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Anotace

Téma mé bakalarské prace nese nazev ,,Vliv reminiscencni terapie na adaptacni proces

v pobytovém zatizeni Centru seniortt Mélnik*. Cilem této prace je zjistit, zda ma
reminiscencni terapie pozitivni vliv na adaptacni proces.

Text se zabyva mnoha terminy, které se vztahuji k dané problematice. Nejdiive se zmifuje o
pojmech spojené se starnutim, stafim a projevovanymi znaky a déle se zabyva socidlnimi
sluzbami pro seniory, pobytovymi zafizenimi, adaptaCnim proces a reminiscencni terapii.
Posledni ¢ast je vénovana pobytovému zafizeni Centrum seniortt Mélnik. V této ¢asti prace
ziskate zakladni informace o zatizeni, ale i konkrétnim vhled do adapta¢niho procesu i

metodikou reminiscencni terapie v Centru seniort Mélnik.
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The Annotation

The theme of my thesis is entitled "Effect of reminiscence therapy on the adaptation process
in a residential facility Seniors Center Melnik". The aim of this thesis is to determine whether
reminiscence therapy has a positive effect on the adaptation process.

The text deals with the many terms that relate to the topic. The first deals with terms
associated with aging, old age and signs and deals with social services for seniors, residential
facilities, adaptation process and reminiscence therapy. The last section is devoted residential
facility center for the elderly Melnik. This part contains basic information about the device,
but also a specific insight into the adaptation process and methodology reminiscence therapy

at the Center of seniors Melnik.
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Uvod

Diky modernich zdravotnickych technikdm se stale zvySuje pocet lidi, ktefi dosdhnou 80
let v€ku. Tento fakt potvrzuji i demografické statistky, které poukazuji na to, Ze vcékova
stabilita seniorti se stale zvySuje. A mnoho lidi se dostava do tizivych problémovych situaci,
kdy vyzaduji pomoc a podporu, a proto se obraceji na socialni sluzby. V ndvaznosti na tento
jev se v poslednich letech stale vice rozsifuji socidlni sluzby pro seniory, které jsou velice
potiebné v piipadech, kdy jedinec nebo rodina nejsou schopni v dostate¢né mife zajistit
kvalitni zivot seniora.

Socialni sluzby a to zejména pobytova zatizeni, prochazeji ve velké mife inovacemi a
zvetSuji své prostory, stavaji se modernéjSimi, ale také zkvalitiuji své poskytované sluzby.
Ocitnuti se v novém socidlnim prostfedi mize pro mnoho seniori znamenat strach a nejistotu,
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které se ve vysSim véku Spatné zbavuji. A proto je v této fazi velmi dilezita adaptabilita
jedince, ktera se ve stafi snizuje. Vzhledem k této skuteCnosti je tato bakalaiska préace
zameiena na adaptaci seniort.

Zmeéna celozivotniho bydleni, st¢thovani do nového prostoru, ztrata znamého okoli, to
vSe ma vliv na psychicky i socidlni stav seniora. OvSem pobytova zafizeni nabizi rtizné
aktivizacni ¢innosti, které seniortim zkvalitiiuji Zivot v zafizeni.

Cilem bakalafské prace je zjistit, zda ma reminiscencni terapie pozitivni vliv na
adaptaci seniorll v konkrétnim pobytovém zatizeni. Bakalaiskd prace je rozdélena do péti
kapitol. Prvni kapitola je vénovana zakladnim informacim o starnuti, stafi a piiznaki, které
jsou s tim spojené, také se zminime o riznych formach roli ve stati. Druha kapitola se zabyva
socialnimi sluzbami, které jsou urcené pro seniory. Nasledujici kapitola se zaobird formou
pobytovych zafizeni a v navaznosti také adaptacnim procesem, diivody vstupu seniora do
zafizeni, ale také dilleZitosti individualniho planu péce seniora. Ctvrta kapitola nas uvede do
pojmu reminiscencni terapie a dulezitych zasad, které jsou s tim spojené. A posledni kapitola
je vénovana konkrétnimu pobytovému zafizeni, Centru seniort M¢lnik, zde je pfiblizeno celé
zafizeni z formalni stranky. Dozvime se cile 1 organizacni rozdéleni zafizeni. V této kapitole

je také zmapovany adaptacni proces i reminiscencni terapie v jednotlivych ¢astech zatizeni a

to v souvislosti s vySe uvedenym cilem bakalafské prace.



1 Starnuti je dobrodruzstvi

Zivot ¢lovéka probiha v riiznych etapach, pii nichz kazdy jedinec starne. Starnuti je
celozivotni proces, ktery piinasi stale nové moznosti. Je to zcela nova etapa Zivota, je proto
dilezité, aby se lidé na starnuti dostatecné psychicky i emocionalné piipravili.

DosaZeni urcitého véku a odchod do penze neni hlavnim a soucasné kone€nym faktorem
starnuti. Pro mnoho lidi predstavuje starnuti strach ze samoty a z blizici se smrti, ale lidé si
neuvédomuji pfinosy, které starnuti pfinaSi. Nastup do tfeti etapy Zivota s sebou piinasi nové
moznosti uceni a hospodaieni s volnocasovymi aktivitami. Starnuti je dobrodruzstvi, o které
se muZeme pod¢lit s ostatnimi lidmi okolo sebe. Je to nova moznost uzZivat si a radovat se ze

svého Zivota.

1.1 Co je starnuti

Je jisté, ze starnuti je soucasti zivota kazdého jedince, ale vyplyva zde otazka: ,, Co je
starnuti, kdy clovek starne?* Pacovsky uvadi starnuti jako cestu do stari a ¢leni starnuti na
fyziologické a patologické. Fyziologické starnuti popisuje jako normalni soucdst Zivota a
zakonitou epochu ontogeneze. A jako patologické starnuti uvadi, Ze starnuti je predcasné a
takové, kdy je kalendaini v&k nizsi nez vk funkéni. 'Autor uvadi, 7e fyziologické starnuti
probiha piirozene, jako soucast kazdodenniho Zivota Clovéka a patologickym starnuti uvadi
pfedcasnym starnutim ¢i snizenou schopnost samostatnosti.

Langmeier a Krej¢ifovad popisuji starnuti jako souhrn zmén ve struktuie a funkcich
organismu, které podminuji jeho zvySenou zranitelnost, pokles schopnosti a vykonnosti
jedince, které kulminuji v terminalnim stadiu a ve smrti. *Autofi vy§e zmin&né citaci uvadi, e
Cloveék sur€itym veékem Zivota je spojovan s danymi znaky, faktory, které ovliviluji jeho

funkénost.

! MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizeni; s.15
> MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizeni; s.15



Weber uvadi, ze starnuti a stafi je na konci pfirozeného vyvojového procesu kazdého
individua. Nebo-li starnuti hodnoti jako proces, kdy nastupuji v jednotlivych organech na
vSech urovnich specifické degenerativni, morfologické a funkéni zmény.

Rychlost starnuti je geneticky zakodovana, jde o multifaktoridlni typ d&diénosti.’
Odpovédét na otazky: Kdy cloveék starne? Neni jednoduché, jelikoz kazdy cloveék je

vyjimecna bytost, u které probihaji rizné zmeény nerovnomérne.

1.2 Teorie starnuti

Teorie starnuti se zamétfuji na stafi, snazi se predevSim hledat odpovédi na otazky
ohledn¢ vysokého véku Cloveéka. Jiné teorie starnuti jsou zamétené vice na starnuti, na proces
starnuti a na kritéria dobrého ¢i Gspésného starnuti.*

Haskovcova uvadi ,, Stari neni choroba, je vsak spojeno se zvySenym vyskytem nemoci a
zdravotnich potizi*® Ztrata sob&staénosti je velkd hrozba, ke které mize dojit b&hem staii.

Pocit neschopnosti a nesamostatnosti je jednim z velkych ,strasdkt® seniort. Stari je

povazovano za konec¢nou etapu starnuti %V odborné literatuie lze nalézt mnoho teorii starnuti

., Proc starneme? “

Teorie o pfi¢indch starnuti jsou vysvétlovany a chdpany z pohledu biologickych zmén,
socialnich a psychologickych vlivii.” Na tuto otazku se snazi nalézt odpovéd’ ne jedna teorie

starnuti.

Weber a kol. uvadi, ze je mozné déleni do dvou skupin teorii, Stochastické a Nestochastické
teorie. Stochastické teorie povazuji déje, které jsou spojené se starnutim za ndhodné a pouze
s vékem ptibyva poruch bunécného tizeni, ale Nestochastické teorie, ty vychazi z principu, ze
starnuti je geneticky ptedurceno. 8 Naptiklad Teorie opotiebeni, tato teorie vychazi
z predpokladu, ze dosSlo k poskozeni zivotné nenahraditelnych casti organismu, existuji

souvislosti s poSkozenim v pribéhu zivota.

* MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizeni; s.15
* TAVEL, Peter: Psychologické problémy v starobe I.; s.19

> MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizen; s.15
® MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizen; s.15
" MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizeni; s.16
 MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zarizeni; s.17
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Opakem této teorie je Geneticka teorie, kdy autofi vychazeji z ptredpokladu, ze délka zivota je
pozoruhodng specifickd pro kazdy zivo&isny druh.” Dle Tavela je tieba k teorii opotiebeni
dodat, ze télo se dokaZze do urcité miry samo regenerovat. Ale schopnost regenerace se
s vy$Sim vekem snizuje a starSi lidé maji mnoh-kdy minimalni schopnost pfizptisobit se.
Starsi lidé na rozdil od mladSich lidi reaguji citlivéji na zvySenou zivotni zatéz a ménici se

Zivotni podminky.

Dalsi vyznamnou teorii je teorie uspéSného starnuti, v této teorie se nejedna o to, aby si
Clovek delal ze starnuti starosti, a ani aby ho pasivné pfijimal jako pfirozeny jev, ale o to, aby
do starnuti vstupoval aktivné a snaZil se dosdhnout toho, éeho by dosahnout cht&l.'' Tato
teorie je zaloZena na moznostech a pozitivismu v zivote.

Dle Zapfa vydatenost ¢i uspéch v starnuti se méti na zékladé spokojenosti z dvou slozek,
které se na sebe vzajemné piisobi a urcuji celkovou zivotni spokojenost ¢loveéka. Prvni slozku
tvori objektivni Zivotni podminky a druhou subjektivni pocit zdravi, blaha a spokojenosti.'?

Kazdy znas starne a tim se dostavame k dalSimu vyvojového obdobi a to je stafi.

® MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizeni; s. 17
9 TAVEL, Peter: Psychologické problémy v starobe |.; s. 21
" TAVEL, Peter: Psychologické problémy v starobe |.; s. 31
2 TAVEL, Peter: Psychologické problémy v starobe |.; s. 31
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1.3 Stari je vyzva na souboj
Stafi je povazovano za konecnou fazi starnuti, ale je tomu tak? Co je stati? Stafi je vyzva
na souboj. Pro starého ¢loveéka, je velmi dilezité jak vnima sdm sebe, nebot’ stafi ma spole¢né

&4

rysy, ale zaleZi na kazdém konkrétnim jedinci, jak pfistoupi k stafi.

Nejcastéji je staii vymezeno chronologicky: Ve veku 45-59 let je oznacovan stfedni nebo také
zraly vék, od 60-74 let je vyssi vek ¢i rané stari, od 75-89 let je stafecky vek a od 90 let a vyse
je dlouhové&kost.” V dnedni dob& se lidé v ekonomicky vyspélych statech doZivaji mnohem
delsiho veéku, nez tomu bylo napiiklad pted 100 lety. Primérny vék Zeny je 80 let a muzi se
dozivaji okolo 74 let.

Haskovcova tvrdi, ze dalezity je vék funkéni nebo-li biologicky, subjektivni, psychologicky a
socialni. Tato doba nemusi odpovidat véku kalendafnimu. '* Starnuti a stafi je ovlivnéno
z hlediska Gasu, délky i zavaznosti projevu, tudiz kazdy ¢lovék starne riznym tempem. Rican
uvadi, ze vtomto smyslu se mluvi o biologickém veku, ktery se miZe rozchazet
s chronologickym vékem.'” Stafi a piiprava na ngj je u kazdého &lovéka riizna, v dalsi ¢asti se

piesouvame ke konkrétnéjSim etapam piiprav ¢loveéka.

1.3.1 Priprava na stari
Jak uz bylo feceno ,,Starnuti je celozivotni proces®, se kterym souvisi i stafi. [ pfiprava na stafi je
dlouhodoby proces, na ktery se nelze piipravit pouhych par let pred dosazenim diichodového veku.
Poléachova rozlisuje tii formy ptipravy na stari:

e Dlouhodoba priprava — tato etapa zacind v détstvi, rodice uci déti tcté k starSim,
respektu 1 form¢ chovani, komunikaci i péce k seniorim. Tyto aspekty maji za
ukol rodie, uc¢i je nejen radami, ale i vlastnim chovani se svym rodicim
¢i prarodictm.

e Stiredné dlouha priprava — ¢loveék ve stfednim véku ma zacit s cilenou piipravou
na stafi. Od Zivotaspravy pies cviceni az po kontakty s ptateli. Dilezitym krokem

J 24

je financ¢ni zajisténi zvlastnich zdroji na stafi. V dospélosti se lidé Casto zamysli

> DVORACKOVA, Dagmar,HOLCZEROVA, Vladimira:Volno&asové aktivity pro seniory; s. 22
* DVORACKOVA, Dagmar,HOLCZEROVA, Vladimira:Volno&asové aktivity pro seniory; s. 22
> DVORACKOVA, Dagmar,HOLCZEROVA, Vladimira:Volno&asové aktivity pro seniory; s. 22
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nad tim, jak bude vypadat jejich stafi, zda se o n¢ nékdo postara ¢i budou mit
dostatek vlastnich sil.

