terapie je terapie prostfednictvim tance. Je ovlivnéna predevsim témito faktory —

skupina, rytmus, kontakt se zemi, jednoduchost pohybu, opakovani, hlasovy doprovod a
terapeutické prostfedky vioZzené do ritualu. Cilem tanecni terapie je zlepSeni vnimani a
orientace ve vztazich klienta. Klient by mél pfijmout sam sebe a zlepsit vztah k sobé

samému ve smyslu porozumeéni.

~Jak uvadi Milynkova, taneéni a pohybovu terapii u senior se rozumi
psychoterapeutické vyuziti pohybu v procesu, ktery plisobi na zlepSeni emocni, kognitivni,
socialni i fyzické integrace Clovéka. Ma spiSe psychologicky a socialni vyznam nez
esteticky. Nejde ani tak o ladnost nebo pfesnost pohybu, vice jde o vyuZiti moznosti
nonverbalné komunikovat a neostychat se tancit. Tanecni terapie se zamérfuje na rozvoj a

podporu zdravi, na zlepSeni stavu lidi s chronickymi chorobami.“[17]

7.4 Arteterapie

Prostfedkem arteterapie je vyuzivani vytvarného uméni s cilem osobniho vyjadfeni
v ramci komunikace, které je ovlivnéno vékem, stavem a potiebami klienta. Kazdy klient
ma stanoveny individualni plan a nasledny cil, kterého chce prostfednictvim arteterapie

dosahnout. K témto ciliim patfi:

Uvolnéni

Sebeprozivani a sebevnimani

Vizualni a verbalni organizace zazitk(

Poznani vlastnich moznosti
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- Pfiméfené sebehodnoceni

- Rust osobni svobody a motivace

- Svoboda pro experimentovani pfi hledani vyrazu pocitd emoci nebo konfliktd

- Rozvoj fantazie

- Nadhled

- Celkovy rozvoj osobnosti
Socialni cile:

- Vnimani a pfijeti druhych lidi

- Vytvareni uznani jejich hodnoty

- Navazani kontaktu

- Zapojeni do skupiny a kooperace

- Komunikace

- Spoleéné feSeni probléml

- ZkuSenost, Ze druzi maji podobné zazitky jako ja

- Reflexe vlastniho fungovani v ramci skupiny

- Pochopeni vztah(

- Vytvareni socialni podpory

Artetrapie se déli na individualni a skupinovou terapii. Kromé jiného pomaha starsim

klientm ke zlepSeni jejich pohybovych schopnosti. Je tfeba dbat na jejich pohybovou
nejistotu a ¢asto jsou omezeni bolestivymi podnéty. Je dulezité si uvédomit, Zze arteterapie
je vzdy spojena se souCasnymi i minulymi Zivotnimi zkuSenostmi starSich lidi. Diky

arteterapii se u senior( aktivizuji zbytky jejich vitality, flexibility a stimulace jejich kreativity.

7.5 Dramaterapie

Dramaterapie vyuziva divadlo jako prostiedek IéCby. SnaZi se o praktické vyuziti
dramatu pfi rehabilitaci a léCeni lidi trpicich rGznymi obtizemi. Cilem dramaterapie je

U1

pomoci improvizovanych situaci ,tady a ted” zmirnéni psychické poruchy, mentalniho
postizeni a psychologickych &i socialnich problém(. Klienti prostfednictvim dramaterapie
proZivaji emoce a integruji se do skupiny. Dramaterapie spolu s muzikoterapii,
biblioterapii a taneCni a pohybovou terapii spada do skupiny arteterapii, které

prostfednictvim uméleckych prostfedkd zamérné upravuji narusenou ¢innost organismu.

Dramatické prostfedky vedle dramaterapie vyuzivaji i dalSi terapeutické pfistupy —
psychodrama, sociodrama, psychogymnastika a teatroterapie. Dramaterapii nejblizSi je
teatroterapie, ta klade velky duraz také na kone¢ny produkt (divadelni tvar inscenace).

Psychodrama je na rozdil od dramaterapie vice realistické (klient hraje sam sebe) a
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individualni, tyto discipliny se od sebe oddélily ve druhé poloviné 20. Stoleti. (pfevzato z

[18])

Dramaterapie se liSi od ostatnich terapii vyuzivanim fikce a hry v roli. Jedna se o
skupinovou aktivitu, ktera primarné nefesi pouze problémy jednotlivce. Terapeut vétsinu

Casu vystupuje v roli a klienty podnécuje improvizaci.

