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Anotace

Tato bakalarska prace s nazvem Pobytovd odlehcovaci sluzba
pro seniory s projevy demence - jak mohou pecujici osoby nahliZet
na tcel sluzby si klade za cil popsat, jakymi riznymi zplisoby mohou
rodinni pecujici vnimat tcel poskytovani pobytové odlehCovaci sluzby
pro seniory s projevy demence a jaké situace vedou pecujici k tomu,
Ze na sluzbu nahliZeji pravé z tohoto thlu pohledu. V praci se vénuji
jednak odlehcovaci sluzbé jako jedné ze spektra sluZeb socialni péce,
ale také péci o seniora s projevy demence, specifikim této péce
a narokiim na pecujici osoby. Znacny prostor je vénovan ilustrativhim
pribéhtim z praxe, na kterych jsou demonstrovany nékteré mozné
varianty nahliZeni na vyuzivani pobytové odlehCovaci sluzby
a vysvétleni toho, co mtlize byt pricinou nestandardniho vnimani smyslu

sluzby.
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Summary

This bachelor thesis named The residential respite care for elderly
people with dementia — the caregivers' ways of seeing the purpose
of service aims to describe various ways of perceiving the purpose
of residential respite care for elderly people with dementia and reasons
leading to different points of view of the caregivers. This thesis describes
the respite care as one of the social care service, the caring for senior
with dementia, the specifics of this care and the requirements
for caregivers. Considerable part of the thesis is dedicated to the practical
examples which demonstrate possible ways of seeing residential respite
care and explanation of the cause of unusual perception of purpose of the

service.
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Uvod

Cilem této prace nazvané Pobytovd odlehcovaci sluzba pro seniory
s projevy demence — jak mohou pecujici osoby nahlizet na ucel sluzby
je popsat, jakymi riznymi zptisoby mohou rodinni pecujici vnimat tcel
poskytovani pobytové odlehCovaci sluZzby pro seniory s projevy demence
a jaké situace vedou pecujici k tomu, Ze na sluzbu nahliZeji pravé z tohoto

uhlu pohledu.

Toto téma jsem si pro svou praci zvolila z toho diivodu, Ze jsem sama
pracovala na pozici socialni pracovnice v pobytové odlehCovaci sluzbé
pro seniory s projevy demence. V rdmci svého piisobeni zde, jsem se Casto
setkavala s riznymi situacemi, ve kterych se rodiny nachazely. VSechny
tyto rodiny chtély vyuZit pobyt v odlehCovaci sluZzbé pro svého blizkého,
avsak jejich motivy byly riizné. Po néjaké dobé jsem priSla na to, Ze existuji
rizné skupiny rodin, nebo mozna lépe, rtizné skupiny motivii pro to, chtit
odlehcovaci sluzbu vyuzit. Divody, které rodiny nékdy takika nutily
k tomu, vnimat smysl odlehcovaci sluZzby ponékud nestandardné, pramenily
jednak ze samotné rodiny, ale také z nastaveni systému sluZeb a spoluprace
s jinymi odvétvimi. Toto nastaveni mnohdy stavélo rodiny do patovych

situaci, které se snaZily vyreSit pravé pomoci odlehcovaci sluzby.

V prvni casti své prace se budu zabyvat predevSim teoretickym
popisem odlehcovaci sluzby jako jedné ze spektra sluZeb socialni péce,
tak jak ji definuje zakon o socialnich sluzbach. Dale se zaméfim na cilovou
skupinu seniorti s projevy demence a specifika péce o né. Tedy na to,
jak rozmanitym onemocnénim demence je a jaké naroky jsou proto kladeny
na domaci rodinné pecujici. V neposledni fadé uvedu podobu odlehcovaci

sluzby poskytované pravé této cilové skupiné.
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V druhé casti se budu opirat zejména o ilustrativni pribéhy
z mé praxe. Na Sesti pribézich rodin, které vyuZily pro svého blizkého
pobyt v odlehCovaci sluzbé, se pokusim demonstrovat jednotlivé
perspektivy nahliZeni na sluZbu a také se pokusim najit moZné priciny

téchto nahledu.
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1 Odleh€ovaci sluzba jako jedna ze socialnich
sluzeb

Odlehcovaci sluzba - jak jiZ sam nazev napovida, sluZba ma slouZit
pro odlehceni. Komu a jak ma tedy odlehcit? Je mnoho osob, které pecuji
o své blizké, at’ uZ o déti, rodice Ci jiné rodinné prislusniky, ktefi se ocitli
v situaci, Ze se bez pomoci druhych o sebe jiZ postarat nemohou.
Byt takovymto pecujicim na plny tivazek je nesmirné tézké a vyCerpavajici.
A pravé proto jsou zde odlehcCovaci sluzby, které nabizeji pecujicim

moznost si na kratkou chvili od peCovani odpocinout.

Urcitou formu odlehcovaci sluzby (angl. Respite Care) zname
v Ceském prostredi jiZz od 90. let 20. stoleti. V této dobé byly takzvané
sluzby ulevové Ci respitni péce poskytovany jen nékolika neziskovymi
organizacemi. Dnes bychom fekli, Ze byla tato sluZba poskytovana ve dvou
formach, a to terénni a ambulantni. Prvni z moZnosti byla ta, Ze asistent
dochazel do domacnosti klienta, kde se po urcitou dobu o klienta staral,
zatimco pecujici si mohl zarfidit své osobni zaleZitosti. Druhou moZnosti

pak byla navstéva tzv. respitniho centra, kde mohl klient stravit ¢ast dne."

Odlehcovaci sluzbu v jeji nynéjsSi podobé pak zname
aZ od zlomového roku 2006, kdy doSlo k velké transformaci na poli
socialnich sluZeb, a to vydanim zakona ¢. 108/,2006 Sb., o socialnich

sluzbach a jeho aplikaci v praxi.

MATOUSEK, Oldfich. Socidini sluzby: legislativa, ekonomika, pldnovdni, hodnoceni. Praha:
Portal, 2007. ISBN 978-80-7367-310-9. S 91

2 MATOUSEK, Oldfich. Socidlni sluzby: legislativa, ekonomika, pldnovdni, hodnoceni. Ref. 1,
S 43
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1.1 Legislativni zakotveni

Jak jsem jiZ naznacila, vznik nynéjsi podoby této sluZzby je zakotven
ve zlomovém zakoné ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach. Ten radi
odlehCovaci sluzby mezi sluZzby socidlni péce, které mimo jiné
,napomahaji osobam zajistit jejich fyzickou a psychickou sobéstacnost,
s cilem podpofit Zivot v jejich pfirozeném socialnim prostredi a umoznit jim
v nejvyssi mozné mife zapojeni do bézného Zivota spoleCnosti“. * Toho lze
docilit také tim, Ze budeme podporovat to, aby clovék mohl co nejdéle
zlistat ve svém pfirozeném prostfedi a nemusel vyuZivat dlouhodobé

pobytové sluzby.

Odlehcovaci sluzby jsou tedy v zakoné o socialnich
sluZzbach § 44 vymezeny jako sluZzby, které jsou ,,poskytovany osobam,
které maji sniZenou sobéstacnost z divodu véku, chronického onemocnéni
nebo zdravotniho postiZeni, o které je jinak pecovano v jejich prirozeném
socialnim prostfedi a jejichZz cilem je umoZnit pecujici fyzické osobé

nezbytny odpocinek.“*

Sluzby jsou poskytovany ve vSech tfech formach, tedy terénni,
ambulantni i pobytové. Pro ucely této prace se ovSem budu zabyvat pouze

formou pobytovou.

Zakon dale definuje zakladni ¢innosti, které sluZzba poskytuje. Témito

¢innostmi jsou: °

a)  pomoc pii zvladani béznych tkoni péce o vlastni osobu,

3 Zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Dostupné z:

https://www.mpsv.cz/files/clanky/31234/7Zakon o socialnich sluzbach-

stav k 1. 10. 2017.pdf § 38
4 Zdkon ¢ 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, § 44, odst. 1

> Zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, § 44, odst. 2
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b)  pomoc prii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni

hygienu,

C) poskytnuti stravy nebo pomoc pfi zajiSténi stravy,

d) poskytnuti ubytovani v pripadé pobytové sluzby,

e) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,

f) socialné terapeutické ¢innosti,

g) pomoc pri uplatiiovani prav, opravnénych z4jmu a pri obstaravani
osobnich zalezZitosti,

h) vychovné, vzdélavaci a aktivizacni ¢innosti.

DalSim legislativnim dokumentem, ve kterém najdeme upravu
odlehcovacich sluZeb je vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji
néktera ustanoveni zakona o socialnich sluzbach. Vyhlaska ovSem pouze
specifikuje v § 10 rozsah ukont zéakladnich cinnosti poskytovanych
v jednotlivych formach sluzby a déle také uvadi maximalni vySe tuhrady,

které 1ze klienttim za jeji vyuZivani uctovat. °

Jak si lze povSimnout, zadny z legislativnich dokumentli neuvadi
napiiklad nic o maximalni moZné dobé poskytovani pobytové sluzby
C¢idalsi specifikace poskytovani sluzby. Upravu téchto specifik

tedy ponechava vylucné na poskytovateli konkrétni socialni sluzby.

® Whidska ¢. 505/2006 Sb. ze dne 15. listopadu 2006, kterou se provddeji nékterd ustanoveni
zdkona o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Dostupné z:

https://www.mpsv.cz/files/clanky/11911/vyhlaska 505-2006.pdf § 10
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1.2 Pobytova forma odlehéovaci sluzby

Jak jsem jiz uvedla vySe, zaméfim se pouze na pobytovou formu
odlehcovaci sluzby. Na rozdil od terénni ¢i ambulantni formy dava totiz
pecujicim osobam mozZnost ,,0dlehcit“ od pecovani na delSi casovy usek.
Nejedna se tedy pouze o hodiny béhem dne ale o dny, tydny a v nékterych
pripadech i mésice, avSak je tfeba myslet na to, Ze se stale jedna pouze

o prechodny pobyt na uritou dobu.’

Jak tedy tento pobyt miiZe vypadat? Vezméme si napriklad manzelsky
par. ManZelka se stara o svého 78letého manZela, ktery jiZz ma urcité
projevy demence, je jen cCasteCné orientovany prostfedim a situaci.
Pan je plné mobilni, ale nékteré tkony sebeobsluhy v oblasti stravovani
a hygieny si jiZ neni schopen vykonat zcela samostatné. ManZelka se chysta
na planovanou operaci, ktera bude spojena se zhruba tfi tydenni
hospitalizaci. ManZel sam v domadacnosti po tuto dobu zlstat nemtze.
Déti bydli od rodic¢t daleko a manZelka nema koho poprosit, aby po dobu
jeji hospitalizace s manZelem bydlel. Prichazi proto Zadat o odlehcovaci

sluzbu.

Socialni pracovnice odleh¢ovaci sluzby se s rodinou dohodne
na vSsem potiebném, vyridi prisluSné administrativni naleZitosti
a je podepsana smlouva o poskytovani sluzby. Zde je tfeba si uvédomit dvé
véci. Jednak, Ze byt sluZba slouZi pro odlehceni pecujicim, klientem sluzby
nejsou pecujici, ale rodinny prislusnik, o kterého je pecovano. Smlouvu
tedy se zafizenim uzavira on, nikoliv pecCujici osoba. Dale také to,
Ze vramci udrZeni kvality poskytovani sluzby je nutné dodrZet urcité
postupy a naleZitosti, jako je napfiklad uskuteCnéni jednani se zajemcem

o sluzbu a zjiSténi vSech potfebnych informaci k tomu, aby mohla byt

7 KRALOVA, Jarmila a Eva RAZOVA. Socidlini sluzby a prispévek na pé&i: komentdr, pravni
predpisy ... Olomouc: ANAG, 2007. Prace, mzdy, pojiSténi. ISBN 978-80-7263-748-5. S 84
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sluzba kvalitné poskytnuta.® Pokud maji byt tyto ikony provedeny kvalitné,
je tfeba jim vénovat urCity cas. Chci tim tedy Fici, Ze ackoliv ma byt
odlehcovaci sluzba flexibilni a reagovat na potfeby klienta a pecujicich,
je nutné vzit na zfetel, Ze dojednani poskytovani sluzby miiZe néjakou dobu
trvat. Samoziejmé se tato doba bude u jednotlivych poskytovatelli liSit

v zavislosti na vnitfnim nastaveni sluzby.

