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Priloha 1: Rozhovor s Lenkou Tehrany

Lenku Tehrany jsme oslovila k rozhovoru, protoze pracovala jako vedouci piimé
obsluzné péce v Domoveé Sue Ryder (Domov Sue Ryder, z.\., Michelska 1/7, 140 00
Praha 4 — Michle), a to i v dobé pandemie Covid19. Rozhovor byl veden 2. ledna 2024
od 9.00 do 10.20 online podle ptedem piipraveného scénare, byl nahravan a nasledné

ptepsan. Prepis rozhovoru je uveden v pfiloze této prace se souhlasem Lenky Tehrany.

KP: Jakou mas s elektronickym systémem pro evidenci informaci zkuSenost?

LT: Z moji zkuSenosti vyplyva, ze je mnohem jednodussi, kdyz je jedno misto, kam se
vSechno zapisuje a kde je jasné urceno, co se tam ma psat. A pokud se jedna o pokrocily
systém, jako je tieba Cygnus, tak je zapisovani docela ptirozeny, ¢loveék vi, co ma psat,
kam to ma psat a kdyz potiebuje néco najit, tak vi, kde to ma hledat, a to usnadiuje
administrativu i spolupraci v tymu a udrzuje dobry piehled o klientovi. Obcas v praxi
narazime na limity pracovniku, Ze tfeba neumi s pocitacem nebo nevi, jak informace do
systému zapisovat. Kazdopadné to, Zze se vyuziva digitalni systém a informace jsou
ptistupné kdykoliv odkudkoliv, je obrovska vyhoda oproti tomu, kdyZ se spolé¢hé na rizné
seSity a papiry a snazime se rozklicovat, kdo si co myslel. Pro management zatizeni je
mnohem jednodussi zkontrolovat, jestli se né¢kdo zabyva konkrétnim klientem a co
konkrétné déla, nebo kdyZ se u n€koho najednou zhorsi stav nebo vznikne néjaky konflikt,

da se v systému jednoduse najit, co se stalo.

KP: Mohla by ses vratit k limitim pracovnikil ve vztahu k systému, o kterych ses zminila,

co to znamenalo ve vasem tymu a kolika pracovniki se to cca tykalo?

LT: Vnasem tymu (prazsky domov pro seniory, cca 30 pecovateld) mélo problém
s vyuzitim systému problém cca 30% lidi, pfevazné starSich. VétSinou pozadali nékoho
z kolegti, aby s nimi zapisy udé¢lal nebo aby zapsal informace o klientech za né&, coz
ptedstavovalo pro schopnéjsi kolegy véEtSi administrativni zatéz, kterou odhalime
vétSinou ndhodou, kdyZ jdeme kolem anebo si vSimneme podle stylu, Ze zapis
pravdépodobné nevytvofil ten, kdo je pod nim podepsany. Potiz vidim v tom, Ze je nékdy
naro¢né pracovnikiim vysvétlit, co zapisovat. V praxi se totiZ stava, Ze jsou si védomi, ze
je tfeba zapis provést, ale zapisuji porad to samé. Napf. u imobilni klienty zapisuji, Ze

»dnes bézny den, pani odpocivala v lizku®, ackoliv ze zdravotniho stavu klientky



vyplyvé, ze neméla jinou moznost, a pojem ,,bézny den“ nema zadnou vypovidaci

schopnost. Na druhou stranu si pofad myslim, Ze se to da naudit.

KP: Takze jsi béhem svoji praxe potkala lidi, ktefi méli k ,,praci s poc¢itacem* odpor a

naudili se to?

LT: Ano, ale jsou to jednotky. Ti, co m¢li odpor, méli prosté odpor a za zddnou cenu se
to to necht¢li naucit. Vzpominam si napt. na jednu zdravotni sestru, kterd trvala na svém,
ze do systému zapisovat nebude, ze na to nevidi, nerozumi tomu, nedava ji to smysl, tak

nakonec odesla.

KP: Ty mas dlouhou cca desetiletou praxi. Vidi§ ve zpracovani administrativy a ptistupu

k nému néjaky trend?

LT: Ten posun je vidét hodné. Na zacatku byl pocitac spi§ dopln€k, pak uz byl systém,
ale pracovnici nebyli pfipraveni ho vyuzivat, takze nakonec ja jsme travila dvé hodiny u
pocitace a zapisovala jejich poznamky, co béhem dne délali. A ted’ se to posouva a hodné
myslim pomohlo, Ze zapisovani je mozné v mobilu, protoze stale vice lidi je zvyklych
s mobilem pracovat a zapisovat na mobilu je pro né pifijemnéjsi, mozna pfirozenéjsi, nez

se ucit obsluhovat systém na pocitaci.
KP: Jak fungovaly navstévy v domové pro seniory v dobé pandemie Covidu?