Jedinec mlize prostfednictvim improvizace vyjadfit svuj vnitfni stav, své asociace a
je pfitom zcela svobodny a spontanni. U&i se okamzité reagovat, coZ je pfi bézné
v normalnim Zivoté. Clovék nema &as se na situace pfipravit, ale je nutna jeho okamzita
reakce. Improvizaci Ize ztizit nebo smérovat stanovenim mista, ¢asu &i situace a tak se
Ize zaméfit pfimo na situace, které délaji klientovi problémy. Jako doplnék lze vyuzivat

pantomimu, kostymy, masky nebo kulisy.

Klienty dramaterapie se mlzou stat prakticky jakykoliv klienti, at uz se jedna o
jedince s mentalnim postiZzenim, autismem, psychotickymi poruchami, poruchami ucéeni
nebo chovani, €i o jedince ve vykonu trestu. Dramaterapii se muze zucastnit kdokoliv a
plné zapadne do kolektivu, protoZze v dramatu lze vytvofit roli, pro kazdého jedince.

Jedinec se sam rozviji v ramci skupiny a pomaha se rozvijet ostatnim.

Stejné jako klientela jsou tedy velmi variabilni i cile dramaterapie od zmény chovani,
o¢niho kontaktu, rozvoje empatie, fantazie, rozvijeni sebedivéry, integraci osobnosti,
pocitu zodpovédnosti, kontrola vlastnich emoci, socialni interakce. Specifické cile sezeni
se potom liSi podle skupiny klientl, u senioru je hlavnim cilem napfiklad cvi€eni paméti, u
déti s autismem docileni zmény v jejich chovani. Cile dramaterapie lze vytyCit dle

vyznamné kanadské dramaterapeutky R. Emunahtakto:

- ZvySovani socialni integrace a interpersonalni inteligence
- Ziskani schopnosti uvolnit se

- Zvladnuti kontroly svych emoci

- Zména nekonstruktivniho chovani

- RozSifeni repertoaru roli pro zivot

- Ziskani schopnosti spontanniho chovani

- Rozvoj pfedstavivosti a koncentrace

- Posileni sebeduveéry a sebeucty

- Ziskani schopnosti poznat a pfijmout svoje omezeni a moznosti (pfevzato z [19])
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7.6 Zooterapie

.Zooterapie (zvifaty podporovana terapie) je souhrnny termin pro rehabilitacni
metody a metody psychosocialni podpory zdravi, které jsou zaloZené na vyuZiti

vzajemného pozitivniho pasobeni pri kontaktu mezi ¢lovékem a zvifetem.” [17]

Vyuzivané metody se zooterapie déli na:

Aktivita za pomoci zvifat

Terapie za pomoci zvitat

Vzdélavani za pomoci zvifat

Krizova intervence za pomoci zvifat
Nejcastéji vyuzivanym druhem zvifat pro zooterapii jsou psi, koCky, (koné a delfini).

V poslednich se v Ceské republice v zafizenich pro seniory vyuZiva canisterapie,
ktera se da definovat jako terapie, ktera vyuziva pozitivniho plsobeni psa na zdravi
klienta. Provadi se skupinovou nebo individualni formou a rozviji jemnou i hrubou
motoriku, orientaci v prostoru a motivuje klienta k ulasti na léCebném procesu.
Canisterapie se u seniord zabyva hlavné feSenim psychologickych a socialné

integracnich problém0 a kladné pusobi na fyzické zdravi ¢lovéka.
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Obr. 6. Terapeuticky pes je vZzdy fadné oznacen [27]
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7.7 Trénink pameéti

Vzhledem k tomu, jak se zvySuje poCet seniorli ve spoleCnosti, ziskava téma cvieni

pameéti na dllezitosti. Pamét se sklada ze ¢étyr nasledujicich ¢asti:

Impregnace

Retence

Konzervace

Reprodukce

Paméti se dale déli z ¢asového hlediska na kratkodobou, stfednédobou a

dlouhodobou.

Kratkodoba (senzoricka) pamét se vyznacuje dominantnimi znaky — trva cca 10-20
sekund, po uplynuti uvedené doby jsou informace zapomenuty, kapacita tohoto typu
paméti je az 9 polozZek (napf.: Bingo).

Stfednédoba pamét se vyznaluje dominantnimi znaky — trvani v hodinach az
dnech, opakovanim se informace muze pfesunout do paméti dlouhodobé (napfr.:
Informace bézného dne — co bylo ve zpravach, co mél klient k jidlu).

Dlouhodoba pamét se vyznacuje dominantnimi znaky — trvani je ¢asové i kapacitné
neomezené, zachovani informaci ze vzdalené minulosti, s vékem se zvétSuje na ukor
kratkodobé paméti (napf.: Znalosti ze Skoly). (pfevzato z [14,17])

7.7.1 Konkrétni trénink

Efektivita tréninku paméti roste se zdravotni kondici seniora. Efektivitu silné snizuji
poruchy kognitivnich funkci. Moznosti tréninku paméti délime na individualni a skupinové.

