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Anotace

V bakalafské praci se zabyvam ulohou specialniho pedagoga pfi vykonu aktivizaénich
¢innosti v Domové pro seniory Kaplice. Bakalafska prace obsahuje teoretickou a
praktickou ¢ast.

V teoretické ¢asti je uveden popis a vymezeni pojmu stafi, starnuti a jejich souvislosti,
dale je zde kapitola o pomahajici profesi, ve které se zabyvam problematikou vykonu
povolani specialniho pedagoga. Nasledujici kapitola patfi potfebam seniord. Prakticka
¢ast je vénovana volno¢asovym aktivitam a prizkumu realizovanému v Domové pro
seniory Kaplice. Jedna Cast je zaméfena na zmapovani Ucasti klientd Domova pro
seniory Kaplice na aktivizagnich €innostech. Druha Cast se vénuje hodnoceni prace a
kvalit specialniho pedagoga, ktery zde puUsobi jako aktivizaéni pracovnik. V zavéru

praktické ¢asti jsou analyzovany vysledky prazkumného Setfeni.

Klicova slova

Aktiviza¢ni ¢innosti, Domov pro seniory Kaplice, dotaznikové Setfeni, potifeby seniord,

senior, specialni pedagog, volny ¢as



Annotation

This bachelor's thesis deals with tasks of a special needs teacher during performing his
duty in a retirement home in Kaplice. The bachelor's work contains theoretical and

practical part.

The theoretical part describes a specifies terms such as old age, getting old and its
consequences. Further there is a chapter about assisting profession which inspects the
exercise of the profession of special needs teacher. The following chapter belongs to
the needs of elderly people. The practical part is dedicated to leisure time activities and
survey conducted in the retirement home in Kaplice. The survey focuses on mapping
the participation of clients in activation activities in the retirement home in Kaplice, work
and competency evaluation of the special needs teacher performing here as an
activation worker. There is an evaluation of the results and assessment of the former

specified objectives and premises in the conclusion of this work.

Key words

Activation  activities, free time, needs of elderly people, questionnaire

survey, Retirement home in Kaplice, senior, special needs teacher.
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UvoD

Bakalafska prace se zabyva ulohou a kvalitami specialniho pedagoga ve vztahu
k vykonu aktivizanich €innosti pro seniory. Pravé pracovnik, ktery volnoCasové aktivity
vede, byva Casto kliCovym, a to at uz v motivacni slozce klientd, &i pfi samotném
vykonu. Téma bylo zvoleno, nebot je spoleCensky velmi dulezité
a zaroven bohuzel v mnoha ohledech pfehlizené. V souCasné dobé existuje mnoho
teorii, jak by kvalitné méli travit ¢as déti, adolescenti nebo dospéli, ale s tématem
volného €asu seniorl se prilis Casto nesetkavame. Pfitom moznost travit kvalitné volny
Cas s sebou pfinasi i spokojené stafi. To by pro spole¢nost mélo byt stejné dulezité

jako spokojenost zbytku populace.

Soucasti teoretické Casti bakalarské prace je vymezeni a popis zakladnich pojmu
tykajicich se stafi a starnuti, dale je jedna kapitola vénovana pomahajici profesi, tedy
specialnimu pedagogovi a jeho kvalitam. Poté se v praci zabyvame potfebami senior(
a metodami, jak je uspokojit. Prakticka ¢ast je zaméfena na popis prizkumu a cilovou
skupinu, tedy klienty Domova pro seniory Kaplice. Dale se v kapitole nachazi vycet
a vyznam aktivizaCnich ¢€innosti, které ucastnici vySe zminéné instituce maji moznost
provadét. Kvysledkim prazkumu jsme dospéli na zakladé kvantitativniho
Setfeni, konkrétné pouziti metod mapovani terénu formou dotaznik(l pro cilovou

skupinu.

Zameérem bakalarské prace je zjistit rozsah volno€asovych aktivit seniord v Domoveé
pro seniory Kaplice. Dale si prizkumné Setfeni klade za cil zhodnotit vztah klientd ke
specialnimu pedagogovi, ktery tyto aktivity porada. Cast prace se také orientuje na
analyzu souvislosti, ze kterych u€ast na zminénych aktivitach vyplyva a ovlifiuje je. Na
zavér se prace veénuje vyhodnoceni spokojenosti respondentii se sou¢asnym stavem

a nabizi mozné navrhy na vylepSeni na zakladé vypovédi u€astnikl vyzkumu.



1 DEFINOVANi POJMU

,ve starnuti se vétSinou vidi hlavné udpadek, ztrata télesnych i duSevnich sil
a schopnosti, ztrata puvabu a svézZesti mladi. Ovdem starnuti - pribyvani let — je
zaroveli cesta a na této cesté se sice nékteré moznosti, ukoly a prilezitosti
ztraceji,av8ak objevuji se nové. Proto kazdé Zivotni obdobi prinasi néco nového, kvili

demu stoji za to, aby jim &lovék prosel.“ (Ri¢an, 2004, s. 320)

Tato kapitola se zabyva vymezenim pojmu stafi jako pfirozeného duasledku procesu
starnuti. Je dulezité pfihlédnout ke skuteénosti, Ze standardizovani, spoledenské
chapani nebo provazovani téchto zminénych pojml s jinymi faktory Zivota je do
znaCné miry zalezitosti subjektivnino nahlizeni, ackoliv ur€ité objektivni zakonitosti

samoziejmé existuji. (Cevela, Celedova, Kalvach, Hol&ik, Kubd, 2014)

1.1 Vymezeni pojmu stafri

Existuje spousta definic, jak vyjadfit stafi. Mezi nejCastéjsi patfi definovani stafi jako
obecné oznaceni pozdnich fazi ontogeneze, pfirozeného prabéhu zivota. Znamena to,
Ze je dusledkem a projevem geneticky podminénych, pfirozené se zhorSujicich
procesu, které jsou dale charakterizovany dalSimi faktory, jako jsou napfiklad
choroby, zZivotni zplsob nebo Zivotni podminky. Stafi je spojeno s fadou vyznamnych
zmén socialnich a tyto zmény pfi¢inné a nasledné se vzajemné prolinaji.
(Mihlpachr, Stani¢ek, 2001)

Je kdispozici mnoho déleni stafi, ¢asto pouzivané je déleni na stafi biologicke,

socialni a kalendarni (chronologické).

Biologické stari

Biologické stafi je hypotetické oznaceni konkrétni miry involuénich zmén, obvykle
tésné propojenych se zménami zpUsobenymi témi chorobami, které se vyskytuji
s vysokou frekvenci pfevazné ve vyssim véku. (Mhlpachr, 2004, s. 19) Biologicky vék

je vyznamnym znakem tzv. biologického starnuti a stafi.
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Charakeristicky je rdzné rychle nastupujici ubytek funkci jednotlivych organu a ubytek
tkani, struktur, atrofie a involuce postihujici organy (Hajer, Mdllerova, 2003 in
Kozakova, Mdller, 2006):

- Vyska: Dochazi ke zmensovani kvlli snizeni meziobratlovych chrupavgitych
plotének, zmensenim svalové hmoty, snizenim napéti svall a disledkem zmén
na celém lokomo¢nim aparatu.

- Hmotnost: Ubytkem svalové hmoty a podkozniho tuku dochazi ke snizovani
hmotnosti.

- Svalstvo: Je patrné zmenSeni objemu svalstva.

- Kosti a klouby: Dochazi k ubytku kostni hmoty, kosti a klouby podléhaji
vyraznym zmeénam.

- Klze: Kvali dubytku podkozniho tuku, vody v kizi a zméné pojiva byva klze
sucha a vrascita.

- Sedivéni vlasi: Jedna z nejéastgjSich znamek starnuti je Sedivéni
vlasu, pfi¢emz Ize zpozorovat patrné rozdily mezi jedinci zpisobené mimo jiné
dédiénosti.

- Respiracni systém: Dochazi k poklesu vitalni kapacity plic.

- Krevni systém: Jednim z nejvyznamnéjSich znaku je, ze zatéz na krevni systém
byva hilfe snaSena a vyrovnavana. Uprava hodnot po pfipadné ztraté trva
mnohem déle.

- Zazivaci trakt: Lze pozorovat vyznamné zmény na chrupu a mize dochazet
ke snizeni sekrece a resorbce a ke snizeni peristaltiky stfev. ZmenSuje se
detoxikaéni €innost jater.

- Ledviny: Hlavni zmé&nou byva snizeni filtrani Cinnosti.

- Endokrinni systém: Dochazi ke snizeni funkce &titné Zldzy a ke zméné hladin
pohlavnich organu (Kozakova, Miller, 2003).

- Smyslové organy:

o Zrak: projevuji se zmény v akomodaci ¢ocky.

o Sluch: Ize si vS8imnout ubytku sluchové ostrosti pro vysoké tény, Casta
nedoslychavost.

o Cich, chut: dochazi k patrnému poklesu. (Dvorackova, 2012)

o Hmat: mize nastat lehce otupeny pocit, Castéji se vyskytuje u dolnich

koncetin nez u hornich. (Kozakova, Mller, 2003)
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Socialni stari

Socialni stafi je obdobi vymezené kombinaci nékolika socialnich zmén ¢&i splnénim
ur€iteho kritéria, a to nejCastéji dosazenim véku, v némz vznika narok na pobirani
starobniho duchodu. Socialni stafi se Casto spojuje se zménou role
jedince, reorganizaci zivotniho stylu a odliSnym ekonomickym uzplsobenim seniora.
(Mahlpachr, 2004)

Nasledujici déleni podle Kalvacha vyjadfuje ¢lenéni seniort do tfi skupin podle funkéni

zdatnosti, rizikovosti a potfeby zdravotnickych sluzeb.

Prvni skupinou jsou seniofi zdatni. Tito seniofi nevyZaduji stalou péci, ale méli by byt

podrobovani pravidelnym preventivnim prohlidkam.

Dalsi skupina se nazyva seniofi nezavisli. Vyznacuji se tim, Ze nepotiebuji Zadnou
peCovatelskou ani oSetfovatelskou péci a dochazi u nich ke zhorSeni stavu jen vlivem

zatéZe z operace nebo zavazného onemocnéni.

Treti skupinou jsou seniofi kifehci. Jsou to seniofi, ktefi mohou mit zhorSené kognitivni
schopnosti (mirny az stfedni stupen demence), mohou trpét psychickou
labilitou, seniofi s nestabilnim stavem pfi onemocnéni kardiovaskularniho
aparatu, srde€nimi aritmiemi nebo seniofi vyuzivajici nouzovou signalizaci. U téchto
seniorll je Casty vyskyt vyuzivani sluzeb zdravotnich, socialnich i pecCovatelskych.
(Kalvach, 2004)

S

Kalendarini (chronologické) stari

Kalendaini stafi je vymezitelné dosaZenim urcitého stanoveného véku. Jednotlivé
hranice véku se v3ak stale posouvaji, a proto jde pouze o ramcové, schematické
naznaceni vékovych gradientl, ve kterém se rovnéz nepfihlizi k jinak vyznamnym
ontogeneticym rozdilim mezi muzi a zenami. OvSem diky jednoduchosti vymezeni Ize
dosahnout praktického vyuziti. (MUhlpachr, 2004) Kalendaini vék je limitovan pro
nejriznéjsi normy, napfiklad pro uréeni postproduktivniho &i dichodového véku. Je ale
zfejmé, ze matriCni vék nemusi korespondovat s tzv. funkénim vékem. Je dulezité, ze
rychlost starnuti je ovliviiovdana mnoha faktory, a to jak biologické a psychicke, tak

i socialné kulturni povahy. (Haskovcova, 1989 in Kozakova, Mller, 2006)
V soucasné dobé se Casto uplatiuje nasledujici déleni stafi:

- Miadsi stafi (young old) 65 -74 let.
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- Stafi seniofi (old- old) 74 - 84 let.

- Velmi stafi seniofi (very old) 85 a vice let.

Vék obvykle nad 90 let (nékdy nad 85 let) je oznaCovan jako dlouhovékost. Pocet
lidi, ktefi se dozivaji tohoto véku, stoupa. Divodem je napfiklad zvySovani Urovné
lékarské péce, zvySovani zivotni Urovné nebo snizovani naroku zivotniho prostfedi na

télesnou zdatnost apod. (Kozakova, Miiller, 2006, s.10)

1.2 Vymezeni pojmu starnuti

.S pojmem starnuti (také gerontogeneze) se setkavame neustéle. Je to celoZivotni
proces, jehoZz involuéni projevy se stavaji zietelnéjS§imi zhruba od pfelomu

4. a 5. decenia, a to v zavislosti na naro¢nosti prostfedi.“ (Muhlpachr, 2004, s. 18)

Diky tomu, Ze kazdy jedinec ma odliSné genetické vybaveni, zivotni &i socialni
podminky, kontakt s prostfedim nebo Zivotni styl, je starnuti individualni proces. Pfinasi

viak s sebou zmény Casto negativniho razu.