LT: V té dob¢ byl témér od zacatku prisny zékaz navstév. Myslim, Ze v naSem domové
to bylo jeSté piisngj$i nez jinde. Navstévy nebyly povoleny vibec, vyjimkou byly
navstévy u paliativnich klientd, ale jen na patnact minut, po jednom a komplet obleceni
(protiinfekéni oblek, rukavice, bryle a respirator). Rezim byl velmi striktni, aby ostatni
klienti nebyli smutni, Ze nékdo milize mit nav§tévu a oni ne. Zhruba rok trvalo, nez byly
znovu povoleny navstévy, nejprve ve verejném prostoru a musely byt od sebe pét metri
v komplet obleceni (viz vyse). Lidé si mavali ze zahrady, z druhé strany mostu mévali do
okna, povidali si na dalku nebo tajné, klientka, ktera nikdy nekoufila, si najednou
potiebovala jit zapalit na terasu, ze které byla vidét celd jeji rodina. Na druhou stranu je
fakt, ze za ten rok a piil, zemfely z pocatku dvé klientky na Covid, a jinak nikdo. VS§ichni

se drzeli do chvile, nez se vSechno vratilo zpatky a pak umirali jeden za druhym. Drzeli



se béhem krize, vSechno zvladli, vidéli se s rodinou a zemfeli. M¢li jsme obdobi, kdy
jsme méli dvé ti1 amrti za mésic.!
KP: A kdy jste se rozhodli, ze zkusite online komunikaci? A jaké to bylo?

LT: To bylo hned ze zacatku. My jsme védéli, Ze to bude mit straSny dopad na klienty,
takze za prvé byla posilena pomoc nasi psycholozky a socidlnich pracovnikd, méli jsme
plany, kdo kdy ke komu ptijde, aby klienti nebyli sami. Online komunikaci iniciovali také
rodiny, ze chtéli svoje blizké vidét. Problém byl, ze jsme neméli Zadné technické
prostiedky, tablety nebo néco podobného. Klienti nemaji vétsinou telefony, kde by se dal
spustit whatsup nebo podobna aplikace, takze se nakoupily tablety a domluvily jsme data.
Socialni pracovnici méli tabulky, kde bylo napsano, kdo, v kolik, s kym a jejich hlavni
pracovni néapln byla chodit po domé¢ a zajistit, aby tablet s pfipojenim byl ve spravnou
chvili tak, kde ma byt. Bylo to dost ndro¢né, protoze rodiny na to ob¢as zapomnély, takze
klienti byli smutni, nebo se naopak stav klienta zhorSil a nemohl telefonovat
v domluveném case a rodina byla nastvana, Ze neni mozné zavolat operativné, az bude
klientovi Iépe, protoZze jsme méli harmonogram na cely den. Bylo to administrativné
ohromné naro¢né. Pfinos pro klienty byl rlzny. Néktefi klienti si na zdklad¢ této
zkuSenosti pofidili dotykovy telefon, naucili se jej s nasi pomoci ovladat a volali si
s blizkymi sami. Nékteti se opravdu cely den t&sili, Ze ve dvé zavola dcera, a jedina potiz
byla nepohodIna sluchatka, kterd bylo tfeba na dvoultizkovych pokojich mit. Pro n¢které
klienty, zejména ty, kteti mé&li n¢jaky kognitivni deficit, pfipadné pocinajici demenci, byl
ptinos online komunikace miniméalni. Rodina se snazila, ale pro klienty to bylo podobné,
jako kdyz se divaji na televizi, prosté se jenom divali, nemé¢li ten kontakt, nebyl u nich
pocit, Ze se s n€kym bavi a dost ¢asto do par minut usnuli. Rodina ale byla ¢asto rada, Ze
se na svého blizkého mohou alesponi divat, takze tfeba dvacet minut na klientku koukali,

protoze rozhovor byl planovany na ptl hodiny.
KP: Hrali pfi online komunikaci néjakou roli pracovnici v socidlnich sluzbach?

LT: Zkouseli jsme je zapojit, ale asto jsme narazili na problém s uzivanim technologii.
Dalsi problém byl, Ze pracovnici se neustale pievlékali a dezinfikovali, takZe neméli Cas

a prostor klientovi pomoci. TakZe spi§ socialni pracovnici a kdo byl zrovna po ruce.

! Kapacita domova Sue Ryder je padesat klientd.



KP: Co sis z téhle zkuSenosti odnesla?

LT: Myslim, ze do budoucna, pro dalsi generace, pro lidi, kteti budou zvykli takto
komunikovat, specialné pro klienty, ktefi maji rodiny v zahranici, je to skvéla alternativa.
Ale musi mit tento zpisob komunikace skute¢né¢ zazity. Fakt, ze kdyz vidi na obrazovce
¢loveka, ze si s nim mohou povidat. Soucasni klienti tuhle zkusenost nemaji a specialné
u klienti s demenci nebo poruchami zraku ¢i sluchu, to neméa moc cenu. Drzi prosté
v ruce studenou véc a moc nevi, co s ni maji délat. Takze myslim, ze to je cesta do
budoucna, ale pro soucasny klienty je to maximaln¢ pomucka pro preklenuti néjaké

krizové doby, kterd nemtize nahradit komunikaci, kterou potiebuji.
KP: Co terapie svétlem?