Zpét k naSemu prikladu, manZelka je tedy hospitalizovana a manZel
vyuziva sluZzeb odlehCovaci sluzby. Ma zajisténé ubytovani, stravu
a dle individualniho planu nastavené kroky podpory v oblastech, které si

9

neni pan schopen zajistit samostatné. Panovi jsou také nabizeny

individualni ¢i skupinové aktivizacni nebo terapeutické ¢innosti, a podobné.

Po uplynuti doby sjednané ve smlouvé se pan opét vraci do svého
domaciho prostredi, kde se o néj stara jeho manzZelka, kterda se mezitim

vratila z nemocnice.

Tento pan tedy stravil v pobytové odlehcovaci sluzbé ctyfi tydny,
béhem nichZ si manZelka (peCujici) mohla zafidit své vlastni zaleZitosti
a nemusela se bat, Ze by se jejimu manZelovi néco stalo, protoZe ho nechala

samotného doma.

Pokud se podivame na spektrum socialnich sluzeb, které jsou u nas
v soucasné dobé k dispozici, je zfejmé, Ze pobytova odlehcovaci sluZba ma
nezastupitelnou roli. Pravé proto, Ze leZi na rozhrani mezi ambulantnimi
Ci terénnimi sluZbami jako je naptiklad ambulantni odlehcovaci sluZba
nebo terénni pecovatelska sluzba a pobytovymi sluZzbami dlouhodobého
charakteru. Jedna se o specifickou sluzbu, jejiz tcel ovSem miiZze kazdy

hledat v nécem ponékud odliSném.

¢ CAMSKY, Pavel, Jan SEMBDNER a Dagmar KRUTILOVA. Socidini sluzby v CR v teorii a
praxi. Praha: Portdl, 2011. ISBN 978-80-262-0027-7. S 113

¥ MALIKOVA, Eva. Pé¢e o seniory v pobytovych socidlnich [sic] zarizenich. Praha: Grada, 2011.

Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-3148-3. S 173
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2 Senior s projevy demence

V predchozi kapitole jsem se snaZila obecné vysvétlit,
co je to odlehcovaci sluzba a jak vypadd jeji pobytova forma.
Paleta cilovych skupin, kterym miiZe byt tato sluzba poskytovana je Siroka.
Proto bych v této kapitole rada popsala seniory s projevy demence jako

specifickou skupinu uzivatel odlehcovacich sluzeb.

2.1 Co je demence

Casto mtZeme slySet spojeni jako ,Vite, on ma Alzheimera“
Ci, Vite,on trpi demenci“. Jakmile nékteré z téchto spojeni slySime,
ihned si vytvofime jasnou predstavu o daném clovéku. VZdyt on si chudak
nic nepamatuje, nevi, kdo je jeho manzelka, nepoznava své déti, ztraci se
ve svém vlastnim byté, a podobné. Setkavame se s tim, Ze se lidé mohou
divat na osoby, kterym byla diagnostikovana jista forma demence jako
na blazny. Je ale tfeba si uvédomit, Ze demence je onemocnéni jako kazdé
jiné, byt je velmi specifické, a jako takové s sebou nese urcité své projevy.
Nerada bych proto uzivala pojmt jako Clovék trpici demenci, ale spiSe
se klonim k uZivani spojeni Clovék s projevy demence. Co je to tedy

demence a jaké jsou jeji projevy?

Plvod slova demence miZeme hledat v latiné. Vzniklo sloZenim
slova mens, coZ znamena mysl a predponou de-, tedy od-. Slovo demens
tudiz znaCi néjakou odchylku od rozumového jednani ¢i pozbyti mysli."
V odbornych literaturdch a c¢lancich nachazime shodujici se definice,

které tikaji, Ze demenci se rozumi syndrom, obvykle s chronickou nebo

» KUCEROVA, Helena. Demence v kazuistikdch. Praha: Grada, 2006. Psyché (Grada). ISBN 80-
247-1491-4.S 9
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progresivni povahou, pfi kterém dochazi ke zhorSeni kognitivnich funkci.
Toto zhorSeni se ale projevuje nad ramec toho, co lze ocekavat od béZného

starnuti.™

Demence ovliviiuje hned nékolik oblasti jako je pamét, pozornost,
orientace, porozuméni, feCové funkce, a podobné. Dilezité vsSak je,
Ze védomi demenci zastfeno neni.'” Kromé sniZenich kognitivnich funkci se
demence odrazi také do dalSich oblasti béZného Zivota cClovéka. Jsou to
jednak takzvané aktivity denniho Zivota, mezi které fadime napriklad
cinnosti spojené se stravovanim, osobni hygienou, oblékanim ¢i mobilitou,
a dalsi, dale pak poruchy emoci, chovani, spanku a jeho cyklu. Souhrnné
miZeme tyto oblasti ¢i funkce, oznacit za behavioralni a psychologické
pfiznaky demence. Diky naruSeni téchto funkci dochazi ke sniZeni

sobéstacnosti Clovéka a ten je pak Casto odkazan na péci druhé osoby."

Demence je velmi rozmanitym onemocnénim v tom slova smyslu,
Ze ma jednak fadu pricin a také fadu forem. Pfi demenci dochazi k naruSeni
struktury mozku, jehoZ nasledkem dochazi k poruSeni vySe uvedenych
funkci. Mozek pritom mizZe byt postizen bud primo, takzvana primarni
degenerativni demence nebo sekundarné. Dvéma nejcastéjSimi typy
primarniho poruSeni mozku je Alzheimerova choroba, pri které dochazi
k odumirdani nervovych mozkovych bunék a ischemicko-vaskularni
demence, ktera je zplisobena Spatnym prokrvovanim mozku. Sekundarni
demenci pak rozumime takovou, kdy neni pricina poruSeni vyvolana primo

v mozku, ale je nasledkem jiného onemocnéni. Pfi¢iny vzniku demence

I Dementia: fact sheet. World Health Organization [online]. [cit. 2018-03-23]. Dostupné z:
http://www.who.int/mediacentre/factsheets/fs362/en/

2 Dementia: fact sheet. World Health Organization [online]. [cit. 2018-03-23]. Ref 11

1 JIRAK, Roman, Iva HOLMEROVA a Claudia BORZOVA. Demence a jiné poruchy paméti:
komunikace a kaZdodenni péce. Praha: Grada, 2009. Sestra (Grada). ISBN 978-80-247-2454-6.
S11
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miZeme pocCitat v desitkdch aZ stovkach. VZdy se ale jednd o urcité

poSkozeni mozku. **

Statistiky ukazuji, Ze demence je v populaci stale se rozSirujici
onemocneéni, coZ je ziejmé spojeno s demografickymi zménami a starnutim
populace. Dle statistik mezinarodni organizace Alzheimer’s Disease

International®

se v roce 2017 blizi pocet osob s projevy demence
50 miliontim, pfiCemzZ toto Cislo neustale roste. Kazdych 20 let se tento
pocet dle odhadii zdvojnasobi, takZe v roce 2050 miZe pocet téchto osob
dosdhnout az 131,5 miliont. V soucasnosti se kazdé 3 vtefiny u nékoho
na svété rozviji demence. '° Jak je tedy vidét, demence je tématem, kterym
je tfeba se zabyvat nejen kvili aktudlnim potiebam, ale také s vyhledem

do budoucna.

V soucasné dobé zndme mnoho riznych forem demence, pficemz
tou nejvice zastoupenou je jiZ vySe zminéna Alzheimerova choroba, ktera
postihuje aZ 56% osob, ktefi maji urcité projevy demence. ' Nejcastéji
se vyskytuje u osob starSich 65 let, ale neni vyjimkou, Ze postihne i osoby
30tileté.”® Vyvoj nemoci je individuélni, ale obecné mizeme fici, Ze muze
trvat zhruba 8 az 20 let. " PFi¢iny vzniku Alzheimerovi nemoci nejsou
zatim zcela jasné, ale posledni vyzkumy ukazuji na spojeni

s chromozomalnimi zménami. Je vSak jasné, Ze za vznikem nemoci stoji

Y KdyZ se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Praha: Tarsago

Ceska republika, 2014. Reader's Digest. ISBN 978-80-7406-248-3. S 17

15 . . . . . . o < oo o -
Alzheimer’s Disease International je mezindrodni organizaci sdruzujici rtzna sdruZeni

zabyvajici se demenci a Alzheimerovou chorobou po celém svété. Spolupracuje se Svétovou
zdravotnickou organizaci a zaméfuje se jak na podporu osob s projevy demence, tak na na podporu
jejich rodin a pecujicich.

Dementia Statistics [online]. Alzheimers Disease International [cit. 2018-03-23]. Dostupné z:
https://www.alz.co.uk/research/statistics

17 Alzheimerova nemoc. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovska spolecnost [cit. 2018-03-23].
Dostupné z: http://www.alzheimer.cz/alzheimerova-choroba/co-je-demence/alzheimerova-nemoc/
18 Alzheimerova nemoc. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovska spole¢nost [cit. 2018-03-23].
ref 17

9 CALLONE, Patricia R. Alzheimerova nemoc: 300 tipti a rad, jak ji zvlddat lépe. Vyd. 1. Ceské.
Praha: Grada, 2008. Doktor radi. ISBN 978-80-247-2320-4. S 28
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vice faktorii soucasné. Zatim nelze vyloucit ani existenci genetickych

dispozic, a to zejména u osob, které onemocni v mladsim véku. *°
Mezi dalsi typy demence jsou Fazeny mimo jiné napiiklad tyto:*'

. Multiinfarktovd demence — zptisobena Castymi infarkty v oblasti
mozku. Tém lze predchazet napiiklad 1écbou vysokého krevniho tlaku

a upravenou Zivotospravou.

. Pickova nemoc -  podobné ale wvyraznéjSi  projevy
jako u Alzheimerovi nemoci, pravé diky tomu je za ni Ccasto
diagnostikovana. Na rozdil od Alzheimerovi nemoci prichazi drive
a postihuje osoby nejcastéji kolem 50ti let. Pri onemocnéni se meéni

osobnost ¢lovéka.*

. Parkinsonova nemoc — sama o sobé neni demenci, ale muzZe se

k ni pFidruZovat Alzheimerova choroba.

. Creutzfeld — Jacobova nemoc — zptisobena infekci mozku. Projevuje
se zhorSujici se paméti, zménami v chovani a neschopnosti koordinace

pohybii. Ma rychle se zhorsSujici tendenci.

Existuji samoziejmé dalSi druhy nemoci, jejichZ je demence
doprovodnym syndromem, avSak cilem této mé prace neni detailné
se vénovat jednotlivym pri¢inam, druhtim a projeviim demence. Jak lze ale
vidét, je jich nespocet. To, co vSechny spojuje je poSkozeni funkci, diky
kterym jsme schopni sobéstacnosti. Proto se Casto lidé s projevy demence

dostavaji do situace, Ze jsou odkazani na pomoc a péCi druhé osoby.

2Alzheimerova nemoc. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovska spolecnost [cit. 2018-03-23].
ref 17

2! Jiné pficiny demence. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovska spolecnost [cit. 2018-03-23].
Dostupné z: http://www.alzheimer.cz/alzheimerova-choroba/co-je-demence/jine-priciny-demence/
22 Frontotemporalni demence - Pickova choroba. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovska
spolecnost [cit. 2018-03-23]. Dostupné z: http://www.alzheimer.cz/alzheimerova-choroba/co-je-
demence/frontotemporalni-demence-pickova-choroba/
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Tomu, jaka specifika s sebou péce o Clovéka s projevy demence nese a jaky

ma nemoc dopad na rodinu a pecujici, se budu vénovat v nasledujici casti.