Mezi individualni tréninkové postupy patfi vyuka pomoci pracovnich seSitd,
procviCovani paméti prostfednictvim pocitacovych aplikaci, trénink s asistenci
profesionalniho pracovnika (napf. osobni asistence) nebo ¢lena rodiny.

Mezi skupinové tréninkové postupy patii vyuka pod vedenim lektora, kdy klienti lusti

kfizovky, vybarvuji mandaly, hraji slovni hry, tvofi pfislovi, opakuiji si réeni, atp.
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UKOLY NA PROCVICENI KRATKODOBE PAMETI

u Pororné si piediéte ndsledujici slova, Poté vydet zakryjie a pokuste se vape-
menont si na tato slova (nemusi byt v uvedeném pofadi). Ulohu si waké
mukete rordelit na dvé disti a snikit tim obtiinost, nebo naopak rvviic obaii-
nust tim, fe se pokusite zapamatovat si slova v presném poradi, Pomdiere s
it de si slova nahlas prediete.

HRAD CTVRTKA KOPRETINA KRAJIC HARFA KOPA

SLUNCE Z0KE] PLAMEN TRAMVA] BRAMBORA

E Variania minulého ovidend s tim, #e i zde si mideie sami zvolit obtiinost, mis-
1o slov jsou viak poutity obrizky.

¥ S X e % )] © d ¥ o

E Varianta minulého cvifend s tim, e i zde si miiete sami rvolit ohtiinost, mis-
o slov jsou viak pouiity &islice, co? samo o sobé zvyiuje obtiinost.

2 9 11 o 3 52 F 6 15 1

Dalii moknost je procvicovini, kde jsou zvolena kiestni jména,

lirmila  Addam Viadimir  Jana Petr  Marin Svatava
Seepan Muchada  Karel

Pii procvidovini lee vyudit | barey, opét je moiné rvolit vhodnou varianty
ol nosti.
Vytvorte puntiky dle veoru.
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Obr. 7. Konkrétni cviceni kratkodobé pameéti [14]
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[KOLY NA PROCVICENI DLOUHODOBE PAMET]

Najdéte svou fotografii z dob skolni dochizky, nejlépe skupinové foto celé
tridy. FutnEraﬁl myrohlcdnéte a pokuste se vzpomenout si na jména a pii-
jmeni viec

spoluzaki,

E Pokuste se vybavit si ze svych skolnich let néjakou bdsnicku, kterou jste s
tehdy ucili zpaméti a zkuste ji celou zvlidnout odrecitovat.

L—: Pokuste se sepsat co nejvice riznych historickych, nh:ic_lknvjfch, mnnli:
novych ¢i hereckych dvojic osob, které k sobé patfi, napf. Romeo a Julie,
Hanzelka a Zikmund, Laurin a Klement a dalsi.

Obr. 8. Konkrétni cviceni dlouhodobé paméti [14]

7.8 Montessori pro seniory

PFi vysloveni Montessori principu si Clovék obvykle pfedstavi principy, které jsou
spojené s vychovou déti. Tyto pravidla se ale velmi dobfe uplatriuji i se seniory. Termin
Montessori pro seniory neni jen dalSi ze zpUsobu aktivizace seniord, jde také o emocni
sblizeni pfi aktivizaci a o prozivani a opakovani rituald, které se konaji v pribé&hu roku.

Jestli je to v domové asponi trochu mozné, bere se pfi kazdodennich &innosti ohled
na potfeby a Zzivotni rytmus klienta. Stejné jako zakladatelka Marie Montessori, tak i
madarské |ékarka E. Pikler pomohla utvaret terminy spojené s Montessori principy, jako
jsou napf.: pozornost, ohleduplnost, oSetfovatelstvi s tvorbou vztahu s oSetfovanym. Obé
doktorky se tak shodly v tom, Zze Montessori vyznacuje cestu, ktera je velmi napomocna
v ohleduplném oS$etfovani senior(i, a Ze tento princip je i dobrym zakladem pro celkovou

koncepci v oblasti peCovani o seniory.
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Tento zplUsob aktivizace je spojen hlavné se spolurozhodovanim pecujiciho a
klienta domova. Jde o co nejvétsi miru odpovédnosti klienta, o jeho zplsob pfijeti sebe
sama, i se svymi silngjSimi a slabSimi strankami a zaclenénim do chodu domova.

Pecovatel by se mél umét zeptat sam sebe, jak by se on v roli seniora ve stejné

situaci zachoval.