Kratkodoba priprava — tyka se obdobi zhruba tfi let pfed nastupem do diachodu.
Jedna se o praktickou piipravu'® (napf: Gpravy bytu, vyména opotfebovanych
elektrospotiebicii ¢i nadkup novych elektrospotiebicli, jelikoz ndkup novych
spotiebicll je pro mnoho seniortt dosti finanéné naro¢ny.) S pfipravami souvisi

J o4

pomalg, ale jisté ptiznaky stafi, které zastihnout kazdého jedince bez rozdilu.

1.4 Priznaky

Cas je neuprosny ke kazdému Cloveéku stejné, sice ne vzdy ve stejné mife a Case, ale

nakonec zastihne kazdé z nés. S moznosti plastickych operaci lze ptiznaky starnuti oddalit,

ale s pokrocilejsim vékem se dostavuji vice €1 méné zjevné fyziologické zmény,

Kuze se zvrastuje, vysousi se

Vlasy a chlupy Sedivi a ubyvaji

Usi obtizn€ vnimaji vysoké tony a jsou citliveéjsi na Sumy

Zrak slabne, obtizné&ji se adaptuje na svétlo a na tmu, zizené vizualni pole
Svalstvo ochabuje, ubyva kostni hmoty

Dychaci soustava se rychleji unavi, hlavné pti namaze

Meni se hormonalni produkce, sekrece a aktivita

Pretvaii se imunitni systém

Mnohé patologické jevy vypozorované u starych lidi jsou nékdy chybné ptisuzovany

pokrocilému véku, ale jsou to vSak nésledky dfivéjSich onemocnéni, kterd zistala

v - r 1
nepoviimnuta &i byla zanedbana. '’

® MLYNKOVA, Jana: Péce o staré obéany; s. 18
7 PICHAUD, Clement, THAREAUOVA, Isabelle: SouZiti se starsimi lidmi;s. 23
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1.4.1 Zmény ve stari
Ve vyssim véku dochazi v lidském organizmu k mnoha zménam, které s sebou stafi pfinasi a
kterym se nelze vyhnout. '* U kazdého &lovéka zv1ast se projevuji individualni i Gasové rozdily, které

spolu souviseji a vzajemné se ovlivituji.

Zmény ve stafi

Biologické Psychické Socialni

e Biologické zmény — Veskeré télesné zmeény, které se tykaji orgdnovych soustav a
jejich organti. Probihaji v: Kardiovaskularnim systému
Respira¢nim systému
Travicim systému
Pohlavnim a vylu¢ovacim systému
Nervovém systému

Smyslovém vnimani, spanku

e Psychické zmény — Na kvalit¢ psychiky se podili osobnost ¢lovéka. Celistvost
cloveka zlstava zachovana, méni se pouze jeji jednotlivé schopnosti. Také muze
dochazet ke zménam osobnostnich ryst a vlastnosti jedince. Dle JaroSové se do
popiedi dostava zdjem o vlastni zdravi, potieba jistoty a bezpeci, touha se uplatnit
1 ve vy$§im veku. ZhorSuje se prizplisobeni se Zivotnim zménam. Seniofi maji
radi svlj stereotyp a neradi ho méni. Starsi lidé byvaji vice citlivi, leckdy se u

nich stfida nalada.

¥ MLYNKOVA, Jana: Péce o staré ob&any; s. 20

14



e Socialni zmény — JaroSova uvadi, ze s odchodem do starobniho diichodu se méni
socialni role seniora. Zanika role pracujiciho ¢loveéka, ktery svou Cinnosti vytvari
ur&ité hodnoty nejen pro sebe, ale i pro okoli a vznika role diéichodce seniora',
ktery dostavd od statu financni ptispévek/penzi, piestoze statu nijak hodnoté
nepfispiva. S pfechodem do penze se Casto méni i ekonomicka situace seniora.
Ztratu mzdy nahradila penze, ktera ve vétSiné pripadi nedosahuje takové miry, na

kterou byl senior zvykli a to vede ke snizeni ekonomické urovné seniora.

Spousta lidi se na odchod do diichodu tési. Planuji si riizné volnocasové aktivity,
na které neméli doposud cas, chtéji zkouset nové véci, chtéji si péstovat vlastni
bylinky ¢i zeleninu na své zahradce. Vénuji sviij ¢as vnoucatim, navstévuji rizna
mista, cestuji a chtéji si uzivat, s tim Uzce souvisi vnimdni vlastni role ve stafi,

kterd je vyznacna v zivot€ seniora.

1.5 Strategie vlastnich roli ve stari

Kazdy jedinec sam sebe uréitym zptisobem vnima. A proto jsou dilezité drobné radosti a
vztahy s druhymi lidmi, které ¢ini nase kazdodenni zivoty veselejSimi. Klevetova zduraziuje,
7e v kazdém veku je dulezité udrzovat socialni vazby a vytvaret si nova ptatelstvi. Umoziuje
nam to, ziskavat lasku k sob& samému a naudime se sami sebe piijimat.”® Laska, piatelstvi,
divéra, pocit potfebnosti to vSe je nepodstatna soucast zivota jedince. Jak fekl psycholog E.

((2] w W 4 M o
Ovsem, u nékterych seniorii

Berne: ,,Kdyz nas nikdo nehladi, zacne nam vysychat micha
ptevlada touha po soukromi a uzavieni se vi€i okoli. Pokud se setkdme s takovymi lidmi je

nutné jejich pfani respektovat a pfijmout jejich rozhodnuti.

Reichardové provedla studii o zvladani vlastniho staii, vysledkem bylo pét strategii.
Konstruktivni strategie — seniofi se dokdzou vyrovnat s omezenimi, které jim stari
pfineslo. Pedpokladem je spokojené détstvi a tvoriva dospélost.”” Jedna se o aktivni

ptistup k zivotu, kdy se je jedinec védom své ,situace™ a je schopné s ni samostatné

¥ MLYNKOVA, Jana: Péce o staré obéany; s. 26

*° DVORACKOVA, Dagmar: Kvalita Zivota senior(i v domovech pro seniory; s. 16

> KLEVETOVA, Dana, DLABALOVA, Irena: Motivaéni prvky pfi prdci se seniory; s. 28
2 KLEVETOVA, Dana, DLABALOVA, Irena: Motivaéni prvky pri prdci se seniory; s. 31
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a aktivné vynalozit. Jedinec je odhodlany jit za svym cilem a aktivné se mu vénovat. Za
opacnou strategii by se dala povazovat Strategie zavislosti — ¢lovék nerozhoduje sam,
pesouva zodpovédnost na lidi kolem sebe, spoléhd na pomoc druhych.” Jedna se o
pasivni pfistup ¢lovéka, veskerou zodpovédnost nechédva na druhych, respektive na svych
détech. V mnoha piipadech byli jedinci cely Zivot zavisli na svych partnerech a po jejich
smrti svou zavislost ptenesli na pfibuzné ¢i zdravotniky.

V nékterych aspektech je podobna tieti strategie, kterd nese nazev Strategie obranna —
Tento typ Cloveéka je zpravidla profesné a spolecensky velmi uspéSny, nerad ptijima
myslenku na odchod do diichodu.** Jedinec se snazi aktivng ostatnim, ale hlavng sam
sob¢ dokazat, Ze nepatii do skupiny seniord, ze je schopen nadale zit sviij zivot jako pied
lety. S tim souvisi i nelibost k novym vécem, ma rad sviij fad a zvyky. Ale nastane chvile,

kdy bude malé ¢i velké mife pomoc druhych potfebovat.

Dalsi vyznamna strategie je Strategie hostility — Clovék ma nepiatelsky postoj vici
lidem a vSem. Nic neni nikdy dobte. Hled4 viniky za své Zivotni prohry, stale si na néco
s‘téiuje.25 Tito jedinci byvaji Casto agresivni a maji nelibost k mlad§im generacim,
v piipadé, ze jim chce mladsi osoba s né¢im pomoci, tak oni to vnimaji jako utok viici své

osob¢ a daji to zfeteln€ najevo. Zde je diilezity postoj ¢loveka.

A posledni strategie nese nazev Strategie sebenenavisti — tento typ clovéka obraci svou
nenavist a zlobu proti sob&. Smrt bere jako vysvobozeni. Ve svém zivotnim piibéhu mél
neuspokojivé vztahy s rodiéi, s partnerem, s piateli.*® Jedinci v tomto piipadé jsou velmi
pasivni, nepokousi se nic zménit, nic nechtéji délat, pouze cekaji ,,az to piejde” az

nastane smrt.

Ukolem kazdého znés je a bude vytvofit si vlastni model aktivniho starnuti, dokazat
pfijimat a spravné vybirat pro sebe uZzite¢né nové informace, tvofivé pracovat a kvalitné
odpocivat. Carlson uvedl nékolik rad, které jsou vhodné k zamysleni:

e Smirte se s nedokonalosti

e Nekazte si zivot kvili mali¢kostem

> KLEVETOVA, Dana, DLABALOVA, Irena: Motivaéni prvky pfi prdci se seniory; s. 32
** KLEVETOVA, Dana, DLABALOVA, Irena: Motivaéni prvky pfi prdci se seniory; s. 32
> KLEVETOVA, Dana, DLABALOVA, Irena: Motivaéni prvky pfi prdci se seniory; s. 33
% DVORACKOVA, Dagmar:Kvalita Zivota seniorii v domovech pro seniory; s. 18
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e Naucdte se zit v pritomnosti

o Staiite se trpélivéjSimi

o Zeptejte se sami sebe:bude na tomhle zileZet za rok?

e Vytvorte si svoje vlastni ritualy

e Bud’te vdécni, kdyZ se citite dobie, a s nadhledem prijimejte situace, kdy
vam neni pravé nejlépe

o KdyZ néco délate, délejte jen jednu véc

e Myslete na to, co mate, a ne na to, co byste chtéli mit

e Naucte se zahanét negativni myslenky

e Napliite sviij Zivot laskou”’

7 KLEVETOVA, Dana, DLABALOVA, Irena: Motivaéni prvky pri prdci se seniory; s. 35
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2 Socialni sluzby pro seniory

Béhem let se snizila imrtnost a lidskd populace kazdym dnem dosahuje vyssiho véku.
Starnouci populace je celosvétova problematika, dle projekce demografického vyvoje, ktery
zpracoval Cesky statisticky ufad, by vroce 2030 méli lidé nad 65 let véku tvofit 22,8%
populace a vroce 2050 dokonce 31,3%. Nejvétsi nariist seniorit bude v kategorii
dlouhovékych®™, téch nejstarsich. Ministerstvo prace a socialnich véci vytvofilo politiku
pripravy na starnuti, kde vychazelo ze zlepSujiciho se zdravi populace jako potencidlu pro
socialni a ekonomicky rozvoj. Na zdklad€ této politiky byl realizovan Narodni program

pripravy na starnuti, ktery navazal na ptedchozi Narodni program na ur¢ité asové obdobi. *°

V soucasné dob& Ministerstvo prace a socialnich véci zvetejnilo prvni teze Narodni
strategie podporujici pozitivni starnuti pro obdobi 2013-2017. Tato strategie by méla
napomoci k odstrafiovani pretrvavajicich stereotyptl ke staii ve spolecnosti a zvysit kvalitu
zivota viech generaci v Ceské republice. Vychozim rdmcem strategie jsou prava seniorii a
spole¢enské hodnoty, od nichz se odviji ostatni priority. *° Ve své tezi MPSV uvedlo, e byt
aktivni lze pouze v piipadé uspokojeni dilezitych zivotnich potfeb a zajiSténi kvalitniho
prostiedi. S rostoucim objemem seniorll vznikaji rizné kategorie seniord. NemiliZeme
predpokladat, Ze vSichni mohou byt aktivni, ucastnit se na trhu prace nebo pfispivat v ramci
spole¢nosti ¢i rodiny. Zajisténi distojné a odpovidajici péce proto patti k povinnostem kazdé
spole¢nosti. Uroveti vyspélosti dané zemé by se méla odrazit i v uréitém stupni kvality Zivota
ve stafi.