2.2 Specifika péce o ¢lovéka s projevy demence

Jak jsem jiZ uvedla, syndrom demence je spojen s ubytkem
kognitivnich funkci a behavioralnimi a psychologickymi priznaky. Projevy
téchto poruch se ale liSi jednak c¢lovék od clovéka, ale také dle faze
demence, kterou Clovék prochazi. Proto bych nyni rada ukazala na to,
jak se liSi péce o Clovéka s projevy demence pravé v zavislosti na fazi

onemocnéni.

2.2.1 Prvni pfiznaky

Jako i u jinych onemocnéni si Casto neuvédomujeme ¢i nechceme
uvédomovat, Ze se u nas Ci naSich blizkych projevuji néjaké zmeény, které
mohou znacit pocinajici nemoc. Stejné tak je tomu i u projevli demence.
Se starnutim si vétSinou pojime i jistou formu zapominani, zmatenosti
Ci roztrzitosti. Kdy se ale jeSté jedna o zapominani, které je prirozenou
soucasti starnuti a kdy uZ o projev demence? Hranice mezi tzv. benignim
zapominanim, tedy tim prirozenym pri starnuti a tzv. mirnou kognitivni
poruchou, ktera uZ neni prirozenym projevem starnutim, je nékdy velmi
obtizné rozpoznatelna.” Joy Glenner ve své knize Péce o ¢lovéka s demenci
uvadi jednoduchy priklad. Panu T. zacina délat starost jeho zapomnétlivost,
a proto si kazdy den dava do penéZenky poznamky s tim, co chce dany den

udélat (=benigni zapomnétlivost). Pan T. si sice kaZdy den poznamky

» GLENNER, Joy A. Péce o ¢lovéka s demenci. Praha: Portal, 2012. Radci pro zdravi. ISBN 978-
80-262-0154-0. S 9s
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do penéZenky vklada, ale béhem dne se na né zapomina podivat a pak nevi,

co mél v planu udélat (=mirna kognitivni porucha).*

V pocatecni fazi je velmi dilezité to, aby byli oba, jak dany cloveék,
tak jeho nejblizSi, schopni objektivné posoudit aktualni stav.
K tomu je zapotiebi znat zakladni symptomy a oteviené se jim postavit
a priznat si je, byt' to mizZe byt velmi téZké. Je dobré zamérit se na tyto

symptomy:*°
. problémy s percepci a koordinaci pohybii — problémy s percepci

chapeme jako problémy se schopnosti rozumét a interpretovat to, co nas

obklopuje a co vnimame pomoci smysla.

. Problémy s rozsahem pozornosti

. Problémy s feCovymi schopnostmi — jak ve smyslu pochopit
prijimané informace, tak ve smyslu predavani informaci druhym

. Problémy s paméti — jak ve fazi uvédomovani, tak uchovavani

a vybavovani

. Problémy s ovladanim emoci

. Problémy s racionalnim uvaZovanim a usudkem

Priznaky zacinajici demence jsou velmi individualni a zaleZi také
na osobnostnim a obecné Zivotnim nastavenim kaZdého jednotlivce,
jak se k nim postavi. Pokud vSak ¢lovék sam na sobé nebo u svého partnera,
rodice Ci jiného blizkého zpozoruje urcité anomalie, je dobré neotalet

a navstivit svého praktického lékare. Ten na zéakladé jednoduchych testti

* GLENNER, Joy A. Péce o clovéka s demenci. Ref 23, S 10
» GLENNER, Joy A. Péce o ¢lovéka s demenci. Ref 23, S 12
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otestuje kognitivni vykony a dokaZe odhadnout, zda pfiznaky opravdu

poCinajici demenci nasvédcuji, ¢i nikoliv.*

2.2.2 Rana faze - lehka demence

Prvni priznaky nemoci Ize v podstaté zaradit na pocatek rané faze
nemoci. Velkou roli v rané fazi hraji rodinni pfisluSnici. Jsou nejen
pii rozpoznavani priznakGi nemoci, ale doprovazeji jejich blizkého,
u kterého se demence rozviji. Zakladem v této fazi je, Ze jsou nejbliZsi
dostate¢né informovani o pribéhu a disledcich nemoci a o tom, jak maji

postupné upravovat své vyjadfovani, chovani i styl rodinného Zivota.”

Vyrovnat se s novou situaci vSak chce cas a rodinni prisluSnici
potfebuji notnou davku trpélivosti. Pro nékteré miize byt pfinosné, pokud
maji moZnost promluvit si o svych problémech s nékym, kdo ma obdobné

zkuSenosti. %

DileZitou oblasti, na kterou si musi rodinni prislusnici davat pozor
je komunikace. Clovék v pocinajici fazi demence se stale snazi délat véci
,dobfe“ a stydi se za projevy své nemoci. Ze strany blizkych proto nejsou
namisté vytky typu ,Takhle to ale mami neni, to neni pravda.“ nebo
,Co to délas? Vzdyt takhle to délat nemtizes.“ VSechny tyto vycitky mohou
Clovéka s projevy demence zrafovat a on se pak zacne stale vice uzavirat
do sebe. Je velmi duleZité mit snemocnym trpélivost a napriklad

ho neupozornovat na to, Ze se jiZ po nékolikaté béhem chvile zeptal

* Kdyz se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. PreloZil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 39
YKdyZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 73
*KdyZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Ref 14., S 73

24



na stejnou  otazku, ale zkritka mujiznovu jasné zodpovédét.”
Pti komunikaci se snaZime vyhybat sloZitym obratlim, opakujeme dileZité
informace z naSeho sdéleni a klademe dtiraz na o¢ni kontakt a neverbalni

komunikaci.

Co se tyce kaZdodennich ¢innosti, schopnost je vykonavat samostatné
je v rané fazi omezena pouze ve velmi malé mife. Je tedy tfeba, aby se
rodinni pfisluSnici vyvarovali tomu, Ze budou své blizké zneschoprniovat
a délat za né ukony, které si zvladnou obstarat sami. Lidé v rané fazi
demence jsou neradi podcenovani a chtéji byt v oCich ostatnich stale
plnohodnotnymi a nezavislymi.** Ukolem rodiny je tedy ¢lovéku s projevy
demence tuto nezavislost umoZiiovat a pouze sledovat, zda v nékterych

oblastech pomalu nezacina mit obtize.

2.2.3 Mezifaze - stiedné tézka demence

Po urcité dobé se priznaky prvni faze, tedy zhorSeni kratkodobé
pameéti, zmatenost, sniZeny rozsah pozornosti, naruSena schopnost
racionalniho usudku a tak podobné, zacnou vice prohlubovat a stavaji
se vyraznéjSimi. Mimo to se navic zacinaji objevovat pfiznaky nové,
napriklad neklid, opakované chovani, Spatna orientace ve znamém
prostfedi, nejisté drZeni téla, problémy vnimani, problémy v oblasti
motoriky, pocinajici inkontinence, obtiZzné zvladani aktivit denniho Zivota

a také urcité zhorseni dlouhodobé paméti. *'

®Kdyz se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 75
®Kdyz se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Ref 14., S 81nn
3 GLENNER, Joy A. Péce o ¢loveka s demenci. Ref 23, S 16
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Tato faze je pro rodinu velmi psychicky narocna. Jejich blizky,
kterého znali tfeba cely Zivot, se jim najednou zacina meénit pred ocCima.
V ohroZeni je také jeho samostatnost. VétSinou v této fazi lidé jeSté bydli
ve svém byté ¢i domé, mnohdy sami (pokud se nejedna o manZelsky par)
a rodina, déti za nimi pouze dochazi. Prichazi tak na radu strach a starosti

o bezpecnost blizkého.*

Pokud je tedy Clovékem s projevy demence napriklad rodic, ktery jiz
Zije sam, Casto si jej déti berou do své domacnosti, aby se o néj mohli vice
postarat. To s sebou ovSem miiZe nést i sva proti, a to zejména to,
Ze Clovéka, ktery se jiz ted velmi Spatné orientuje ve svém vlastnim
znamém prostfedi najednou prestéhujeme do prostredi ciziho. Na takovouto
zménu si kazdy zvyka individualné. Mnohdy je to ale jedinym reSenim,
protoZe jsou v ohroZeni kaZdodenni ukony jako je osobni hygiena,
stravovani i oblékani.

Clovék s projevy demence se tak stdva zavislym na péci svych
blizkych. Potfebuje dopomoc pri zakladnich dennich cinnostech a dohled,

aby se napiiklad v noci neprochdzel v pyZamu v zimé centrem mésta.*

Jak by se k takovéto situaci mél postavit pecujici. V prvni fadé plati
stale pravidlo stejné jako v prvni fazi, tedy nedélat za clovéka to, co si jeSté
zvladne udélat sam. Napriklad, maminka si zvladne obléknout sama spodni
pradlo, kalhoty, halenku a svetr. Ma ale problém s tim vybrat si ze skiiné
obleCeni vhodné aktudlnimu pocasi a spravné ho vrstvit. Od pecujiciho tedy
potfebuje, aby ji pomohl obleCeni ze skiiné vybrat a dohlédnout na to,
aby si maminka neoblékla halenku na svetr ale svetr na halenku. Toho mtize
docilit naptiklad vhodnym verbalnim ¢i neverbalnim navadénim.

Nevhodnou variantou tedy je, vybrat mamince obleCeni ze skfiné

%2KdyZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 99
3KdyZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Ref 14., S 99nn
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a obléknout ji ho, byt tuto c¢innost zvlddne sama. Obdobné je to

i v ostatnich oblastech.

V této fazi je také vhodné dodrZovat denni ritudly. Mit pevné
stanovou dobu jidel, odpoledne chodit na prochdzky, a podobné. * Pohyb
a zaroven pohyb venku a ve spolecenském prostredi je také velmi dilezity.
V této fazi nemoci uz stejné predpokladame, Ze pratelé a sousedi o stavu
svého znamého védi, a rozhodné neni nutné ho izolovat doma. Kratky
hovor se sousedem miiZze ¢lovéku s projevy demence dat pocit, Ze je stale

tiCasten na spoleCenském Zivoté, *

Stfedné téZzka faze demence jiZ méni osobnost ¢lovéka a ve velké
mife jeho schopnosti. Podpora a péce ze strany rodinnych prislusniki
je v podstaté nutnd. Pro pecujici se ale také stava velmi narocnou
a vyCerpavajici. Mnohdy jsou nuceni zménit dosavadni fungovani jejich
rodiny. Je proto tfeba, brat zretel nejen na clovéka s projevy demence,
ale také na jejich peCujici a vénovat i jim urcCitou podporu. Pecujici
by si nemél bat Fict o pomoc, priznat, Ze ho péce vyCerpava nebo
Ze na nékteré cinnosti nestaci. Pecujici maji Fadu svych problémi
a neni tteba se za né stydét. Naopak je tfeba s nimi umét pracovat,
napr. umét si Fict o Cas na odpoCinek C¢i umét si o svych starostech

promluvit. *

¥KdyZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Ref 14., S 101
®Kdyz se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 103
*KdyzZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Ref 14., S 99
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2.2.4 Pozdéjsi faze - téZka demence

Posledni fazi demence je tzv. téZkd demence. Ta se projevuje
napriklad neschopnosti rozeznat pfibuzné a znamé, neschopnosti porozumeét
déni okolo sebe, problémy s pfijmem potravy a polykanim, inkontinenci

moci i stolice, obtiZemi v oblasti mobility, a podobné.*

V této fazi je jiZ Clovék plné zavisly na pomoci pecujicich. Mnohdy
je pro rodiny jediné prijatelné reSeni vyuZiti pobytové socialni sluzby jako
jsou napriklad domovy se zvlaStnim reZimem, kde je jejich blizkym

poskytnuto ubytovani, strava a nepretrzita péce ve vSech oblastech.®

Jsou ale i rodiny, které o svého blizkého i nadale chtéji pecovat doma.
V tom pripadé byva nutné upravit domaci prostfedi pro potfeby clovéka
s projevy demence. Samoziejmé, Ze jista Uprava prostiedi se doporucuje
cedulkdch na dverich. DalSimi drobnostmi, jak lze upravit domacnost
je napriklad sniZeni prahti, zaslepeni zasuvek, odstranéni prodluZovacich
sndr a jinych kabeld, o které by bylo mozné zakopnout, nainstalovani
druhych zamki na dvete, aby se znesnadnilo jejich otevieni, apod.” Pokud
se vyskytuji vétSi obtize v oblasti mobility, je také tfeba uvaZovat
o specialnich pomiickach jako jsou rizné zvedaky, polohovaci postele,

antidekubitni matrace, ¢i pomticky potfebné pro usnadnéni hygieny.