~SkuteCna pomoc ve stari si nazev ,pomoc” zaslouzi tam, kde lidé mohou Zit
s pocitem sebeuréeni, tam, kde se kaZdodenné uplatiiuje zakladni pravidlo Marie
Montessori ,Pomoz mi, abych to udélal sam*“ a kde Zivotni naplii celého tydnu je
kaZdodenné poskytovat pozornost, ohleduplnost a tctu i emocni sblizovani.” [25]

Stfedobod prace s Montessori principy je pokazdé ¢Elovék, v tomto pfipadé klient
domova. Diky ovlivnéni psychiky klienta se klient vice soustfedi na uvédoméni sebe sama
a je vice otevreny vici jinym nazorlim. Snaha o smysluplny dUstojny Zivot a jeho hodnoty
v domoveé je propojena s uctou a ohleduplnym pfistupem.

Principy Montessori s klienty jsou riizné, jedna se hlavné o:

Cilenou praci, ktera se soustfedi na aktivizovani jak jednotlivci, tak i skupin

Workshopy pro rodinné pfislusniky

Péce, ktera je zalozena na vytvareni vztaht dle Marie Montessori

Kazdodenni utvareni situaci vSedniho dne (obzvlasté pro klienty s demenci)

ontessori pro seniory

. : s s
Opatrovini T
svytvorenim | Cilenid podpora Vytvifeni novych moznosti
osobnich vztaha
s s N ' N
prace se i
pozornost skupinami prepracovini struktury dne & th .
a jednotlivci Sl S
L 4 4 4 L 2 i L4
pusobeni soulekag o ) odetfovar
aktivizujici péce na smyslové Fode e ZY) eI kvality seniory
vnimdni senioril et Zlvota minimaln¢
40 h/zatize
L L 2 1 ) 3 3
kratkodobé aktivizujici obéd nebo geragogicke
aktivizace viemi | nabidky pro as | vedere formou usporidini doskolovin:
¢leny tymu volna J bufetu prostoru ¢lend tymu
hd ®
pomoc pri
doskolovani orientaci
Clenu tymu (klientm
s demenci)

Obr. 9. Zaclenéni metod dr. Montessori do prace Gstavi a zafizeni [25]
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7.8.1 Montessori vyuzivana v socialnich zafizenich

LAplikace principti Montessori neni vhodna jen pro seniory v ustavni péci. | rodinni
prislusnici mohou hrat ddlezitou roli v podpore aktivit, které vedou k samostatnosti a
pfinaseji radost z roli zvy3ujicich sebehodnoceni. Montessori se da uplatnit v jakémkoliv
prostfedi, kde lidé s demenci Ziji. Je také mozné, aby lidé s demenci i nadale méli své
misto ve své komunité. Pfikladem modelu, ktery je pohyblivy a ma schopnost se prubézné
meénit, stale hleda nové zplsoby zapojeni a poskytuje potéSeni, jsou mezigeneralni
programy. Pro ty organizace, které mély dost odvahy zménit svij zplisob poskytovani
péce, to znamenalo, Ze jejich pracovnici museli doslova postavit v§echno, co si mysleli, Ze
vi o demenci, na hlavu. Znamenalo to, Ze se museli nové podivat a peCovatelské postupy
a mit odvahu zménit to, co dosud délali. Clovék s pokroCilou demenci, ktery se nauci
nalévat piti k jidlu, ¢lovék, ktery se znovu dokazZe najist tim, Ze bude opakovat Cinnosti
podporujici jemnou motoriku, ¢lovék, ktery se nauci prostrit stil podle urcitého vzoru, jsou
jen nékteré pfiklady toho, jak prostfedi podle Montessori principt muze zvySit kvalitu

Zivota starSich ob¢anu, ktefi maji problémy s paméti.“ [26]

7.9 Motogeragogika

Motogeragogika neboli psychomotoricka aktivizace senior(, je aktivizacni metodou,
ktera rozviji stavajici smyslové schopnosti u klientd pomoci specialné zaméfeného
cvieni. Rozviji smysly, u kterych je nejvétsi potencial na zlep3eni, ¢imz se snazi zvysit
sobéstaCnost klienta. Mezi nejCast&ji rozviené smysly patfi schopnost pohybu
(mobilizace), prevence padu, trénink paméti a dalSich kognitivnich schopnosti. Tento
trénink lze provadét jak ve skupinach, tak i pomoci individualnich hodin. Bé&hem
psychomotorické aktivizace seniorll nasleduje v kratkém ¢asovém sledu intenzivni, cilené
a kratkodobé aktivizace, které procviCi rizné smyslové schopnosti klientll. Napfiklad se
zacCina aktivitou zaméfenou na trénink paméti, nasleduje pohybova aktivita hrubé
motoriky. PokraCuje zapojeni dalSich smyslu jemné motoriky a aktivizaci Ize zakoncit
gymnastickym cviCenim. Klienti maji tak moznost béhem aktivizace narazit na svoji
silngjsi stranku a zvysit si své sebevédomi. Dochazi k celkovému zvySeni radosti Zivota a
k uchovani a znovu vytvoreni schopnosti zvladnout ukony vSedniho dne. Cely proces je
zaméren na tfi zakladni kompetence:

- Schopnost vyrovnat se sam se sebou, se svymi potifebami (zvySovani a udrzovani
sebedlvéry, schopnost uvédomit si sebe samého, uchovani samostatnosti a

vnitfni pozitivni hodnoceni).
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- Schopnost zachazet s vécmi (Sem spada cvi¢eni jemné a hrubé motoriky, které je
zakladnim predpokladem k pouzivani predméti bézného ZzZivota — pfibory,
knofliky,zipy, tlaCitka elektronickych pfistroja).