Hlavni strategické body:

e vzdélavani seniora
e Zaméstnavani starSich osob a seniori
e Zdravé starnuti a péce o seniory

e Inspirace v zahranii*'

8 MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizenich;s. 26
* MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizenich;s. 27
*% [online]. [cit. 2015-10-18]. Dostupné z: http://www.mpsv.cz/cs/13107
31 [online]. [cit. 2015-10-18]. Dostupné z: http://www.mpsv.cz/cs/12968
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2.1 Socialni sluzby

Pti vysokém nartistu poctu starnouci populace je velmi dilezité, aby se i nadale socialni
sluzby rozvijely. Socialni sluzby jsou souborem ¢innosti zajistujici pomoc a podporu osobam
za GGelem zallendni do spolenosti nebo prevence socialniho vyloudeni.? Cely vycet
socialnich sluzeb lze nalézt v zakon¢ ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni
pozdé¢jsich ptedpisi, tento zakon vstoupil v platnost v roce 2007 a jeho hlavnim tkolem je
chrénit prava a opravnéné zajmy lidi, ktefi si je nemohou prosazovat sami, a to z diivodu
urcitého omezeni (napf. veék, zdravotni postizeni, nedostatecné podnétné prostiedi, krizova
Zivotni situace, aj.)

Vytvaii pravni rdmec pro vztahy pfi nezbytném zabezpeceni podpory a pomoci lidem
v nepiiznivé zivotni situaci. Vymezuje prava a povinnosti jednotlivcl, obci, kraj, statu
a poskytovateli socidlnich sluzeb. Stanovuje podminky pro vykon socidlni prace ve vSech
spoleCenskych systémech, kde socialni pracovnici pisobi. *° Socidlni sluzby musi
poskytovany s dirazem na individualitu jedince

a zachovani lidské diistojnosti.

2.1.1 Druhy a formy sluzeb
Dle zékona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach definuje tfi duhy sluzeb:

e Socialni poradenstvi — je zakladni a dilezitou soucasti kazdé socialni sluzby.
V ramci poradenstvi je klientovi poskytnuta rada ¢i moznost feSeni. DéEli se na
zakladna a odborné. Senior ma moznost zeptat se kompetentni osoby, kterd by mu
meéla poskytnout informacni ndhled do oblasti, o kterou se zajima.

e Sluzby socialni péce — cilem je zabezpecit zakladni zivotni potieby v ptipad¢,
kdy nemohou byt zajisténé bez péfe jiné osoby. Tedy poskytovat sluzby
v pfirozeném prostiedi.

e Sluzby socialni prevence — slouzi k pfedchazeni socidlnimu vylouceni lidi,

ktefi jsou ohroZeni socidlné negativnimi jevy.

32 74kon &. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch, ve znéni pozdéjsich predpisu, § 1, odst. 1

3 MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zarizenich; s. 42
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Dale se socialni sluzby cleni dle mista poskytovani:

e Terénni sluzby - jsou poskytovany v pfirozeném prostfedi seniora.
Napt. pecovatelskd sluzba, ktera mulze zajiStovat pomoc pii doprovazeni,
nakupech
¢1 pfi jinych béznych situaci.

e Ambulantni sluzby - pii této sluzbé je senior doprovazen do zafizeni,
kde aktivné a smysluplné travi Cas. Napi. Denni stacionafe, centra dennich
sluzeb.

e Pobytové sluzby — jsou poskytovany v zafizenich, kde jedinec po urcitou dobu
celodenné nebo celoroéné pobyva. Jsou to Domovy pro seniory, osoby

’ vy I ’ . 4
se zdravotnim postizenim, chranéné bydleni, azylové domy.

Socialni sluzby kladou velky diiraz na to, aby seniofii zili v pfirozeném prostiedi a meli

Sirokou Skalu vybéru sluzeb, které jim budou k dispozici.

2.1.2 Standardy kvality socialnich sluzeb
Standardy kvality socialnich sluzeb jsou vyznamnou soucasti socidlnich sluzeb. Ve
standardech kvality nalezneme piesné urené postupy a pravidla pfi jednani se zdjemcem o
socidlni sluzbu, zékladni prava a povinnosti obou smluvnich stran, personalni a organiza¢ni
zajisténi, individudlni pldnovani pribéhu socidlni sluzby, ktery vychdzi z individudlnich
potieb, cili klienta a s tim souvisejici roli kli€ového pracovnika.
Standardy kvality se vztahuji na vSechny druhy socidlnich sluzeb. Jsou rozdé€leny na tii
zéakladni kategorie:
e Proceduridlni — tyto standardy jsou povazovany za nejdilezitéjsi, nalezneme
podrobny navod, jak maji poskytované sluzby vypadat, vymezuji pfesny ramec

socialnich sluzeb.

** MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zarizenich; s. 42
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e Personalni — stanovuji podminky pro persondlni zajiSténi pii poskytovani
socialnich sluzeb. Obsahuji i povinnosti zaméstnavatele pro vytvoieni vhodnych
pracovnich podminek.

e Provozni — prfesné urcuji podminky k poskytovani socidlnich sluzeb 1 k jejich
rozvoji kvality. *

Vyznam standardia podle Hermana spociva v tom, ze popis, jak mé vypadat kvalitni socidlni
sluzba, je velkym piinosem pro poskytovatele 1 pro uzivatele sluzeb. Ale aby standardy mohly
tuto svou funkci napliiovat, je dilezité jim porozumét. Velky pfinos standardi je v tom, Ze pfi
jejich ploSném, celonarodnim pouziti je mozné porovnavat efektivitu jednotlivych druhti

sluzeb a zafizeni se stejnym druhem sluzby.*

> STANDARDY KVALITY SOCIALNICH SLUZEB: Vykladovy sbornik pro poskytovatele; s. 61
*® MALIKOVA, Eva: Péce o seniory v pobytovych socidlnich zafizenich; s. 70
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3 Pobytova zarizeni pro seniory

Hlavnim pobytovym zatizenim pro seniory jsou domovy pro seniory. Domov pro seniory
je charakterizovan zdkonem ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich
predpisi. Je to celorocni pobytova sluzba, kterda nabizi celkovou péc¢i osobdm se snizenou
sobéstacnosti zejména z divodu veku a jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné
fyzické osoby.

Dal8im zatfizenim pro seniory jsou domovy se zvlastnim rezimem. V téchto domovech se
poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou sobéstacnost z divodu chronického
dusevniho onemocnéni nebo zavislosti na navykovych latkach, dale osobam se stafeckou,
Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy demenci, které maji snizenou sobé&stacnost z divodu
téchto onemocnéni a jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby. Domovy
pro osoby se zdravotnim postizenim poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost z diivodu zdravotniho postizeni a jejichZ situace vyZzaduje pravidelnou pomoc
jiné fyzické osoby.’” Hrozenskéa uvadi, Ze socidlni praci v pobytovych zafizenich mizeme
chépat jako odbornou ¢innost, ktera je zaméfend na starSiho clovéka. Mezi zékladni tkony je
mozné fadit: ulehCovat adaptaci seniora na nové instituciondlni prostfedi, uskutecnovat
socidlné-poradenskou praci, zabezpecovat seniorim socialné-pravni ochranu a psychosocialni
oporu, zprostiedkovavat seniortim kontakty s rodinou i se spole¢enskym prosttedim.*® Kvalita
zivota seniorl nezéalezi pouze na poskytovanych sluzbéach, ale i na mife jejich adaptace do

pobytového zatizeni.

3.1 Adaptace na domov pro seniory

Zmen prichazi v zivoté ¢lovéka mnoho a adaptace patii mezi zakladni lidské vlastnosti a
umoziiuje lidem piezit i velmi obtizné situace.”Ztrata soutasného bydleni a presun do zcela
nového a pro mnoho klientii i ciziho prostfedi miize byt dosti stresujici i narocny. Klienti
casto zili ve svych domovech vétSinu svého zivota, byli soucasti obce, znali okoli, sousedy,
vztahy v obci, byl to jejich domov. Je to vazny zasah do klientova Zivota. Pfesun do domova
pro seniory je dlouhy a individudlni proces, ktery je ovlivnén mnoha faktory, naptiklad

veékem, fyzickym 1 psychickym stavem klienta. Pfi nastupu do pobytového zatizeni probiha

>’ DVORACKOVA, Dagmar: Kvalita Zivota seniord v domovech pro seniory; s. 85
*® DVORACKOVA, Dagmar: Kvalita Zivota seniort v domovech pro seniory; s. 88
%% VENGLAROVA, Martina: Problematické situace v pééi o seniory; s. 13
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adaptacni proces a béhem tohoto adapta¢niho procesu by se mél senior seznamit s novym
socidlnim prostiedim, ve kterém bude Zzit. Pro kazdého ¢lovéka je mira adaptacniho procesu
odli$nd, jelikoz kazdy z nas je jedinec¢na a individudlni osobnost, ktera se adaptuje v rizném
rozsahu. Haskovcova uvadi, ze dle statistickych idaju je pro seniora nejkriti¢téjsich prvnich 5
az 6 tydnl v zafizeni, ale mizeme se setkat 1 s vaZnym obdobim, které trva do 6 mésici od
nastupu do zafizeni. * V ptipad®, kdy si senior sam vybere zafizeni, ve kterém bude
v budoucnu zit je idedlni. Pokud je nabidka mist k zivotu ve stafi SirSi, mize si vybrat
zafizeni, které mu nejlépe vyhovuje. Venglafovad uvadi, co obvykle seniofi zohlediuji:
lokalitu, ve které se zatizeni nachazi, dostupnost, zda ho budou moci navstévovat jeho blizci,
velikost zarizeni, typ poskytovanych sluzeb, zda je vétSina klientt aktivni ¢i nikoliv, dilezitou
roli hraje cena zarizeni i éekaci doba.”’ Pokud ma senior moznost vybéru dle jeho pozadavki,
vzniké veétsi Sance zaclenit se do socidlniho prostiedi zafizeni.

Hrozenska charakterizovala adaptaci seniort dle projevi na dobrou, vyhovujici a zlou. Dobra
adaptace, béhem adaptace je senior pratelsky, mily, vesely, projevuje aktivni zapojeni, snazi
se seznamit s ostatnimi, zapojuje se do konverzace, béhem dobré adaptace si Ize vSimnout, Ze
klient spolupracuje s personalem zafizeni, nevyvolava zbytecné konflikty se zaméstnanci ani
suzivateli zafizeni. Vyhovujici adaptace je stiedem mezi dobrou a zlou adaptaci. Tato
adaptace je charakteristickd pasivitou, senior se nezapojuje do déni v zafizeni, ale vnima a
posloucha ostatni, pouze pozoruje. A tieti z/a adaptace nese prvky ignorace, je ¢asto spojena
s depresi, senior se nezapojuje, nekomunikuje s ostatnimi seniory ani se zaméstnanci zatizeni,

’ . ¢ 2w /e . 42
na prvni pohled je vidén nez4jem seniora.

Kazdy domov pro seniory si musi byt védom, Ze adaptace prochazi urcitymi fazemi a brat na
n¢ ztetel, HlavaCova rozd¢lila adaptaci na Ctyti faze, kterymi si kazdy senior pii nastupu do
zafizeni prochazi.

Prvni faze — je zahdjena s pfichodem do zafizeni, zaCind seznamovani s novym prostfedim,
s novymi lidmi, jedinec se seznamuje s chodem zafizeni, v této fazi je dllezité, aby si senior

vytvoftil svoje soukromi.

** HASKOVCOVA, Helena: Fenomén stdfi; s. 195
*L VENGLAROVA,Martina: Problematické situace v pééi o seniory; s. 14
*2 HROZENSKA, Martina: Socialna praca so starsimi fudmi a jej teoreticko-praktické vychodiskd; s. 85
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Druha faze — tato fize je vyznamné navazovani kontaktli se sousedicimi klienty i
s persondlem, déle se senior seznamuje blize s fadem zatizeni a hloubé&ji porozumiva celému
fungovani zatizeni.

Treti faze — v této fazi je senior plné zacletiuje do chodu zafizeni, coz mize ovlivnit i
slabnouci vztahy s vnéjSim okolim.

Ctvrtou fazi autorka nazvala faze kompletniho pFizpiisobeni se — V této fazi si je pIné senior
védom svého Zivota v pobytovém zatizeni, je ale dileZzité si uvédomit, ze této faze ne vzdy
dosahnou vsichni jedinci.® Velky vliv na uspd$nou adaptaci seniora ma nastaveni
adaptacniho procesu v pobytovém zatizeni. Pfi adaptaci na nové socidlni prostfedi musi byt
vénovana pozornost individudlni potiebam seniora, dal$i vyznamnou roli hraje i prvni dojem

se zafizeni, ktery si klient s sebou odnasi. Dilezitym faktorem je diivod vstupu do zafizeni.