Existuji tfi rozdéleni podle typu involuce:

Biologicka involuce

Tato involuce vychazi z genetickych dispozic, je individualni. Pro zlepSeni zdravotniho
stavu seniorl se podavaji léky zvané geriatrika. Jedna se ovSem o tzv. geriatrika
neprava, jelikoz jsou jimi vitaminy, stopové prvky, mineraly apod., které témto jedincim
Casto chybgji. Jde o efekt substituéni. Druhy efekt téchto geriatrik je

symptomaticky, ovliviiuji napf. pratokové vlastnosti krve apod.

Télesna involuce

Jak jiz bylo zminéno v pfedchozim odstavci, starnuti s sebou pfinasi spoustu zmén.
Télesna involuce po Sedesatém roce nabyva rychlejSiho tempa. Je znamo, ze
v riznych organech ubyva funk&nich tkani, ty z&asti nahrazuje vazivo. Pfibyva chorob
spojenych se zrakovym ¢€i sluchovym vnimanim. Seniofi jsou v béZzném Zivoté také
ohrozovani srde¢nimi chorobami, problémy s patefi apod. OvSem také tato involuce je

individualni a jednotlivé systémy a funkce starnou nerovnomérné. (Mdhlpachr, 2004)
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Dusevni involuce

V této involuci se vychazi z pfedpokladu, Ze lidé vysSiho véku pfijimaji socialni role
odlidné nez mladsi jedinci. Jedna se také o pfiznavani zminénych roli - jaka je
stereotypizace vy$Siho véku v urCité spoleCnosti. Mize se jednat o pfijeti danych
dispozic s osobnimi ambicemi, s chuti setrvat ve stejném zpuUsobu Zivota jako v obdobi
stfedniho véku, nebo mlze dojit k rezignaci, ktera se vyznacuje nedbalosti vedouci az
k apatii. S psychickou involuci se ¢&asto kombinuji neurdzy, psychické

problémy, paranoidity &i deprese. (Cevela, Celedova, Kalvach, Holgik, Kubd, 2014)
Dulezitym aspektem, ktery k dusevni involuci patfi, je Spatné chapani zmén seniory.
Stres z prodélané nebo budouci velké zmény muze vést az k traumatizujicim
nasledkim.

7 vr

1.3 Stari a starnuti populaéni

Tento pojem je odrazem vékové struktury obyvatelstva, do které se promitaji rizné
vékové skupiny populace. Stav této struktury spoleCnosti je zavisly na nékolika
faktorech, a to pfedevS§im na umrtnosti (mortalité), porodnosti (natalit€) a migraci.
Ve vztahu k tomuto tématu se v posledni dobé stale Castéji hovofi o tzv. starnuti
populace, které se da vysvétlit tim, Ze se seniofi dozivaji vy85iho véku diky pokrocilejsi
mediciné. Déle jsou patrné zmény reprodukéniho chovani a zmény spoleCenského

usporadani. (Cevela, Celedova, Kalvach, Holgik, Kub(, 2014)

Jiny nahled na tuto skute¢nost nabizi Rian (s. 332, 2004), ktery se domniva, Ze
»Zvy8eni procenta seniort v lidské populaci ma tendenci ménit jejich Zivotni podminky
a soucasné ma vliv na biodromalni vyvoj kazdého z nas. Osoby po Sedesatém
a sedmdesatém roce Zivota se stavaji silnou skupinou, ktera se chce spoleCensky
uplatnit, ma své naroky a svdj zplsob Zivota. Byt prislusnikem takovéto silné skupiny je
jina zaleZitost, nez byt - pfehnané feceno — ojedinélym pfipadem, vyjimkou. Navic tato
skupina ma svou viastni, jedine¢nou historickou zku$enost, moudrost |

posetilost, nadéje i strachy.*

Soucasni seniofi se musi po svém vyrovnat s otazkami vztahu stafi a mladi, zivotni
bilance a se smrti, ktera neni jen holym biologickym faktem, ale udalosti, jiz davame

smysl celym svym Zivotem. (Ri¢an, 2004)
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Starnuti populace se déli na:

- relativni - ubytek mladé populace, zvlasté détské, predevsim pokles porodnosti;
hypoteticky vysoka détska umrtnost, popfipadé vysoka emigrace mladych lidi;
- absolutni
- pokles umrtnosti ve stfednim véku - vice lidi se doziva ,stafi“;
- pokles umrtnosti ve vy8§8im véku - mnoho lidi zije ve stafi déle;
- zestarnuti neobvykle pocCetnych ro¢nikl, napf. tzv. povaleCnych déti

(tzv. babyboom po 2. svétové valce).

Stejni autofi dale zminuji dva faktory, kterymi mize byt vyvolano populaéni starnuti.
Prvni typ se nazyva ,starnuti v zakladné vékové pyramidy“. Jedna se o pokles urovné
fertility, ktery ma za nasledek relativni zpomaleni pfirGstku mladSich vékovych skupin.
Naopak druhym faktorem je zrychleni rGstu poctu seniort, které muze byt dano
zestarnutim silnych roc¢nikd, anebo snizovanim umrtnosti, coz vede k Casté&jSimu
dozZivani se vyssiho véku. V tomto pfipadé jde o typ ,starnuti ve vrcholu vékové
pyramidy“. Lze Fici, Ze oba faktory se obvykle vyskytuji spolu. V sou€asnosti se hovofi
0 panice, ke které pfispiva zestarnuti povaleCnych roc¢nikl, ale také ekonomicky
naroéné financovani penzijnich systémi, socialni péce a zdravotnictvi. (Cevela,
Celedova, Kalvach, Holgik, Kub(, 2014)

1.4 Starnuti populace v CR

Starnuti populace v Ceské republice, ktera se fadi mezi vyspélé zemé, se vyviji podle
dlouhodobé stanovenych prognéz tykajicich se budouciho vyvoje vékové struktury
zemi Evropy. V Ceské republice existuje politika pfipravy na starnuti, ktera mezi své
hlavni principy z pohledu Ministerstva prace a socialnich véci fadi dlraz na lidska
prava, respektovani genderového aspektu problematiky starnuti, celozZivotni pfistup ke
starnuti a zdravi, ddraz na rodinu a mezigeneracni vztahy, tvorba opatfeni na
vyzkumem podloZenych poznatcich a relevantnich statistickych datech. Zvlastni
pozornost je vénovana mensinam (seniorim zdravotné postizenym, trpicim
demenci, duSevné nemocnym, seniorim z etnickych menS$in atd.), jsou respektovany

rozdily mezi venkovem a méstem. (Ministerstvo prace a socialnich véci, 2014)
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Obr. 1: Redlna a predpokladana vékova struktura obyvatelstva Ceské republiky
v letech 2010 a 2065

rok 2010

Zdroj: Demografie.info, online, cit. 2016-02-20 dostupné z:
http://www.demografie.info/?cz_detail_clanku&artcliD=824

1.5 Péce o seniory v CR

Soucasné pojeti poskytovani péce osobam stardiho véku se sniZzenou sobéstacnosti &i
nesobéstacnych UpIlné se primarné opira o zajisténi této sluzby rodinou a
formalni, statni sluzby byvaji vyuzivany az z divodu absence rodiny, &i pokud starSi

lidé péci nezvladaji. (Svobodova in Dvorackova, 2012)

Komplexni péfe zahrnuje dvé od sebe neoddélitelné slozky, a to slozku zdravotni
a socialni péce, nebot' v praxi jsou na sebe Casto Uzce vazany. Obé tyto slozky jsou

nasledné popsany.

Zdravotni péc¢e o seniory

Jedna se o zabezpeceni zdravotni stranky seniora. Tuto péc€i zajistuji prakticti 1ékafi
pro dospélé, ktefi poskytuji primarni, sekundarni a tercialni prevenci. Na doporuceni
praktického lékafe muze byt seniorovi poskytovana péte domaci, ktera je hrazena
z prostfedkd zdravotni pojistovny. V pfipadé potfeby prakticky IékaF také doporucuje
navstévu ambulantnich specialistli, napf. urologu, gynekologu, ortopedl apod.
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V uspésSném modelu poskytovani zdravotni péfe by méla platit spoluprace mezi
praktickym, domacim i specialnim Iékafem. (Zavazalova, Zikmundova, Zaremba, In
Dvorackova, 2012)

Socialni péce

Tyto sluzby jsou z3&irSiho hlediska poskytovany ob&andm spolecensky
znevyhodnénym za ucelem zlepSeni kvality jejich Zivota, popfipadé umoznéni jim co
nejvy8si miry zaclenéni. Za cil si tyto sluzby kladou co nejvy38i mozny rozvoj
sobéstacnosti, obnoveni nebo pomoc pfi zachovani plvodniho zivotniho
stylu, bezproblémovy navrat do domaciho prostfedi a celkové snizeni socialnich rizik

souvisejicich se zplsobem zivota uzivatel(. (Dvorfackova, 2012)

K dosazeni téchto cilu je na zakladé socialniho zakona rozpracovana fada terénnich
a ambulantnich sluzeb, které pravé tzv. deinstitucionalizaci podporuji. Seniofi maji také
moznost vyuzit pfispévek na péci, ktery by jim mél v pokryti sluzeb pomoci.
(Malikova, 2010)

1.6 Pobytova zafizeni pro seniory v CR

Kombinace pedovatelské sluzby a pobytového zafizeni je v Ceské republice
poskytovana v domovech s peCovatelskou sluzbou. Klienty jsou ¢&asto osoby
z nevyhovujiciho  prostfedi, které vtomto zafizeni mohou vyuZit sluzeb

pecovatelky, a to zpravidla kazdy vSedni den.

vvvvvv

klienti, ktefi maji zpravidla v disledku véku snizenou sobéstacnost, a proto je u nich
zadouci pomoc €i asistence jiné osoby. Dalsi moznosti mohou byt domovy pro seniory
se zvlastnim reZimem, napf. pro osoby se stafeckou Alzheimerovou demenci
a ostatnimi typy demenci. V ramci jednoho zafizeni je mozné, aby si zfizovatel

zaregistroval nékolik druhd socialnich sluzeb. (Dvorackova, 2012)

DalSi sluzbu zaméfenou na seniory definuje zakon €. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach v § 52. Jde o socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych zafizenich
ustavni péCe. Zde se poskytuji pobytové socialni sluzby osobam, které jiz nevyzaduji
ustavni zdravotni péci, ale vzhledem ke svému zdravotnimu stavu nejsou schopny se
obejit bez pomoci jiné fyzické osoby, a nemohou byt proto propustény ze

zdravotnického zafizeni ustavni péce do doby, nez jim je zabezpe€ena pomoc blizkou
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Ci jinou fyzickou osobou nebo zajiSténo poskytovani terénnich ¢i ambulantnich
socialnich sluzeb a nebo pobytovych socialnich sluzeb v zafizenich socialnich sluzeb.
(Ministerstvo prace a socialnich véci, 2006)

Zfizovateli socialnich sluzeb v Ceské republice jsou z 85 % obce a kraje. OvSem
pobytové sluzby mohou poskytovat i organizace nebo jednotlivci, zejména pak nestatni
neziskové oraganizace, které vSak musi mit platné opravnéni. (Malikova, 2010). Také
ministerstvo prace a socialnich véci je aktualné zfizovatelem nékolika ustavu, které

poskytuji specializovanou socialni péci. (Holczerova, 2013)
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2 POMAHAJICi PROFESE

~Specialni pedagogika je disciplina orientovana na vychovu, vzdélavani a celkovy
osobnostni rozvoj znevyhodnéného ¢lovéka s cilem dosahnout co mozna nejvy$si miry
jeho socialni integrace, a to véetné pracovnich a spoleCenskych moznosti a uplatnéni.”
(Slowik, 2007, s. 15)

Specialni pedagogika je dnes svébytnou vé&dou s pomérné Sirokou, ale PRESNE
vymezenou oblasti zajmu. Sou€asné pojeti této profese se vénuje hledani optimalnich
pFistupl k handicapovanym lidem a za cil si bere vychovavat a vzdélavat tak, aby
jedinci byli schopni prozit kvalitni a smysluplny Zivot (Slowik, 2007). Specialni
pedagogika ale neni spojena jen s obdobim détstvi a dospivani, ale stejnou mérou se
vénuje také osobam dospélym a seniorim. V této souvislosti se hovofi o tzv. specialni

andragogice a specialni gerontagogice. (Jesensky in Slowik, 2007)

Tato kapitola shrnuje pfistup specialnihno pedagoga ke klientim v zafizenich pro
seniory, ve kterych je nabidka aktivizacnich ¢innosti dulezitych pro aktivni vyuziti
volného Casu seniorll, ktefi se tak mohou seberealizovat a tim dosahnout vysSi
spokojenosti Ci kvality svého Zivota. Diky kvalitam a pFfedevSim zvladnutym
specifikim, které prace s osobami seniorského véku pfinasi, mize specialni pedagog

pfi vedeni volnoCasovych aktivit klientdm pomoci tento €as aktivné prozit.