- Schopnost socialniho souziti (Udrzeni zaclenéni ve spole¢nosti, schopnost kontaktu
s ostatnimi osobami, schopnost emocionalniho vnimani a vyjadfovani, zachovani

moralnich zasad, schopnost vnimat mezilidské vztahy). (pfevzato z [25])
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8. Prakticka cast

V praktické &asti jsou popsany prlzkumné metody, které jsem k praktické casti
pouzila. V ramci moznosti domova a jeho klientd byla pro mé volba prizkumu pomoci
kazuistik idealni. Re$i se zde i vysvétleni, pro¢ jsem si zvolila tento typ priizkumnych
otazek. Na konci jsou popsany zavéry pfipadovych studii.

Cilem prizkumu byla moznost pozmeénit aktivizaci klientli Domova tak, aby jim vice
vyhovovala a byla soustfedéna na kazdého klienta a aby byl zaméfeny na individualitu
kazdého klienta. V praktické &asti jsou také rozhovory se Ctyfmi klientkami Domova se
zvlastnim rezimem CSOP Prahy 15.

Kazuistika se vénuje konkrétnimu pfipadu klienta, soustfedi se hlavné na anamnézy
klienta. Tento zpUsob je pro mou diplomovou praci vhodny, klienti Domova jsou ochotni
tyto anamnézy probrat v ramci rozhovoru, poté odpovidali na kratky dotaznik ohledné
jejich spokojenosti v ramci aktivizacnich programu.

Zakladni prizkumna otazka je:

Jak klienti Domova se zvlastnim rezimem vnimaji aktivizaci

8.1 Pruzkumné otazky

1) Je néjaka aktivita, kterou byste si rada zkusila v ramci aktivizace (artetaterapie,

muzikoterapie, trénink paméti, kreativni techniky, canisterapie, hrani deskovych her)?

2) Co za aktivizacni pomuacky Vam vyhovuji (hudebni nastroje, pomucky pro kresbu a
malbu, modelina, pomucky pro péci o kvétiny, radio pro muzikoterapii)?

3) Jak hodnotite péci aktivizaCnich pracovniku?

4) Myslite si, Ze Vam skupinova aktivizace pomaha se s ostatnimi vice sblizit?

5) Chtéla byste si zkusit né&jakou aktivitu, ktera je pro Vas z dlvodu Vaseho omezeni
nemozna (sportovani, vylety, vafeni, hrani na hudebni nastroj, navstéva divadla,

nakupovani)?

8.2 Kazuistiky

V prizkumu jsem se zaméfila na kratky nastin anamnéz klientek, které mi poskytly cenné
udaje pro sestaveni vhodnych prazkumnych otazek. Otazky jsou zaméfeny na

vyhodnoceni aktivizaCnich programu, abychom zjistili jejich pfinos pro klienty.
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8.2.1 Kazuistika pani K., vék: 62 let

Pani K. ma manzelem syna, kterému je 40 let, dale pak dceru, které je 36 let. Pani K.
ma 4 vnoucata. Je to byvala sekretarka feditele. Z divodu nemoci byla 20 let doma,
pozdéji ale musel manzel pracovat a tak se pani K. dostala zde do Domova. Podstoupila
transplantaci kostni dfené&, nyni ma diagnostikovanou roztrousenou sklerézu. Pfi aktivizaci
v Domové je aktivni, prosocialni. Pani ma pozitivni pfistup k Zivotu, ma rada tmavsi barvy.

Rada se v Domové stara o zahradu.

Otazky a odpovédi

1) Je néjaka aktivita, kterou byste si rada zkusila v ramci aktivizace (artetaterapie,
muzikoterapie, trénink pameéti, kreativni techniky, canisterapie, hrani deskovych
her)?
Mam rada malovani.
2) Co za aktivizaéni pomticky Vam vyhovuji (hudebni nastroje, pomucky pro kresbu
a malbu, modelina, pomticky pro péci o kvétiny, radio pro muzikoterapii)?
Mam problémy s motorikou, ale velice mé bavila prace na pocitaci, a rada bych si to
zopakovala.
3) Jak hodnotite péci aktivizacnich pracovnikti?
Velice dobfe, ma to smysl, den potom utece uplné jinak. Zapojeni do aktivizace je uzasné.
4) Myslite si, ze Vam skupinova aktivizace pomaha se s ostatnimi vice sblizit?
Ano, urcité. Je to dobré i pro rozvoj mysleni.
5) Chtéla byste si zkusit néjakou aktivitu, ktera je pro Vas z divodu Vaseho
omezeni nhemozna (sportovani, vylety, vareni, hrani na hudebni nastroj, navstéva
divadla, nakupovani)?
Jsem odkazana na pomoci ostatnich, rada bych si vyjela na vylet. Také mé bavi snaha o
jemnou motoriku.
Pani K. zaver