3.1.1 Diivody vstupu seniora do domova pro seniory

Jak uz bylo feceno, kazdy clovek je individualni bytost, a proto nalezneme spoustu
davodi pro vstup seniora do domova pro seniory. Od osobnich az po zdravotni divody, ale
Hlavéacova shrnula pét nejcastéjSich davodi pro odchod do domova pro seniory:

e Zdravotni stav — Spatny zdravotni mize mit za nasledek vyzadovani péce od jiné
fyzické osoby.

e Naléhani lékare, déti — strach déti o seniora, ktery bydli sam daleko od rodiny.

e Pocity osamélosti a opusSténosti — ztrata zivotni partnera ¢i velky dim, ze které
se odstéhovaly déti, to v§e mize vést k pocitiim samoty.

e Nesobéstacnost — senior neni schopen zvladnout bézné ¢innosti sam.

e Bytové a finan¢ni problémy — malo prostoru v byté¢ ¢i domé¢, ktery obyva vice
generaci nebo naopak senior bydli sdm v byté a neni schopen zvladat finan¢ni
naklady sam. **

Je tieba si uvédomit, ze vstup at’ uz z jakéhokoliv diivodu je pro seniory velkym krokem, se
kterym se musi smifit a byt si ho védom. Nastane velkd zména v jeho dosavadnim Zzivoté,
zméni se mu jeho zvyky, které ma spojeny s ur€itym prostiedim, zméni se jeho Zivotni styl a
to vSe ssebou mizu nést i pocity nejistoty. A proto je dilezité dat seniorovi moZnost
zvyknout si na myS$lenku odchodu do zafizeni, aby si uvédomil a byl schopen pfijmout

zmény, které nastanou.

3 HLAVACOVA, Gita: Pfechod seniorii do domova diichodct: s. 157
“ HLAVACOVA, Gita: Pfechod seniorii do domova diichodci: s. 153
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3.1.2 Diilezitost individualni planovani péce béhem adaptace

Jednim z hlavnich kol pro ulehCeni vstupu do pobytového zafizeni pro seniora je
vytvofeni individualni planu péce (dale jen individudlni pldn) béhem pftijimaciho procesu,
ktery vychazi ze standardt kvalit socidlnich sluzeb, nebo-li standard 5-Planovani a pribéh
sluzby. ** Proces individualniho planovani je dillezité vnimat v celém kontextu zékona &.
108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
Spravné pocatecni nastaveni individualnich potieb seniora mize sniZit riziko $patné adaptace

v pobytovém zafizeni.

Po néstupu do zafizeni je seniorovi piid€len klicovy pracovnik, na kterého se mize senior
kdykoliv s diivérou obratit.*® Adaptagni proces trvé i po prijeti seniora do zafizeni, na piijeti
seniora se podili cely pracovni tym, ktery se vyznacuje vzajemnou spolupraci a komunikaci,
cely tym pracovnikld vénuje seniorovi v daném obdobi zna¢nou miru pozornosti. Klicovy
pracovnik vytvoii se seniorem individualni plan, ktery vychazi ze zhodnoceni celkového
stavu seniora a posuzuje jeho miru sobéstacnosti a jeho potieby. Cely individudlni plan

vychazi z klienta, sam klient si musi uvédomit, co chce zlepsit, ceho chce dosahnout.

Cilem individuélniho planu je spolecné se seniorem zjistit, co ho trapi, jaké ma problémy a
jak by se daly konkrétni problémy vyfesit ¢i alespoit zmirnit. Zakladem tedy jsou konkrétni
cile seniora. Individudlni plan je stanoven na urcité casové obdobi pro plnéni urcitych cili a
posléze i vytvareni novych kratkodobych ¢i dlouhodobych cili pro seniora. I klicovy

pracovnik musi pribéZné vyhodnocovat kroky, cile a stanovat nadale asové hledisko.

Individualni pldn je dualezitou soucasti adaptacniho procesu seniora. Senior se v ramci
individualniho planu béhem adaptacniho procesu miize zapojit i do aktivizac¢nich skupin, kde
ma moznost seznamit se s dalSimi uzivateli nové prostiedi zatizeni, ale pfedevSim rozvijet své
schopnosti v riznych zajmovych aktivitach. Prace se vzpominkami ma pfimy vliv na kvalitu
zivota seniorli, protoze znalost osobniho pifibéhu je dobrym vychodiskem pro hledéani

’ ’ v r TR s e 1.7 r 4 ’ . o v r
osobniho cile uzivatele vramci individudlniho planu. * Vyznamnou roli muze hrat

* Uzivateli jsou poskytovany sluzby a péce vychazejici z jeho schopnosti, a to v rozsahu odpovidajicim jeho
stavu a potfebam. Pribéh sluzby ma byt pfimérené planovan. O planovani a pribéhu sluzby jsou vedeny
zaznamy v dokumentaci individualniho planu uZivatele.
** MATOUSEK, OldFich: Socidini préce v praxi; s. 181
47 Centrum seniord Mé&lInik: vyrocni zpravy [online] [cit. 2015-11-13]

dostupné z: Http://ssmm.cz/vyrocni-zpravy/
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aktivizacni ¢innosti s nazvem reminiscencni terapie, kterou mtize klient v pobytovém zatizeni
dobrovoln¢ navstévovat a diky, které si bude moci opét vybavit §tastné vzpominky ze svého

Zivota.
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4 Reminiscen¢ni terapie

Vzpominky davaji zivotu smysl, pfindseji radost, smutek i nadéji, ale velice Casto jsou
vzpominky a zazitky seniordi opominany. Ale vzpominky a celkovy proces vzpominani je
pfirozena c¢innost kazdého Ccloveéka. ,,Vybavovani starych pamétovych stop v riznych

souvislostech béhem celého Zivota je zdkladem lidské identity“* Skutenost, Ze Elovek je

vvvvvv

co delal, ¢im byl, jak vnimal ruzné historickeé udalosti nebo jak se na nich podilel, s kym
se v Zivoté potkal, kde Zil, jak na néj jeho prostredi piisobilo, co umél a kdo ho mél rad, jak

prozival své vztahy a kdo tvoril jeho rodinu, jaké byly zvyky a pribéhy vypravené u nich doma

to vSe je soucasti predstavy Clovéka o sobé samém, védomi celistvosti a kontinuity jeho
Zivota, sebehodnoceni a sebeucty, jeho védomého Ja.** Kazdy &lovek si neustale potiebuje
potvrzovat svou lidskost, svou identitu a k tomu je zapotiebi byt v kontaktu a ve vztazich

s lidmi a spole¢nosti.

Se vzpominkami se pracuje i1 zcela zamérng, cilevédomé se vyuzivaji ke zvySovani ¢i udrzeni
stavajici kvality zivota senioril, napt. Domovech pro seniory, zde hovofime o reminiscen¢ni

terapii.

4.1 Pojeti reminiscencni terapie

Nejcastéji byva reminiscencni terapie ozna¢ovana jako proces, pii kterém je ve skupinach
podporovano vzpominani na ptijemné minulé udalosti. Jako impuls k navazovani vzpominani
mohou slouzit staré fotografie, filmy, hudebni nahravky apod.”® Janetkova a Vackova uvadi,

7e reminiscencni terapie je rozhovor terapeuta se starSim ¢lovékem nebo skupinou seniorti o

vvvvvv

8 JANECKOVA, Hana, VACKOVA, Jana: Reminiscence, vyuZiti vzpominek pfi prdci se seniory;s. 11
7 JANECKOVA, Hana, VACKOVA, Jana: Reminiscence, vyuZiti vzpominek pfi prdci se seniory;s. 12
2 SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 21
>1 SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 21
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Komplexnéjsi ptistup zaujima Gibsonova, ktera se nesoustfed’uje pouze na skupinovou praci
a vyuziti konkrétnich impulst,, ale naopak zdlraziiuje, ze reminiscencni terapie v sob¢
zahrnuje mnoho riiznych ptistupd, které se odvijeji od ochoty lidi, kteti se ji vénuji. Tudiz
nevnima tuto terapii jenom jako né&jakou sadu striktné danych a vyzkousenych technik, ale
naopak jako oteviFenou sbirku napadii, od kterych se dale odvijeji jednotlivé konkrétni
pristupy, aktivity a praktiky, které se od sebe 1isi podle specifickych cilt terapie a zafizeni, ve
kterych se odehravaji.”> Rozvinut&jsi piistup zaujima Norris, ktery tvrdi, Ze je mozné fici, Ze
v reminiscenéni terapie na sebe bere status filozofie péce, ve kterém minulost, ptvod,
prostiedi a Zivotni styl kazdého jednotlivého Clovéka slouzi jako zaklad, od kterého se poté
odviji péce o ného samotného. Podobnym zpiisobem zaujima postoj i Sim, ktery také
zdiraziuje fakt, Ze tuto terapii v zZadném piipadé nelze nazyvat jen jako techniku, pfiklani se
k tomu, aby byla vnimana jako uréity druh pohledu na pé¢i samotnou, jako vidéni péce
charakterizované¢ zajmem o klienty a snahou porozumét jim a pochopit je, tedy vnima
reminiscencni terapii jako uméni, jelikoz vyzaduje zapojeni
fantazie, opravdovosti, tvorivosti, dovednosti, citlivosti, vaimavosti, instinktu a znalosti a

trochu vystiednosti a estetického tisudku.”

4.1.1 Vzpominani
Jak je uvedeno vyse ,,Vzpominky davaji zivotu smysl, prinaseji radost, smutek i nadeji*.

Vzpominky nabyvaji velkého vyznamu zvlasté s pfibyvajicim vékem. Ziskani pocitu
celistvosti je dle Ri¢ana smifeni se v§im, co bylo, s celym svym Zivotem, a to lze dosahnout
skrz vzpominani. ** Zasadni funkci je pfinos k adaptaci na zmény, které starnuti pfinasi.
Vzpominani slouzi k:

e Zduraznéni pozitivnich stranek ¢lovéka

e ZvySeni pocity vlastni hodnoty

e UdrzZeni pocitu osobni identity

e Zména negativniho image a naruSeni stereotypt

e Ziskavani stimulujici a pFijemné zkuSenosti

e Ziskavani materialu pro proces bilancovani

e DosaZeni integrity v pojeti vlastniho Zivota

e Nabyti nesmrtelnosti’

>2 SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 22
>* SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 22
>* SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 12
>> SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 13
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Vzpominani je nedilnou soucasti kazdodennich aktivit ¢lovéka v riizném véku. Tendence

vzpominat je snaha pochopi sam sebe.

4.2 Formy a pristupy reminiscen¢ni terapie
wPorozumét znamena chapat, co nam nekdo sdeluje. Abychom pochopili, musime se

naucit naslouchat, vnimat a videt to, co treba druhy nevidi.

Karolina Friedlova

Spaténkova a Bolomska rozdéluji reminiscenéni terapii na obecnou a specifickou. Obecna
je predem naplanovana a jsou pfi ni vyuzivany rtizné reminiscencni pomucky, které slouzi pro
stimulaci vzpominek na rtizna témata, také se vyuzivaji materialy, které se daji lehce ziskat.
Specifickd reminiscence oznacuje cilené¢ vybrané a ptresné uziti specifickych pomticek. Pti
praci jsou pouzivany piredmeéty ¢i materialy, které senior vlastni, nebo které se bezprostredné
tykaji ucastnikli skupiny, se kterou se pracuje. Specificka reminiscence je vhodna pii praci se
seniory s demenci, depresi ¢i poruchami chovéni. Seniofi s demenci maji Casto porusenou
£,56

kratkodobou pamé ale dlouhodobou pamét maji cCasto v dobrém stavu a mohou

spolupracovat ve skupin¢. Reminiscencni terapie je vSak vhodna i pro zdravé seniory.

Reminiscencni terapie ma rizné formy, které se mohou vzajemné prekryvat.

e Narativni pristup — vtomto pfistupu se pracuje se spontdnné vypravénymi
vzpominkami seniorti. Nejcastéji se jednd o vypraveéni piibeéhit ze zivota,
vzpomindni miize probihat mezi dvojici nebo ve skupin€é. Vypravéni by mélo
probihat v uvolnéné atmosfére a bezpeéném prosttedi. Hlavnim smyslem této
aktivity je vyplnéni volného Casu seniorii. Pfi reminiscenci dochazi k ptirozené
kognitivni stimulaci, nastoleni psychické pohody, posileni sebeucty, socialnimu
zaclenéni a také poskytnuti prostoru pro sebevyjadieni. Téma neni Casto urcené,

ucastnici se navzajem nehodnoti, aby to nevedlo k ohrozeni jejich bezpeci.

e Reflektujici pristup — Dle Butlera k tomuto pfistupu patii predevSim Zivotni
rekapitulace (life review). Jedna se o vybavovani vzpominek, které probiha mezi

terapeutem a klientem nebo malou skupinou. Cilem je porozumét Zivotu, snazit se

*® HOLCZEROVA,Vladimira, DVORACKOVA, Dagmar: Volno&asové aktivity pro seniory;s. 65
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hledat jeho smysl a poté jej pfijmout takovy, jaky byl. Tento pristup vede Casto
odpusténi a smifeni mezi ptateli ¢i rodinou. Pomaha v ziskani sebedivéry a

psychické rovnovahy. Vysledkem by mélo byt pozitivni vniméani sebe sama.

Expresivni pristup — tento pfistup je spojen s vyjadienim emoci, zde se jedna o
préci s t&zkymi vzpominkami, které v sobé senior dlouho drzi. Clovék zapojuje do
své obtizné situace druhé, tim, Ze o své situaci mluvi, mize dostat cenné rady a
zaCit nahlizet na sviij problém jinak. Dochézi k uvolnéni vnitiniho napéti, mohou
se také zménit pocity spojené s traumatickym zazitkem a poté i pohled na sebe

sama.