LT: Narazila jsem na to, Ze existuje fototerapie a obzvlast’ v zimnich mésicich ¢lovéku
dostatek svétla chybi a jedna firma ndm nabidla, Ze ndm pftistroje na fototerapii zaptjci
(fototerapie NASLI). M¢li jsme jedno mensi svétlo na stil a jedno vétsi na koleckach,
které dokazalo ozafit cely pokoj. Reakce byly riznorodé. Nejprve jsme se rozhodli jej
vyuZit na poradg. Pfestoze je to normalni bilé svétlo, které nevyzatuje Zadné teplo, tak je
velmi silné, a méli jsme pocit, Ze se na poradé potime jako v sauné. Naopak n€kterym
klientim to svétlo délalo moc dobte, méli pocit, ze se prohtali a bylo jim Iépe. Obzvlast’
u klientli s naznaky deprese a uzkosti to fungovalo skvéle. Svétlo jim zlepsilo okamzité
naladu. ZlepSeni obtizi hlésil 1 klient s revmatismem. U nékterych klientd s hlubsimi
uzkostmi nebo jinymi kombinacemi obtizi, to naopak potize zhorSovalo. U klient
upoutanych na ltizko s omezenou komunikaci jsme nezaznamenali zadny pfinos. Takze
urcité muze byt svétlo pfinosem, ale je potieba o jeho vyuziti pfemyslet, individualng

jeho pasobeni vyzkouset a peclivé jeho U€inky pozorovat.
KP: Jakou mas$ zkuSenost s muzikoterapii?

LT: ZkuSenost jsme méla hned na pocatku, kdyZz jsme délala socialné terapeutického
pracovnika, a pak v domové, kdy jsme poustéli ob¢as klientim hudbu na pokoji. To ma
tak neuvéfitelny u€inky! Obzvlast’ u klientd s demenci, pokud se pusti hudba, ktera jim
pomaha, tak je kolikrat Gplny zazrak. Tézko n&jaky 1ék miiZze nahradit to, co déla hudba.
Pamatuji si tfeba jednu klientku, ktera byla hodné neklidna, diagndza nebyla Uplné
stanovena, protoze se jednalo o kombinaci v§eho mozného. Normalné komunikovala, pak
prosla n&jakym zanétem, kvili kterému byla hospitalizovdna, a kdyz se vratila

z nemocnice, byla na trovni tfiletého ditéte. Reagovala na smyslové podnéty, jinak spis



nereagovala, byla neklidna. My jsme védéli, Zze milovala Edith Piaf. Kdyz byla hodné
neklidna, méla kiece, néco ji opravdu trapilo a my jsme viibec nevédéli co, a zaslechla
Edith Piaf, tak se zaposlouchala, zacala si pobrukovat melodii, dirigovat si rukou. A u
nekterych dalSich klienti méla hudba podobné silné G€inky. Tieba u jedné klientky, ktera
jen lezela na lizku, jsme od rodiny zjistili, ze méla rdda country hudbu, tak jsme naladili
né¢jaké radio a ona zacala zpivat, ackoliv obvykle viilbec nekomunikovala. Nebo klientka
s afazii, ktera nedokézala tict uz skoro zadné celé slovo, vlastn¢ tfikala jenom ,,vyborné*
a ,,Sup, sup®, tak lidovky zpivala s nami, vSechny texty. Diky tomu zpévu se dostala do
faze: ,,to zvladnu, to j4 umim* a byla nadSena, ze muze zpivat, protoze ji to jde, protoze
to zvladne. Je potteba urcit¢ myslet na to, obzvlast' u klientll s demenci, Ze je potieba
hudbu dévkovat, ne ze bude néco pusténé ctyii hodiny v kuse, davkovat to, jako se
davkuje jakékoliv jina terapie. Zajimavé je 1 videt reakcei na hudbu, kterd neni ,.ta jejich®,
1 na tu maji ¢asto néjakou reakei, a jakakoliv reakce je vlastn€ uspéch. Stoji za to hledat
hudbu, kterou mé konkrétni ¢lovék rad. Nekdy miize pomoci rodina, ale ta mozna nevi,
co mél jejich blizky rad, kdyz mu bylo pétadvacet, cozZ je zrovna obdobi, ve kterém se

ted’ mentalné nachézi.
KP: Kdo se hledani té pravé hudby vénoval?

LT: Nejcastéji klicovy pracovnici nebo pecovatelé, kteii travi s klienty nejvic Casu, a tak
zkouSeli vSechno mozné. Nékdy pomohla rodina, ale vétSinou §lo o zjiStovani a
pozorovani pecovateld, kteti pak sdileli svoje zjiSténi na poraddch multidisciplinarniho
tymu, kde se mohou vyjadtit ostatni profese, tieba sestra si vzpomene, ze kdyz klientce
prevazovala ranu, tak si néco broukala, a klientka na jeji broukéni néjak reagovala, coz
muze doplnit nebo potvrdit nebo 1 upravit vysledky pozorovani, socidlni pracovnik si
vzpomene na néjaky detail z ivodniho socialniho Setfeni a takhle se postupné dava
dohromady a zkousi, co by mohlo klientovi pomoci. I v tomhle je multidisciplinarita

zéklad bez které se da tézko fungovat.
KP: V ¢em vidis hlavni pfinos signalizace pro klienty?