2.1 Specialni pedagog

Funkce specialniho pedagoga Ci lektora ve vzdélavani Ci provadéni aktivizacnich
¢innosti ma nékolik podob, ve kterych lektor vystupuje soucasné ve vice rolich. Jednou
Z nich je role informatora, experta, ktery pfinasi cenné informace, a jeho funkce je tedy
usnadnit vstfebavani informaci, je zaméfen na potfeby, zajmy a osobnostni rysy
ucastnik( aktivit ¢i vzdélavani. Také by mél podporovat jejich sebefizené uceni. V této
spojitosti I1ze také hovofit o mentorovi i poradci. OvSem specialni pedagog vystupuje
také jako animator, ktery by mél citlivé rozvijet kritické mysSleni u€astnik. Pro ty je
neméné dulezité aktivné a samostatné uvazovat a podrobit kritice to, co berou jako

samoziejmé. (Spatenkova, Smékalova, 2015)
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Na zakladé roli vzdélavatele seniorl Ize identifikovat nasledujici kompetence:

- osobnostni competence;

- odborna competence;

- andragogicko-geragogicka competence;
- lektorska competence;

- interpersonalini kompetence;(Spatenkova, Smékalova, 2015)

Osobnostni kompetence: Subsumuje moralni/eticky kodex, ktery by mél znat kazdy

pracovnik v pomahajici profesi.

,1. 1. Socialni prace je zaloZzena na hodnotach demokracie, lidskych prav a socialni
spravedlInosti. Socialni pracovnici proto dbaji na dodrzovani lidskych prav u skupin
a jednotlivcl tak, jak jsou vyjadieny v dokumentech relevantnich pro praxi socialniho
pracovnika, a to pfedevsim ve VSeobecné deklaraci lidskych prav, Charté lidskych prav
Spojenych nérodii a v Umluvé o pravech ditéte a dalsich mezinérodnich deklaracich
a Umluvéch. Déle se fidi Ustavou, Listinou zékladnich prav a svobod a dal§imi zakony

tohoto statu, které se od téchto dokumentu odvijeji.

1. 2. Sociélni pracovnik respektuje jedinec¢nost kazdého ¢lovéka bez ohledu na jeho
puvod, etnickou pfislusnost, rasu &i barvu pleti, matersky jazyk, vék, pohlavi, rodinny
stav, zdravotni stav, sexualni orientaci, ekonomickou situaci, nabozenské a politické

pfesvédéeni a bez ohledu na to, jak se podili na Zivoté celé spoleénosti.

1. 3. Sociélni pracovnik respektuje pravo kazdého jedince na seberealizaci v takové

mife, aby sou¢asné nedochazelo k omezeni stejného prava druhych osob.

1. 4. Socialni pracovnik pomaha jednotliveim, skupinam, komunitam a sdruZzenim
obcéanu svymi znalostmi, dovednostmi a zkuSenostmi pfi jejich rozvoji a pfi rfeSeni

konflikta jednotlivet se spolecnosti a jejich nasledku.

1.5. Socialni pracovnik dava pfednost profesionalni odpovédnosti pred svymi
soukromymi zajmy. Sluzby poskytuje na nejvy$§i odborné drovni.” (Spole€nost

socialnich pracovnikii CR, 2014)

Odborna kompetence: Do této kompetence patii kompetence oborova, tzn.
vzdélavatel by mél mit odborné védomosti, zkuSenosti a mél by se dale vénovat
procesu sebevzdélavani v daném oboru. DalSi kompetence je mezioborova. Tim se

rozumi znalost pfibuznych disciplin.
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Andragogicko- geragogicka kompetence: Predstavuje kompetenci andragogickou
a geragogickou. Specialni pedagog by mél mit specifické znalosti a dovednosti

z metodologie zminénych kompetenci.

Lektorska kompetence: Tato kompetence je nejdulezitéjSi, protoze lektor musi umét
spojit vSechny dovednosti, aby tak mohl podat nejoptimaln&jsi vykon vzhledem ke
vzdélavané skupiné. Zahrnuje kompetenci didaktickou,
psychodidaktickou, psychosocialni, interpersonalni, rétorickou a manazerskou.

(Spatenkova, Smékalova, 2015)

2.2 Osobnost specialniho pedagoga

Problematice osobnosti se vénuje psychologicka disciplina, ktera se nazyva
psychologie osobnosti. OvSem komplexni pojeti osobnosti, jimz se tato disciplina
zabyva, zahrnuje mnoho komponentd, mezi néz patfi napfiklad

motivace, schopnosti, tvofivost, temperament, charakter aj.

Odbornici se shoduji, Ze: ,0sobnost je jedineéna, vysoce individualni®. Oviem i pfesto
existuji typologie, které se s pomoci urcité charakteristiky a specifickych ryst platnych

pro dany typ osobnosti pokousi pojmout osobnost Clovéka do néjakého ramce.

Zvlastni pedagogicka disciplina, pedeutologie, se zabyva typologii osobnosti
pedagoga. Podle riznych vertikalnich i horizontalnich pélu déli pedagogy do ruznych
kategorii, a to napfiklad podle pohlavi, odbornosti, véku a podobné. Zabyva se také

zajmem pedagoga o profesi, jeho socialnim profilem nebo pracovni zatézi.

Praci pedagoga sleduje jak z perspektivy vnitfni (pocet studentl ve tfidé, Skolni
vybaveni, vztahy na pracovisti,...), tak z perspektivy vnéjsi (legislativa, spoleCenska

vaznost, mzdové poméry,...).

Zkoumani typologie uCitele ndm pomaha urcit konkrétni normy jak jeho profesnich
schopnosti, tak osobnostniho profilu. Touto problematikou se zabyva napfiklad
znalost vyu€ovanych pfedmétd a touhu a schopnost pfedat tyto znalosti svym zakam.
Zaroven by mél byt schopen kontrolovat a fidit u€eni Zakd a vyuzivat ziskané

zkusenosti ke svému profesnimu zkvalitnéni.
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Podle Caselmanna (in Kaleja, 2014) je mozné rozdélit uCitele do tfi zakladnich skupin:

- Védecko - systematicky: racionalni typ, ktery vyznava systemati¢nost a logické
usporadani u€iva. Jeho uceni je jasné, pfesné, ale muze se zdat fadni.

- Umélecky: intuitivni a analogicky typ ucCitele, ktery prezentuje poznatky na
nazornych prikladech, jeho vyuka mlze trpét nedostatkem systému
a sklouzavanim k frazovitosti.

- Prakticky: organizované vyucovani, ¢asto ve skupinach, vyuka byva prakticka
a metodicky promysSlena, mlize ale prechazet v rutinni a povrchni. (Kaleja,
2014)

2.3 Postoj k seniorim

Pristup vSech pedagogu, pecovatell &i personalu zafizeni, ve kterém senior Zzije, by
mél klast dliraz na co nejvysSi miru pocitu sobéstacnosti u klient(l, aby nedochazelo
k jejich izolaci. Podstata veSkeré snahy zaméstnancu, ktefi pecuji o starsi lidi, spociva

ve vytvoreni takovych podminek, aby ¢lovék mohl znovu nalézt svou autonomii.

Gilbert Leclerc (in Pichaud, Thareauova, 1998, s. 47) zaznamenal &tyfi typy

pomahajicich na zakladé jejich metod prace:

Autoritativni typ: Tento typ je pfesvédcen, Ze nejlépe vi, co je pro klienty dobré, ma
tendenci k vnucovani svého nazoru. OvSdem na druhou stranu nékteré osoby stardiho
véku reaguji na podnéty takovym podfizenym zplsobem, ktery autoritativni pfistup

podporuje €i dokonce vyZaduje.

Manipulujici typ: V tomto pfipadé si oSetfujici Cini naroky délat rozhodnuti za druhé

namisto vyslechnuti klientd a akceptovani jejich touhy po autonomii.

Ochranitelsky typ: Zde je mozZné se setkat s pfehnanym pocitem strachu z nebezpeci
ze strany pomahajiciho, ktery ale vede ktrvalé zavislosti klientd na druhych.
Samoziejmé je slozité nalézt spravnou hranici mezi bezpecnosti a svobodou, ale

snahou personalu by mélo byt dopracovat se k ni pomoci kompromisu.

Spolupracujici typ: U tohoto typu je dosazeno kvalitni spoluprace s klientem, ktera
vede kjeho co nejvySSi mozné autonomii. Pomahajici je pfedevSim pozorny

ke schopnostem Clovéka, kterému tak umozni nalézt cestu k tomu, jak si poradit sam.
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2.4 Komunikace se seniory

Vhodna komunikace se seniory byva kliCovou sloZkou pro uUspésnou spolupraci

star§iho Clovéka a vzdélavatele. Involu¢ni procesy mohou vytvaret bariéry uspésné

komunikace.

Marie Vagnerova (in Spatenkova, Smékalova, 2015) popisuje specifikace komunikace
se seniory nasledovné:

PomalejSi tempo reakci starSich osob, které pfi komunikaci s mladSimi
generacemi muaze Cinit problémy ¢i nedorozuméni.

Poruchy paméti v komunikaéni oblasti znamenaji vypadky v podobé
jmen, situaci, Cisel apod.

DalSim charakteristickym rysem komunikace se seniory je opakovani jiz
sdéleného. To je pfisuzovano nejCastéji ubezpecCovani, jestli poslouchajici
porozumél informacim, nebo snizenému soustfedéni pfi rozhovoru.

Také nedoslychavost je Castym specifikem osob starSiho véku. Dochazi pak
k nepfiméfenym reakcim, které jsou ov8em ovlivnény pravé timto hendikepem.
Velmi Casto se opakujicim jevem pfi vedeni rozhovoru se star8imi lidmi je jejich
upozorfiovani na vlastni nemoci Ci potize. Ve spousté pripadt se vSak jedna
spiSe o upoutani pozornosti na sebe.

Velké usili musi senior vynalozit, pokud se komunikace odehrava ve skupiné
vice lidi. Rizikovymi faktory jsou zde hluk a Sum, které starSim lidem komplikuji
vnimani FeCi. Klienti se pak mohou ostychat opakované se dotazovat a radéji se

stahnou do pasivity.

Pichaud a Thareauova (1998) zminuji dulezitost spravné pozice pfi komunikaci.

Napftiklad pokud klient jako jediny lezi a komunikujici u ného stoji, mize toto vnimat

jako nadfazenost a znevyhodnéni pfi vedeni rozhovoru. Tyto pozice pfi komunikaci se

starSimi lidmi jsou znacné symbolické. Také kladeni velmi banalnich dotazl, pfilis

naléhavych nebo dokonce pfikazujicich &i zakazujicich by se mél personal vyvarovat.

Z neverbalni komunikace Ize zminit dllezitost spravného pohledu, vyrazu ve tvafi

a v neposledni fadé dovednost miCeni, které je nékdy uziteCné, nebot spojeni Ize

dosahnout také beze slov.
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2.5 Cile edukace senioru

Vzdélavaci cile vyjadfuji ucel edukace a projektuji vychovné vzdélavaci procesy.
Je v8eobecné platné, zZe cile veSkeré edukace €i aktivizaCnich &innosti osob starsiho
véku by mély vést pfedevdim ke zkvalitnéni Zivota a zvySeni sebehodnoceni. Také je
dllezité brat v potaz individualitu osobnosti, protoZze pro nékoho muze byt pfi zajmové
¢innosti cilem co nejvétsi mnozstvi novych informaci a pro druhého tento ¢as znamena

predevsim zprostfedkovani socialniho kontaktu s ostatnimi lidmi.

Edukace seniord podle Petfikové a Cornanitové (In Spatenkova, Smékalova, 2015,

s. 34) sleduje nasleduijici Ctyfi cile:

- Obohacovani zZivota;
- Adaptaci na zménu Zzivotni faze;
- UdrZovani télesné i dusevni psychiky;

- Vychodisko, jak se orientovat v dneSnim svété.

Jiny nahled na tuto problematiku nabizi Petty. (In Spatenkova, Smékalova, 2015)

Rozdéluje cile do tfi rovin:

Kognitivni cile — vychazeji ze slova poznat. Jedna se tedy o poznani néceho
nového, novych informaci & dovednosti. G. Bromley (In Spatenkova, Smékalova,
2015) oznaCuje jako negativni jev ve stafi nedostateCné vyuZiti nové ziskanych

informaci, dovednosti i zkuSenosti za zménénych okolnosti.

Afektivni cile — kladou diraz na emoce a do popredi stavi predev§im hodnotu
poznatk(i, postoji a nazord. C. Hatar (In Spatenkova, Smékalova, 2015) poukazuje na
citlivost seniorli pfi budovani vlastnich postoju a upfednostriuje nabidnout mozné

alternativy pfed pfesvédcovanim k zaujeti konkrétniho postoje.