Informacni pristup — V tomto pfistupu je predevSim vyuzivana autobiograficka
metoda. Lidé vypravéji svilj Zivotni piibéh v kontextu historickych udalosti a
podavaji na n€ svij vlastni pohled, ¢imz pfindseji pouceni mladsi generaci. Zde je
plnéna dulezitd interpersondlni a mezigeneracni funkce. Pfeddvani zkuSenosti
mladsi generaci umoziuje senioriim nalézt smysl a hodnotu Zivota a adaptovat se

na stafi. Tyto aktivity vedou k posileni identity a sebevédomi seniora. >’

4.3 Zasady pri reminiscen¢ni terapii

Béhem reminiscencni terapie je mozné pracovat s riznymi zdroji, mohou to byt pomiicky,

které se zakoupi ¢i jsou darovany. , Tyto pomiicky slouzi ke stimulaci konverzace a

ror_rec 58 vro . .. ’, . ., v e ’ r
vzpomindni“.”” Dal§imi zdroji mohou byt zdroje komunitni, coz jsou mista, které¢ lze se

. wro s TR P2 - .y . . /59 ) el s r oo
seniory navstivit, velmi diilezitou roli hraji zdroje lidské ", coz jsou urcité osoby, které s nami

spolupracuji. Pro spravnou atmosféru a stimulaci pfi procesu vzpominani je nutné dodrzovat

nékolik zasad, dle Spaténkové a Bolomské jsou nejzakladn&jsi tyto:

Nezahrnovat seniora nadmérnym mnoZstvim materialu.
Obsah reminiscence by mél byt zaméren s ohledem na vék a socio-kulturni
prostiedi, ze kterého seniofi pochazeji.

Méli bychom vychazet z toho, co iicastnici reminiscence sami zazili.

>’ HOLCZEROVA,Vladimira, DVORACKOVA, Dagmar: Volnocasové aktivity pro seniory;s. 66
>® HOLCZEROVA,Vladimira, DVORACKOVA, Dagmar: Volnocasové aktivity pro seniory;s. 67
>* HOLCZEROVA,Vladimira, DVORACKOVA, Dagmar: Volno&asové aktivity pro seniory;s. 67
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e Povrchova uprava pomicek miZe stimulovat stejné jako jejich vzhled —
stimulace vS§emi smysly.

e Je nutné doprat ucastnikiim dostatek ¢asu na odezvu a usporadani vlastnich
mySlenek.

e Aktivné naslouchat ucastnikiim a nechat se jimi vést.

e NesnaZit se za kaZdou cenu Ipét na uréitém tématu.®

Reminiscenéni pomicky lze zakoupit v antikvaridtech, bazarech, ziskat darem od rodin
seniorii. Mohou to byt fotografie, predméty z détstvi, hracky, nadobi, valcha, Sici stroje,
sledovani starych potadi, hudebni nahravky a jiné. DuleZité je, aby bylo vytvofené misto, kde

se bude senior citit dobfe ,,jako doma“.

4.4 Usp&na reminiscenéni terapie

Kazdy c¢lovek je individudlni, originalni bytost, ktera ma svou autonomii. Sim poukazuje
na to, ze kazdy stary Clovek, ktery se ocitl v Domové pro seniory, neni pouze pacient, ale
zastava plno dalSich roli. At jiz byl synem, otcem, dédeckem, bratrem ¢i cestovatel nebo
komikem. Diky reminiscencni terapii je mozno pochopit, kym vlastné ted’ jiz stary ¢lovék byl
a je, zahlédnout ho v jeho celistvosti a tplnosti. ®' Hlavni zasadou reminiscenéni terapie je
skutecny a upfimny zajem o klienta. Reminiscence by méla byt zalozena na zkuSenosti
konkrétnich lidi, ale ne v kazdém ptipadé se vzdy jedna o pozitivni vzpominky, a proto je
tteba zvazit, zda je moZzno klientovi pomoci vyrovnat se s bolestivou zkuSenosti ¢i je
vhodnéjsi se dané vzpomince vyhnout. Reminiscenéni terapie je dobrovolna, tudiz nikdo
nesmi byt do této terapie nucen a kazdy jednotlivec ve skupiné ma pravo na své soukromi,
pokud se chce danému tématu vyhnout, tak mu nikdo nesmi branit. Dulezity aspekt je
oslovovani klientli, v rdmci profesionality je vhodné oslovovat jednotlivee ve skupiné jejich
pfijmenim, jelikoz se jednd vztah terapeut a klient. Pokud by terapeut sdm od sebe zacal
klientim ve skuping¢ tykat, mohlo by dojit k degradaci ze strany ¢lenii skupiny, nemuselo by
jim byt pfijemné tykani od leckdy mladSiho pracovnika.

Reminiscence zvySuje sebetctu sebevédomi u klientil, vraci star§im lidem dustojnost a

hodnotu Zivota.

% HOLCZEROVA,Vladimira, DVORACKOVA, Dagmar: Volnocasové aktivity pro seniory;s. 67
61 SPATENKOVA, Nadézda, BOLOMSKA, Barbora: Reminiscenéni terapie;s. 73
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5 Centrum senioru Mélnik

Wl il i AFR 25 |

Obr. ¢. 1 Centrum seniorG Mélnik

Centrum seniord Mé&lnik (dale jen CsM) bylo zalozeno 1.5.2000 jako Prispévkova
organizace Socialni sluzby mésta Mélnik. Z¥izovatelem je mésto Mélnik. * Je definovano
zéakon €. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni pozd¢jsich predpist. CsM se sklada z:
Domova pro seniory Ludmila, jehoz soucésti je domov se zvlastnim rezimem Vazka, Domov
Penzion. V Domové Penzion sidli terénni pecovatelska sluzba a odlehcovaci sluzba.

CsM poskytuje celoro¢ni pobytovou sluzba, podporuje seniory zachovavat distojny Zivot a
sobéstacnost. V zakoné ¢. 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach v § 49 jsou definovany zakladni
sluzby, které CsM poskytuje:

e Poskytovani ubytovani

e Stravovani

e Pomoc pfi osobni hygien¢

e Pomoc pfi zvladani béznych tkont o péci o vlastni osobu

e Zprosttedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim

e Socialn¢ terapeutické ¢innosti

e Aktivizacni ¢innosti

e Pomoc pfi uplatiovani prav, opravnénych zajml a pii obstardvani osobnich

zalezitosti

®2 Centrum seniorti M&lnik: historie domova [online] [cit. 2015-10-31]
dostupné z: Http://ssmm.cz/historie- domova/
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e A dalsi sluzby®
Sluzby jsou dale poskytovany v ramci vyhlasky ¢. 505/2006
V CsM jsou také poskytovany cateringové sluzby, véetné provozu kavarny v CsM,

kadetnictvi, masaze, pediktra, manikura a prani pradla.

5.1 Poslani a cile Centra seniori Mélnik

Poslanim CsM je zachovavat kvality Zivota seniorit a zdravotné postizenych obc¢ant
prostiednictvim socidlni sluzby v pobytové péci. Procesy, které souviseji s poslanim
organizace, se snazi zajiStovat poskytovani socidlnich sluzeb, zdravotnické a socialni péce,
stravovaci sluzby a ubytovani seniorti ve vlastnich ubytovacich zafizenich, poskytovani
socialnich sluZeb seniord v terénu.®*

Kratkodobymi cili do 2 let CsM je podporovat seniory pii zajiSténi jejich zakladnich
zivotnich potieb, podporovat sobé&stanost uzivateli, aby mohli vést co nejvice samostatny
zivot, vytvorit prostiedi, které bude co nejvice podobné domovu, udrzet konkuren¢ni vyhodu
CsM v regionu dostupnosti a kvalitou sluzby a zajistit propagaci zafizeni. Dlouhodobé¢ cile
jsou stanoveny na 5 let a jde o snahu v navySeni aktivit uzivatelti a akci pro uzivatele, vyssi
nabidka kompenzacnich pomucek, pfizpusobovat vzdélavani a odborny rist persondlu
potifebam uzivatelil sluzeb a aktualnich trendd v socidlnich sluzbach, vzdélavani pracovniki je
planovéano v souladu s potfebami uzivateli a vybavit vSechny vicelizkové pokoje zasténami

tevo v 7w - . ¥ S S, - 65
pro zajisténi soukromi uzivatele, nikoli pouze pfenosnymi zasténami.

%3 ZAKON &. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbéch, ve znéni pozdéjiich predpisu, §49, odst. 2
% Centrum seniort MélInik: vyro&ni zpravy [online] [cit. 2015-10-31]

dostupné z: Http://ssmm.cz/vyrocni-zpravy/
® Centrum seniorti M&lnik: domov [online] [cit. 2015-10-31]

dostupné z: Http://ssmm.cz/domov-ludmila/
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5.2 Domovy Centra seniori Mélnik

Obr. €. 2 ¢ast domovi Centra seniord Mélnik

Domov Ludmila

Domov pro seniory s nazvem Domov Ludmila poskytuje pobytovou sluzbu seniortim,
kteti se ocitli v nepiiznivé zivotni situaci z divodu véku nebo zdravotniho stavu, maji
snizenou sobéstacnost a vyzaduji pravidelnou pomoc nebo podporu v béznych zivotnich
situacich, pfipadné nepfetrZitou zdravotni nebo oSetfovatelskou péci, kterou jim rodina, ani
jejich okoli nemiize zajistit. Soucasti poskytovanych sluzeb jsou i aktivizacni sluzby, které
jsou prevenci proti ztratd sob&statnosti a vyplituji volny &as seniord.®® Tyto sluzby vychazeji
z individualnich potfeb seniorti a jejich cilem je zvySovat fyzickou i1 psychickou vitalnost

senioru.

Domov Vazka

Domov Vazka je domov se zvlaStnim rezimem, ktery poskytuje pobytové sluzby nad 50
let, jejichz zdravotni stav z divodu diagnostikované Alzheimerovy choroby nebo jiného typu
demence vyzaduje 24 hodinovou intenzivni zdravotni i oSetfovatelskou péci. Komplexni
osetfovatelska i rehabilitaéni péce je poskytovana zdravotnim i oSetfovatelskym persondlem

na zakladg ziskané certifikace kvality Ceskou Alzheimerovou spole&nosti.®’

% Centrum seniord M&lnik: vyrocni zpravy [online] [cit. 2015-10-31]
dostupné z: Http://ssmm.cz/vyrocni-zpravy/

®7 Centrum seniorti M&Inik: vyrocni zpravy [online] [cit. 2015-10-31]
dostupné z: Http://ssmm.cz/vyrocni-zpravy/
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Domov Penzion

Domov Penzion je urcen pro seniory, osoby s télesnym postizenim, osoby se zdravotnim
postizenim nad 50 let. UZivatelé tohoto domova vyZzaduji vy$$i pfimou zdravotni péci, a
proto pracovnici Domova Penzion museji mit zkuSenosti s osobami se snizenou sobé&stacnosti,
jejich pracovni vykon musi byt stabilni, musi byt dostatecné¢ empaticti k potfebam seniort,

vSechna tato kritéria vedou k pozitivnimu klima, nejen v Domové Penzion, ale také v CsM.

e Terénni pecovatelska sluzba
Cilem poskytované této sluzby je zvySeni kvality Zivota senioril v jejich pfirozeném prostiedi,
zamezeni jejich socialniho vylouceni a oddéleni potteby pobytové sluzby. Tato forma sluzeb
se zaméfuje na podporu rozvoje sobéstacnosti, snizeni zdravotnich a socidlnich rizik a snazi

se zachovavat takovy zivotni styl uzivatele, ktery vede k jeho aktivité a samostatnosti.

e Odlehéovaci sluzba
Odleh¢ovaci sluzby jsou poskytovany seniorim, ktefi maji snizenou sobéstacnost z diivodu
véku, chronického onemocnéni ¢i zdravotniho stavu, a o které je jinak pecovéano v jejich
piirozeném prostredi. Cilem sluzby je umoznit pecujici osobé odpocinek od ndro¢né prace a
zajistit moznost pro vytizeni potiebnych zalezitosti, na které nema béhem péce dostatek Casu.

Tato sluzba je poskytovana na uréitou dobu 3. mésici.®®

5.3 Poskytované sluzby
CsM poskytuje svym uzivatelim sluzby v oblasti:
1. Pomoci a podpory pri zvladani beznych ikonit péce o vlastni osobu: pomoc a podpora
pii podavani jidla a piti, oblékani, svlékani, manipulace se specidlnimi pomiickami,
pomoc pii1 prostorové orientaci, samostatném pohybu ve vnitinim prostoru a pomoc

pii pfesunu na lizko nebo vozik.

2. Pomoci pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu: pomoc pfi

ukonech osobni hygieny, pfi pé€i o vlasy a nehty a pii pouZiti toalety.

% Centrum seniorti M&lnik: vyrocni zpravy [online] [cit. 2015-10-31]
dostupné z: Http://ssmm.cz/vyrocni-zpravy/
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3. Poskytnuti stravy nebo pomoc pri zajisténi stravy: zajisténi stravy odpovidajici veku,
z4dsadam racionalni vyzivy a potiebam dietniho stravovani, donaska jidla, pomoc a

ptiprava pfi podavani jidla a piti a nakupy dle pozadavki uzivatele.