LT: Vyznam signalizace vidim hlavné v uklidnéni klientl, Ze 1 kdyby se cokoliv stalo,
tak mzu zmacknout tladitko a na druhy strané nékdo je, kdo mi pomutze. Samoziejme,
kdyz byli smutni, tak to tlacitko mackali potad, protoze méli pocit, ze vzdycky nékdo
piijde, ze by to mohlo pomoct. Na druhou stranu, je to 1 pro pracovniky pomoc, protoze

nemusi neustale obchazet klienty a rusit je, i kdyz tteba chtéji odpocivat, protoze potiebu;ji



zjistit, jestli se néco ned¢je. I kdyz si nejsem jista, Ze si to pracovnici uvédomuji © tieba
v noci. Nekteti klienti si vyslovené pieji, ze nechtéji byt ruSeni, na druhou stranu véci, ze
tam maji to tlacitko, které mohou zmacknout, kdyby se néco délo. To mtze byt uklidiiujici

1 pro pecovatele, ze klient ho zavola, kdyz bude tfeba.
KP: Mas jesté néjakou zkuSenost?

LT: Setkala jsem se zajimavym start-upem. Dva kluci chtéli systém signalizace
zdokonalit tak, aby reagoval, kdyz klient spadne z ltizka anebo spadne po cesté na toaletu,
a tlacitko sebou nema. Ten jejich systém snima jenom tecky, takze se nemusi fesit GDPR,
protoze klient neni poznat. V domoveé ho naistalovali v pokoji jedné klientky, ktera ¢asto

padala, a snazili se systém vyladit tak, aby poznali, i kdyz sklouzne z lizka.?
KP: Jakou mas zkuSenost s virtualni realitou?

LT: Zdalo se mi, Ze je to na klienty moc intenzivni. Rozhodné se neda pouZit u klientt,
ktefi maji néjaky naznak demence, protoze ty to uplné rozhodilo. Asi proto, Ze oni maji
né&jakou svoji realitu a najednou se jim k tomu piida jest¢ néco dalSiho a vratit je zpatky
bylo hrozné tézky, vlastné skoro nemozny. Takze se spi§ Cekalo, aZ se na ten zazitek
zapomenou. CoZ nékdy trvalo dlouho. Na druhou stranu se nam uz za Covidu osvéd¢ilo,
ze jsme klientim, kteti neméli Zzadné domluvené hovory, chodili a poustéli jim videa
prochizek z Youtube.? To védéli, Ze se divaji na video, na kterém je prochdzka. Nékdy
jsme vyuzivali i Google mapy, Ze jsme se §li s klientem ,,podivat®, kde bydlel. A také pti
fyzioterapii pouZivali jsme videa pfi jezdéni na rotopedu jako motivaci. Klienti vidi, jakou
rychlosti §lapou, a miizou si na rotopedu nastavit, kudy chtéji jet, jestli parkem nebo
lesem, bylo mozné se koukat na kabaret, a kdyz Cloveék ptestal Slapat, tak se video

zastavilo. Videa se daji pfikoupit k rotopedu a v praxi to docela fungovalo.
KP: Mohla bys jesteé shrnout zkuSenost s virtualni realitou?

LT: Myslim, Ze to na klienty bylo trochu moc. Vlastné¢ jsme neméli Zadnou vylozené
pozitivni zpétnou vazbu nebo naznak ptani, Ze by to chtéli zazit znovu. Zkouseli jsme ji
u nékolika lezicich klientd, ktefi byli kognitivné v potadku. Ptesto se mi zdélo, Ze je pro

né t€Zké pochopit, Ze se obraz méni, kdyZ hybaji hlavou. Pro nékteré bylo obtizné hlavou

2 Vice Biometric Ventures s.r.0. technologie M-SYS
3 Na Youtube je mozné najit video prochézky napf. po Prazském hradé, Karlové mostg.



hybat. Méla jsme pocit, Ze po tom byli hodné unaveni, mozna to bylo moc intenzivni.

Me¢li jsme Pafiz, mote a prochazku Prahou.



Priloha 2: Rozhovor s Jaroslavou Slivonovou

Jaroslavu Slivoniovou jsme oslovila k rozhovoru, protoze pracuje fadu let jako vedouci
useku ART (aktivizace, rehabilitaci, terapie) v DS Chodov (Domov pro seniory Chodov,
Donovalska 2222/31, 149 00 Praha 4 — Chodov) a z piedchozi spoluprace jsme védéla,
ze domov je velmi progresivni ve vyuzivani technologii pti péci o klienty. Rozhovor byl
veden online 2. ledna 2024 od 12.30 do 13.30 podle pfedem pfipraveného scénaie, byl
nahrdvan a nasledné pfepsan. Piepis rozhovoru je uveden v pfiloze této prace se

souhlasem Jaroslavy Slivonové.