Psychomotorické cile — tzv. vycvikové cile. Maji apelovat na rozvijeni praktickych
dovednosti. Jedna se o dovednosti spojené se smyslovym vnimanim, pohybem

a vzajemnou koordinaci viemu. (Spatenkova, Smékalova, 2015)

Zavérem lze fFici, ze k idealnimu vysledku edukace je mozné dospét kombinaci vSech
zminénych cild v souladu s individualnim pojetim klientd. To znamena, Ze je zadouci
snazit se nabidnout U¢astnikim vzdélavani vzdy co nejvy$Si moznou miru alternativ
tak, aby kazda byla po praktické strance realna a seniorovi by tim padem byla
zachovana sobéstacnost v rozhodovani, ktera vede k lepSimu pocitu ze samotného

procesu edukace. Také navazani divérného vztahu mezi klientem
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a zprostfedkovatelem byva pravé u osob seniorského véku dulezité a vzajemna

spoluprace pfispiva k vétsi efektivité.
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3 POTREBY SENIORU

,V prabéhu stari se méni mnohé potreby, biologické i psychické. Méni se jejich osobni
vyznam, zamérfeni Ci preferovany zplsob uspokojovani. Starnuti je charakteristické
poklesem potreby novych podnéti a zkuSenosti ¢i ochoty nevyhnutelnou zménu

akceptovat a vzestupem ddrazu na jistotu a stabilitu.” (Vagnerova, 2007, s. 344)

Stejné jako zbytek spoleCnosti i seniofi potfebuji uspokojovat vSechny své potfeby.
Patrny rozdil je vtom, Ze seniofi jsou Casto ze zdravotnich divodd a poklesu
sobéstacnosti odkazani na pomoc svého okoli. V souvislosti s vymezenim jejich potfeb
je dulezité uvést koncept socialniho fungovani. ,Socialni fungovani je proces
uskuteCriujici se na zakladé interakci mezi naroky jedince a naroky prostfedi, ve
kterém jedinec Zije.” (Dvofackova, 2012, s. 38) Problémy v oblasti socialniho fungovani
nastavaji tam, kde je naruSena pfirozena rovnovaha mezi naroky prostfedi
a schopnosti Clovéka tyto naroky zvladat. Pojem socialni fungovani znamena
L,naplnéni roli ¢lovéka ve spolecnosti, ve vztahu k lidem v bezprostfednim socialnim
okoli i ve vztahu k sobé samému®. (Barker in Dvorackova, 2012, s. 38) Pro senioruv
spokojeny zivot je tedy dulezité naplhovani jeho spoleCenskych roli a zvladani

socialniho fungovani.

3.1 Vymezeni pojmu potieba

Pojem ,potfeba“ vysvétluje Nakonecny (1995) jako zakladni formu motivu ve smyslu
né&jakého deficitu v biologické €i socialni dimenzi byti. V prabéhu zivota se v3ak potieby

¢lovéka méni kvantitativné i kvalitativné.

Mezi potfeby seniorl patfi pocit jistoty a bezpeci. Bezpeci muze byt fyzické, psychické
a ekonomické. Dale mezi potfeby seniorll patfi davéra, stabilita a laska. (Dvorackova,
2012)

Podle Vagnerové (2000) pocituji seniofi ¢asto ohrozeni v pfipadé napf. onemocnéni i
ovdovéni a musi se smifit s ur€itou mirou zavislosti na okoli. Na zakladé tohoto jevu
dochazi k preferovani potfeby bezpei a podpory, kterou mlze zajiStovat rodina
peCovatelskou sluzbou ¢i jinym pracovnikem. V kazdém pfipadé by mél byt senior

s poskytovanou péci spokojen.
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3.2 Teorie potieb podle A. Maslowa

Jednu z nejznaméjsich teorii lidskych potfeb vytvofil americky psycholog Abraham
Harold Maslow v roce 1943. Tyka se péti jednotlivych potfeb sefazenych vzestupné

podle dllezitosti.

Podle Maslowa by se teorie motivace méla zamérit spiSe na cile, nikoliv na prostiedky,
protoze ty mohou byt kulturné specifické. Oproti tomu cile jsou spiSe univerzalni. Pfi
uspokojovani potfeb se predpoklada, ze k naplnéni potfeb vysSich dochazi az po
naplnéni nizSich, ale ve skute€nosti tyto potfeby existuji u ¢lovéka soubézné. Maslow
hovofi o hierarchii relativni nadvlady, protoze v organismu ma tendenci dominovat
aktualné neuspokojena potieba. Chovani pak podléha potfebam neuspokojenym,
i kdyz jejich relativni sila slabne od niZSich potfeb k vy$Sim. Nelze tedy hovofit o izolaci
potfeb, protoze kazda z nich se vyskytuje vrelaci k uspokojeni & neuspokojeni

ostatnich potfeb. (NeSporova, Svobodova, Vidovi¢ova, 2008)

Obr. 2: Hierarchie lidskych potieb

A

Sebetranscendence
néco, co presahuje samotného jedince
F i LY
Seberealizace, sebenaplnéni
osobni rast, osobni naplnéni
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Estetické potieby
krasa, harmonie, rovnovaha, ...
F LY
Poznavaci (kognitivni) potfeby
znalosti, smysl, sebeuvédomeéni, ...

/ \

Potreba ucty a uznani
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7 \
Socialni potreby
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Potieby jistoty a bezpedgi
bezpedi, jistota, zakon, poradek, ...
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Biologické a fyziologické potreby
zakladni Zivotni potfeby jako jidlo, piti, pfistfesi, spanek, sex, \

Odstrafovani nedostatkd
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Zdroj: Zpracovano dle: HAJEK, M. Motivace a vedeni lidi. [online]. [cit 20016-02-10]. Dostupné z:
http://praha.vupsv.cz/Fulltext/vz_260.pdf
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nejvyssi. llustrovany jsou charakteristicky do tvaru pyramidy, na jejimz pomysiném
zakladu se nachazi potfeby biologické a fyziologické, dale vzestupné potfeby jistoty
a bezpedi, socialni potfeby a potfeba ucty a uznani. Druhy blok, ktery se nachazi
ve vysSi poloviné pyramidy, za€ina potfebami kognitivnimi, nad nimi Ize nalézt potfeby
estetické, seberealizace a sebenaplnéni a na pomysiném vrcholu celé pyramidy je

potfeba sebetranscendence nebo také néco, co prfesahuje samotného jedince.

3.3 Modifikace potreb senioru

Lze Fici, ze u seniort spociva odliSnost v chapani téchto potfeb v jiném zplsobu jejich
naplfiovani a uspokojovani. VSichni maji potfebu zlstat platni, uziteéni a uznavani.
Dulezité je, ze i ve stafi nemaji vyznam jen potfeby fyziologické, ale stejné tak jde
i o potfeby psychické a spiritualni. (Cevela, Kalvach, Celedova, 2012, s. 33) Pichaud
a Thareauova (1998) dodavaji, ze Maslow sam vSak pfipousti vyjimky, kdy nejen
Z historie jsou znamy pfipady, u kterych doslo ke kompenzaci fyzického stradani

napf. spokojovanim potreb estetickych.

Podle Vagnerové (2000, s. 467-470) k psychosocialnim potfebam seniorl nalezi
nasledujici:
- Potfeba stimulace — spociva v dostate€ném pfisunu smysluplnych aktivit
a podnétu, které by seniory vhodné naplfiovaly.
- Potfeba aktivity — jde o nalezeni vhodnych Cinnosti, které by mohl senior
vykonavat a zaroven se u nich citit uzitecny.
- Potfeba citové jistoty a bezpedi — jedna se o zabezpeleni podminek, ve kterych
bude senior ostatnimi ¢leny spoleénosti akceptovany.
- Potfeba seberealizace — je dulezité nabidnout seniorovi takové c&innosti,

ve kterych bude Uspésny a které mu také zarudi urcitou socialni pozici.

Tento vycet Ize jesté doplnit o potfebu mezigeneracniho dialogu, ktery se jevi byt stale
dalezitéjSim. Z prizkumu nazoru mladych lidi na stafi (prdzkum byl zaméfen na
mezigeneracni solidaritu a vzajemné pochopeni) vyslo, ze az 74 % respondentl ve
véku 35 let uvedlo, Ze stafi neni pro spole¢nost pfinosem. Vyzkum realizoval Ustav
socialniho  l1ékafstvi v Plzni.  (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 12 in
Spatenkova, Smékalova, 2015, s. 147)
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Pichaud a Thareauova (1998) se také zabyvali implementaci Maslowovy pyramidy na
osoby seniorského véku, u nichz dochazi k pfirozené modifikaci potfeb. Potfebu pfitom
interpretuji nejen jako to, co Clovéku chybi, ale také to, k Cemu skrze ni Clovék sméfuje.
Do potieby se promita bytostné prani, a proto je pfi praci se seniory obzvlasté dulezité

desSifrovat zadosti €i podivné chovani, za kterym Casto Ize vidét potfebu kontaktu.

Fyziologické potieby

V této oblasti se autofi pozastavuji pfedevS§im u potfeby hygieny, ktera z hlediska
dnesSniho pohledu muze byt velmi vzdalena tomu, co mnoho starSich lidi bralo jako
samoziejmost béhem svého zivota. Mize pak dochazet k rozporim mezi seniory
a osobami, které o né pecuji. Personal by tedy mél mit na zfeteli, ze byt Cisty
a prijemné vonét nebylo dfive podminkou k tomu, aby byl ¢lovék pfijat spoleCnosti.

hygieny.

Potreba bezpeci

Autofi rozdéluji tuto potfebu do tfi stupfi:

- Potfeba ekonomického zabezpec€eni. Do této potfeby se jisté mohou promitat
zkuSenosti s valkou, nouzi ¢i nedostatkem. Tento strach z nedostatku
prostifedkl mize byt tak silny, Ze starsi lidé mohou napfiklad zacit stfadat jidlo
Ci pfedméty na ,horSi Casy”.

- Potfeba fyzického bezpeci. V dusledku zhor§ené pohyblivosti maji starSi lidé
gasto strach z padu. ReSenim vedoucim k jejich spokojenosti mohou byt
kompenzacéni pomUcky ¢i osobni asistence.

- Potfeba psychického bezpeéi. K uspokojeni této potieby velmi Casto slouzi
Casové orientacni body dne, tzn. vytvofeni harmonogramu, ktery obsahuje

napriklad ¢as jidla, spanku atd.

Je dulezité vzdy vhodné volit bezpecnostni opatfeni, a to pfedevSim tak, aby pocit
bezpecli nepfinaSela vice osobam, které se o seniora vénuji, ale pouze samotnému

klientovi.

Socialni potfeba

Tato potfeba zahrnuje nékolik dalSich druhu, které se u senioru jevi jako stéZejni:
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- Potfeba informovanosti. Aby nedochazelo k postupné izolaci osob seniorského
véku, je nutné tédmto lidem neustale pfinaset informace o svété, blizkych Ci
o ¢tvrti, ve které se nachazi.

- Potfeba nalezet k néjaké skupiné. Pfi neuspokojeni této potfeby se mize stat,
ze se jedinec zalCne citit osaméle, a je tedy tfeba zaclenit ho do néjaké
skupiny, at' uz vrstevnik( ¢i zajmového krouzku nebo jen podpofit jeho védomi,
ze je stale soucasti rodiny.

- Potfeba lasky. Citova potfeba se jevi jako jedna z nejdllezitéjsich, proto je
nutné, aby s Clovékem druzi, nebo alespon jeden Clovék pocitali.

- Potfeba vyjadiovat a byt vyslechnut. U této potfeby se do popfedi dostava
moznost s nékym vést rozhovor, vyjadfit své myslenky ¢i jen poslouchat

rozmlouvani jinych. Toto vSe vyrazné pfispiva k duSevni pohodé klienta.

Potifeba autonomie

Zde je sobéstateCnost chapana ve smyslu svobody a moci rozhodovat o sobé.
Psychické svobody Ize dosahnout i pfesto, Ze je senior limitovan po fyzické strance.
Objevuje se zde i potieba uznani, vaznosti nebo pocit uzite€nosti. Je tedy zadouci, aby
se starSim lidem dostavalo pfileZitosti k uspokojeni téchto potfeb pfedevsim nalezenim

¢innosti, ktera bude mit vyznam i pro ostatni.

Potreba seberealizace, rozvoje vlastni €innosti

Tato potfeba je vysvétlovana jako nalezeni smyslu zivota. V pocitu uspokojeni mize
figurovat rodina, prace, vira i vasnivy interes o néco. Neni vylou€ené, Ze tato potfeba

je ve spojeni s pfedchozimi stupni pomysiné pyramidy.

Otazka smyslu zivota je problémem nejen u osob star§iho véku, ovSem pravé v tomto
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naplnéni této zZivotni etapy. (Pichaud, Thareauova, 1998)
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4 PRAKTICKA CAST

4.1 Uvod do praktické éasti

Prakticka ¢ast nejprve predstavuje Domov pro seniory Kaplice. Ten je zasazen do
krasné pfirody JihoCeského kraje a podnétem k jeho zaloZeni byla nedostupnost této
nebo podobné sluzby v okoli Kaplicka a Ceskokrumlovska. Souéasti Domova pro
seniory Kaplice je aktivizacni centrum. Dllezitym prvkem aktivizace senioru jsou riizné
volnoCasové aktivity. Ty by mély rozvijet jak jejich psychickou, tak i fyzickou stranku, a
to vSe srespektem k individualnim potfebam konkrétniho jedince. Ohledné fyzické
Casti jsou benefity jasné — pravidelny pohyb a cvieni zlepSuje kondici a celkové
pfispiva k lepSimu zdravotnimu stavu. Zvlasté u pacientl se snizenou hybnosti je
cviceni prevenci demobilizacniho syndromu a Ize tak zabranit vzniku prolezenin. Co se
tye psychiky, volnoasové aktivity pomahaji naplnit volny ¢&as, mohou byt
pomocnikem v boji proti depresim a vnaseji do zivota seniora alespon Castecny rad.
Senior muze diky nim ziskat dalSi motivaci a prozit tuto etapu svého Zzivota dustojné.
Navic volnoCasové aktivity pomahaji branit stereotypu, pocitu samoty a celkové

zlepSuji kvalitu Zivota seniora.