4. Pomoci pri zajisténi diistojného a hygienicky nezavadného prostiedi pokoje: wklid

a udrzba pokoje, prani a Zehleni osobniho a lozniho pradla.

5. Zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim: doprovazeni k lékafi,
na instituce poskytujici vefejné sluzby a zp&t.*

V CsM jsou pecovatelské 1 zdravotni sluzby poskytovany uzivatelim 24 hodin denné, dale
maji uzivatelé moznost vyuzit ambulantni sluzby psychiatra, ktery sidli v zatizeni. Jednotlivé
sluzby jsou individudlné uvedeny v seznamu poskytovanych sluzeb, ktery je ulozen
v dokumentaci kazdého uzivatele. CsM poskytuje svym uzivateliim i sluzby socidlné€ pravniho
poradenstvi, které poskytuji pomoc uzivatelim pii jednani s Gfady, vypliovani formulait,
informaci o davkach, ptispévcich, atd. A diilezitou slozkou jsou i sluzby ve formé adaptace
uzivatell, kdy je poskytovana pomoc novym uzivatelim pii pfechodu z domaciho prostredi

do nového socialniho prostiedi zafizeni.

% Centrum seniorti Mé&lnik: Gvod [online] [cit. 2015-11-19]
dostupné z: Http://ssmm.cz/uvod/
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5.4 Adaptacni proces

Samotny adaptacni proces nezacina souvisle s ptichodem seniora do zafizeni, ale jiz pred
jeho vstupem do pobytového zatizeni. Adaptacni proces v CsM zalind pifi jednani se
zajemcem o sluzbu, poté nasleduje socialni Setfeni u zadatele a pokracuje sepsanim smlouvy o
poskytovanych socialnich sluzbach v den néastupu uzivatele do zatizeni.

CsM ma presné stanové kroky adaptacniho procesu, které jsou stanoveny na zakladé
standardii kvality socidlnich sluzeb a organizacnich pravidel CsM. Nejprve, celému

adapta¢nimu procesu predchazi vy§ zminéné:

1. Jednani se zdjemcem o sluzbu

Opravnény pracovnik CsM, pfijima veSkeré telefonické ¢i emailové dotazy na
poskytované sluzby a komunikuje se zajemci o socidlni sluzbu. Kazdy senior nebo rodinni
prislusnici seniora, ktefi pfemysli o podani zadosti do CsM ma4ji moznost sjednani schiizky
s konkrétnim socialnim pracovnikem, ktery ma danou organiza¢ni sféru (pfijiméni a evidenci
uzivatelll) na starosti. Socidlni pracovnik béhem schiizky provétuje zda, zdjemce spliuje
podminky CsM.

Zjistuje, zda zéjemce spada do okruhu osob, pro které jsou sluzby urceny, dale se béhem
rozhovoru snazi zjistit zdjemcovi potieby a jeho ocekéavani viici CsM. Na zavér schiizky jsou
zajemci €i jeho rodin€ poskytnuty informace o zafizeni, cenné, dennim rezimu a nasledujicich
pfijimacich postupech. Socidlni pracovnik po sdéleni dilezitych informaci nabidne mozZnost
prohlidky vnitinich i vnéjSich prostort zatizeni, zdjemci maji moznost nahlédnout do pokoji 1
do spolecnych prostorti uzivatelli. Socialni pracovnik nabidne 1 moZnou pomoc
s vypliovanim zadosti pro zajemce o sluzbu pro osoby, které si s formulafi ,,nevi rady*.

O poskytovani socialni sluzeb mizZe zazadat sdm zajemce nebo jeho rodinny piislusnik,

socialni pracovnik z jiného zafizeni ¢i jeho 1€kar.

Kazda zadost o umisténi musi obsahovat:

- Vyplnény dotaznik

- Lékatskou zpravu, vyjadieni I€katre o zdravotnim stavu
- Kopii vymétfeného diichodu

- Kopii ptiznani prispévku na pé&i (pokud byl uznan) 7

7% Centrum seniorti M&lnik: postup-zajemce [online] [cit. 2015-11-19]
dostupné z: Http://ssmm.cz/postup-zajemce/
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1. Socialni Setfeni
Po pfijeti Zadosti je formuléf zafazen do evidence a nésleduje socilni Setfeni,
které se kond v mist¢ pobytu Zadatele o sluzbu. Socidlni Setfeni vykonava povéteny
pracovnik CsM. Cilem socidlniho Setfeni je posouzeni zdravotniho stavu zadatele, ale také
v hlavni mife zjistit, jak vypadd béZzny den Zzadatele o sluzbu. Jednotlivi zadatele jsou
hodnoceni na zakladé bodt, které jsou urCeny v tabulkach CsM. Pokud Zadatel ziskéa dostatek
bodi, bude pfijat do pobytového zatizeni. Rozhodnuti o pfijeti Zadatele je pisemné rozesilano
samotnému zadateli i jeho rodin€. Rodinni pfisluSnici jsou obvolavani i telefonicky a to pro
pfipad, Ze by se pisemné rozhodnuti k Zadateli nemuselo dostat. Socialni pracovnik si dale
sjedna osobni schiizku s zadatelem, kterému pfislo vyrozuméni o piijeti do zafizeni. B€hem

schiizky je ukdzan seniorovi pokoj, ktery by mél v budoucnu obyvat, pokud je s nim spokojen

mohou pfistoupit k jednani o nastupu a k podepsani smlouvy.

2. Smlouva o poskytovani socidlni sluzby
Kompetentni socialni pracovnik béhem schlizky s zadatelem domlouva nasledné
konkrétni kroky, které vedou k pobytu v zafizeni. Zadatel je sezndmen s organizaci svého
nastupu do zafizeni a dostavd podrobny seznam informaci o jeho nastupu. Obdrzi od
socialniho pracovnika i seznam véci, které by bylo vhodné si do zatizeni ptest€hovat, a které
nikoliv (napf. domdaci mazli¢ci). Pisemny seznam informaci o nastupu obdrzi i jeho rodinny
prislusnici a to zejména kvili podpofe seniora béhem stéhovani a adaptaci na nové prostiedi.
V den nastupu je sepsana s Zadatelem pisemna smlouva o poskytovani socidlni sluzby a jsou
znovu dohodnuty finanéni podminky.”" A v této fazi se z zadatele o sluZbu stavéa uzivatel

CsM.

Ptidéleny socialni pracovnik zastava dualezitou roli v této fazi adaptacniho procesu. V nejveétsi
mozné mife se vénuje novému uzivateli CsM. Pomah4d mu s dokumentaci, ale i s orientaci
v novém prostfedi. Béhem prvnich hodin je mu neustile k dispozici, ovéfuje si, zda ma
s sebou vse potiebné ¢i potiebuje s né¢im pomoci. Socialni pracovnik je pro nového uzivatele

béhem prvnich dnti velkou oporou, kterou potiebuje.

X Centrum seniorti M&lnik: postup-zajemce [online] [cit. 2015-11-19]
dostupné z: Http://ssmm.cz/postup-zajemce/
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5.4.1 Adaptace

V CsM je kazdému novému piichozimu uzivateli pfidélen socialni pracovnik nebo-li
adaptacni pracovnik, ktery se uzivateli stale vénuje. Adaptaéni pracovnik se fidi konkrétnimi
kroky, které jsou soucasti vnitini organizacni struktury zafizeni. Hlavni naplni prace
adaptacniho pracovnika je seznamit se blize s novym uzivatelem a poskytnout mu kvalitni
sluzby, které budou zamétené na jeho individualni potfeby a prani.

Adaptacni pracovnik sezndmi seniora s persondlem i se sousedicimi uZivateli v obytné
casti, kterou senior obyva. Navstévuje seniora na jeho pokoji a zjist'uje, zda je vSe v poradku
(napi: zda nema problém se sousedicim uzivatelem ¢i je spokojen s jidlem). Znovu mu
piipomene a projde si s nim seznam informaci, které se dozveéd¢l pii svém nastupu do zafizeni
a je mu kdykoliv ndpomocny, adaptacni pracovnik je v prvnich dnech nejbliz8§i osobou
nového uzivatele v zafizeni. Pracovnik doprovazi seniora na riizné aktivizac¢ni Cinnosti,
jelikoz by se mohlo stat, ze kdyby se seniorem nesel pracovnik, tak by senior Zadnou
aktivizacni €innost nenavstivil. Dale navstivi se seniorem 1 praktického 1€kare, ktery sidli
v zatizeni, senior by v ramci nastupu do zafizeni mél absolvovat vstupni prohlidku. Adaptacni
pracovnik by mél vyuZzivat svych empatickych schopnosti a zjiSt'ovat, zda je senior v zafizeni
spokojen ¢i nikoliv, zda ho néco trapi, zda ma problém a jestli se snazi ,,zapadnout™ do
nového prosttedi. To vSe tvofi zdklad pro vytvofeni individualniho planu péfe nového
uzivatele zatizeni.

Adaptacni pracovnik je pfidélen novému uzivateli na dobu 3 mésict. Po toto obdobi je
oporou i divérnikem, ktery mu usnadiuje jeho nové Zivotni obdobi v pobytovém zatizeni. Po
uplynuti 3 mésici piSe zavérecnou zpravu, kterou predava socidlnimu pracovnikovi v té ¢asti

zafizeni, které bude senior nadale uzivat.

5.4.2 Vyznam rodiny béhem adaptace seniora

Kazdy z nés si uvédomuje, Ze rodina ma dulezitou roli v nasich zivotech. Pocit sblizovani
a touha nékam patfit je zakladni soucast kazdého jedince, zejména seniorti, protoze rodina
tvofi nepostradatelnou cast jejich zivotl. V ramcei zmény jejich Zivota, nastupu do pobytového
zafizeni, mohou mit seniofi pocit, ze svou rodinu ztraci, ale pravé rodina je bc&hem
adaptacniho procesu pro seniora tim nejvyznamnéjSim cinitelem v jeho zivoté. Socidlni
pracovnik pied nastupem seniora do pobytového zafizeni se snazi zapojovat a spolupracovat
s rodinou seniora. V ramci jejich spoluprace se dohodnou na konkrétnich Ukonech, které

budou v nejvyssim zajmu seniora a nasledné je realizuji. CsM musi respektovat obavy rodiny
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o seniora. Kazdy rodinny pfislusnik ma pravo zajimat se o svého ¢lena rodina v pobytovém

zafizeni a byt dostatecné informovan o zménach, které se déji v jeho zivoté. Rodina ma

moznost zapojit se do Zivota seniora v zafizeni a to napt. spolecnou praci ve venkovni Casti

zafizeni ¢i spolecnou navstévou aktivizacnich ¢innosti, které CsM nabizi.

5.5 Aktivizacni usek v Centru senioru Mélnik

Aktivizacni ¢innosti v CsM jsou velmi pestré, kazdy den jsou nabizené rizné druhy ¢innosti,

ze kterych si mohou uZivatelé samostatné vybirat. Aktiviza¢ni ¢innosti maji rozdélené do Sesti

skupin:

Sportovni — zde si mohou klienti vybrat z Siroké Skaly aktivit, napt. skupinové
cviceni, kuzelky, Sipky.

Kulturni — do kulturnich aktivit spadaji navstévy zajimavych mist, muzei, vystav, ale
hodiny zpévu, hodiny klaviru, které jsou zakonceny vystoupenimi v dalSich
Domovech pro seniory.

Vzdélavaci — Tato aktivizacni ¢innost je urCena 1 pro vefejnost, patii sem tréninky
paméti, trénovani pameéti s anglictinou, cestovatelské prednasky.

Terapeutické — v této skupin¢ nalezneme obsahly vycet nabizenych aktivit pro
uzivatele, napf. zdjmové tvofeni, internetova kavarna, klub Sikovnych rukou, katolické
mse, reminiscencni terapie, skupinové canisterapie, Cetba, poslech, evangelicka
bohosluzba.

Volnocasové — volnoCasové aktivity jsou predevsim ur¢ené pro plnohodnotné trdveni
volného Casu uzivatelli, napt. uCeni a prace s pocitaCem, kavarnicka, kuchatinky a
karetni seSlost.

Individualni — v této skupin¢€ si samostatné klienti voli traveni svého casu, bud’

prochazkou v aredlu, po mésté ¢i individualni canisterapii.

CsM se pySni mnohymi vitézstvimi v riznych kategoriich péveckych soutézi i zminkach

meéstskych denicich o jejich aktivitich. Dale nabizi svym uzivatelim v aktiviza¢nich

¢innostech 1 jiné aktivity, které jsou zaméfené na vzpominani: pousténi starych filmid,

vyhleddvani hudby na internetu, skupinova setkéni, oslavy narozeniny s Zivou hudbou,

vytvareni fotokolazi s dobovymi fotografiemi a jiné ¢innosti.
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Obr. ¢. 5 trénink paméti v Domové Ludmila

5.6 Reminiscen¢ni terapie v Centru seniori Mélnik

Reminiscenéni terapie v centru seniord Mélnik zacala byt realizovana od roku 2008, pod
zastitou feditelky Mgr. Evy Bélikové. Od zacatku bylo cilem reminiscen¢ni terapie setkavani
seniort a nasledné vzpomindni, vypravéni o svych zazitcich a vzpominkach ¢i vécech, které
méli radi, nebo které byly jejich soucasti, za podpory zkvalitnéni jejich zivota. Diky
reminiscencni terapii si ucastnici béhem setkdvani zaméstndvaji svou pamét a mysleni.