Také oblast komunikace se stava velmi obtiznou a dorozumeéni

IV e

¥WORLD HEALTH ORGANIZATION. Dementia: a public health priority. Geneva: World
Health Organization, 2012. ISBN 9789241564458.

% Domovy se zvlastnim reZimem. Alzheimer.cz [online]. Ceské alzheimerovska spolecnost [cit.
2018-03-24]. Dostupné z: http://www.alzheimer.cz/pro-rodinne-pecujici/kde-hledat-
pomoc/socialni-sluzby/domovy-se-zvlastnim-rezimem/

¥Jak upravit domaci prostiedi. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovska spolecnost [cit. 2018-
03-24]. Dostupné z: http://www.alzheimer.cz/pro-rodinne-pecujici/tipy-pro-pecujici/jak-upravit-
domaci-prostredi/
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pro né stava verbalni komunikace. Pro pecujici byva nemozZnost dorozumeét
se se svym blizkym velmi tézkou prekazkou. Je tfeba si uvédomit,
Ze Clovék v této fazi si jiz spiSe neni védom toho, Ze se vyjadiuje nepresné
nebo se nedokaze vyjadrit viibec. Je proto tfeba zameé¥it se i na neverbalni
stranku komunikace. Mnohdy totiZ napriklad spolecna chvile, kdy se svym
blizkym pecujici sedi na sedacce a v tichu se drzi za ruce, mtize byt

piinosnéjsi nez sebedelsi rozhovor. *

Péce o clovéka v této fazi demence jiZ znamena péci 24 hodin denné
7 dni v tydnu 365 dni v roce. To predstavuje pro pecujici neuvéritelnou
zatéZ a je zcela pochopitelné, Ze vyuZivaji rGzné zpisoby jako jsou
napriklad rGzné socialni sluzby, které jim pomohou péci usnadnit. Tomu,
jaké jsou mozZnosti podpory domacich pecujicich se budu detailnéji vénovat

v nasledujici kapitole.

“Kdyz se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacienttl i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 137
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3 Podpora rodinného pecujiciho

V predchozi kapitole jsem se vénovala tomu, jak se zvySuje potfeba
péce v pribéhu prohlubovani nemoci. Se zvySujicimi se naroky na pecujici
se tak sniZuji moZnosti jejich odpoCinku a zaméfeni se na sebe samotné.
PeCujici ale neni robot. Byt se snaZi byt pro svého partnera, rodice,
Ci jiného blizkého vSim, neni moZné péci vykonavat nepretrzZité treba
i nékolik let bez toho, aniZ by si fekl o pomoc. Nyni se pokusim stru¢né
nastinit, kde vSude mtiZe pecujici hledat pomoc a podporu, aby nedoslo

k jeho vyhoreni ¢i tplnému vycerpani.

3.1 Rodina a pratelé

Je zcela prirozené, Ze pokud mame v rodiné dobré fungujici vztahy,
arodina je tak pro nas zazemim, v obtiZnych situacich se obracime
na rodinu jako na prvni. V péci o Clovéka s projevy demence je to stejné.
At uZ pecuje partner, déti ¢i nékdo jiny, neni mozné, aby péci zvladal sam.
Navic je tfeba si uvédomit v jaké vékové kategorii se nejCastéji pohybuji
lidé s projevy demence. PeCujici manZelka jiZz miZe mit osmdesat let
a jejich déti se jiz také pomalu bliZi diichodovému véku nebo jej jiZ maji.
O to vic je zapotiebi nebat si Fict o pomoc a zmobilizovat vSechny sily,
které rodina nabizi. Mimo rodiny lze také do péce zapojit i rodinné znamé,

pratele ¢i sousedy.*
Vyuziti potenciélu nejblizsiho okoli mtiZe mit riizné podoby. MiiZe se
jednat pfimo o pomoc v péci. Napriklad vnucka, ktera je na rodicovské

dovolené, muzZe pomoci své babiCce, kterda pecuje o manzela tak,

“Kdyz se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacienttl i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 182
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Ze pravidelné prinasi uvareny obéd pro své prarodiCe a stravi se svym
dédeckem urcity cas, kdy si jeji babicka muzZe odpocinout, zajit
ke kadefnikovi apod. MiZe mit ale také podobu pomoci s drobnymi
povinnostmi v domacnosti jako je vyZehleni pradla Ci posekani travniki

pred domem.*

3.2 Dobrovolnici

Dobrovolnictvi je v souCasné dobé rozvijejicim se trendem.
Dobrovolnici prichdzeji do nemocnic, domovi pro seniory ¢i jinych
pobytovych zafizenich, ale i do domadcnosti. Vzit si domii nezndmého
dobrovolnika, mtiZe byt pro nékteré lidi pochopitelnou prekadzkou. Je proto
dobré informovat se ve svém okoli o moZnostech, kdy jsou naptiklad
dobrovolnici sdruZovani napfiklad koordinatorem v nemocnici a jsou tedy

jistym zpisobem provéreni.*

Dobrovolnici vétSinou plni roli spolecnika, ktery se seniorem travi
volny ¢as. Casto se lze také setkat s tim, Ze mezi dobrovolniky jsou studenti
pedagogickych ¢i socialnich obort, ktefi maji dobrovolnictvi jako soucast

své praxe a pristupuji k nému takika profesionalné.

Roli dobrovolnikii mohou také zastavat Clenové mistnich farnosti,
ktefi pFinaSeji do dobrovolnictvi navic duchovni rozmér.* Vezmeme-li
v potaz, Ze v soucCasné dobé hovorime o skupiné seniorti s demenci, ktefi
jsou generaci, pro kterou mtiZze byt naboZenstvi néco velmi blizkého, mtize

byt pfitomnost takovéhoto dobrovolnika velmi obohacujici pro obé strany.

“KdyZ se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, prelozil Pavel DANKO. Ref 14., S 182nn
“KdyZ se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 183
“KdyZ se pamét’ vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientti i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 183
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3.3 Podpurné skupiny

Kromé pfimé pomoci v péci muZe pecujici také vyuzit potencial
riznych  podptrnych, svépomocnych ¢i terapeutickych  skupin.®
Pro vSechny skupiny plati, Ze se v nich schazeji lidé, které potkaly obdobné
zivotni prihody a oni pak tyto své zkuSenosti mohou s ostatnimi sdilet.
Skupiny mohou tvorit jak pouze pecujici, tak lidé s projevy demence
a jejich pecujici.

Pfinosem téchto skupin je tedy to, Ze pecCujici se dostavaji
do spolecnosti lidi, ktefi reSi stejné problémy a prochazi stejnym obdobim.
KazZdy z nich pak pfinasi jedinecny nahled na celou véc, coZ miize byt
uZitecnym zdrojem podpory pro ostatni pecujici. Cennymi v tuto chvili ale
nejsou jen zkuSenosti, rady a triky ostatnich, ale také védomi toho,
Ze nejsou jedini, kdo si nécim takovym prochazi. Paradoxné si také mohou
uvédomit, Ze jejich situace neni zdaleka nejhorsi. Pokud se setkani ticastni
i samotni seniofi s projevy demence, muze to byt pro oba piijemnym
vytrZenim z denniho stereotypu a setkdvani se miZe stat pravidelnou

spolecenskou udalosti.

V Ceské republice takovato setkani organizuje velky pocet
organizaci. Mezi nékteré z nich patii napiiklad Ceskd alzheimerovské
spolecnost, kterd pravidelnd organizuje tzv. Caje o pété, coZ jsou
svépomocné, podpirné skupiny pro rodinné pecujici. * Mezi dalSi patii

napfiklad Diakonie CCE, ktera v ramci projetu Pecuj doma pofada rtizna

“KdyZ se pamét vytrdci--: Zivot s Alzheimerovou chorobou a jinymi typy demence z pohledu
pacientii i pecujicich. Prelozil Emilie HARANTOVA, preloZil Pavel DANKO. Ref 14., S 185

% Caje o pété. Alzheimer.cz [online]. Ceska alzheimerovské spole¢nost [cit. 2018-03-26]. Dostupné
z: http://www.alzheimer.cz/pro-rodinne-pecujici/pecujte-take-o-sebe/caje-o-pate/
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setkdvani pecujicich a podptirné skupiny napfi¢ republikou* nebo i mistni
strediska a organizace jako napriklad Charita Zabreh, ktera poskytuje

v ramci podpory pecujicim také nabidku spolec¢ného setkavani.*

3.4 Socialni sluzby

Posledni a v podstaté nejSirSi oblasti podpory rodinnych pecujicich
jsou socialni sluzby a projekty poskytovateli socidlnich sluzeb.

Mezi socialni sluzby, které 1ze vyuzit, mtizeme zatadit: *

. osobni asistenci — terénni sluzba

. pecovatelskou sluzbu — terénni/ambulantni sluzba

. odlehcovaci sluzbu — terénni/ ambulantni / pobytova sluzba
. centra dennich sluZeb — ambulantni sluzba

. denni stacionafe — ambulantni sluzba

. tydenni stacionare — pobytova sluzba

Tyto sluzby pomahaji peCujicim bud’ s obstaranim urcitych dkonti
péce primo Vv jejich domacnosti nebo nabizeji moZnost pro osoby s projevy
demence stravit urcity, rizné dlouhy, ¢as primo v zarizeni, takze si pecujici

mohou vyridit své zaleZitosti a odpocinout si.

V soucasné dobé také funguji rtizné projekty, jako je napiiklad

jiz vySe zmifovany projekt Pecuj doma Diakonie CCE, které se zabyvaji

4 Akce a kurzy. Pe¢ujdoma.cz [online]. Diakonie CCE [cit. 2018-03-26]. Dostupné z:
http://www.pecujdoma.cz/akce-a-kurzy/

8 Charita Zdbreh [online]. [cit. 2018-03-26]. Dostupné z:
http://www.zabreh.caritas.cz/cs/index.php

49 Zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, Dil 3
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problematikou domaciho pecovani. Tyto projekty nabizeji pecujicim
pestrou paletu podpory. Vénuji se jednak vzdélavani pecujicich v riznych
oblastech péce (napf. komunikace, polohovani, aj.), ale také vzdélavani
v oblastech socidlné pravnich.” Vydavaji publikace o peCovani pro rodinné
prislusniky. Tyto informace také nabizeji v elektronické podobé i ve formé

1

videonavodi.>® V ramci projekti jsou také organizovany pravé vyse

uvedené podpiirné skupiny a také poskytovano odborné poradenstvi.*

Jak je vidét, podptlirna sit’ pro pecujici miize byt Sirok4 a rozmanita.
Zalezi jen na samotném Cclovéku s projevy demence a jeho peCujicim,
které mozZnosti z tohoto spektra vyuZiji. Timto se dostavam opét k jadru mé
prace, tedy odlehCovaci sluzbé pro seniory s projevy demence.
V nésledujicich kapitolach se zaméfim na specifika této socialni sluZby
pro danou cilovou skupinu a na to, jak Ize na sluzbu nahliZet z riznych uhli

pohledu.