V prizkumné Casti je pfedstaven projekt zaméfeny na ulohu specialniho pedagoga pfi
volno¢asovych aktivitach v Domové pro seniory Kaplice (viz Pfiloha A). Tato Cast se
vénuje popisu pfiprav prizkumu, analyze dat, samotné realizaci, vyhodnoceni vysledk
a nasledné pruzkumnych cill. Prizkum probéhl v Domové pro seniory Kaplice, a to
na pavodnim pracovisti Kaplice. Zde se uskuteCnilo pomoci metody dotazniku
zmapovani rozsahu a ucasti klientd Domova pro seniory Kaplice na aktivizacnich
Cinnostech, jejich spokojenosti se souCasnym stavem a spokojenosti s praci
specialniho pedagoga a hodnoceni jeho kvalit. Specialni pedagog v této pfispévkové
organizaci pUsobi jako aktivizani pracovnik. Na zavér je rozpracovana interpretace
prizkumu na zakladé vyhodnocenych dat a jsou nabidnuty mozné navrhy pro

vylepSeni stavajici situace.

4.2 Domov pro seniory Kaplice

Budova, v niz se dnes nachazi Domov pro seniory Kaplice, byla postavena roku 1956
a do roku 1979 slouzZila jako porodnice a nasledné jako lé¢ebna dlouhodobé

nemocnych. Po celkové rekonstrukci byl zde 1. 10. 1995 oficialné otevien Domov

31



dlchodcl, jehoz zfizovatelem byl Okresni ufad v Ceském Krumlové. Od 1. 5. 1998 byl
provoz roz$ifen o detasované pracovisté v Ceském Krumlové, které se nachazi
v prostorach Nemocnice Cesky Krumlov a.s. K 1. 1. 2003 byl zrusen Okresni ufad
a Domov duchodcl se stal pfispévkovou organizaci JihoCeského kraje. Od 1. ledna

2007 nese toto zafizeni nazev Domov pro seniory Kaplice.

Domov pro seniory Kaplice ma celkovou kapacitu 52 IUzek. Dvé registrované
sluzby, které DPSK poskytuje, jsou uréeny osobam se zdravotnim postizenim a
seniorum s dolni vékovou hranici 55 let. Pravé klienti, ktefi obyvaji toto zafizeni, byli
Casto zvykli po vétSinu Casu zit v okolnich vesnicich €i pfimo ve mésté Kaplice, a tak
kdyz jim zdravotni stav neumozrniuje dal pobyvat ve viastnim obydli, stava se pro né
Domov pro seniory Kaplice idealni volbou, nebot nepfedstavuje nasilnou zménu
charakteru prostfedi. Navic je zde nabizen celodenni dobrovolny program v podobé
aktivizaénich &innosti, které klientim nahrazuiji jinak mnohdy placené zajmové krouzky.

(Domov pro seniory Kaplice, online, cit. 2016-02-19)

~Poslanim Domova pro seniory Kaplice je poskytovat podporu a pomoc seniorum
a osobam se zdravotnim postizenim, ktefi pro zmény zdravotniho stavu potfebuji
komplexni péci, jez jim nemize byt zajiSténa v jejich domacnosti za pomoci rodiny,

Ci terénnich nebo ambulantnich socialnich sluzeb.” (Holczerova, 2013, s. 15)

Poskytované sluzby jsou v souladu s individualnimi potfebami kazdého klienta pfi

respektovani jeho dlstojnosti a zakladnich lidskych prav.

Cilem jsou spokojeni uZivatelé, ktefi si s podporou personalu Domova pro seniory
Kaplice zachovavaji co nejvyssi miru sobéstacnosti, sebeuplatnéni a aktivné travi svij

volny €as v zafizeni i mimo né.

Mezi zakladni &innosti, které organizace poskytuje, patfi ubytovani, uklid, starost
o lozni a osobni pradlo, poskytnuti celodenni stravy dle zasad racionalni vyZivy
a potfeb dietniho stravovani, pomoc pfi podavani jidla, pomoc pfi obstaravani osobni
hygieny Ci péCe o vlastni osobu. Dale maji klienti Domova pro seniory Kaplice moznost
vyuzit aktivizacni Cinnosti, které jsou jim nabizeny, popfipadé jim personal pomuze
zprostfedkovat kontakt se spoleCenskym prostfedim, v pfipadé potfeby pomoc pfi
uplathovani prav, opravnénych zajmu ¢&i dalSich osobnich zalezitosti. Domov pro
seniory Kaplice souCasné zajiStuje zdravotné-odetfovatelskou a socialni péci.
(Holczerova, 2013)
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4.3 Stanoveni prizkumnych cilti a prizkumnych predpokladt

Pro naplnéni hlavniho cile bakalaiské prace bylo nastaveno nékolik dilCich
prizkumnych cild. Mezi né patfilo zmapovani rozsahu a ucasti klientd Domova pro
seniory na aktivizacnich €innostech. DalSi zkoumanou oblasti byla spokojenost klientl
se souCasnym stavem aktivizaCnich c&innosti, s praci specialniho pedagoga
a subjektivni hodnoceni jeho kvalit bylo posledim dil¢im cilem. Ke kazdému cili se
vztahuji prizkumné predpoklady, které konkretizuji vztahovou rovinu prizkumnych
cila.

Nejprve doslo ke stanoveni priizkumnych pfedpokladu, tedy k formulaci toho, kdo, kdy
a v jakych situacich bude zkouman. Soucasné byla vykonana informaéni pfiprava

vyzkumu pomoci studia informaénich zdroju a konzultace s vedouci prace.

Stanovené predpoklady byly nastaveny tak, aby aby je bylo mozné po vyhodnoceni
odpovédi respondentu jednoznaéné potvrdit, ¢i vyvratit. Vyjadfuji vztah mezi dvéma
proménnymi, pfiemz v realizovaném prizkumu je jednou proménou vzdy klient
Domova pro seniory Kaplice €i jeho charakteristika a druha proménna se tyka jeho
vztahu, postoje, uc€asti, vnimani, hodnoceni aktivizacni c¢innosti a specialniho
pedagoga. Kazdy predpoklad je ovéfitelny nékolika otazkami v prazkumném
dotazniku, a tudiz je zachovana jeho validita a reliabilita. Validita znamena schopnost
zZjiStovat to, co ma, coz byva povazovano za nejdulezitéj$i schopnost vyzkumného

nastroje. Reliabilitou je mySlena pfesnost a spolehlivost vyzkumného nastroje a je
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Prizkumny problém ¢. 1

Jaky je vztah mezi vékem klienta Domova pro seniory Kaplice (dale jen DPSK)

a aktivni ucasti na aktivizacnich ¢innostech?

Prizkumny pFedpoklad: Predpokladame, ze s pfibyvajicim vékem klientd v DPSK

Kaplice klesa ucast na aktivizaCnich €innostech vedenych specialnim pedagogem.

Pfedpoklad zjistuje rela¢ni rovinu mezi vékem respondentd a Uc€asti na aktivizacni
ginnosti. Ugelem je tedy zjistit, zda vék klienta Domova pro seniory Kaplice ovliviiuje
jeho vyuzivani volnoCasoveé aktivity, pfiemz uc€asti na aktivizacni Cinnosti je mySleno
vyplnéni volného €asu jednou z nabizenych aktivit DPSK, pfi které je pfitomen
specialni pedagog v roli aktivizaCniho pracovnika. Obé& proménné se daji kategorizovat

a méfit, podminka testovatelnosti je tedy splnéna.
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Prizkumny problém ¢. 2:

Jaky je vliv pohlavi klienta DPSK na vybrany typ aktivizacni €innosti?

Prizkumny predpoklad: Pfedpokladame, ze pohlavi seniord v DPSK ovliviiuje vybér

aktiviza€ni €innosti vedené specialnim pedagogem.

Ovlivnénim je v souvislosti s timto pfedpokladem mySleno, zda muzi vyhledavaji jiny
typ aktivizaCnich ¢innosti v DPSK nez Zeny. Pohlavi seniord je mozné kategorizovat
tak jako typ volnoCasoveé aktivity, jednoznaéné vyhodnoceni na zakladé odpovédi

respondentt je tedy mozné.

Prizkumny problém ¢. 3:

Jaka je zavislost mezi sobéstacnosti klienta DPSK a ¢asem, ktery aktivizacni Cinnosti

vénuje?

Prazkumny predpoklad: Pfedpokladame, ze s pfibyvajici mirou zdravotniho omezeni

klientd v DPSK klesa €as vénovany nabizenym volno€asovym aktivitam.

Zminénou zavislosti je minéno, zda plati vztah, ze &im vyS8Si mira sobéstacnosti, tim
vy$Si vyuzivani a navstévnost aktivizacnich €innosti pofadanych DPSK. Sobésta¢nost
klientd je posuzovana jejich subjektivnim hlediskem, ovSem limitujici stav je klienty
rozepsan v dotaznikovém archu. Proménné jsou obé méfitelné, tudiz testovani je

mozné.

Prizkumny problém ¢. 4:

Jaka je zavislost mezi kvalitami specialniho pedagoga a €etnosti navstév aktivizacnich
¢innosti klientll DPSK?

Prizkumné predpoklady: Predpokladame, Ze &im vySSi jsou kvality a hodnoceni

specialniho pedagoga, tim vyssi je u€ast klientll DPSK na aktivizaénich ¢innostech.

Tento predpoklad sleduje, zda kvality specialniho pedagoga ovliviuji Ucast na
aktivizaCnich cinnostech. Na zminéné kvality specialniho pedagoga je nahlizeno
z hlediska klientd/ respondentl dotazniku, ovSem otestovany jsou v nékolika otazkach
s meéfitelnymi kategoriemi. Ob& hodnoty jsou tedy v ramci realizovaného prizkumu

ovéritelné.
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4.4 Metodologie prizkumného Setreni

,Dotaznik je zpusob pisemného kladeni otazek a ziskavani pisemnych odpovédi.”
(Gavora, 2008, s. 122) Tato metoda kvantitativniho prizkumu byla vybrana z dGvodu
rychlého zmapovani potfebnych udaji. DalSi vyhodou byla také skutecnost, ze
respondenti mohli dotaznik vyplnit ve svém pfirozeném prostiedi a méli na to
dostatecné mnozstvi Casu. Nasledujicim atributem pfi vybéru této metody byl pocit
anonymity, ktery dotaznik poskytuje a zaroveh tak nabizi vyS$Si miru pravdivosti
vyplnénych udajl. Pro zajisténi pocitu jistoty a bezpeli respondentl byla po celou
dobu vyplhovani dotazniku poskytnuta asistence, ktera v pfipadé jejich zajmu pomohla

s precétenim ¢&i vysvétlenim pozadavku.

Vstupni ¢asti dotazniku je dopis (viz Pfiloha B), ktery obsahuje pfedstaveni autora

prizkumu, samotného cile a nalezitosti prizkumu a podékovani za ucast.

Sestaveny dotaznik (viz Pfiloha C) obsahuje 15 otazek. Byly pouzity otazky uzaviené,
oteviené, polouzaviené, hodnotici a filtracni.

Na zacatek dotazniku byly zafazeny otazky jednodussi, motivacné plsobici. Ve stfedni
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potencionalné konfliktni otazky.

Do prizkumného Setfeni byli zahrnuti respondenti z DPSK, tedy osoby se zdravotnim

postizenim nebo seniofi s dolni vékovou hranici 55 let.

V dobé uskute€néni prizkumu se v DPSK nachazelo 24 klient(, z toho 20 klientd bylo
schopno zucastnit se Setfeni vybranou metodou dotazniku a souhlasilo s nim. Po
vyhodnoceni vracenych dotaznikG jich bylo 17 shledano pouzitelnymi, nékteré
neobsahovaly vSechny odpovédi ¢i odpovédi nekorespondovaly s otazkou.
Respondenti byli vybrani zamérné na zakladé moznosti styku se specialnim
pedagogem, ktery v DPSK pracuje jako aktivizaCni pracovnik a pfipravuje a vede tak

volnoCasove aktivity, kterych se mohou repondenti zuCastnit.

4.5 Casovy harmonogram prazkumu

Vybér respondentl byl zamérny, nebot relevantnim znakem dilezitym pro dany

prizkum bylo, aby byl respondent obyvatel DPSK. Mezi samotnymi klienty byl vybér na
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zakladé prilezitosti dostupnosti, zalezelo na volbé klientd, zda budou souhlasit s G¢asti.
Vysledky priazkumu jsou tedy platné jen pro dany domov a neni mozné je zobecriovat

pro vdechny domovy pro seniory. (Gavora, 2008)

S vétSinou respondentl jsem se poprvé setkala pfi vykonu povinné praxe v unoru roku
2015. Pod vedenim aktivizacniho pracovnika jsem méla moznost zjistit, jak aktivizacni
Cinnosti v DPSK probihaji, a sjeho vedenim jsem si domluvila spolupraci pfi
realizovani prizkumu pro mou bakalafskou praci. Vlednu jsem DPSK znovu
kontaktovala a béhem nékolika navstév byl upraven dotaznik tak, aby co nejvice

vyhovoval obéma stranam prizkumu a aby pfinesl| co nejvice uzite€nych informaci.