KP: Jak ptijimali online komunikaci béhem Covidu klienti vaseho domova?

JS: Jako kazdou novinku. Nejprve se bali a pak zjistili, Ze to funguje, Ze se s rodinou
mohou timto zpiisobem propojit, a pfijali tenhle druh komunikace do svého zivota. Kdyz

skoncil Covid, tak se vSichni zase vratili k osobnim navstévam.
KP: Mate néjaké zkuSenosti s vyuzitim hudby?

JS: V domové¢ pro seniory nemame zkusenost s hudbou do sluchatek, ale mame kolegu,
ktery je veliky fanouSek Googlu. KdyZ se bavi s klienty o hudbé a oni tfeba zmini, ze by
je zajimalo, jaké je hudba v Japonsku, tak ji najde, ukaZe jim Japonsko na mapé¢, ukaze
jim obrazky a pusti hudbu. Tenhle kolega pivodné pracoval v rozhlase a pro klienty
sestiihal cely hudebni pofad s hudbou z 60. let a tenhle pofad byl zdklad takovych
oblibenych hudebnich setkani.

Kdyz jsem pracovala v domové se zvlaStnim rezimem, tak jsme tam méli pani, ktera méla
hrozné€ rada Malaska. KdyZ umirala, tak jsme ji dali na hlavu sluchatka, celou jsme ji
zachumlali do dek a ona zemfela pii poslechu Malaska, kterého milovala, Giplné klidna.
To byla krasna smrt. V domove¢ seniord jsme ted’ méli trochu jinou zkuSenost. Méli jsme
tu pani, ktera dive hravala na klavir a uz si ani nebyla jista, jestli to viibec umi. Kolegyné

ji vzala do kaple, kde méme piano a pani si opravdu zahréla a za ¢trnact dni zemfela.

Chystam se v dubnu na seminaf o vyuziti umélé inteligence pfi trénovani paméti.* Vlastné

umélou inteligenci vyuzivame uz ted’. Jednou jsme se piihlésili do basnické soutéze a

4 www.trenovanipameti.cz



http://www.trenovanipameti.cz/

jeden klient napsal béasent a ilustraci k t¢ basni vytvofili s kolegou s vyuzitim umélé

inteligence.

KP: Jak jste se dostali k vyuziti virtualni reality a jakou s ni mate zkuSenost vy, resp. vasi

klienti?

JS: Naés asi pred ¢tyimi lety oslovila spole¢nost Kaleido, to bylo jesté pred Covidem, a
jsme dohodnuti tak, ze v naSem domov¢ testujeme jejich programy a soucasné¢ davame
tipy, co by bylo dobré natocit, kam by se klienti jinak nedostali. Virtudlni realitu (dale
v rozhovoru jen VR) pouzivame u nés pievazné na individualni aktivizaci s klienty, ktefi
jsou trvale upoutani na lizko. Vnimdme i ten pfesah, Ze vyuziti VR je pfirozenou

ptilezitosti udélat pohyb, ktery by bez VR neméli diivod udélat.
KP: Zkouseli jste VR 1 u klientli s demenci?

JS: U klientl s demenci jsme se rozhodli, Ze VR vyuZivat nebudeme. Mame k tomu
zdivodnéni postavené na tom, ze Cloveék s demenci ma jakousi ,,svoji* realitu, pak
existuje realita nase a my bychom k tomu jesté ptidali VR. Vychazime z toho, zZe ¢lovek,
ktery zaziva ohledné reality nepfijemnou nejistotu, by jesté vice znejistél, protoze by se
mu prolinaly ne dv¢, ale hned tii reality. My jsme tfeba méli pani s nespecifikovanou
kognitivni poruchou, ve dvoulizkovém pokoji. Tu druhou pani, se kterou bydlela,
vyvazely kolegyné obc¢as na lizku ven, a ta pani viibec nemohla pochopit zménu prostoru
pokoje, Ze tam ta postel nékdy je a n€kdy neni, a byla uz z takové v podstaté jednoduché
zmény Uplné zmatend. Takze si netroufam odhadnout, co by délo, kdyby se najednou
ocitla v Pafizi.

Kaleido ted’ udé€lalo ve VR riizna cviceni na podporu kognitivnich schopnosti. My jsme
zkouseli hru Bingo, kterou s klienty normalné hrajeme. A musim fict, Ze to neni ono.
KdyZ budu upiimna, tak to Bingo v redlném svété, kdyz tahdme ¢isla a je u toho sranda,
tak je to mnohem lepsi, nez kdyz se vam jenom ukazuji obrazky a vy feknete, co na

obrazku je a jede se dal. Ta hra je ochuzena o ten lidsky rozmér, o tu srandu.
KP: Jak a ¢im by mohla byt VR pro vaSe klienty piinosem?