% Skola pecovani. Pecujdoma.cz [online]. Diakonie CCE [cit. 2018-03-26]. Dostupné z:
http://www.pecujdoma.cz/skola-pecovani/

SIP¥rucky a videa. Pecujdoma.cz [online]. Diakonie CCE [cit. 2018-03-26]. Dostupné z:
http://www.pecujdoma.cz/prirucky-a-videa/

%2Poradna. Pecujdoma.cz [online]. Diakonie CCE [cit. 2018-03-26]. Dostupné z:
http://www.pecujdoma.cz/poradna
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4 Konkrétni podoba sluzby pro danou cilovou
skupinu

V predchozich ¢astech jsem uvedla, jak mtiZe byt narona péce
o Clovéka s projevy demence a proC tedy pecujici potfebuji Cas od casu

chvili pro sebe a pro sviij odpocinek.

Pobytové odlehCovaci sluzby jsou vSak v zakoné (viz. kapitola 1)
popsany jen velmi obecné a konkrétni uprava vZdy zavisi na daném
poskytovateli. Na zakladé studia vefejnych informaci rtznych
poskytovateli (Remedia plus, z.4. Bfeclav®, Domov u fontany Pfelouc™,
Dotek, o.p.s. Vizovice®, Diakonie CCE — stfedisko v Sobotiné®) jsem
dospéla k nazoru, Ze az na drobné nuance jsou nastaveni jednotlivych
sluzeb obdobna. Priklad konkrétni podoby pobytové formy odlehcovaci
sluZby pro seniory s projevy demence budu demonstrovat na ptikladu jedné

z nich.

Odlehcovaci sluzba je tedy v tomto pripadé urCena osobam s projevy
demence, ktefi jsou strasi 50 let a o které jinak pecuje osoba blizka v jejich
domacim prostfedi. Tento Clovék pritom musi mit potiZze alespon v jedné

z nasledujicich oblasti: >’

. orientace v misté

. orientace v case

$0dlehcovaci sluzby [online]. Bfeclav: Remedia plus, zapsany tstav [cit. 2018-03-28]. Dostupné
z: http://www.remediaplus.cz/odlehcovaci-sluzby

*Odlehcovaci sluzba [online]. Domov u fontany [cit. 2018-03-28]. Dostupné z:
http://www.domovufontany.cz/?page_id=1810

>*Qdlehcovaci sluzba [online]. Dotek, o0.p.s [cit. 2018-03-28]. Dostupné z:
http://www.pecovatelstvidotek.cz/odlehcovaci-sluzba.php

%0dlehc¢ovaci sluzba [online]. Diakonie CCE - stfedisko v Sobotiné [cit. 2018-03-28]. Dostupné z:
http://www.diakoniecce-sobotin.cz/nase-sluzby/odlehcovaci-sluzba/

>Vefejny zdvazek odlehcovaci sluzby [online]. Diakonie CCE - stiedisko v Soboting [cit. 2018-03-
28]. Dostupné z: http://www.diakoniecce-sobotin.cz/res/archive/003/000435.pdf?
seek=1503484263
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. orientace ve své situaci
. orientace v osobach

Odlehcovaci sluzba je poskytovana na prechodnou dobu,
avSak nejdéle na 3 mésice v kuse. Po vycerpani by méla nasledovat piilrocni
pauza a nasledné lze pobyt opakovat.”® Samoziejmé lze vyuzit kratSich

pobyt(i, mezi nimiZ nemusi byt tak dlouhd prodleva.

Soustredéni se na jednu cilovou skupinu, v naSem pripadé na seniory
s projevy demence, s sebou nese sva pro i proti. Jednoznacnym kladem
jeto, Ze pokud se soustfedime vyluné na seniory s projevy demence,
miZeme témto projeviim uzpusobit jak péci, tak prostfedi. Na druhou stranu
neni-li bliZe specifikovano pro seniory v jaké fazi onemocnéni je sluzba
urCena, miiZe nastat situace, kdy souziti klienti v riiznych stadiich nemusi
byt jednoduché. Ano, samoziejmé Ze nelze zajistit soulad vSech klientd
s tak rozmanitym onemocnénim jako je pravé demence. Preci jen, pokud
do prostfedi, kde ma vétSina klientG projevy pokrocilych stadii nemoci,
prijde Kklient, ktery ma projevy pouze pocateCni, miZe pro néj byt
dlouhodobéjsi pobyt velmi narocny. V takovychto pripadech je vhodnost

pobytu na zvaZeni rodiny i socialni pracovnice zatizeni.

Existuji ale i dalSi situace, kdy vhodnost ¢i moZnost poskytovani
sluzby nejsou zcela jednoznacné. Tyto situace vznikaji v dtsledku rizného
nahliZzeni na ucel sluzby a pravé na né se zaméfim v nasledujicich

kapitolach.

5 Jak Ize nahlizet na Gcel sluzby

%Detaily sluzby [online]. Diakonie CCE - stfedisko v Sobotiné [cit. 2018-03-28]. Dostupné z:
http://www.diakoniecce-sobotin.cz/nase-sluzby/odlehcovaci-sluzba/detaily-sluzby/
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Mezi Zadateli o vyuZiti sluzeb pobytové odlehcovaci sluzby miiZzeme
najit urcitou strukturu. Podivame-li se na diivod podani Zadosti, je mozné
tyto Zadosti roztfidit do nékolika skupin pravé podle toho, co rodinu
piimélo k tomu Zadost podat. VySe jsem jiZz nékolikrat uvedla,
Ze odlehcovaci sluzba slouzi k poskytnuti doby pro odpocinek pecujicich.
Mezi Zadostmi ale mtzZeme vidét, Ze rodiny nevidi v odlehcovaci sluzbé

pouze moznost odpocinku, ale shledavaji acel sluzby i jinde.

Rada bych nyni pomoci nékolika ilustrativnich pribéhii z praxe
poukazala na to, v ¢em mohou pecujici vidét ucel poskytovani pobytové
odlehcovaci sluzby. Pribéhy jsou upraveny tak, aby byly anonymni. Nejsou
pouZita skute¢nd jména klientG ani jejich inicidly. Upraveny jsou také
nékteré detaily v pribézich ovSem tak, aby podstata pribéhu ziistala

nezmenéna.

5.1 Potfeba odpocinku

Zacnu pribéhem, ktery odrazi ucel sluzby tak, jak je definovan

v zakoné o socialnich sluzbach.

Pani S. je 58 let. Ma diagnostikovanou rychle progredujici vaskularni
demenci. Zije v byt& se svym manZelem, ktery o ni jiZ tfetim rokem pecuje.
Na pomoc pfi péci ma manZel zajiSténou 1x tydné peCovatelskou sluzbu,
takZe ma moznost si vyridit potiebné zaleZitosti na uradech, u lékart
¢i nakoupit. Pani S. jiz verbalné viibec nekomunikuje, ma sniZenou
schopnost mobility, potfebuje uUplnou dopomoc pfi vSech dennich
cinnostech. ManZel je jiZ z neustalé péCe vycCerpany, a proto by rad
v pravidelnych intervalech vyuZival odlehCovaci sluzbu. ProtoZe je pani

na svého manZela velmi fixovana, neni dobré, aby byla sluzba vyuZivana
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priliS Casto. Pani S. tedy travi v odlehCovaci sluzbé trikrat do roka zhruba
mésicni pobyt, béhem néhoz si manzel muze zatidit rozsahlejsi zaleZitosti
typu opravy domacnosti a odpocinout si.

Jak je vidét, tento pribéh je typickym prikladem toho, jak lze vnimat
smysl odlehcovaci sluzby po prvnim precteni zakona. Rodina spliuje
veSkeré naleZitosti pro poskytovani sluzby. Pani ma jisté projevy demence,
pecuje o ni manzZel v jejim prirozeném prostfedi a odlehcovaci sluzbu

vyuZzivaji proto, aby si pecujici manZel mohl od naro¢né péce odpocinout.

5.2 Akutni FeSeni nastalé situace

Velmi Casto se stava, Ze volaji doslova zoufalé rodiny a potfebuji
akutni FeSeni situace, ve které se nachazeji. Casto je tato situace spojena
s hospitalizaci a rychlym zhorSenim stavu jejich rodinného prislusnika,

o kterého pecuji. Situaci opét ukazi na prikladu.

Pan L. Zil sam ve svém vlastnim domku na vesnici. JiZ se u néj
objevovaly prvni priznaky demence, ale rodina zatim péci zvladala tak,
Ze za tatinkem dochazela jeho dcera domii a pomahala mu s drobnymi
cinnostmi a péci o domacnost. Pan L. ale prodélal nahlou cévni mozkovou
piihodu a byl hospitalizovan. Celkovy stav pana se zhorSil. Vyrazné
se zhorSily kognitivni funkce, pan prestal byt mobilni a moZnost,
Ze by se vratil k samostatnému Zivotu ve svém domku, byla nemozZna.
Navic bylo tfeba upravit domacnost dcery pro aktualni potfeby pana. Pan L.
ale nebyl hospitalizovan tak dlouho, aby si dcera stihla vSe potfebné zaridit.
Z hlediska kapacity nebylo mozZzné vyuZit naslednou oSetfovatelskou péci
v nemocnici a pan L. mél byt propustén domi. Dcera nevédéla, co si pocit.

Domacnost na prichod tatinka jeSté uzptisobena nebyla a dcera neméla
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vyfeSené ani ostatni osobni a pracovni zaleZitosti. Neméla také Zadnou
jinou mozZnost, kde tatinka docasné ubytovat tak, aby o néj bylo postarano.

Prisla tedy poZadat o pobyt v odlehcovaci sluZbé.

Situace pana L. si Zadala rychlé feSeni a nedavala tak mnoho prostoru
k tomu, aby byl fadné pripraven pobyt pana L. v odlehcovaci sluZbé.
Do propusténi pana L. z hospitalizace zbyvaly pouze dva dny a bylo vice
neZ zrejmé, Ze socialni pracovnice nestihne za tuto dobu zajistit vSe
pottebné, tedy uskuteCnit jednani se zajemcem o sluZzbu, dostate¢né dopredu
podat informace o péci persondlu odlehCovaci sluzby, zajistit podklady
od praktického lékare a podobné. Socialni pracovnice odlehCovaci sluzby
nemohla z objektivnich diivodi prichod pana L. do sluzby urychlit, zatimco
nemocnice trvala na tom, Ze pan L. jiZ jejich péCi nepotiebuje a musi byt
neprodlené propustén. Cela situace nasvédCovala tomu, Ze se plynuly
prechod pana do odlehcovaci sluzby zajistit nepodati. Nakonec se do celé
situace vlozila socialné zdravotni pracovnice nemocnice a pro pana L.
se podarilo zajistit prodlouzeni hospitalizace o dalsi dva dny. Podafilo se
tedy docilit toho, Ze pan L. plynule preSel z nemocnice do odlehcovaci
sluzby, kde stravil tfi tydny. Béhem této doby si dcera zaridila vSe potrebné

a tatinka si mohla vzit k sobé domu.

V tomto ptikladu jiZ nevidime Zadnou potfebu odpocinku pecujiciho.
Vidime budouciho pecujiciho, ktery je postaven pred situaci, ktera si Zada
akutni feSeni a kterou neni schopen vyreSit sam. Pribéh pana L. nakonec
skoncil dspéchem, ne vidy se ale podafi najit se zdravotnickymi zarizenimi
spoleCnou fe¢ a miZe tedy dochéazet k tomu, Ze rodiny jsou nuceny vzit si

svého blizkého domt, pfestoZe na to nejsou viibec pfipraveny.
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5.3 Pobyt na zkousku

Tak jako nejsou stejni lidé s projevy demence, nejsou stejni ani jejich
pecujici. Mnozi z nich péci o Clovéka v pokrocilém stadiu nemoci jiZ sami
nezvladaji a neni ostudou to pfiznat. Pravé pro tyto pripady nabizi paleta
socialnich sluzeb sluzby, které poskytuji dlouhodobé pobyty na neurcitou
dobu. Pro osoby s projevy demence jsou to pak zejména domovy
se zvlastnim rezimem.* Poskytovatelé pobytové odlehovaci sluzby
pro seniory s projevy demence jsou Casto souCasné poskytovatelem praveé
téchto domovii. Podobné prostiedi obou sluZzeb proto rodindAm mnohdy
pripada jako dobra moZnost k tomu, aby si jejich blizky, o kterého pecuji,
vyzkousSel pobyt v zarizeni na par dni. Podle toho, jak bude nové prostredi
zvladat se pak rodina dohodne, zda bude uvazZovat o vyuziti sluzby domova

se zvlastnim rezimem.