Dale doslo k osobnimu kontaktu s respondenty, k objasnéni prizkumného Setfeni
a probéhlo i ujisténi o anonymité dotaznikll a zavazani se, ze sebrana data budou

pouzita pouze pro ucely bakalarske prace.

Pfi samotné realizaci prizkumu mél kazdy klient (a ve vztahu k dotazniku respondent)
neomezené mnozstvi €asu na vyplnéni dotazniku a v pfipadé zajmu mohl vyuzit moji
asisteci k pomoci. Pfi ivodu jsem se klientdm znovu pfedstavila, vysvétlila nejasnosti Ci
dotazy, které je zajimali a podékovala jim za pomoc pfi uskuteénéni mého prazkumu.

Také jim bylo nabidnuto poskytnuti vyhodnocenych dat.

4.6 Analyza prazkumu

1. Jste muz/zena?

Graf 1: Pohlavi respondentt

muz Zena

Zdroj: Autor prace, 2016
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Tab. 1: Pohlavi respondentt

Muz 3 18 %
Zena 14 82 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Dotaznikového Setfeni se zucastnilo celkem 17 respondentt, z toho 14 Zen
a 3 muzi. Nerovhomérny pocet respondentu je zplsoben pfedevsim aktualnim stavem
DPSK, konkrétné na kaplickém pracovisti. Obecné castéjSimi uzivateli pobytovych
zafizeni jsou muzi, at uz z divodd osobné-motivacnich, nebo statistickych, pficemz
deldiho v&ku se dle vysledki Ceského statistického UFadu doZivaji Zeny, konkrétné
o 6 let. (Cesky statisticky Gfad, online, cit. 2016- 02- 15)

2. Jaky je vas vék?

Graf 2: Vék respondentt

65-75 76-85 86 a vice

Zdroj: Autor prace, 2016
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Tab. 2: Vék respondentu

65-75 3 18 %
76-85 6 35 %
86 a vice 8 47 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: NejCetnéjSi vékovou skupinu respondentu tvofi kategorie 86 let a vice,
pfiemz kategorie 75-85 se jevi také jako pomérné frekventovana. Vétsi procento
obyvatel DPSK vys$iho véku je pravdépodobné zplsobeno postupnym ubyvanim
fyzickych sil a proménou kognitivnich funkci, které se nejvyraznéji za¢inaji projevovat
od 75 let véku osob, proto je také toto obdobi nazyvano ,obdobi pravého stafi“.
(Vagnerova, 2007)

3. Jak dlouho bydlite v Domové pro seniory Kaplice?

Graf 3: Doba pobytu v Domoveé pro seniory Kaplice
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8
6
4
2
0 T . .
méné nez pul méné nez vice neZ jeden
roku jeden rok rok

Zdroj: Autor prace, 2016
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Tab. 3: Doba pobytu v Domové pro seniory Kaplice

méneé nez pul roku 6 35%

meéneé nez jeden rok 1 6 %

vice nez jeden rok 10 59 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Z odpovédi klientll DPSK je ziejmé, Ze nejvice je zde aktualné senior(, ktefi
jiz vyuzivaji sluzeb Domova vice nez jeden rok. DalSi silnou skupinou jsou Klienti, ktefi
pfisli pfed méné nez pal rokem.
4. Jakou aktivizaéni €innost mate nejradéji? Mozno i vice odpoveédi.

Graf 4: Oblibené aktivizaéni ¢innosti

10

ON P~ OO

Zdroj: Autor prace, 2016
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Tab. 4: Oblibené aktivizaéni ¢innosti

Cinnost Absolutni Cetnost Relativni Cetnost
vytvarné techniky 8 15%
vafeni 3 6 %
hudebni programy 4 8 %
spoleCenské akce 12 24 %
promitani filma 3 6 %
cviceni 4 8 %
zooterapie 7 13 %
reminiscence 5 9%
individualni ¢innost 7 13%
Celkem 53 100%

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentaf: V této otédzce bylo vice moznych odpovédi, aby tak doslo k co
nejobjektivnéjSim vysledkim. Z nabizenych aktivit tak byly nejpozitivnéji hodnoceny
spoleCenské akce. Zde je vidét potfeba socialniho kontaktu starSich osob, ktera se
a ztraty vlastni identity v ramci anonymizace. (Vagnerova, 2007) Velké oblibé se tési
také vytvarné aktivity a pro mnohé klienty (pfevazné osoby, které limituje zdravotni stav
vyrazngjsim omezenim pohybu) je nejpfijemnéjsi formou volnoCasové aktivity
individualni ¢innost a zooterapie formou canisterapie &i kontaktu s mistnim morCetem

Ci akvarijnimi rybi¢kami.
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5. Jak ¢asto se ucastnite aktivizacnich ¢innosti?

Graf 5: U&ast na aktivizaénich &innostech
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 5: U&ast na aktivizaénich &innostech

2x denné 3 18 %
denné 5 29 %
4x tydné 1 6 %
3x tydné 3 18 %
2x tydné 1 6 %
1x tydné 4 23 %
neucastnim se 0 0%
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Prizkum ukazal, Zze nejvice respondentl se u€astni aktivizaCnich Cinnosti
porfadanych DPSK s denni pravidelnosti, néktefi dokonce vyuzivaji nabizené aktivity
dvakrat denné. U velkého mnozstvi dotazovanych se také objevila odpovéd jednou
tydné, a to prevazné u klientd navstévujicich spoleCenské akce ¢&i vyuzivajicich

individualni ¢innosti poskytované specialnim pedagogem.
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6. PTi skupinové aktivité se radéji zapojujete do Cinnosti, nebo pozorujete déni?

Graf 6: Zapojeni do aktivizagnich €innosti
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Zapojuji se Radéji pozoruji

Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 6: Zapojeni do aktivizanich ¢innosti

Zapojuji se 12 71 %
Radéji pozoruiji 5 29 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Z odpovédi je zfejmé, Ze nadpoloviéni mnozstvi u€astnik( prizkumu se pfi
volno¢asovych aktivitach aktivné zapojuje. Pasivni pozorovani je patrné spiSe u klientt

s vy8Si mirou omezeni.
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7. Omezuje Vas Vas zdravotni stav pfi vykonu volnoCasovych aktivit?

Graf 7: Omezeni zdravotnim stavem
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 7: Omezeni zdravotnim stavem

Zapojuji se 14 74 %
Radéji pozoruiji 3 26 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016

Komentar: Tato otazka byla polouzaviena/polostrukturovana, nebot klienti méli popsat,
véem jsou omezovani, pfiemz zvysledkl vyplyva, Ze vétSina respondentl je
limitovana zdravotnim stavem. Dva u&astnici, ktefi podle zaznamenanych odpovédi
nejsou omezovani, jsou paradoxné ve vékové kategorii 86 a vice let. U tohoto jevu
muze hrat vyznamnou roli duSevni pohoda, tzv. well-being, ktery se vyskytuje v definici
zdravi poskytované Svétovou zdravotnickou organizaci v Zenevé. Zdravotni stav tak
nemusi byt pfimo umérny véku a pozitivni mysleni mize plsobit jako prevence zdravi.
(Holczerova, 2013)
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8. Muzete v Domové pro seniory délat vSe, co Vas bavi?

Graf 8: Spokojenost s rozsahem aktivizac¢nich &innosti

20

15

10

ANy

Ano

Ne

Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 8: Spokojenost s rozsahem aktivizacnich &innosti

Ano 16 94 %
Ne 1 6 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentaf: Tato otazka patfila k polouzavienym/ polostrukturovanym a seniofi méli
v pfipadé chybéjici aktivity zaznamenat, o co by stavajici nabidku doplnili. TéméF
v8ichni uvedli spokojenost s rozsahem aktivizaCnich &innosti, pouze jeden respondent

zminil, Zze mu chybi pocit domova.
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9. Cemu davate piednost, skupinové &innosti, nebo si radé&ji organizujete volny &as

sami?

Graf 9: Organizace aktivit

7 -
6 -
5 -
4 -
3 -
2 -
1 -
0 T T T
Skupinové Radéji si Jak kdy
¢innosti organizuji volny

¢as sdm/sama

Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 9: Organizace aktivit

Skupinové ¢innosti 7 40 %

Radéji si organizuji volny

¢as sam/sama 5 30 %
Jak kdy 5 30 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Z vysledkl je zfejmé, Ze nejvice klientd si organizuje volny ¢as nejradéji
pomoci skupinovych cinnosti, vlastni aktivity €i stfidani obou variant uvedlo stejné

mnozstvi Uéastnik( prizkumu.
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10. Jak jste spokojeni s praci specialniho pedagogal/aktivizatniho pracovnika pfi
volno¢asovych €innostech?

Graf 10: Spokojenost s praci specialniho pedagoga/aktivizaéniho pracovnika
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 10: Spokojenost s praci specialniho pedagoga/aktivizaéniho pracovnika

Velmi spokojen 12 70 %
Spokojen 3 18 %
Méné spokojen 0 0%
Nespokojen 0 0%
Je mi to jedno 2 12 %
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Témér vétSina dotazovanych je velmi spokojena s praci a kvalitami
specialniho pedagoga, ktery pusobi v Domové pro seniory jako aktivizaéni pracovnik.
TFi klienti uvedli spokojenost a dvéma ucastnikim na téchto charakteristikach nezalezi

i se k nim nechtéli vyjadfovat.
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11. Jak Casto se setkavate se specialnim pedagogem/aktivizanim pracovnikem?

Graf 11: Frekvence styku se specialnim pedagogem/aktivizaénim pracovnikem
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 11: Frekvence styku se specialnim pedagogem/aktivizaénim pracovnikem

Vicekrat za den 15 88 %
1x za den 0 0%
Kazdy druhy den 2 12 %
Zridka kdy 0 0 %
Nevidam ho 0 0%

Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentai: TéméF vétSina pfijde do styku se specidlnim pedagogem vicekrat za den,
pouze dva seniofi se s nim dle odpovédi setkavaji kazdy druhy den. Konkrétné se tato
odpovéd objevila u respondenta, ktery navic uvedl, Ze si velmi rad Cte.
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12. Pomaha Vam specialni pedagog/ aktivizani pracovnik citit se pohodiné/

pfijemné/bezpecné pfi volnoCasovych Cinnostech?

Graf 12: Pomoc specialniho pedagoga/aktivizaéniho pracovnika
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 12: Pomoc specialniho pedagoga/aktivizacniho pracovnika

Ano uplné 17 100 %
Mohlo by to byt lepsi,
napfiklad....... 0 0%
Ne 0 0%
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016

Komentar: VSichni u€astnici prlizkumného Setfeni se svymi odpovédmi shodli na uplné

spokojenosti s pomoci aktivizaéniho pracovnika citit se pfijemné/ pohodiné/ bezpecné

pfi volnoCasovych Cinnostech.
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13. Mate pocit, Ze se muzZete obratit na specialniho pedagoga /aktivizacniho
pracovnika s jakoukoliv zadosti?

Graf 13: Dlvéra v specialniho pedagoga/aktivizacniho pracovnika
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 13: Davéra v specialniho pedagoga/aktivizacniho pracovnika

Ano ve vSem 16 94 %
Ano, kromé... 1 6 %
Ne 0 0%

Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Pocit naprosté duvéry ke specialnimu pedagogovi pusobicimu v DPSK
uvedlo Sestnact ze sedmnacti respondentt. Pouze jeden klient se vyjadfil, Ze by se na
pracovnika obratil v pfipadé potieby, ale Ze ma v dosahu rodinného pfislusnika, se

kterym by zalezitosti feSil prednostné.
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14. Co Vam ucast na aktivizaénich ¢innostech pfinasi?

Graf 14: Pfinos aktivizacnich ¢innosti
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 14: Pfinos aktivizacnich €innosti

PFijemnou relaxaci 7 25 %
Moznost popovidani 11 39 %
Naudeni se né¢eho nového 10 36 %

Je to pro mé zavedeny

stereotyp 0 0%

Celkem 28 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Pfi vypliiovani této dotaznikové otazky bylo mozné oznacit vice odpovédi.
Casto byl klicovy pfinos aktivizaénich &innosti spatfovan v moznosti kontaktu
s okolim, konkrétné v mozZnosti popovidat si a fada respondentd navstévuje tyto aktivity
také za ucCelem edukace. Nezanedbatelnd cast klientd spatfuje hlavni vyznam

provadénych €innosti v pfijemné relaxaci.
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15. Mate pocit, Ze pfi aktivizacnich ¢innostech panuje pozitivni pratelska atmosféra?