Reminiscencni terapie posiluje lidskou distojnost a zlepSuje komunikaci.

Ihned od zacatku byly realizovany dvé formy reminiscen¢ni terapie, jelikoz centrum
seniori Mélnik bylo rozd€leno na vice domovi, které byly rozd€leny dle sobéstacnosti
uZzivatell.

Pro Domov Ludmila a Domov Penzion byla zprvu konand reminiscen¢ni terapie 1x14 dni
a ucastnilo se okolo 10-15 seniorti. Ale s postupem casu se ukéazalo, Ze seniofi maji zajem o
zvySeni poctu hodin za mésic, a proto se reminiscencni terapie stala soucasti tydenniho

rozvrhu aktivizacnich ¢innosti pro seniory. V sou€asné dob€ navstévuje reminiscencni terapii
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kazdy tyden 15-19 uzivatelll zafizeni, a proto je reminiscencni terapie rozdélena na dvé
pocetné stejné skupiny uzivateld, ktefi jsou rozdéleni dvou ¢asovych blokt. Diky zvySujicimu
se z4jmu o reminiscencni terapii CsM hleda nového reminiscencniho terapeuta, aby mohli

poskytnout sluzby v této oblasti, co nejvice zdjemctiim.

V Domové¢ Vazka byla konand reminiscencni terapie samostatné a to z divoda, ze seniofi
zijici v tomto domové trpeli demenci a Alzheimerovou chorobou, a v nékterych ptipadech
byli odkdzani na lizko. Od zacatku setkdvani na reminiscencni terapii dochdzelo pravidelné
zhruba 20-25 seniort.. I zde byla nutnost zvysit pocet opakovani reminiscencni terapie za
mesic a to ze dvou na Ctyfi mésicn€. V poslednich mésicich se pocet navstévniku na
reminiscencni terapii snizil, kazdy tyden dochédzi na terapii zhruba 10 uZzivatelli Domova
Vazka. Reminiscen¢ni terapie ozivuje minulé zazitky a jejich vybavovani prostfednictvim

riznych predmétl, které nalezneme v reminiscen¢ni mistnosti

5.6.1 Reminiscen¢ni mistnost

Kazdé tydenni setkdvani v rdmci reminiscencéni terapie se odehrava v zdmérné vytvorené
reminiscencni mistnosti (viz. obr. €.3), ktera je uzptisobend ke vzpominani na minulé zazitky,
minuly zivot seniorti. Mistnost je vybavend dobovym nabytkem, ktery byl v nejvetsi mite

darovan rodinou klientky, kterd ho neméla kam uskladnit.

Obr. €. 6 ¢ast reminiscencni mistnosti v Domové Ludmila
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Ostatni ¢asti mistnosti byly zakoupeny nebo téz darovany od ostatnich klientt. Kazdy
maly detail v reminiscen¢ni mistnosti ma svou roli. [ ta sebemensi a pro nas ¢asto nepotiebna
véc muze u starSich lidi vyvolat nezapomenutelnou vzpominku na cCas, ktery prozili v détstvi
¢i v jiném obdobi svého zivota. Hudebni nahravky dovedou vytvotit vhodnou atmosféru, pii
které se jedinec dokaze prenést do let, ve kterych onu hudbu poslouchal. Vhodné prostiedi,
které je soucasti mistnosti, je nejlepsi aspekt pro vytvoieni oné atmosféry, kterd je pro

reminiscencni terapii zapotiebi.

V Domové Vazka je novée realizovana reminiscen¢ni kuchytika, ktera obsahuje vse, co do
pravé kuchynky patfi. Nalezneme zde i1 kofeni, nebot viné jsou velkym piinos pfi
vzpomindni, diky vini si dokdZeme vybavit ne jednu vzpominky, na kterou jsme davno
zapomnéli. Dale zde miizeme vidét a staré naddobi, hrnce, louskacky ofechi, staré lahve, ale i
potfeby na pleteni. Jedna uzivatelka darovala i staré Saty a zastéry, které dodéavaji kuchynce

pravost a skute¢nost.

5.6.2 Prubéh reminiscencni terapie

Reminiscencni terapeut zahdji terapii tivodnim tématem, které si pfedem pfipravi.
Ptipravé musi vénovat terapeut stejn¢ Casu jako samotné terapii. Vybrané téma by meélo byt
dostate¢n¢ zajimavé pro vSechny ¢leny skupiny, existuji témata, kterd jsou neutralni (napf.
pocasi, oblékani, aj.), ale také témata, kterd jsou emoc¢né narocnd (napt. valka, manzelstvi,
narozeni déti, smrt rodicl, aj.). Tyto témata davaji moznost k hlubSimu porozuméni mezi

¢leny skupiny.

Dale pfenecha slovo Gcastnikiim terapie a soucasné vklada podméty k rozvoji tématu ¢i
dava pozor, aby se neodchylilo od zadani. Optimalni pocet ucastnikii je okolo 8-10 lidi a to
z diivodu, vhodné&jsi prace v mensi skupiné lidi, pii vysSim poctu ucastniku by se nemuselo
dostat na kazdou osobu v mistnosti €as a prostor pro jeji zaZitky ¢i dojmy. Samoziejmosti je
vykani béhem terapie, oslovujeme ucastniky pfijmenimi poptipadé i tituly, které maji, to vSe

prinasi pocit plnohodnotnosti a dilezitosti ¢lovéka, ktery je pro kazdého seniora dilezity.

Ovsem zcela jiné je to v Domové Véazka, zde pfi terapii si vSichni vzdjemné tykaji a casto

vyzaduji oslovovat tak, jak jim napfiklad fikdvala maminka. ProtoZe Casto nereaguji na své
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pfijmeni a jsou zvykli na sva kiestni jména (napt. pani Helena chce byt oslovovéana a ani na
nic jin¢ho neslysi nez na Heli). Zde probihd reminiscenc¢ni terapie spiSe narativni pfistupem,

Ucastnici vypravéji spontdnné své vzpominky.

Zasedaci poradek je soucasti tydenni terapie, protoze kazdy pravidelny tcastnik terapie si
vytvoii urcity vztah k celé skuping, ale 1 k mistu, na kterém pravideln¢ sedava. Vhodné je
usadit Gc€astniky do kruhu, aby méli moZnost vSichni vzijemné na sebe hledét i se dobie
slySel, a aby si nikdo nepfipadal ,,odstréeny*. K navozeni lepsi atmosféry je vhodné, aby si
ucastnici nosili své deky a prikryvky, se kterymi se budou citit pfijemnéji mezi ostatnimi

lidmi.

Béhem terapie je vyznacné, aby se kazdy ¢len skupiny citit soucasti skupiny, aby se nebal
néco fici ¢i mél strach z posméchu ostatnich. Pozitivnim aspektem reminiscencni terapie je
funkce aktivity, nebo-li patfit do urcit¢ skupiny, mit své zajmy, setkdvat se pravidelné
s jinymi uZivateli a povidat si. Cas reminiscenéni terapie byva zpravidla 1 hodina nebo do

vycerpani daného tématu, ale musi se brat ohled i na nésledujici aktivity.

Reminiscencéni terapie je o spontanné vypravénych zazitcich, vzpominkach, které jsou
vyvolany danym tématem ¢i fotografiemi, které si ucastnici pfinesou, hudebnimi nahravkami,

které si béhem terapie pousti. Kazda reminiscencni terapie je jedinecna a specificka.

5.6.3 Hodnoceni reminiscenéni terapie

V CsM maji reminiscencni terapii rozdélenou na 12 tematickych setkani, ktera trvaji 3
meésice. Diky tomu, muze terapeut jednotlivé rozebirat, co se na daném setkani vydafilo a co
nikoliv, co by bylo vhodné ud¢lat, aby to na piiStim setkani probihalo 1épe, poptipadé€, co by
bylo vhodné z jeho strany zménit. Zavérem 12 setkani je ,,vystup® ve formé sepsani Zivotni
osy ¢i zivotni knihy. Po uplynuti danych blokl setkéni, terapeut vyhodnoti, zda je vhodné

pokraCovat v terapeutickych setkanich stejnym zplsobem nebo zda pozméni nefungujici

prvky, vyzkousi nové metody ¢i ptijde s novymi ndpady na terapeuticka setkani.

Dulezité je dat na konci kazdého terapeutického setkani prostor vSem zucastnénym na

reflexi dané terapie. Moznost fici, co se jim v dané hodin¢ libilo nebo nelibilo, co jim bylo
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ptijemné ¢i neptijemné, co jim pomohlo nebo nepomohlo a popiipad¢ jejich dalsi pfipominky
k danému tématu nebo k budoucim tématim na dalSich reminiscencnich terapii. Je nutno
uvést, ze zadna reminiscencni terapie neni ,,dokonala“ vzdy se najde alespoft minimum, co by
bylo vhodné zlepSit ¢i zménit. I reminiscencni terapeut by mél pro svij profesni rast
pravidelné konat sebereflexi vlastnich terapii a v ramci aktivizanich Cinnosti 1 1xtydné

supervizi, aby pecoval o sebe sama, ale 1 ndvazn¢ o své klienty.

5.6.4 Ptiklad dobré praxe

Pan Z navstivil poprvé vramci svého individualniho pldnu reminiscencni terapii.
Zpocatku se citil velice nervozné€, protoze nikoho v mistnosti blize neznal a nikdy pfedtim
podobnou skupinu nenavstivil. Terapeutka hned na ivod vSem Ucastnikiim pana Z predstavila
a oznamila, ze ma pan Z ,,dnes* 81. narozeniny. Pana Z to jesté vice znervoznilo a necitil se
piijemné v dané skupiné ani v reminiscencni mistnosti, nem¢l zdjem nadéle zlstavat ve
skupiné. Terapeutka si jeho nelibosti a nezajmu vSimla a navrhla, ze kdyz pan Z slavi ,,dnes*
81. narozeniny, tak to zkusi pfehodit a budou vSichni vzpominat, co délali, kdyz jim bylo 18
let. To pana Z velice potésilo, protoze si nechtél povidat o tom, ze mu uz je 81 let, a Ze uz nic
nezvlada jako drive, Ze potfebuje CasteCnou pomoc jiné osoby, Ze za nim jeho déti moc
nejezdi, ale o tom, co dé¢laval v 18 letech si chtél povidat rdd. Pan Zse jako prvni
rozvzpomnél, co deladval a hned se citil ve skupiné 1épe. 1 ostatni Gcastnici se zapojili a
vzpominali, co délavali, kdyz méli cely Zivot pfed sebou. Pan Z se béhem terapie citil velice
piijemné, se skupinou se spole¢né smal, vzpominal na hudbu a tancovacky, na které chodival
a divky, se kterymi se sezndmil. Panu Z se terapie velice libila, seznamil se dalSimi uzivateli
zafizeni a slibil, Ze pfisti tyden dorazi opEt na reminiscencni terapii.

Diky vcasnému a vhodnému zéasahu terapeutky se pan Z citil ve skupin€ vitany a
nepiipadal si ,,odstréeny* kvilili svému veku. Obracenim Cislic vytvoftila terapeutka v mistnosti
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pocit $tésti a radosti pfi vzpominani na ,,mladi* a diky tomu, se pan Z blize sezndmil s panem
K, protoze si vzpominana si uvédomili, Ze spolu chodili na zékladni Skolu. Pan Z si vytvofil
kontakty s dalSimi uzivateli zatizeni diky reminiscencni terapii, ktefi mu pomohou zlepsit

jeho adaptaci v pobytovém zafizeni.
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Diskuse k problematice

Adaptace na jakoukoliv zménu je pro starsiho ¢loveka tézka, a proto jsou v CsM voleny

ruzné kroky k jejimu aspésnéjSimu procesu. Dllezitou formou v zivoté seniora v zafizeni, je i
moznost dochdzet na reminiscencni terapii, kterd nabizi moznost zpétného vhledu do
prozitych Zivotnich udalosti, které vrati seniorovi rizné pocity, spojeny se Stastnymi
vzpominkami béhem jeho Zivota.
V kapitole s ndzvem Strategie zvladani roli ve staii je uvedené, ze v kazdém veku ¢lovéka je
dilezité udrzovat socidlni vazby a vytvaret si nova pratelstvi. A pravé diky traveni cCasu
v urcité skupiné lidi se zvySuje moznost vytvoreni ,,oného* nového ptatelstvi, které obohacuje
a zkvalitiiuje Zivoty seniora v zafizeni.