S takovymto napadem prisla Zadat o pobyt v odlehCovaci sluzbé také
snacha pana B. O svého tchana pecovala spolu se svym manZelem,
ale vétSinu zaleZitosti obstaravala sama. Péce o pana B. byla aZ doposud
pro oba manZele inosna, avSak v poslednich mésicich se zacal stav pana B.
pomalu zhorSovat. Snacha si proto s dostateCcnym predstihem zacala
zjisStovat vSechny potfebné informace o riznych socidlnich sluzbéch,
které by v pripadé vyrazného zhorSeni zdravotniho stavu pana B. mohli
vyuzit. Pfimo v misté jejich bydlisté byla poskytovana jak sluzba domova
se zvlaStnim reZimem, tak odlehcovaci sluzba. ProtoZe pravé manzelé
zarizovali drobnou rekonstrukci domu, rozhodla se rodina vyuZit
kratkodobého pobytu v odlehcovaci sluzbé. Snacha pana B. tento pobyt
zarovel vnimala jako zkouSku toho, jak bude tchian béhem pobytu

na zmeénu prostiedi reagovat. Pan B. sravil v odlehCovaci sluZzbé necely

% Zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, §50
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mésic. Béhem tohoto mésice ptlisobil pan B. spokojené a dokonce si nasel
spiiznénou dusi v jednom z klienti domova. Na zdkladé toho se rodina
rozhodla podat Zadost do domova se zvlastnim reZimem s tim, Ze zatim
sluzbu vyuzit nepotiebuji, ale chtéji zlistat v poradniku pro pfipad zhorSeni
zdravotniho stavu. V soucasné dobé Zije pan B. stale u rodiny a asi Ctyrfikrat
do roka vyuZiva odlehcovaci sluzbu. Snacha pfiznava, Ze prvni pobyt
,ha zkouSku“ ji prinesl urcité zklidnéni a ujiSténi se, Ze pokud by jednou
doSlo k tomu, Ze péci o tchana nebudou zvladat, nebude se tolik obavat

prechodu do domova.

Jak vidime, snacha pana B. se snaZila mit celou situaci pevné v rukou
a byt pripravena na vSechny moZnosti. To, Ze vnimala pobyt v odlehcovaci
sluzbé ne jako odpocCinek pro sebe a manzela, ale jako zkuSebni pobyt
pro svého tchana, ji prineslo urCity pocit jistoty. Tato jistota mtze
pro pecujici predstavovat zklidnéni, které se muzZe odrazit i v jejich

nasledné péci.
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5.4 Cekarna na dlouhodoby pobyt

V predchozim pribéhu jsem uvedla, Ze pro seniory s projevy
demence, o které jiZz nemize z rtznych dGvodi pecovat jejich rodina,
nabizi spektrum socidlnich sluZzeb moZnost vyuZit domovy se zvlastnim
rezimem. Lidé, ktefi maji podanou Zadost do domovtii se zvlastnim rezimem
vSak na pobyt v nich cekaji nékdy i dlouhé mésice. Po tuto dobu jiZ jejich
pecujici nemuseji péci zvladat. Pro mnohé z nich proto vznikd nadéje

v podobé odlehcovaci sluzby.

Pani K. Zije v rodinném domé se svou dcerou. Dcera
je v preddiichodovém véku, manZela jiZ nema ani jedna z nich. Pani K.
je plné imobilni, inkontinentni a potifebuje dplnou dopomoc pfi vSech
dennich ¢innostech. Navic je pani nachylna k tvorbé dekubitl a vzhledem
k tomu, Ze travi cely den v lizku potiebuje pravidelné polohovani. Dcera jizZ
tuto péci samostatné nezvlada, ackoliv ji béhem dne pomaha pecovatelska
sluzba. Dcera proto rozeslala Zadosti o dlouhodobé pobyty do domovi
v okoli jejich bydlisté, ale zatim se na pani K. fada nedostavala. Dcera
pro maminku chtéla zajistit potfebnou péci na 24 hodin denné. Socialni
pracovnice v jednom z domovi se zvlaStnim reZimem ji poradila,
aby se obratila na odlehcovaci sluzbu. Pani K. tedy na zakladé této rady
pozadala o tfimésicni pobyt v odlehcCovaci sluzbé. Pani K. stravila
v odlehCovaci sluzbé necelé tfi mésice a poté plynule preSla k pobytu

v jednom z domovi se zvlastnim reZimem.

Tento priklad také neni zcela typickym prikladem vyuZiti odlehcovaci
sluZzby. Dcera pani K. v podstaté vyuZila odlehc¢ovaci sluzbu jako ,,cekarnu“
pred dlouhodobym pobytem. Vyuziti odlehcovaci sluzby timto zptisobem
sice poskytuje urcité feSeni a mozna i jistou ulevu. S bliZicim se koncem

nasmlouvaného pobytu se ale zvySuje nejistota, co bude dal? Co kdyZ se
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misto v domové neuvolni a vSe zaCne nanovo? Navic s tim, Ze svého
blizkého premistujeme stale na jina mista. V pripadé pani K. tento krok

svij ucel splnil, nelze na to vSak spoléhat vzdy.

5.5 Suplovani dlouhodobého pobytu

V minulém ptibéhu se pro pani K. podafil zajistit dlouhodoby pobyt
jeSté pred tim, neZ ji uplynula doba pobytu v odlehcovaci sluzbé. Jsou ale
také pripady, kdy se misto v domové se zvlaStnim reZimem neuvolni.
Nékteré rodiny proto maji tendenci vyuZivat zkracené opakované pobyty

v odlehCovaci sluzb€. Jednou takovou je i rodina pani A.

Pani A. je 86 let, ma projevy mirné pokrocilého stadia demence, neni
orientovana prostredim ani situaci, osobou jen Castecné. Pani je samostatné
zcela mobilni a s urcitou dopomoci zvlada jesté nékteré ukony sebeobsluhy.
Pani se velmi casto vydavala sama z domu a ztracela se. Nékolik let Zila
v péci svého syna a snachy. Kviili Spatnému zdravotnimu stavu syna vSak
rodina jiZz pé¢i o maminku nezvladala, a proto se spolecné rozhodli
pro vyuZiti socialni sluzby, ktera nabizi dlouhodobé pobyty. NejspiSe
s ohledem na mobilitu a také na dil sobéstacnosti, ma pani A. prispévek na

péci pouze ve stupni I1.%

Vyse prispévku na péci se pak odrazi v poradi
Zadateld o sluzbu v domové se zvlaStnim reZimem, kam mda pani A.
podanou Zadost. Rodina tak jizZ témér deset mésicli cekd, aZ maminka prijde

na radu.

Jedinou mozZnosti, ktera rodiné v této situaci zbyvala, bylo poZadat
o pobyt v odlehCovaci sluzbé. Na zakladé domluvy se socialni pracovnici

bylo rodiné umoZnéno vyuZivat pobyty, které se v pravidelném rytmu

%p¥ispévek na péci. Integrovany portdl MPSV [online]. Ministerstvo prace a socidlnich véci [cit.
2018-04-03]. Dostupné z: https://portal.mpsv.cz/soc/ssl/prispevek
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opakuji. Pani A. tak vZdy mésic vyuZiva odlehcovaci sluzbu, nasledné

je tyden az deset dni doma u syna a pak opét travi mésic v odlehcovaci

o7 e

V tomto pribéhu vidime, Ze pobyty pani A. v odlehcovaci sluzbé jiZ
v podstaté neplni poslani sluzby definované zakonem. Presto je mozZné
po vzajemné dohodé rodiny a poskytovatele takto sluzbu vyuZivat.
V pripadé rodiny pani A. se také toto reSeni nabizi jako jediné moZné nebo

alesponi nejlepsi z nabizenych.

Obdobnym zptisobem ale vyuzZivaji pobyt v odlehcovaci sluzbé
i rodiny, které k tomu maji zcela odliSné divody. Jednou takovou rodinou
miZe byt rodina devadesati sedmileté pani V. Pani V. ma pocatecni projevy
stredni faze demence. O pani pecCuje jeji dcera s manzelem, avSak dcera
sama je jiz pokrocilého véku, stejné jako jeji manZel. Vnoucata pani V. Ziji
daleko, a proto je dcera s manZelem na péci o maminku sama. Pani V.
Je naStésti zatim za pomoci holi mobilni v ramci domaciho prostredi,
avSak to s sebou také nese jista specifika péce, kterou uz dcera pani V.
nezvlada. Pani V. vyuZiva v misté svého bydlisté dva dny v tydnu denni
stacionar, ale i s touto pomoci jsou naroky na péci na dceru priliS vysoké.
Socialni pracovnice denniho stacionare se snaZila s dcerou celou situaci
probrat a spolecné nalézt feSeni. Navrhla dcefi moZnost vyuZit pobytovych
sluzeb domovi se zvlastnim rezimem, kde by bylo o maminku postarano,
dcera by za ni mohla jezdit na navStévy nebo si brat maminku vidy
na néjaky c¢as domt. Dcera ale o ,trvalém pobytu“ pro maminku nechtéla
ani slySet. Socialni pracovnice ji proto navrhla moznost vyuZit odlehcovaci
sluzbu s tim, Ze maminka si vyzkousi, jak by snaSela pobyt v néjakém
zafizeni a ona si zatim od péce odpocine. Dcera tuto mozZnost kvitovala
a ihned vyhledala nejblizSi odlehCovaci sluzbu. Pani V. stravila

v odleh¢ovaci sluzbé nékolik po sobé jdoucich kratkodobych pobytd. Dcera
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si na tento rytmus pécCe velmi rychle zvykla. Méla pocit, Ze maminku jeSté
nikam ,neodsunula naporad“, ale zaroven vétSinu Casu pokryvala péci
odlehcovaci sluzba. Stile se opakujici pobyty, kdy pani V. travila
v odlehCovaci sluzbé vice Casu neZ v domacim prostredi ale vedly k tomu,
Ze socialni pracovnice byla nucena na dceru zacit vyvijet mirny tlak v tom
smyslu, Ze odleh¢ovaci sluzba k tomuto tcelu neslouZi a Ze by bylo dobré,
zaCit premyslet o trvalém pobytu v domové se zvlastnim reZimem. Dcera
pani V. na zdkladé rozhovort se socidlni pracovnici rozhodla podat Zadost
o poskytovani sluzeb domova se zvlasStnim reZimem, avSak vidy, kdyZ se
pro pani V. uvolnilo misto, odrekla jej. K vyuZiti podané Zadosti se nakonec
dcera odhodlala aZ po témér Ctyfech letech pravidelného vyuZivani

odlehcovaci sluzby.

Na tomto pribéhu je patrné, Ze mnozi pecujici prekonavaji velkou
bariéru pfi rozhodovani, zda pro svého blizkého zajistit misto v pobytové
sluzbé typu domova se zvlaStnim reZimem. Je prirozené, Ze mnoho lidi
je nastaveno tak, Ze citi povinnost se o své blizké postarat az do uplného
konce a vyuZiti podobnych socialnich sluZeb vnimaji jako své velké selhani
a kladou si za néj vinu. * V téchto pfipadech velmi zavisi na konkrétni
sluzbé a socidlnim pracovnikovi, zda na vySe popsany zpiisob vyuZivani

odlehcovaci sluZby pfistoupi ¢i nikoliv.

Na vySe uvedenych pribézich jsem se snaZila poukazat na to,
Ze pobytova odlehCovaci sluzba pro seniory s projevy demence v praxi ne
vzdy slouZi k takovému udcelu, jaky bychom od ni oc¢ekavali. Rada bych se
tedy v nasledujici kapitole detailnéji zaméfila na divody, které rodiny

k takovémuto uvaZzovani o ucelu odlehcovaci sluzby vedou.