Graf 15: Atmosféra pfi aktivizaCnich &innostech
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 15: Atmosféra pfi aktivizaCnich Cinnostech

Ano, je to Cas straveny 100 %
s prateli 17
Jak kdy 0 0%
Ne, je to nucené traveni 0%
volného Casu 0
Celkem 17 100 %

Zdroj: Autor prace, 2016
Komentar: Z vysledkl realizovaného prizkumu vyplyva, Ze naprosta vétSina hodnoti
atmosféru pfi volnoCasovych aktivitach pozitivné, tedy jako Cas straveny s prateli.

4.7 Interpretace vysledkl a vyhodnoceni prizkumnych problému
a predpokladti

Po provedeném dotaznikovém Setfeni je tedy mozné vyhodnotit tyto vymezené

predpoklady.
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Prizkumny problém ¢. 1
Jaky je vztah mezi vékem klienta Domova pro seniory Kaplice (dale jen DPSK)
a aktivni u€asti na aktiviza¢nich €innostech?

Prizkumné predpoklady: Predpokladame, Ze s pfibyvajicim vékem klientd v DPSK

klesa uc€ast na aktivizanich Cinnostech vedenych specialnim pedagogem.

Graf 16: Vék a ucast na aktivitach
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 16: Vék a ucast na aktivitach

1

Zdroj: Autor prace, 2016
Predpoklad se ovéfoval otazkami €. 2, kde byl zjistovan vék respondenta, a otdzkou
€. 5, ve které klienti uvadéli Cetnost navstév volnocasovych aktivit. Doplfiujicimi byly
otazky ¢. 6, €. 8, €. 9. a ¢.12. Podle vysledkl Setfeni je prizkumny predpoklad
vyvracen, protoze volnoCasovych aktivit se ucastni klienti vSech vékovych kategorii
a nelze vidét urcitou zavislost mezi vékem a Cetnosti navstév. Jistou zavislost Ize
vypozorovat v aktivnim zapojovani se do aktivizaéni Cinnosti, pfiemz z nejmladsi
skupinové kategorie se zapojuje 100 % respondentll, z kategorie 76 — 85 let se aktivné
Ucastni 66,6 % a 33,3 % senioru zUstava pasivnich. Z nejstarsi vékové kategorie se

zapojuje procento o trochu mensi, a to 62,5 % a radéji pozoruje aktivitu 37,5 % klientd.
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MozZnost provozovat veSkeré své zajmy maji téméF vSichni s vyjimkou jednoho
ucastnika vékové kategorie 86 let a vice, ktery postrada domaci prostfedi, oviem
v DPSK je teprve méné nez pul roku. Ohledné organizace volného €asu z vysledk
vyslo, ze 100 % nejmladsSich respondentt preferuje skupinové Cinnosti 16,7 %, volba
individualni ¢innosti se potvrdila u 66,6 % a ,jak kdy” odpovédélo 16,7%. Nejstarsi
vékova kategorie pfednostné voli skupinové &innosti z 62,5 % a z 37,5 % uvadi ,jak
kdy”. U v8ech typu volnoCasovych aktivit se diky specialnimu pedagogovi citi

pohodiné/bezpecné/pfijemné/ 100 % respondentu.

Prizkumny problém ¢. 2

Jaky je vliv pohlavi klienta DPSK na vybrany typ aktiviza¢ni ¢innosti?

Prazkumny pfedpoklad: Predpokladame, ze muzi preferuji jiny typ aktivizaéni &innosti

poskytované DPSK nez zeny.

Graf 17: Pohlavi a oblibena aktivita
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Zdroj: Autor prace, 2016
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Tab. 17: Pohlavi a oblibena aktivita

tzm. vareni pt:ggf::]; Zﬁg:-:: pr%mtljéni cviéeni zooterapie reminiscence in%ii\r/]i:g:tlni
Muz 1 1 1 2 1 1 1 1 1
Zena 6 1 2 10 1 1 5 3 5

Zdroj: Autor prace, 2016
Tento predpoklad zjistujici souvislost mezi pohlavim a preferovanym typem aktivizaéni
Cinnosti respondent zjistovaly otazky €. 1 a €. 4. Dopliujici byly otazky ¢€. 8 a €. 9.
Vyzkumny pfedpoklad se nenaplnil, nebot z vysledkd prizkumu vyplyva, ze u obou
pohlavi zvitézily mezi aktivizacnimi €innostmi spoleenské akce, pficemz u muzd maji
ostatni aktivity stejnou oblibu a u zZen se na druhém misté nachazi vytvarné
techniky, na tfetim misté je zooterapie a oblibé se t&Si také individualni €innost. Za
zminku stoji fakt, ze 100 % muzl je spokojenych s nabidkou aktivizanich Cinnosti
DPSK, kdezto u Zen je spokojenost z 92,3 %. Z hlediska vybéru mezi skupinovou
a individualni cinnosti je mezi muzi a Zenami patrny rozdil, nebot u muzl je
preferovana skupinova €innost, a to z 66,6 % a individualni &innost z 33,3 %, pficemz
zeny voli skupinovou ¢&innost z 35,7 %, individualni ¢innost z 28,5 % a, jak kdy” se

rozhoduje 35,7 % zen.

Prizkumny problém ¢. 3

Jaka je zavislost mezi sobéstacnosti klienta DPSK a ¢asem, ktery aktiviza¢ni €innosti

vénuje?

Prizkumny pfedpoklad: Pfedpokladame, Ze s pfibyvajici mirou zdravotniho omezeni
klientd v DPSK klesa ¢as vénovany volno¢asovym aktivitam nabizenych DPSK.
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Graf 18: Zdravotni omezeni a Uc¢ast na aktivitach
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Zdroj: Autor prace, 2016

Tab. 18: Zdravotni omezeni a udéast na aktivitach

2x denné denné 4x 3X 2X 1x Neucastnim
tydné | tydné | tydné | tydné se
Ano 2 4 1 3 1 3 0
Ne 1 1 0 0 0 1 0

Zdroj: Autor prace, 2016
Tento pfedpoklad se ovéfoval otazkami €. 5. a €. 7. a doplfujicimi otazkami €. 2., €. 6.
a ¢. 8. Prizkumny predpoklad se na zakladé vyhodnoceni otazek nepotvrdil, nebot
vSichni respondenti se aktivizaCnich €innosti u€astni. Klienti, ktefi uvedli, Ze je nijak
nelimituje jejich zdravotni stav, se ucastni aktivizaCnich €innosti bud 2x za den, denné
anebo 1x tydné, a klienti, ktefi se citi byt omezovani svym zdravotnim stavem, se
UcCastni nejvice denné, poté 1x a 3x tydné a postupné s klesajici tendenci
2x denné, 4x tydné a 2x tydné. Doplfiujicimi otazkami bylo zjisténo, ze v DPSK nema
vék vliv na vnimany zdravotni stav, nebot 100 % respondentu, ktefi se citi byt bez
zdravotné omezeni, jsou z vékové kategorie 86 let a vice. Zbytek klientd zdravotni
hendikep vnima. 66,6 % ucastniki prazkumu, ktefi nejsou omezovani, se aktivné
ucastni volnoCasovych aktivit a 33,3 % dava pfednost pasivni ucasti Cili pozorovani pfi
probihajicich aktivitach. Seniofi, ktefi se citi byt limitovani zdravotnim stavem, se
zapojuji v 71,4 % a aktivity pouze pozoruje 28,5 %. S rozsahem nabizenych aktivit je
spokojeno 100 % klientd bez zdravotniho omezeni a 92,8 % klientd omezovanych

zdravotnim stavem.
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Prizkumny problém ¢. 4
Jaka je zavislost mezi kvalitami specialniho pedagoga a ¢etnosti navstév aktivizacnich
¢innosti klientll DPSK?

Prizkumny predpoklad: Predpokladame, ze ¢&im vysSSi jsou kvality a hodnoceni
specialniho pedagoga, tim vyssi je ucast klientd DPSK na aktivizaénich ¢innostech.

Graf 19: Spokojenost a ucast na aktivitach
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Tab. 19: Spokojenost a Ucast na aktivitach

Zdroj: Autor prace, 2016
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Tento pfedpoklad byl ovéfovan otazkami €. 5 a €. 10. Doplriujici otazky byly €. 11 - 15.
Prizkumny pfedpoklad se na zakladé vyhodnocenych dat potvrdil, nebot klienti, ktefi
uvedli vysokou spokojenost, se ucastni Castéji nez klienti uvadéjici spokojenost
¢i nezajem. Obecné Ize ale konstatovat, ze vétSina klientl pocituje spokojenost s praci
specialniho pedagoga v DPSK. Doplriujici je informace, ze 11,7 % klientd na kvalitach
aktivizaCniho pracovnika nezalezi €i se nechtéji vyjadfovat. 100 % dotazovanych se
s pracovnikem citi pohodIné/bezpeéné&/pfijemné a zaroven uvadi pratelskou atmosféru
pfi vykonu volno€asovych aktivit. Rovnéz vSichni dotazovani by se v pfipadé problému
obratili na specialniho pedagoga pusobiciho v DPSK s jakoukoli zadosti, pouze jeden
respondent uved|, ze by zalezitost pfednostné fesil s rodinnym pfislusnikem. Obecné
jsou aktivizani €innosti v DPSK nejvice vyhledavany za ucelem popovidani si, na
druhém misté je potfeba naucit se néco nového a poté se umistilo chapani aktivit jako
relaxace. Pozitivni informaci je, Zze pro zadného respondenta to neni nucené traveni

volného dasu.

4.8 Shrnuti a zavér prazkumu

V praktické Casti bakalarské prace byl proveden kvantitativni prizkumné Setfeni
zaméfené na aktivizacni €innosti, které v Domové pro seniory Kaplice probihaji, dale
na vztah klientd ke specialnimu pedagogovi, ktery tyto aktivity pofada, a na
souvislosti, ze kterych vyplyva Géast na zminénych aktivitach. Setfeni bylo provedeno
pomoci metody dotazniku, ktery byl upraven tak, aby cilové skupiné, tedy seniorim
s dolni vékovou hranici €i osobam se zdravotnim postizenim, v co nejvy$Si mife
vyhovoval.

Z hodnoceni prdzkumnych pfedpokladud a ciltd bylo zjisténo, Ze znatelné zavislosti mezi
UCasti a vékem Ci sobéstacnosti klientd Domova pro seniory Kaplice neexistuji. Taktéz
se nepotvrdilo, Ze by vybér aktivizacni Cinnosti ovliviiovalo pohlavi klientd. Jediny
pfedpoklad, ktery se naplnil, se tykal vlivu kvalit specidlniho pedagoga (ktery plsobi
v DPSK jako aktivizaéni pracovnik) na u€ast respondentt na aktivizanich Cinnostech.
Z pruzkumu realizovaného v DPSK je ziejmé, Zze &im vy3Si hodnoceni ma specialni
pedagog, tim vysSi je uCast na volnoCasovych aktivitach, které specialni pedagog
pofada. Dle uvedenych odpovédi respondentl je v Domové pro seniory Kaplice
hodnoceni aktivizacniho pracovnika velmi vysoké, a proto i jejich navstévnost je hojna.
PotéSujicim faktem je i to, Ze uCastnici vSech vékovych kategorii téchto aktivit vyuzivaji
a pomoci aktivné traveného Casu se tak snazi udrzet v dobré psychické i fyzické

kondici, coz Ize hodnotit jako pozitivni pFistup ke starnuti.

57



ZAVER

Aktivni traveni volného ¢asu ma velmi vyznamné plsobeni na fyzicky i psychicky stav
potfeby nemlize uspokojovat pomoci prace tak, jak byla zvykla po cely Zivot.
V dusledku ruznych hendikepl, které <&asto vyplyvaji i z biologické podstaty
starnuti, jsou najednou seniofi nuceni zménit svij zivotni styl. Vyraznou zménou je
napfiklad uz vyuzivani pobytové sluzby, ktera mize mnohym klientdm zpusobovat
potize zejména v oblastech soukromi a vlastni realizace. Pravé z tohoto duvodu by
mély aktivizaCni  Cinnosti  poskytovat prozitky, které vedou ke zvySeni
sebehodnoceni, sounalezitosti s urcitou skupinou a upevnéni pocitu

uspésnosti, tzv. ,Jesté na to mam.”

Aby tyto kladné ucinky volnoCasové aktivity pfina3ely, je tfeba, aby pedagogicky
pracovnik disponoval ur€itymi kvalitami a aby byl pfedevdim pfipraven na
specifika, ktera prace se seniory pfinasi. Jedna se napfiklad o vhodné zvolenou

komunikaci &i typ pomoci, ktery by zaroven zachovaval sobéstaénost klienta.

Pravé na vztah klienta Domova pro seniory Kaplice a specialniho pedagoga, ktery
v této prFispévkové oragnizaci plsobi jako aktivizaCni pracovnik, je zaméfen prizkum
v praktické Casti bakalarské prace. Na jejim zacatku byly stanoveny prizkumné cile a
predpoklady vztahujici se k u€asti na nabizenych volnoCasovych aktivitach a na
hodnoceni kvalit a prace specialnino pedagoga. Tyto cile a pfepoklady se po
vyhodnoceni dat splnily a v interpretaci a vyhodnoceni prizkumu je popsano, zda

a z jakého divodu byly potvrzeny, &i vyvraceny.