Tato klientka byla pfi rozhovoru v dobré naladé, ostatné jako vétSinu €asu, kdyZ ji
v Domové potkam. Je imobilni, proto se po Domové pohybuje pomoci invalidniho voziku.
Na prizkumné otazky jsem se ji ptala rovnou pfi aktivizaci, pani K. je velice sdilna a ma
rada spolec¢nost. Uziva si, kdyZ mze byt v centru déni, a k aktivizaci se vzdy pfipoji. Co
pani K. miluje, je cviCeni jemné motoriky skrze vybarvovani obrazku fixami. AC¢ ma
problém fixu udrzet, dokaze obrazek krasné vymalovat. Klientka je velmi spoleCenska, a

je radost si s ni povidat.
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8.2.2 Kazuistika pani N., vék: 91 let
Pani N. je byvala ucetni. Mam dva syny, jsou to dvojCata, je jim 64 let. Jeden ze synu
Zije v Cesku. Ten se o pani N. stara, navstévuje ji kazdy tyden. Druhy syn Zije 30 let

v zahranici. PFi aktivizaci je Pani N. aktivni, ale ma rada i sv(j klid.

Otazky a odpovédi

1) Je néjaka aktivita, kterou byste si rada zkusila v ramci aktivizace (artetaterapie,
muzikoterapie, trénink pameéti, kreativni techniky, canisterapie, hrani deskovych
her)?
Jsem stéle budto na voziku, nebo v posteli, proto jiné aktivity nevyhledavam.
2) Co za aktivizaéni pomtlicky Vam vyhovuji (hudebni nastroje, pomucky pro kresbu
a malbu, modelina, pomticky pro péci o kvétiny, radio pro muzikoterapii)?
Nejvice mi vyhovuje aktivita, do které jsem schopna se zapojit. Libi se mi péce o kvétiny,
poslech hudby.
3) Jak hodnotite péci aktivizacnich pracovnikti?
Prace aktivizacnich pracovniku je bezvadna. Vidim v tom snahu pomoci, kterou potrebuiji.
4) Myslite si, ze Vam skupinova aktivizace pomaha se s ostatnimi vice sblizit?
Jisté, ano — pomaha.
5) Chtéla byste si zkusit néjakou aktivitu, ktera je pro Vas z diavodu Vaseho
omezeni nemozna (sportovani, vylety, vareni, hrani na hudebni nastroj, navstéva
divadla, nakupovani)?
K aktivitam se rada pfipojim, kdyz muzu.
Pani N. zaver

Pro pani N. je typicke, Ze si s ostatnimi rada povida a stejné jako pani K. se ji libi
byt v centru déni. Pfi aktivizacich se rada zapojuje, ale jak sama fika, zapoji se rada
k takové aktivité, kterou sama zvladne. Po Domové se pohybuje pomoci invalidniho
voziku. Pfi rozhovoru jsem byla s klientkou na zahradé Domova, jelikoz bylo krasné
poCasi, a tak mohla aktivizace probihat v altdnku na zahradé. Pani N. byla mile
prekvapena, Ze jsem pfiSla na aktivizaci i v sobotu, a hned jsme se zapovidaly. Tato

klientka Domova je jedna z mnohych, které tvofi jedinecnost tohoto Domova.
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8.2.3 Kazuistika pani I., vék: 89 let

Pani |. Studovala ekonomii, a cely Zivot v tomto oboru pracovala. Ma jednu dceru,
ktera Zije v Praze, bohuZel dcera nema c¢as ji navstivit. KdyZ se rozhodne se zapoijit do
aktivizace, je vidét, Ze je soustfedéna a je rada ve spoleénosti ostatnich. Pani N. je pfi

aktivizaci Sikovna, rada si pfi aktivizaci zpiva.