S'BUIJSSEN, Huub. Demence: priivodce pro rodinné pfislusniky a pecovatele. Praha: Portal, 2006.
Rédci pro zdravi. ISBN 80-7367-081-x.
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6 Mozné pfic¢iny rtiznych nahledtl na tGcel sluzby

V predchozi kapitole jsem s pomoci Sesti redlnych pribéhti chtéla
demonstrovat fakt, Ze odlehCovaci sluzba neni vidy vyuZita
jen k nezbytnému odpocinku pecujicich, ale Ze rodiny, které pecuji
o blizkého clovéka s projevy demence, casto vidi smysl poskytovani
pobytové odlehcovaci sluzby mnohem Siteji. Dtivody, které je k jejich thlu
pohledu privadéji, jsou také velmi rozmanité. Mezi nékterymi lze vSak najit
urcité pojitko. PriCiny, které vedly rodiny z naSich piibéht k tomu, jakym
zptisobem chtély vyuZit avlastné také wvyuzZily odlehcovaci sluzbu,
jsou po precteni pribéhi ziejmé. Rada bych se na né nyni zaméfila
detailnéji a objasnila tak, Ze ne vidy je ,vina“ v nazirdni na tucel

odlehcCovaci sluzby na stran€ rodin.

6.1 VyC€erpani pecujicich

V kapitolach 2 a 3 jsem se snaZila nastinit, jak je péCe o seniora
s projevy demence narocna a vycCerpavajici. Pravé pro tyto pecujici
je primarné urCena sluzba pobytové odlehcovaci sluZzby. Proc¢ se tedy
tomuto diivodu vyuzZiti odlehcovaci sluzby vénuji, kdyz je to presné to, proc¢
je sluzba poskytovana? Rada bych jen kratce zdiraznila, Ze v zaplavé
riznych jinych divodd, které rodiny mnohdy doslova nuti nazirat na sluzbu
jinym zpisobem, je stale velka ¢ast, snad i vétSina téch rodin, které sluzbu

vyuZzivaji pravé za ucelem odpocinku a vyrizeni si vlastnich zaleZitosti.

Rodinni pecujici cCasto prichazeji za socidlnimi pracovniky
odlehCovacich sluZeb s dotazem na pobyt a aZ pri spoleCném rozhovoru

se ukaZze, jak moc byva velka cast z nich vyCerpana a odpocinek jiZ nutné
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potfebuje. Mnozi z nich moZnost vyuZiti odlehcovaci sluzby stale odkladaji,
coz miiZe vést i k tomu, Ze jejich elan vyhasne dplné. P¥i praci s rodinnymi
pecujicimi je tedy tfeba neustdle opakovat, Ze to, Ze se rozhodli pecovat
o své blizké doma, je obdivuhodné a neni proto na misté se stydét za to,
kdyZ jsou z nepretrzité péce unaveni. VyuZiti odlehCovaci sluzby za tucelem
odpocinku ¢i vyfizeni si vlastnich zalezZitosti tedy ztstava groé odlehcovaci

sluzby.

6.2 Nedostacujici kapacity pobytovych socialnich sluzeb

V trvalé, celodenni pécCi o seniora s projevy demence se muzZeme
v souvislosti s pobytovymi socialnimi sluzbami bavit o vyuZiti pfedevSim
dvou typt sluzeb, a to domovi pro seniory® a domovil se zvlastnim
rezimem.” Vhodnéjsi variantou je s ohledem na projevy demence vsak
vyuziti sluZeb domova se zvlastnim reZimem, ve kterém je pécCe a prostredi
prizptisobeno s ohledem na potfeby seniorti s projevy demence. Domova
pro seniory lze vyuZit spiSe v pocatcich nemoci, ale s pribyvajicimi projevy
jako je napriklad odchazeni z domu a bloudéni, je tfeba obratit se na domov

se zvlastnim rezimem.

V souCasné dobé je na tzemi Ceské republiky 528 domovii
pro seniory a 339 domovu se zvlaStnim rezimem.®* Dle Ministerstva prace
asocidlnich véci je tento poCet zafizeni dostaCujici.®® V praxi

se ale setkavame s tim, Ze poptavka po sluzbach vyrazné prevysuje kapacity

62 Zdkon & 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, § 49

8 Zdkon & 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, § 50

8 Reportaz CT 24: Malo mist v domovech pro seniory. Ceskatelevize.cz [online]. Ceska televize,
2018 [cit. 2018-04-06]. Dostupné z: http://www.ceskatelevize.cz/ivysilani/10101491767-
studio-ct24/418231100240004

% Reportaz CT 24: Mélo mist v domovech pro seniory. Ceskatelevize.cz [online]. Ceska televize,

2018 [cit. 2018-04-06]. Ref 64
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jednotlivych zafizeni.®® Nedostacujici kapacity domovi tak predstavuji pro
Zadatele dlouhé cekaci lhity, které se mohou pohybovat v fadu mésicdg,

nékdy az let.

Za sit socidlnich sluzeb® na svém uzemi zodpovida vzidy kraj,
atobez ohledu na to, zda je Ci neni zfizovatelem sluZby. ReSeni
nedostatecné kapacity domovi tedy spada na jednotlivé kraje, které se snazi
na tento problém reagovat napriklad zfizovanim novych specializovanych

zarizeni.®®

Rozsitovani stavajici nabidky pobytovych sluZzeb pro seniory
s projevy demence nema mit za cil to, Ze vSechny seniory s timto
onemocnénim umistime do domovti. Naopak, v soucasné dobé panuje snaha
o0 to, aby tito lidé mohli co nejdéle ziistavat v domacim prostfedi. Je ale
tfeba si uvédomit, Ze s neustalym starnutim populace a stale se zvySujicim
poCtem osob, které demence postihuje, poroste i pocet rodin, které domaci
péci nebudou zvladat ani za pomoci jinych terénnich ¢i ambulantnich

sluzeb.

Vratim-li se zpét k pribéhiim z praxe. Nedostatecna kapacita domovti
se zvlaStnim reZimem vede k tomu, Ze rodiny, které jiZz péci o svého
blizkého nezvladaji, jsou postaveny do patové situace. PéCi doma jiZ nejsou
schopni kvalitn€é zajistit, ale také nemaji moZnost zajistit pro svého blizkého
celodenni péci v domové. Pravé v téchto pripadech jsou tedy donuceny
vyuzit sluZzeb pobytové odlehcovaci sluzby, jak bylo ilustrovano

na pribézich pani K. a pani A.

%Priivodce sluzbami pro seniory - DZR [online]. Domov pro seniory Elisky Purkyriové [cit. 2018-
03 29]. Dostupné z: https://www.dsepurkynove.cz/pruvodce/domovsezvlastnimrezimem.html
Zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, § 3 odst i)
Domovt pro seniory s Alzheimerem je v kraji malo, nemocnych pribyva. IDnes [online].
Plzeni, 2018 [cit. 2018-04-06]. Dostupné z: https://plzen.idnes.cz/demence-alzheimerova-
choroba-domov-se-zvlastnim-rezimem-zajemci-domazlice-klatovy-gen-/plzen-zpravy.aspx?
c=A180214_083620_plzen-zpravy_vb

68
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6.3 Poradnikové systémy pro zajemce o sluzbu

Ruku v ruce s nedostateCnou kapacitou domovii pro seniory
a domovi se zvlastnim reZimem, jsou poradniky Zadatelli o sluzbu. V praxi
to ve vétSiné zafizenich funguje obdobné. Zajemce o sluzbu si po dohodé
se socialni pracovnici daného zarizeni poda Zadost o sluZzbu. Jen velmi
ziidka se stane to, Ze by bylo Zadosti okamZité vyhovéno. Poskytovatel
socialnich sluzeb ma dle zakona o socialnich sluZbach moZnost odmitnout
uzavieni smlouvy z divodu nedostatecné Kkapacity sluzby.” Socidlni
pracovnice se pak se zajemcem o sluzbu vétSinou dohodne na tom, Ze si

jeho Zadost zaeviduje a v pripadé uvolnéni mista jej bude kontaktovat.

Dtsledkem tohoto jsou pak poradniky cekatelG na sluzbu. Kazdy
poskytovatel sluzby ma pritom jina kritéria, podle kterych jednotlivé
Zadatele uptfednostiiuje. Néktefi poskytovatelé berou v potaz pouze datum
prijeti Zadost. Tedy, kdo podal Zadost jako prvni, na toho se dostane fada
dfiv. V jinych zafizenich se ale miiZeme setkat i s jinymi systémy vytvareni
poradnikii. Existuji napfiklad bodové systémy, kdy je zohlediiovano
napriklad misto trvalého pobytu, schopnost sebeobsluhy, spolecné souZiti,
ale také napfiklad i pfiznani ¢i dokonce vySe pfispévku na péci.

Prispévek na péci je v tomto ohledu velkou otazkou. Na jednu stranu
by priznana vyse prispévku na péci méla odrazet skutecnou potrebu péce
daného clovéka. Na druhou stranu v praxi jsem se jiZ nékolikrat setkala
s tim, Ze priznany stupen prispévku na péci aktualni potrebé neodpovidal.
Napriklad pani, kterda je samostatné zcela mobilni, potfebuje jen velmi
malou dopomoc druhé osoby pfi béZnych ¢innostech sebeobsluhy jako je

stravovani, oblékani Ci hygiena a je zcela orientovana osobou, Casem,

8 Zdkon & 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbdch [online]. [cit. 2018-03-22]. Ref.3, § 91

7 Pravidla pro zarazovdni Zddosti do pofadniku Zadatelti na umisténi do Domova pro seniory
Trebic [online]. [cit. 2018-04-06]. Dostupné z: http://www.dpstrebic.cz/file.php?
nid=14537&o0id=5706507
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prostiedim a situaci ¢asteCné, méla priznany prispévek na péci v nejvyssim,
tedy IV. stupni. Naopak pani, ktera je jiZ zcela dezorientovana jak osobou,
Casem, tak prostfedim a situaci, je zcela mobilni a potfebuje Castecnou
dopomoc pri zakladnich Cinnostech sebeobsluhy, méla prispévek na péci
pouze II. stupné. Domnivam se tedy, Ze se nelze zcela jednoznacné ohliZet
pouze na priznanou vysSi tohoto prispévku a zafazovat jeho priznani,

nepriznani ¢i vysi do bodového systému poradniku.

Stejné jako je velmi individualni pécCe o seniora s projevy demence, je
velmi individualni posuzovani potrebnosti péCe v daném zarizeni. To, Ze je
napriklad clovék stale plné mobilni bez pomoci druhé osoby, nemusi
v pripadé tak rozmanitého onemocnéni jako je demence znacit, Ze sluZzbu

domova se zvlastnim reZimem potfebuje méné nezZ ostatni, a podobné.

Urcovani potfebnosti pomoci riznych potadnikovych systéma miZe
byt samoziejmé ku prospéchu. Mohou ale branit v dosaZeni volného mista
lidem jako je napriklad pani A. z naSeho pribéhu. Jak jsem jiZ uvedla
v pribéhu, pani A. ma diky svym zachovalym schopnostem a niZSimu stupni
prispévku na péci mensi Sanci prijeti do domova, a to i pfes to, Ze situace
rodiny nedovoluje se o pani nadale starat v domacim prostredi. I v tomto
pripadé tedy rodina zvolila odlehcovaci sluzbu jako jediné mozZné feSeni.
MozZnost takového zptisobu vyuzivani odlehcovaci sluzby jako to bylo
v pripadé pani A. vSak neni samoziejmosti a zavisi vZdy na pristupu

a domluvé rodiny a socialni pracovnice, resp. zfizovatele.
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6.4 Spoluprace zdravotnickych zafizenich a socialni sluzeb

Posledni oblasti, na kterou bych se rada zaméfila je spoluprace mezi
zdravotnickymi zafizenimi a socidlnimi sluzbami. V naSem pripadé
spoluprace nemocnic, 1éceben dlouhodobé nemocnych, psychiatrickych

léceben a podobné a pobytovych odlehcovacich sluzeb.