Zavérem lze fici, Ze realizovany priuzkum, ktery se konal v Domové pro seniory
Kaplice, pfinesl zpétnou vazbu mapujici prubéh poskytovanych aktivizanich innosti a
funkci aktivizaCniho pracovnika, ktery tyto aktivity vede. Na vykonu této funkce v DPSK
se podili specialni pedagog, lektor vytvarnych kurzi a svou d&innosti pfispivaji
i dobrovolnici. Kazdy den aktivizaCni pracovnici pfipravuji pro klienty minimalné dva
bloky dobrovolnych aktivit, které jsou pfipraveny s ohledem na prani a potfeby senior(.
Déle pracovnici vymysleji akce a programy, pfi kterych spolupracuji i s jinymi
organizacemi a klienti tak maji moznost stale se potkavat a poznavat s novymi lidmi.
Dle vysledkl doSlo k pozitivnimu zjiSténi, nebot v této organizaci panuje spokojenost
s praci specialniho pedagoga a klienti vSech vékovych kategorii se pfi vykonu aktivit

citi pfijemné. Jediné doporuceni, které se nabizi, je mozné budouci rozSifeni nabidky
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aktivit o cinnosti charakteristické pro muzské pohlavi. Z prizkumu vyplynulo, ze
nabidka aktivit nenapliuje muzské zaliby a typicky muzska hobby. Pro muze je
mnohdy adaptace na zménu pfirozeného prostfedi a zacatek vyuzivani pobytovych
byva tradiéné zakdédovana. Pravé z tohoto duvodu by bylo Zadouci soustfedit se na
uspokojeni také muzskych koni¢kd. V tomto duchu by se mohla zménit napln aktivit
specialniho pedagoga. pro seniory muzského pohlavi, nebot nabizené aktivity
v pfevazné vétsiné poskytuji vyZiti svoji naplni spiSe pro Zeny. Zastoupeny jsou
predevsim vytvarné €innosti, ru€ni prace aj. a mezi aktivity by se napfiklad dalo zaradit

spolecné sledovani sportovnich udalosti, ¢i pfednasky s debatami o politice.

| pfes zminéné doporuceni |ze shrnout, ze aktivizani ¢innosti, jejich napli a interakce

s aktivizacnim pracovnikem v DPSK jsou na vysoké urovni.
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Priloha A - Centrum aktiviza€nich €¢innosti v Domové pro seniory Kaplice

Centrum aktivizacnich cinnosti v Domové pro seniory Kaplice bylo realizovano jako
odpovéd na otazku kvalitniho vypInéni volného €asu senioru, které vede k udrzeni
dobré zivotni kondice, vylou€eni pocitu osamélosti, zbyteCnosti a které je FeSenim

podporujicim u klientu jejich nezavislost a samostatnost.

Tento koncept vznikl na jafe roku 2011 a ma znaény vyznam pro posilovani vlastni
hodnoty a potfebnosti, upevriuje potfebu seberealizace a posiluje vlastni identitu.
(Holczerova, 2013)

~Smyslem vSech ¢&innosti je, aby slovo DOMOYV v nazvu organizace nebylo pouhym

prazdnym pojmem.” (Holczerova, 2013, s. 17)

O rok pozdéji, vroce 2012 bylo v Domové pro seniory Kaplice otevieno zahradni
relaxaCni centrum, které zahgjilo dalsi formu aktivizace, a to chov hospodarskych

zvirat.

VSeobecné jsou aktivizacni Cinnosti v Domové pro seniory Kaplice vykonavany jak
z dlvodU preventivnich, tak Ié€ebnych, napfiklad terapeuticky pfistup nebo sekundarni
prevence. VesSkera aktivizace by méla vést predevSim Kk posileni vlastnich

hodnot, sebevédomi a méla by pfinést prozitky uspé&snosti, které maji kliCovy vyznam.
Cinnosti vykonavané v Domové pro seniory Kaplice

Ergoterapie

Ergoterapie neboli |éCba praci se mezi seniory t€Si velké oblibé, a to zvlasté mezi
Zenami. Pofadaji se napfiklad kurzy vafeni nebo soutéze o nejlepSi bramboraky —
Lbramboriady”, nejlepsi vanocni cukrovi a podobné. Dochazi k procvicovani jemné
motoriky, seniofi stimuluji své smysly a procviCuji pamét pfi vzpominani na
recepty, které dfive pouzivali. Mezi muZi se téSi oblibé ,kutilské €innosti, Casto také
komunikuji s udrzbafi nebo jim pomahaji. Mezi dalSi oblibené Cinnosti patfi napfiklad

pleteni, hackovani nebo rizné vytvarné techniky.

Muzikoterapie

Hudba slouzi k navozeni pfijemné domaci atmosféry (vétSina seniorl je zvykla

z domova na hudebni kulisu napfiklad pfi béznych domacich pracich). Proto maji



klienti moZnost poslouchat oblibené rozhlasové stanice s dechovkami. V ramci terapie

jsou pak seznamovani i s jinymi hudebnimi zZanry.

Velké oblibé se téSi zpivani, pfi némz se klientdm vybavuji vzpominky na pfijemné
chvile. Takto se dafi rozezpivat Casto i ty, kdo jinak obtizné& komunikujici. Kromé& zpévu
klienti vyuzivaji i Orffovy nastroje, které jim umoziuji Iépe vnimat hudbu a skrze ni si

uvédomovat i svoje télo.

Pribézné pak do domova dochazi napfiklad harmonikaf nebo studenti okolnich

hudebnich skol a pofadaiji pro klienty ziva vystoupeni.

Pohybové aktivity a tanecéni terapie

Soucasti zivota seniorll v Domoveé pro seniory v Kaplici jsou samoziejmé i pohybové
aktivity. Pravidelné probiha kolektivni télesna vychova, pfi které seniofi procvicuji cviky
vedouci k udrzeni pohyblivosti kloubu, spravného drzeni téla, techniky chize nebo
spravného dychani. VétSina cvikl se provadi na zidlich v interiéru, ale v pfipadé
pfiznivého poc€asi mohou seniofi cviCit i venku. Individualné pak maiji seniofi pFistup
k rotopedu. S okolnimi domovy pro seniory jsou organizovana sportovni setkani, diky

nimz seniofi prozivaji pocity uspéchu, sounalezitosti a zaroven si posiluji sebevédomi.

Specialni formou pohybové aktivity je pak tanec¢ni terapie. PFi specialnich udalostech,
jako jsou napfiklad narozeniny, spolu tan¢i nejen seniofi, ale ¢asto se pfipoji i personal.
Navic dechova hudba pfinasi seniorim vzpominky na mladi. Do tance jsou v ramci
moznosti zapojeni i seniofi na invalidnich vozicich. Takto se nenasilnou formou

zlepSuji v ovladani voziku.

Arteterapie

Nejvétsich uspéchl bylo v Domové pro seniory v Kaplici dosazeno s praci s raselinou
a tvorbou trhané kolaze. Obé tyto terapie pomahaji seniorim zlepSovat motoriku, tepla

raSelina navic plasobi pfiznivé na bolavé klouby.
Diky procviCovani vytvarnych technik jsou navic seniofi schopni vyjadfit se
i k udalostem, které uz nedokazi slovné popsat.

V roce 2012 byla pouZita arteterapie pfi pokusu o zlepSeni stavu seniorky s poruchou

védomi a mobility. Na strop jejiho pokoje byl namalovan barevny obraz, jehoz



sledovani aktivovalo jeji mozkova centra, ktera nebyla po ztraté mobility vyuzivana,

ac jejich funkénost zlstala zachovana.

Dramaterapie

Jako prostfedek pro zlepSeni komunikace mezi seniory navzajem a komunikace
s personalem byla vyuZita dramaterapie. Nejprve bylo zvoleno loutkové divadlo. Seniofi
méli problém vzit se do role, ale loutkové divadlo je natolik bavilo, Ze se postupné
naucili své role opravdu hrat. Tento uspéch je pak motivoval k dalSi aktivité, kdy se uz
nejednalo o loutkové divadlo, ale role hrali seniofi sami a navic si sami napsali
divadelni hru. Diky tomu si snaze pamatovali texty a szivali se s roli. S touto divadelni

hrou dokonce vystoupili pfed publikem.

Diky dramaterapii se seniofi mimo jiné dokazi lépe vyjadifovat a snaze reagovat na

nové podnéty.

Reminiscence

Pro adaptaci na stafi a zkvalitnéni této etapy Zivota je pouzita prace se vzpominkami.
Senior si pfipomina pfijemné zazitky ze svého Zivota a soulasné tak dochazi

k osobnéjSimu propojeni mezi seniorem a personalem.

V Domové pro seniory Kaplice se konaji napfiklad vzpominkové vystavy, a to ¢asto
ve spolupraci srodinami seniord. Ty pfinaSeji pfijemné vzpominky a zaroven
pfipominaji seniorim prostfedi, ve kterém prozili svij zivot. DalSimi reminiscenénimi
aktivitami jsou napfiklad tvorba ,knihy vzpominek® nebo ,knihy Zivota“. V téchto
knihach jsou zaznamenany vzpominky a zivotni pfibéhy seniorll. Tyto knihy je mozné
napfiklad nékomu vénovat nebo dokonce je i publikovat. Tim se zvySuje pocit vlastni

hodnoty u kazdého jednotlivce. (Holczerova, 2013)



Priloha B — Dopis pro respondenty

Domov pro seniory Kaplice Pavla Kohoutkova
Miru 366 Na Hvizdalce 606
382 41 Kaplice 382 32 VeleSin

Vazeni respondenti,

Jmenuji se Pavla Kohoutkova a jsem studentkou tfetiho rocniku Univerzity Jana
Amose Komenského, obor specialni pedagogika - vychovatelstvi. Vramci své
bakalarské prace bych se rada zabyvala VaSim vyuzivanim aktivizacnich
Cinnosti, které Domov pro seniory Kaplice nabizi a dale Vasi spokojenosti se
souCasnym stavem. Rada bych Vas proto pozadala o vyplnéni kratkého anonymniho
dotazniku, ktery je sou€asti mého vyzkumu. Zavazuiji se, ze vyhodnocena data budou
pouzita pouze pro vySe zminénou bakalafskou praci. V pfipadé zajmu Vam rada poslu

vysledky mého Setfeni.

Pfedem dékuji za Vas &as

Kohoutkova Pavla



Priloha C — Dotaznik

1. Jste muz/zena?

o muz

o zena

2. Jaky je vas vék?

o 65-75
o 75-85
o 86 avice

3. Jak dlouho bydlite v Domové pro seniory Kaplice?

o méné nez pul roku
o méneé nez 1 rok

o vice nez 1 rok

4. Jakou aktiviza¢ni €innost mate nejradéji? Mozno i vice odpovédi.

o vytvarné techniky

o vareni

o hudebni programy
o spoleCenské akce
o promitani filmu

o cvieni

o zooterapie

o reminiscence

o individualni ginnost

5. Jak ¢asto se Ucastnite aktivizaénich ¢innosti?

o 2xdenné
o denné

o 4xtydné
o 3xtydné



o 2xtydné
o 1Ixtydné

o neucastnim se
6. Pfi skupinové aktivité se radéji zapojujete do Cinnosti, nebo pozorujete déni?

o Zapojuji se

o Radéji pozoruji

7. Omezuje Vas Vas zdravotni stav pfi vykonu volno€asovych aktivit?

O AN, JAK 2

o Ne.

8. MUzete v Domové pro seniory délat vSe, co Vas bavi?

o Ano
0 Ne. Chybimi. ..o

9. Cemu davate piednost, skupinové &innosti, nebo si radé&ji organizujete volny &as

sami?

o Skupinové ¢innosti
o Radeéji si organizuji volny ¢as sam/sama
o Jak kdy

10. Jak jste spokojeni s praci specialniho pedagoga/aktivizatniho pracovnika pfi
volno&asovych &innostech?

o Velmi spokojen

o Spokojen

o Méné spokojen

o Nespokojen

o Je mito jedno

11. Jak Casto se setkavate se specialnim pedagogem/aktivizanim pracovnikem?

Vi



o Vicekrat za den
o 1xzaden

o Kazdy druhy den
o Zfidka kdy

o Nevidam ho

12. Pomaha Vam specialni pedagog/ aktivizaéni pracovnik citit se pohodiné/

prijemné/bezpecné pfi volnocasovych Cinnostech?

o Ano uplné
o Mohlo by to byt lepSi, napfiklad.......

o Ne

13. Mate pocit, ze se mulzete obratit na specialniho pedagoga /aktivizaéniho
pracovnika

s jakoukoliv zadosti?

o Ano ve vSem
o Ano, kromé........

o Ne

14. Co Vam ucast na aktivizanich ¢innostech pfinasi?

o PFijemnou relaxaci
o Moznost popovidani
o Nauceni se néceho nového

o Je to pro mé zavedeny stereotyp

15. Mate pocit, Ze pfi aktivizacnich ¢innostech panuje pozitivni pfatelska atmosféra?

o Ano, je to Cas straveny s pratel
o Jak kdy

o Ne, je to nucené traveni volného Casu

Vi
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