Otazky a odpovédi

1) Je néjaka aktivita, kterou byste si rada zkusila v ramci aktivizace (artetaterapie,
muzikoterapie, trénink pameéti, kreativni techniky, canisterapie, hrani deskovych
her)?
Ano, mam rada zpév.
2) Co za aktivizaéni pomtlicky Vam vyhovuji (hudebni nastroje, pomucky pro kresbu
a malbu, modelina, pomticky pro péci o kvétiny, radio pro muzikoterapii)?
Bavi mé kresleni, vyrabéni a zpév.
3) Jak hodnotite péci aktivizacnich pracovnikti?
Jsem rada, kdyz sem aktivizaéni pracovnik zajde, ale jinak se zde pfipadam jako
zazdéna.
4) Myslite si, ze Vam skupinova aktivizace pomaha se s ostatnimi vice sblizit?
To si nemyslim. To co mi tu chybi, jsou pofadné rehabilitace.
5) Chtéla byste si zkusit néjakou aktivitu, ktera je pro Vas z davodu Vaseho
omezeni neni mozna (sportovani, vylety, vareni, hrani na hudebni nastroj, navstéva
divadla, nakupovani)?
Ano, rada bych se zacala ucit na klavir.
Pani l. zavér

Pani I. je opravdu dama, ktera se svuUj nazor a postoj neboji dat najevo. VétSinou ji
potkam v jidelné nebo v jejim pokoji v druhém podlazi. Toto patro spojuji s prvnim patrem
schody, se kterymi nema pani |. zadny problém. Kdyz klientku potkam v jidelng&, a zaCina
aktivizace, a pani |. ma zrovna dobré rozpolozeni, rada se k aktivizaci pfipoji, a moc rada
zpiva. Zpév ji bavi, ale k rozhovoru musi byt ve sdilné naladé. Ma rada svuj klid na pokaji,
a tak vétSinu Casu radéji travi sama na pokoji, nez v jidelné. Tato klientka je Casto
nespokojena s chodem Domova, chybi ji zde vice rehabilitace, a urCité by rada uvitala
navstévu dcery, ktera na ni ale nema Cas, a tim se jeji rozpolozeni zhorSuje. Je zde
snaha, aby pani |. travila vikendy s rodinou, a nemusela se tak citit podle jejich slov jako

zazdéna.
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8.2.4 Kazuistika pani C., vék: 83 let

Pani C. byla vyugena prodavacka. Méla na starost skupinu uéfd. S rodinou se rada
setkava, Casto si se svou rodinou telefonuje. Ma starsi dceru, ktera je svédomita a rada
Pani C. pomGze. Pani je pfi aktivizaci ikovna, rada se do programu zapojuje. Je rada
v kolektivu, bavi ji prace s mladezi. Pani C. je aktivni, rada lidem okolo sebe pomaha.

V minulosti rada chodila cvicit.

Otazky a odpovédi

1) Je néjaka aktivita, kterou byste si rada zkusila v ramci aktivizace (artetaterapie,
muzikoterapie, trénink pameéti, kreativni techniky, canisterapie, hrani deskovych
her)?
Canisterapie
2) Co za aktivizaéni pomtlicky Vam vyhovuji (hudebni nastroje, pomucky pro kresbu
a malbu, modelina, pomticky pro péci o kvétiny, radio pro muzikoterapii)?
Rada se staram o kvétiny a zahradu (takze pomucky k tomu potfebné), také rada tvofim
s papirem, to mi pfijde zajimave.
3) Jak hodnotite péci aktivizacnich pracovnikti?
Velmi dobre.
4) Myslite si, ze Vam skupinova aktivizace pomaha se s ostatnimi vice sblizit?
Ano.
5) Chtéla byste si zkusit néjakou aktivitu, ktera je pro Vas z divodu Vaseho
omezeni nemozna (sportovani, vylety, vareni, hrani na hudebni nastroj, navstéva
divadla, nakupovani)?
Urcité bych rada vyrazila na vylet a také na divadelni pfedstaveni.
Pani C. zavér

Pani C. je vskutku veseld, rdda se do aktivizace zapoji, a nepohrdne ani
rozhovorem na jakékoliv téma. Klientka je opravdu pozitivné naladéna, a to pokazde, kdyz
ji v jidelné uvidim. Je spoleCenska, a rada si povida i s ostatnimi klienty. Pfi rozhovoru a
odpovidani na otazky s uctyhodnym nadhledem komentovala svoje zaliby a pfani. Pfi

aktivizacich spolupracuje, vyjadfuje svUj zajem a radost nad spole¢nou tvorbou.
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8.2.5 Vyhodnoceni jednotlivych otazek

Z odpovédi na prvni otazku vyplyva, ze klientky jsou se stavajicimi aktivizacemi
spokojeny, a kdyby byla moZnost vyzkou$et jiny druh aktivizace, tak by to méla byt
canisterapie. Doporuduiji zajistit na vyzkou$eni asistenéniho psa, abychom mohli zhodnotit

pfipadny u€inek a moznost zafazeni do programu aktivizaci.