JS: Nas kolega to vzdycky s tou VR délal tak, Ze se na n¢jaké video podival, pak se na
néj podival klient a pak s o tom spolu povidali. Takze tam byl 1 prvek trénovani paméti,
protoze se vraceji k tomu, co vidéli, co si ¢lovek pamatuje, ale 1 ten prvek, lidsky, protoze
jsou spolu a povidaji si o né&jakém spolecném zéazitku. Kdyz v domové délame
individualni aktivizaci, tak na to jdeme pfes pfedméty, to znamena, Ze vzdycky sebou
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mame néco, co ndm umozni ptirozené zacit hovor. Kdyz pfijdu na pokoj a feknu: ,,Pani
Novakova, jdu si s Vami povidat.“, tak to nejde tak hladce, jako kdyz pfijdu tieba
s n¢jakym clankem z Casopisu a feknu: ,,Pani Novakova, Cetla jsme tady takovy ¢lanek a
napadlo mé¢, ze by vas mohl zajimat.“ Takze VR je pro mé v zasad¢ dalsi predmét, ktery
muzu pouzit a ktery mi mize pomoci najit téma k rozhovoru s klientem. Pro nas je to

roz$ifeni témat, o kterych si mizeme s klientem povidat.

Hodné se nam osvédcily ,,prochazky* s Google mapou, kdy se klient muaze jit ,,podivat™
do svoji rodné ulice nebo mésta kde zil. Miize se jednat o individudlni i skupinovou
aktivitu. Kromé¢ toho si klient trénuje pamét’, protoze vzpomina, co na kterém misté diive
bylo, mohou se klienti vzajemné jinak a lépe poznat a v neposledni fad¢ je to aktivita
hodné emocionalni, protoze klient tfeba ukazuje ¢ast mésta nebo misto, které ma rad.
Diive jsme za klienty chodili tfeba s knizkou, obrazky nebo ¢asopisem. Kdyz mame VR
a podobné technologie, tak je to zivejsi, klienta do rozhovoru snadnéji vtadhneme.
Samoziejmé je potieba, aby ¢loveék nebyl dezorientovan ¢asem, mistem ¢i osobou, VR

pak mize jeho stav potencidlné zhorsit.
KP: Napada vés jesté n¢jaka digitalni technologie, kterou v domové vyuzivate?

JS: My vyuzivame velky tablet’, na kterém jsou rizné hry, napf. piskvorky. Na tomhle
tabletu mohou hrat klienti spolu, s pracovnikem nebo sami. Tablet je umistény na chodbé
klienty. Jeden klient néco d¢€la s tabletem, dalsi se zastavi, zepté se, co to d€la, a najednou
se objevi pfirozené téma k rozhovoru 1 pro lidi, ktefi pfedtim neméli moc tendenci se

kamaradit.

Jesté vyuzivame panel Amos, kde jsou vSechny informace pro klienty. Je to vlastné
takova digitalni nasténka umisténd na chodbé v pfizemi u jidelny, je tam mapa domova,

ptehled nabizenych aktivit, jidelnicek atp.
KP: Jak vnimate vyvoj aktivizace klientt?

JS: Na aktiviza¢ni pracovniky jsou uz dnes u nas v domové€ kladeny jiné naroky. Uz
nestaci, aby umél piesazovat kytky. Musi minimalné drzet krok s klienty, ktefi k nam

pfichéazi. Jeste si pamatuji, kdyZ k ndm pfisSel prvni klient s mobilnim telefonem a pro nas

5 Jedna se o mobilni stolek s dotykovym tabletem integrovanym do pracovni desky od spole¢nosti Linet.
Pivodné vyvinuty pro malé déti, v soucasnosti vyuzivany spiSe v zafizenich pro seniory. Postupné se
upravuje i design, aby nebyl nepfiméefené infantilni.
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pracovniky to byl problém, kdyZ potieboval s né¢im pomoci. A ted’ ptijde osmdesati
osmiletd klientka a pta se, jestli mame piistupnou Wi-Fi. Situace se zménila, klienti jsou
jini a pracovnici, specidln¢ aktiviza¢ni, na to musi reagovat. Pro aktiviza¢niho pracovnika
nejsou v legislativé nijak definované podminky, které musi splnit, aby mohl tuhle praci
délat, neni dané ani vzdélani, ani jina kvalifikace, takze hodn¢ zavisi na domové, jak

pecujici tym sestavi. Proto jsou pak v aktivizaci v riiznych domovech takové rozdily.

Ten kolega, co mél zkusenost z prace v CRo, vytvofil naptiklad s klienty rozhlasovou
hru. Napsal ji, klienti, ktefi jsou upoutani na ltizko, namluvili jednotlivé party, on hru
sestithal a prichystal premiéru. Kazdy z klientli slySel vzdycky jenom tu ¢ast, kterou
namluvil, nikdo hru neslysel celou a bylo tizasné pozorovat jejich reakce, kdyz zjistili,

¢eho jsou soucasti.