Reminiscencni terapie je vhodnd forma skupinové terapie, kterd nabizi novému
uzivateli zafizeni moznost seznamit se s ostatnimi ¢leny skupiny, ale v hlavnim ptipadé
zapadnou do urcitého celku, kdy si novy uzivatel, ktery se nachazi v adaptacnim procesu,
nebudu ptipadat odstréeny a osamély v zcela novém prostfedi. Reminiscenc¢ni terapie poméaha
pochopit Uplnost a celistvost konkrétniho ¢lovéka, kym byl a je. V rdmci reminiscencni
terapie se jedinec dokaze otevrit celé skuping, je schopen si vzpomenout na zazitky, které ho
rozveseli a rozesméji a diky tomu, si snadné&ji vytvori vztah k dané skupin€. A to mizu byt
zaCatkem pratelstvi v zafizeni. Nebot’ kazdy jedinec mé potfebu nékam patfit, zapadnout do
urcité skupiny ¢i okruhu lidi, byt soucasti ,,néceho®, kam se bude t&it vracet. Pokud je senior
¢lenem skupiny, tak ma moznost rozvijet své vztahy a ziskavat dal$i kontakty, se kterymi
muze nadale pracovat, ale pokud by nenavstévoval terapeutickou reminiscencni skupinu, tak
by nemusel mit moznosti ziskavat nové zazitky a poznavat ostatni uzivatele.

Existuji rtizné reminiscencni piistupy, které jsou ve vyse uvedené kapitole, ale vSechny
ptistupy vedou k porozuméni seniora a zkvalitnéni jeho Zivota v zafizeni.

Béhem adaptace seniorti je velmi dilezity pfistup ostatnich uzivatel, ale hlavné
zaméstnancl zafizeni. Prvnich nékolik hodin Ziti v pobytovém zafizeni je nejtéZSich pro
kazdého jedince, a proto povazuji piistup nejen kazdého €lena personalu dilezity, ale v hlavni
mife pristup adaptaéniho pracovnika, ktery je pro nového uzivatele tou nejvétsi oporou,
kterou mu mizu pobytové zafizeni nabidnout. Seznameni s chodem zatizeni, ale 1 s lidmi,
ktefi ziji ve vedlejSich pokojich a moznost svéfit se s vyskytujicimi problémy, je z pocatku
nejlepsi forma podpory a pomoci, kterou mtze adaptacni pracovnik nabidnout.

Kazdy jedince si prochazi procesem adaptace individualng, ale diky navstévovani a

zapojeni do reminiscen¢ni skupiny, si senior vytvaii uréité vazby, které mu pozitivné
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napomahaji pii jeho adaptaci na nové socidlni prostfedi. Nové vazby vedou k vytvoreni
novych kontaktli nejen se Cleny skupiny, ale i s dal$imi uZivateli 1 personalem zafizeni.
Ochota, empatie a pfistup terapeuta, také dovede ovlivnit vnimani daného jedince ostatnimi
Cleny skupiny. V konkrétnim piipadé z CsM, kdy jedinci bylo krajné nepiijemné vést
rozhovor na téma jeho narozenin, terapeut vhodné vycitil nelibost a napadité dovedl dané
téma stoCit zcela opacnym, ale zdbavnym smérem, které pobavilo vSechny ucastniky terapie.
A diky této vhodné zméné tématu terapeut nastolil pfijemnou atmosféru, ve které se senior
citil ,,ve své kiizi* a dovedl se zapojit do rozhovoru s cizimi lidmi.

Proces adaptace je ovlivnén mnoha faktory, ale pfistup a vlidnost ostatnich uzivatell je
povazovan za nejzasadnéjsi formu, ktera piisobi na nového uzivatele zatizeni, diky ni je
schopen déle navazovat nové vztahy a pokusit se za¢lenit do zafizeni.

V kapitole s ndzvem Reminiscencni terapie je zminéna velmi dilezita véta ,, Kazdy
clovek si neustale potirebuje potvrzovat svou lidskost, svou identitu a k tomu je zapotrebi byt
v kontaktu a ve vztazich s lidmi i spolecnosti“. Dalo by se fici, Ze v procesu adaptace tvoii tato
véta dalezité pravidlo, které napomaha k zapojeni do zivota v novém sociadlnim prostredi.
Reminiscenc¢ni terapie je misto, kde se setkdva urcity okruh lidi, ktefi nemuseji mit stejné
zajmy, ale spojuje je ochota si navzdjem povidat, vzpominat na své zazitky a svétovat se se
svymi strastmi i radostmi ze svych zZivotd. Reminiscen¢ni terapie napomaha jedinci napliiovat

jeho socialni potieby, které ptisobi na jeho kvalitu zivota v pobytovém zafizeni.
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Zavér

Zména dosavadniho zndmého okoli a nasledny pifesun do nového, ale ciziho
pobytového zafizeni mize mit u mnohych seniorii negativni dopady, kterych se budou
v budoucnosti $patné zbavovat. Proto je bakalarskd prace zaméfend na dualezitost adaptace
seniorll v pobytovém zafizeni, které nabizi moZnost vyuZiti reminiscencni terapie v ramci
adaptacniho procesu.

Cilem této prace bylo zjistit, zda ma reminiscen¢ni terapie pozitivni vliv na adaptaci
seniort v pobytovém zafizeni Centru seniord M¢lnik. Cil byl naplnén. Diky osobnim
konzultacim, Setfenim a studiu dokumentace je praktickd Cast prace zaméfena na popis
metodiky reminiscenc¢ni terapie a s ni souvisejici metodiku adaptacniho procesu. Z metodiky
prace vyplyva, Ze reminiscencni terapie miZe pozitivn€ ovlivnit svou formou adaptaéni
proces u konkrétnich jedincii. Z dostupné dokumentace CsM a osobnich dojmili zastavam v
praci nazor, ze pratelskost, otevienost, ochota pomoci, citlivost, to v§e by m¢l novy uzivatel
pocitovat z ptistupu adaptacniho pracovnika béhem svého adapta¢niho procesu. Pokud by se
novy uZzivatel necitil na pocatku, ale i béhem své adaptace na zafizeni v dobrém psychickém
stavu, mohlo by to mit negativni nasledky na celkovy psychicky, ale i fyzicky stav jedince.
Kazdy uzivatel je lidska bytost, ktera ma svou distojnost a zaslouzi si vhodné zachdzeni
béhem celého svého zivota. Z konkrétniho ptipadu vyplynulo, Ze pfistup reminiscenc¢nich
terapeutli miZze ve velké mife ovlivnit budouci nazory na personal, ale i na cely objekt
zatizeni.

Adaptacni proces trva u kazdého jedince riznou dobu, ale CsM se snazi jit adaptabilité
seniorim naproti a vytvaret vhodné podminky pro jejich spokojenost. Reminiscen¢ni terapie

zkvalitiiuje zivot ucastnikil terapie, diky které jsou soucasti spolecnosti.
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Centrum seniori Mélnik
Centrum Fiignerova 3523, 276 01 MéInik
senioru Tel.: 315 630 040-48, Fax: 315 627 194
Méln ik IC: 708 242 82 pod ¢.j. 30/2007-71
DIC: CZ708 242 82 pod ¢&.j.

54134/04/0439003273
Zadost o umisténi
Domov Ludmila Domov Penzion Domov se zvla§tnim rezimem Vazka
C.j. podaci razitko: Rodinny stav:

Rodné ¢islo:

Zadatel:
prijmeni (rodné piijmeni) jméno
Narozen:
den, mésic, rok misto okres
Bydlisté:
Telefon Zadatele: Mobil: e-mail:
Statni piislusnost: Pivodni profese®):
Vyse duchodu*): Druh dichodu: starobni, vdovsky, vdovecky,

invalidni, jiny:

Divod podani Zadosti:

Stupeii zavislosti na pomoci jiné fyzické osoby (dle § 8 zakona ¢. 108/2006 Sb.):
(uved’te Cislem, stupen I, stupen I, stupen III, stupen IV, v fizeni)

Jméno a adresa zakonného zastupce, je-li Zadatel zbaven zpusobilosti k pravnim ikonim:
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Rozhodnutim soudu v: ze dne: é.j.

Kontaktni osoba Zadatele (uved’te vztah k Zadateli, adresu):

Telefon: e-mail:

Svym podpisem stvrzuji, Ze veskeré udaje v této Zadosti jsem uvedl pravdivé a souhlasim se
zpracovanim osobnich a citlivych idaja dle zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich tidaji, uvedenych
na této Zadosti. Byl(a) jsem seznamen(a) s postupem zpracovani téchto idaju Centrem seniori Mélnik.

*) nepovinny udaj

datum a podpis Zadatele nebo jeho opatrovnika
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Centrum

seniorgu
Mélni

Centrum

Fiignerova 3523,

Tel.: 315 630 040-48, F

IC: 708 242 82 pod

DIC: CZ708 242 82 pod &]. 54134

¢nioria Mélnik
76 01 Mélnik
1315627 194
j- 30/2007-71
4/0439003273

[SY

& e 4

Vyjadieni 1ékafe o zdravotnim stavu Zadatele

Zadatel: Pojis
tovna:
Bydlisteé: Rodn
é Cislo:
Anamnéza (rodinna, osobni):
Objektivni nalez:
Dusevni stav (popf. projevy narusujici kolektivni souZiti):
Diagnoéza: Statis
ticka
a) Hlavni znacka
hlavni
choroby
podle
mezinarod
niho
seznamu:
b) ostatni choroby nebo chorobné stavy
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Je schopen chiize bez cizi pomoci: ano —
ne*)

Je upoutan trvale — pirevaZné*) na lizko: ano —
ne¥)

Je schopen sam sebe obslouzit: ano —
ne*)

Pomocuje se: trvale — ob¢as — v noci*) ano —
ne¥)

Potrebuje lékai'ské oSetieni: trvale — ob¢as®) ano —
ne*)

Je pod dohledem specializovaného oddéleni, napi. plicniho, ortopedického, neurologického, ano —
psychiatrického, resp. interniho a chirurgického, poradny diabetické, protialkoholni apod.*) ne¥)

*IJneh

odici se

Skrtnéte

Potiebuje zvlastni péci — jakou:

Dne:

razitko a podpis oSeti‘ujiciho lékare
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Centrum
senioglg
Mélnik@e

Vézeny zadateli o sluzby Centra seniori Mélnik,

obracime se na Vas s prosbou o vyplnéni nésledujiciho dotazniku. Ve vlastnim zajmu
vyplite prosim piilozeny dotaznik, na jehoz zakladé bude Vami podand zadost hodnocena a
zafazena v poradniku zadatelti. Vybranou odpovéd’ zakrouzkujte. Vyberte vzdy pouze jednu
Z moznosti.

1) Osamélost
a) Zijete sam(a) bez jakékoli podpory blizkych, pfi¢emz V4§ zdravotni stav vyzaduje pomoc druhé osoby.
Nemate ptibuzné nebo neudrzujete kontakt s rodinou nebo rodina pobyva v cizing.
b) Zijete sam(a) a ob&asnou péci o Vasi osobu Vam zajistuje osoba blizké, peovatelska sluzba, soused &i
nékdo jiny, pficemz Vas zdravotni stav vyzaduje pomoc druhé osoby.
¢) Zijete ve spoleéné domacnosti s osobou, ktera se jiz o Vas nemiize starat, pfi¢emz Vas zdravotni stav
vyzaduje pomoc druhé osoby.
d) Zijete sam(a) bez jakékoli podpory blizkych, pecovatelské sluzby ¢i sousedii. Zatim pégi o sebe
zvladate samostatn¢, av§ak nemate pfibuzné nebo neudrzuje kontakt s rodinou.
e) Zijete sam(a), s ob&asnou dopomoci rodiny, sousedii, &i peovatelské sluzby. Jinak zatim pééi o sebe
zvladate.
f)  Zijete u piibuznych, ktefi Vam pomahaji.
g) Vyuzivate v soucasnosti socialni sluzby, napt. CCK, Maltézska pomoc, o.p.s. , TPS Mélnik, uved’te
KEer€ @ JAK ALOUNO ....oviiiiiiiciiicieeeeeeee ettt ettt sb e b e sb e e teesbeereesbeesaebeeneesaeenaenneas
2) Bytové podminky
a) Ziji v nevyhovujicich bytovych podminkach, v domé neni vytah, mam sniZenou hybnost (invalidni
vozik, kompenzacni pomicky).
b) Ziji ve vyhovujicich bytovych podminkéch (v piizemi, v domé s vytahem).
¢) Zije v celkové bezbariérovém byts.

3) Tiziva zivotni situace
a) Prozivam tizivou Zivotni situaci, nevhodné chovani ze strany blizkych osob, domaci nasili.
b) Prozivam tizivou zivotni situaci, jako je napf. amrti partnera nebo osoby blizké, nucené vystéhovani.
¢) Neprozivam tizivou zZivotni situaci.
d) Jina situace, vypiste:

4) Zdravotni stav — ptispévek na péci dle zakona 108/ 2006 Sb., o socialnich sluzbach ve znéni pozdéjsich
predpist mam definovanou zavislost tohoto stupné:

a) L

b) 1L

) IIL

d) IV.

e) nemam

Svym podpisem stvrzuji, Ze jsem dotazniku rozumél(a) a vyplnila na zéklad¢ pravdivych skutecnosti.
CSM si vyhrazuje pravo provést socialni Setfeni v bydlisti zadatele na zakladé Vami udanych udaji.
tel.: 315 630 040, 605 231 905, 605 231 957.

Dne: Datum a podpis Zadatele
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