Z odpovédi na druhou otazku vyplyva, Ze klientky jsou spokojeny s procvi¢ovanim
jemné motoriky. Maji rady tvofeni s papirem. Bavi je i kresleni, zpév a péce o kvétiny a
zahradu. Aktivity musi byt uzplsobeny jejich mozZznostem pohybu. Doporucuji pokracovat

ve stavajicich aktivitach a zaradit praci s pocitatem do aktivizace.

Z odpovédi na treti otazku vyplyva, Ze klientky jsou s aktivizacnimi pracovniky
velmi spokojené a ocenuji jejich praci. Aktivizace jim vypliiuje volny Cas, ktery tak travi
smysluplné. Doporucuji pfedat tuto zpétnou vazbu aktivizacnim pracovnikim, aby byla

podpofena jejich motivace nadale s aktivizaci pokraCovat.

Z odpovédi na ¢tvrtou otazku vyplyva, ze klientky se diky aktivizaci socializuji a
udrzuji si schopnosti socialni interakce. Nékteré z nich to berou jako samozfejmost, jiné to
naopak ocenuji. Doporucuji ¢astéjSi zapojeni klientd do spoleénych aktivit a podporu

volné konverzace.

Z odpovédi na patou otazku vyplyva, ze klientky nepfisSly o své sny a pfani. Rady
by se realizovaly a podnikly spolecny vylet €i navstivily kulturni pfedstaveni. Dokonce by
se jedna klientka rada zacCala ucit na hudebni nastroj. Doporucuji klienty motivovat
k CastéjSi muzikoterapii a pfipravit v ramci moznosti vylet mimo zafizeni. Lze zajistit

podporu od dobrovolnické organizace, ktera by pomohla s personalnim zajisténim aktivity.
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9. Ukazka konkrétni aktivizace

Obr. 10. Ukazka aktivizace 1

Obr. 11. Ukazka aktivizace 2
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Obr. 12. Ukazka aktivizace 3
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Obr. 13. Ukazka aktivizace 4
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Obr. 14. Ukazka aktivizace 5
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Zaver

Ve své diplomové préaci Zivot klientd domova se zvlastni reZimem a jejich aktivizace
se vénuji stafi z pohledu dneSni doby, hlavné také problematice aktivizace klientl
v domovech se zvlastnim rezimem. Cilem této prace a prizkumu je snaha o rozSifeni
pochopeni zpusobu aktivizace, ktery vice vyhovuje pozadavkim klientd. Snaha
aktivizaCnich pracovniku, pecCovatelek, zdravotnich sester, aktivizacni pracovnice
pobytovych socialnich sluzeb, uklizeCek a dalSimu personalu Domova je takova, aby méli
klienti moznost prozit distojné stafi a aby byli v Domové co nejvice spokojeni. Aktivizace
klientd je bohuzel nedostatecné profesionalizovana. Aktivizace jsou podminéné finan¢nim

rozpoc¢tem, moznostmi personalu a nabidkou sluzeb v dostupném okoli.

Na zacCatku prace se zabyvam reSersSni cCinnosti v oblasti socialni prace a
terapeutickych pfistupt, které jsou vhodné pro pouziti vdomové se zvlastnim rezimem.
Neopomijim ani personalni stranku aktivizace, ktera klade velmi vysoké naroky na
pracovniky vSech druhu profesi, které jsou v zafizeni zapojeny. Dale charakterizuiji
konkrétni zafizeni, kde aktivizuji, a ve kterém sleduji vliv aktivizaci na klienty. Bohuzel
z duvodu covidové situace jsem nemohla porovnat situaci ve vice zafizenich. Zafizeni
mélo velmi pfisny reZim a nedostatek personalu, ktery se vyhnul nakaze, takZze prace

v jiném zafizeni by velmi zkomplikovala situaci v CSOP Praha 15.

V praktické ¢asti provadim prizkum mezi klienty domova se zvlastnim rezimem a
zjistuji vliv aktivizace na jejich duSevni a fyzické schopnosti a pohodu. Z prizkumu
vypliva, Ze vliv aktivizace je pfinosny a potfebny. Klienti jej hodnoti kladné&, ackoliv jsou
k praci i vyhrady, ale ty jsou ovlivnény osobnimi specifiky klienta. S klienty trénuji jemnou
motoriku prostfednictvim kreativnich technik. Dale procvi€ujeme pamét pomoci slovnich
her a riznych pfibéhl. Uzite€na je reminiscencni terapie nebo muzikoterapie, kterou si
obzvlast pani |. oblibila.

Diky prizkumu muazeme vylepSit program aktivizaci, abychom je upravili na miru a
zvySily jejich pfinos. Napfiklad zafazeni vice kulturnich akci do programu zafizeni. Klienti
by také radi vyzkouseli canisterapii, ktera by byla uzite€na i pro pracovniky zafizeni, ktefi

si po namahavém obdobi potfebuji doplnit energii.
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