Kdyz vezmete domovy, kde klienti vymalovavaji omalovanky, je to blby, ale kdyz to
alesponl pak vystavi, tak jejich praci alespont n¢kdo vidi. Kdyz je jenom vymaluji, tak je
to k ni¢emu. Praveé zalezi, jak m& domov sestaveny tym, v n¢kterych domovech prosté
nevi, Ze by to mohlo byt jiné, a tak maji pak na oknech snéhuldky z vaty. Ono to souvisi
s tim, Ze nejsou zadné¢ dané pozadavky na vzdélani aktivizacnich pracovnikli a taky
vlastné zadné odpovidajici vzdélavani neni. Pedagogika je zamétena na déti, andragogika
na zdravou populaci, ale specializované vzdélavani pro lidi s riznymi hendikepy,
specialné souvisejicimi se starnutim, vlastné neexistuje. Nekteré domovy zistali u téch

»aktiviza¢nich manufaktur®, jeden sttiha molitan, druhy cpe polStarky atd. My se snazime

se posouvat, vyuzivat technologie.
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Priloha 3: Rozhovor s Jaroslavem Cibulkou

Jaroslava Cibulku jsem oslovila na zakladé¢ kontaktu z letd¢ku konference Seniorcarefest,
ktera probéhla 9. 11. 2023 v prostorach CVUT, a kde jste mé&l piispévek s nazvem
,Petbot (robokocka) — chytry spolecnik nejen pro lidi s demenci.* Jaroslav Cibulka
pracuje jako vyzkumny pracovnik CIIRC CVUT (Cesky institut informatiky, robotiky a
kybernetiky CVUT, Jugoslavskych partyzant 1580/3, 160 00 Praha 6 — Dejvice.
Rozhovor byl veden prostorach CIIRC 21. ledna 2024 od 10.00 do 11.30 podle pfedem
pripraven¢ho scénaie, byl nahravan a nasledné piepsan. Piepis rozhovoru je uveden

v priloze této prace se souhlasem Jaroslava Cibulky.

KP: Co jsou petboti?

JC: Petboti jsou plySaci (znatky Wormies nebo Albi) jsou hezci, umi se chovat a reagovat
jako zvite, zaroveil je mozné dat je do mikrovlnky, protoZe jsou odolni a bezpecni, nejsou
napiiklad zdaleka tak hotlavi jako bézny plysak. V roce 2020 jsme délali resersi petboti,
coz jsou porad jesté spi§ hracky. Dosli jsme k zavéru, ze kdyby petboti byli jenom o
trochu chytiejsi, nez jsou, tak zdaleka pfed¢i humanoidni roboty, ktefi jsou mnohem
draz$i a vlastné nejsou moc dobie pfijimani. Neni vyjimkou, Ze se jich seniofi boji.
Zejména v noci, kdyz se vzbudili a vidéli v pokoji siluetu Peppera nebo jiného
humanoidniho robota, tak je to vydésilo. Z tohoto diivodu si myslim, Ze budoucnost je

v tuhle chvili spi§ v chytrych petbotech®.

Petboti jako takovi, tedy ty v podstat& hracky, maji urcité sviyj pfinos. Funguji jako zvite,
ale nepottebuji krmit, chodit na prochazky, k veterinafi, po pofizeni nepotiebuji Zadné
dalsi vydaje. Clovék se s nimi miize pomazlit, takZe chvili nemysli na svoje bolesti a

problémy. Pokud se petbot vyuZiva v rdmci néjaké komunity zatizeni, tak se rozpovida;ji

6 Uncanny valey (v ptekladu ,tisnivé udoli®) je interval na grafu zéavislosti polarity lidskych emoci pii
vnimani humanoidnich robotl podle jejich miry podobnosti s ¢loveékem. Kladné emoce ¢lovéka nejprve
rostou s tim, jak se robot vice a vice podoba c¢loveku, od urcité miry podobnosti robota s ¢lovekem
pfestanou kladné emoce rust a dojde k obratu az k emocim negativnim. Kazdy ¢lovek ma vlastni prabéh
kiivky. K obratu ke kladnym emocich dochazi ve chvili, kdy je podoba robota dokonale lidska. Tuto teorii
vytvofil Masahiro Mori v 70. letech minulého stoleti a v souCasnosti nepanuje vSeobecna shoda o jeji
platnosti. https://www.britannica.com/topic/uncanny-valley)
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o tom, ze méli kocku nebo psa, kolegyné nezaznamenaly néjakou vyloZené negativni

reakci.

KP: Vy vyvijite chytrého petbota, to znamena, ze kromé reakci zvitete bude ¢loveku davat

v

1 nejrazngjsi instrukce. Vite uz, jak lidé s demenci reaguji na ptikazy od kocky?