V praxi se lze pomérné Casto setkat s tim, Ze rodina pecuje o svého
blizkého s projevy demence, u kterého se nahle zhorSi zdravotni stav,
napriklad diky cévnim mozkovym prihodam, prfi kterych dochazi
k poskozeni mozku v disledku poruchy krevniho obéhu v mozku.”
Takovito lidé, kteri prodélali napriklad cévni mozkovou prihodu, travi
obvykle par dni v nemocnici. Jejich zdravotni stav se ale diky tomuto
akutnimu stavu, mohl zménit natolik, Ze pecujici rodina je nucena
uzpuisobit tomuto stavu prostfedi domacnosti, apod. Potfebuje proto
dostatek casu, aby se zméné v péci mohla prizptisobit. Nejedna se ale pouze
o pacienty s centrdlni mozkovou prihodou. MiiZzeme mluvit i o jinych
pricinach, jako napriklad o zlomeninach krcku stehenni kosti, které jsou
u starSich lidi casté a mnohdy s sebou nesou velmi nepfiznivé nasledky
v oblasti mobility. Tyto situace tedy maji vZdy spoleCné to, Ze senior,
o kterého je peCovano v domacim prostredi, je nyni hospitalizovan, jeho

zdravotni stav je zménén a rodina musi reagovat.

Po akutnich hospitalizacich je v praxi casto pacientovi nabidnuto
lizko na oSetfovatelskych tusecich, neboli v lécebnach dlouhodobé
nemocnych, kde je o néj postarano po dobu, nez rodina zajisti vSe potfebné.
MiiZe se ale stat, Ze takového ltizko k dispozici neni nebo vyprsi urcita
doba, kdy muiZe pacient tuto moznost vyuZzit. Rodiny pak pfichazeji Zadat

o pobyt v odlehcovaci sluzbé s tim, Ze jim v nemocnici sdélili, Ze maminku
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pozitii propousti z péce a ony nevi, co si pocit, protoZze maminka v tomto
stavu domli nemuze. Jak jsem jiZ ovSem uvedla na zacatku této prace,
odlehCovaci sluZzbu v podstaté nelze s ohledem na kvalitu poskytovani
a administrativni naroky poskytnout ze dne na den. Rodina se pak ocita
v neprijemné situaci, ktera si Zada akutni reSeni, na které rodiny mnohdy
neprichazi. Samoziejmé nelze vinit vidy zdravotnické zarizeni. V nékterych
pripadech rodina spoléhd na to, Ze maminka v nemocnici zistat miZe
a mozné nadchéazejici situace viibec nefesi. Na druhou stranu to, Ze lékafi
oznami rodiné, Ze zcela imobilniho tatinka po zlomeniné krc¢ku do dvou dni

propusti do domaci péce, se nedéje pouze vyjimecne.

Tato situace se jemné liSi v pripadé psychiatrickych 1éceben. Seniofi
s projevy demence, ktefi jsou hospitalizovani na gerontopsychiatrii
z diivodu akutni péce, zde travi zpravidla tfi mésice. Cilem akutni péce je
po této dobé navrat seniora zpét do prostfedi, na které je zvykly.”” Rodiny
po propusténi Casto chtéji vyuZit odlehcCovaci sluzby, avsak zde se obvykle
nejednd o akutni situaci, nebot' o délce hospitalizace v psychiatrické
nemocnici byvaji zpravidla informovany pfi nastupu pacienta. Jen ziidka
tedy dochazi k tomu, Ze by byly rodiny do takto naléhavého vyuZiti
odlehcovaci sluzby donuceny okolnostmi. Nevylucuji vSak, Ze se to stat
muZe.

Do obdobné situace se dostala i rodina pana L. z vySe popsaného
pribéhu. Z vlastni zkuSenosti socialni pracovnice v odlehcovaci sluZzbé jsem
vypozorovala, Ze vyskyt téchto akutnich pfipadl je pomérné Casty. Lze tedy
usuzovat, Ze se zde stietavaji pravidla a nastaveni zdravotnickych zafizeni
a vnitini nastaveni socialnich sluZzeb, v tomto pfipadé pobytovych
odlehcovacich sluzeb. Vznika tak prazdné misto, do kterého pada pecujici

rodina a které ji stavi do patové situace. Samoziejmé, Ze zavisi na konkrétni

2 Gerontopsychiatrie - akutni péce [online]. Psychiatrickd nemocnice Bohnice [cit. 2018-04-09].

Dostupné z: https://www.bohnice.cz/lecba/gerontopsychiatrie-akutni-pece/
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spolupraci mistnich zdravotnickych zafizeni a socialnich sluZeb a mohou
byt oblasti, kde tato spoluprace funguje. Je ale zfejmé, Ze tomu tak neni
vSude. Je tedy zapotfebi, aby se vzdjemna spoluprdce mezi témito
jednotlivymi odvétvimi prohlubovala. VZdyt' ten, kdo ma stat v jejich zajmu

je klient, neboli pacient a jeho rodina.

VySe uvedené oblasti, které mohou nutit rodiny nahliZzet na ucel
poskytovani pobytové odlehcovaci sluzby pro seniory s projevy demence
rozdilné, jsou jen vysekem toho, na co lze v praxi narazit. Nelze je vSak
chapat tak, Ze vidy je chyba na strané systému, ale musime brat také
v potaz lidsky element. Ano, mnoho pecujicich rodin se ocita v nepriznivé
situaci bez vlastniho zavinéni a jsou nuceny poZadovat po socialni
pracovnici odlehcovaci sluZby néco, co by mozna jinak nepoZadovaly.
Na druhou stranu existuji rodiny, které urcité feknéme nestandardni postupy
vyZaduji bez zjevného tlaku zvnéjSku. Jaka je ale opravdova situace uvnitt
rodiny podle nékolika setkani v kancelari nezjistime. Navic jak jsem jizZ
nékolikrat zopakovala, péce o clovéka s projevy demence mtize byt, a Casto
je, velmi naro¢na a ostatnim nepfislusi pecujici osoby v Zadném pripadé

soudit.
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Shrnuti

Z praktické zkuSenosti vyplyva, Ze pobytové odlehcovaci sluZzby
pro seniory s projevy demence neslouzi pouze pro rodinné pecujici v dobég,
kdy si potrebuji odpocinout od narocné domaci péce o svého blizkého. Stale
Castéji se vyskytuji situace, kdy pecCujici rodiny vyuZivaji pobyt
v odlehcovaci sluzbé pro svého blizkého z jiného divodu. Na zakladé vyse
uvedenych ilustrativnich pribéhi z praxe lze uvést napriklad vyuZiti
odlehcovaci sluzby jako preklenovaciho obdobi do doby, neZ se uvolni
misto v domové se zvlaStnim reZimem, suplovani tohoto dlouhodobého
pobytu i feSeni akutni situace, do které se rodina mutize dostat naptiklad
nasledkem nahlého zhorSeni zdravotniho stavu seniora a jeho rychlého

propusténi z hospitalizace.

Rodiny, které prichazeji Zadat o pobyt v odlehCovaci sluzbé z téchto
nestandardnich divodi mnohdy byvaji k tomuto FeSeni takika nuceny.
Nuceny mohou byt jednak nastavenim systému socialnich sluZeb,
kdy z dGivodu nizkych kapacit a pofadnikovych systému nemohou vyuZit
sluzby domovli se zvlaStnim rezZimem ¢i domovi pro seniory.
PricemZ domaci péci jiZ nejsou schopny zvladat ani za pomoci jinych
terénnich a ambulantnich sluZeb. Nuceny mohou byt ale také napriklad
nedostatecnou spolupraci poskytovatell socialnich sluzeb a zdravotnickych

zarizenich.

Lze tedy Tict, Ze pobytové odlehCovaci sluzby stale Castéji vypliuji
jakousi mezeru, ve které se mohou pecujici rodiny ocitnout. Vzhledem
ke stale rostoucimu poctu seniord, a tedy i seniorii s projevy demence,
je nezbytné na tyto situace reagovat. Jednim z moZnych feSeni muze byt
napriklad navySovani kapacit domovii pro seniory ¢i prehodnoceni postupu

pfi zpracovani Zadosti o sluzbu. Ku prospéchu véci je nutno podotknout,
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Ze feSeni téchto situaci je v souCasné dobé jiz zdjmem nékterych kraji.
ZlepSeni spoluprace mezi socialnimi sluZbami a dalSimi odvétvimi je pak

otazkou spiSe komunitni prace na lokalni urovni.
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Ve své bakalarské praci jsem se zabyvala tématem pobytové
odlehcovaci sluzby pro seniory s projevy demence a riznymi moznostmi
jejiho vyuziti. Cilem prace tedy bylo popsat, jakymi rGznymi zptlisoby
mohou rodinni pecujici vnimat Gcel poskytovani pobytové odlehcovaci
sluzby pro seniory s projevy demence a jaké situace vedou pecujici k tomu,

Ze na sluzbu nahliZeni pravé z tohoto tihlu pohledu.

Abych dospéla k vytycenému cili, zaméfila jsem se v prvni poloviné
své prace, na zdakladé Cerpani z odborné literatury a jinych zdrojd,
na zpracovani teoretického podkladu tykajiciho se pobytové odlehcovaci
sluZby pro seniory s projevy demence, vCetné popisu cilové skupiny.
Podstatnou pasaz tvori popis vyvoje syndromu demence a specifika péce,
ktera jsou s timto vyvojem nemoci spojena. Zabyvam se naroky, které jsou
kladeny na domadci rodinné pecujici a v navaznosti na to uvadim potiebu

podptirné sité pro pecujici, do niz fadim také odlehcovaci sluzbu.

V druhé casti prace jsem se vénovala jiz konkrétni podobé
poskytovani odlehCovaci sluzby v praxi. Uvadim Sest ilustrativnich piibéhii
z praxe, které odrazi pribéh pecujicich rodin, které vyuzily sluZby pobytové
odlehcovaci sluzby pro svého blizkého s projevy demence. Na téchto
pribézich jsem se pokusila demonstrovat, Ze mezi Casté motivy vyuZiti
pobytu v odlehcovaci sluzbé patii kromé potreby odpocinku také napriklad
potieba feSit akutni situaci (nahlé propusténi blizkého z hospitalizace, aj.),
nebo wvyuZiti odlehCovaci sluzby jako cCekarny na dlouhodoby pobyt
v domové se zvlastnim reZimem C¢i jako suplovani tohoto pobytu. Kromé
nastinéni rznych zptisobli vyuziti sluzby, jsem se pokusila poukazat na to,
jaké priciny mohou k takovémuto vyuZiti sluzby rodiny vést. Mezi tyto

priciny mohou mimo jiné patfit zejména nedostacujici kapacity domovi
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se zvlaStnim reZimem a rtzné poradnikové systémy u jednotlivych
poskytovateld a dale také jisté nedostatky ve spoluprdci mezi

odlehcovacimi sluzbami a zdravotnickymi zafizenimi.

V praxi se tedy ukazuje, Ze pobytové odlehcovaci sluzby pro seniory
s projevy demence neposkytuji sluZzbu jen pro potfebu odpocinku
pecujicich, jak je definovano v zakoné, ale ve skutecnosti feSi mnohem vice
situaci, do kterych se pecujici rodina mize dostat a se kterou si nemusi
umét poradit sama. Fakt, Ze rodiny stale cCastéji prichazeji Zadat
o odlehcovaci sluzbu, mozno Tict, z nestandardnich divodi, miZe odrazet
jednak pristup rodiny, ale také chybu ¢i nedostatek v nastaveni socialnich
sluZeb a jejich spolupraci s jinymi odvétvimi. Vzhledem k tomu, Ze naSe
populace starne a osob s projevy demence stale pribyva, je nezbytné,
aby socialni pracovnici a poskytovatelé sluzeb brali tento fakt v potaz
azabyvali se fteSenim téchto situaci jak aktualné, tak s ohledem

na budoucnost.
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