JC: To musime teprve otestovat. Zatim mého petbota zkouSely pecovatelky, které
samoziejm¢ demenci nemaji, a velmi hezky na néj reagovaly. Na druhou stranu v tomto
oboru jsou lidé obecné dost vdécni, kdyz jim chcete néjak pomoci nebo ulevit.
Pecovatelky byly nadSené, na ptikazy odpovidaly, i kdyz robot neni designovany jako
chatbot, takZe zase tam moc fe¢i nerozumi. Cekaji nas testy v prvni fadé s vice
pecovatelkami, pak s neformalnimi pecujicimi, se zdravymi seniory 65 plus a naposledy

s lidmi s lehkou formou demence.

KP: Pro koho vas petbot urcen?

r~r

JS: Konecnym uzivatelem chytrého petbota je ¢loveék s demenci, mifime ale na dvé cilové
skupiny. Prvni jsou blizci lidi s demenci, ktefi ziji samostatné, aby mohli odjet na
dovolenou, méli jistotu, Ze se nic nestane, nemuseli byt pofad na piijmu. Nasim cilem je
oddalit nastup seniora do zatfizeni a preventovat rizika jako jsou pady nebo trazy. Druhou
skupinou jsou pracovnici zafizeni socialnich sluzeb, kterym chceme ulevit, automatizovat
zejména repetitivni aktivity, typické jsou naptiklad dotazy na to, kdy bude obéd, kdy
pfijde navstéva, které lidé porad opakuji dokola. Pracovnika to frustruje, a kdyz to za né;j
udé€la robot, tak zachovame tu jeho energii pro ¢innost, kterou robot vykonavat nemize,
nenahradi popovidani, lidskou blizkost, naslouchéni. Je samoziejmé mozné, ze um¢la
inteligence se bude vyvijet tak, Ze nerozliSime, jestli mluvime s ¢lov€ékem nebo
s robotem. Myslim si, Ze zatim ¢lovék dobfe pozna, jestli s nim mluvi program nebo jiny
cloveék. Kdyz s klientem mluvi nékdo, kdo ho dobte zn4, vi, jak s nim ma mluvit, jak ho
muze uklidnit, Ze ho uméla inteligence v tuhle chvili nenahradi. Do budoucna mozna, ale
ted’ ne. Nabizi se také etickd otdzka, jestli clovék ma védét, Ze s nim mluvi uméla

inteligence a ne clovek.
KP: UzZ jste na testovani n¢jak domluveni?

JS: Ano. Spolupracuji tzce s docentkou Hollmerovou a jejim tymem z Centra pro
studium dlouhovékosti a dlouhodobé péce, jehoz jsem jiz nyni ¢lenem. V tymu je fada
nadSenych védkyn a védcl v tomhle oboru a ti maji kontakty na konkrétni lidi. Lidé se

k testovani hlasi sami, jsou zvédavi. Kontaktovali mé soukromi poskytovatelé socialnich
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sluzeb pro seniory. Mdm pfipravené dotazniky piedem, v prib&hu scénat pozorovani a
dotaznik na zavér. Chei také zjistit, jestli se néjak zménil pohled na socialni roboty. Mam
pronajaty maly byt osazeny senzory, ve kterém je petbot plné funkéni a ve kterém budu

testovani provadét.

Neni testovani s lidmi s demenci v cizich prostoru problematické (potize s adaptaci, ztrata

orientace apod.)?

M¢ budou zajimat konkrétni véci, jestli jsou pouzité scénaie situaci relevantni, jestli se
takové véci stavaji (napi. ¢lovek si neumyje po piichodu domi ruce, nezavie okno pii
odchodu, zapomene vypnout spordk, nechd pusténou vodu) a jestli by byli radi za
pfipomenuti a pak technické véci, jestli se libi tvar, barva, plys, hlasitost, intonace.

Myslim si, Ze v tom ten byt poslouzi dobfe, Ze testovani nemusi byt u nich doma.
KP: Jste vy osobn¢ v kontaktu s lidmi s demenci?

JS: Ve Spanélsku na setkani projektu jsme navitivili denni stacionaf, kde jsem klientiim
petbota pujcil, takze jsem interakei lidi mohl sledovat. Z nékterych studii vychazi, ze lidé

nejsou radi, kdyz se petbot pohybuje, jsou spokojeni, kdyz vrni a ma svétlo v ocich.

KP: Vy se v soucasné dobé¢ vénujete projektim zaméfenym na asistivni technologie pro

seniory. Jak uplatnéni technologii v péci vidite?

JS: Uplatnéni technologii je uplné v souladu s tim, ze OSN vyhlasilo program Dekada
zdravého starnuti, ve kterém praveé asistivni technologie hraji klicovou roli. Ten
komplexni program od vyZivy pfes socialni vztahy aZ po asistivni technologie. Jasn¢ z n¢j
ale vyplyva, Ze asistivni technologie mohou byt velmi uzitené pti feSeni problému, zZe je
malo pecovateld, Ze to neni atraktivni zaméstnani, starych lidi je vic a vic a aspektt, pro¢
by se situace starych lidi méla fesit je také cela fada. Kdyz budou lidé zdravé starnout,

tak mohou jit pozdéji do diichodu, atp.
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