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Vztah senioru k zarizeni socialni péce — pripadova studie
Domov pro seniory EliSky Purkynové

Souhrn

Bakalafska prace je zaméfena na problematiku stafi a starnuti, konkrétné
se zamétuje na kvalitu a zpusob zivota senioru. Cilem je zjistit, jakd je percepce zivota
senioril v instituciondlnim zafizeni poskytujici socialni sluzby. Prace je koncipovana jako
piipadova studie se zamétfenim na Domov pro seniory Elisky Purkynové. Pro dosazeni cile
bakalatské prace byl uplatnén kvalitativni vyzkum postaveny na ztcastnéném pozorovani
a polostrukturovanych rozhovorech s uzivateli zafizeni. Mezi hlavni kategorie vyzkumu,
které byly v pribéhu vyzkumu stanoveny, patii: divody ptichodu do zafizeni, nasledny
pribéh adaptace, zmény a omezeni, které obnasi pobyt v domové pro seniory. Dale jsou
feSeny otazky soukromi, vytvafeni novych vztahii mezi uzivateli ¢i vytvofeni vztahu
k samotnému zafizeni a hodnoceni vlastniho Zivota. Prace tak ptinasi nahled do Zivota

senioru v zafizeni socialni péce z emicke perspektivy.

Kli¢ova slova: seniofi, stafi, socialni péce, kvalitativni vyzkum.



The relationship of seniors toward social care
facility — case study Domov pro seniory EliSky

Purkynové

Summary

The thesis focuses on issues of age and aging, especially on the quality and life
style of elders. The aim of the present paper is to determine the perception of life in care
facilities for elder people. The thesis is conceived as a case study focusing on the
retirement house - Domov pro seniory Elisky Purkynové. In order to achieve the aim of the
thesis, a qualitative research is used, based on the primary data collected by semi-
structured interviews with users of facility. The main topics of the research are
the following: the reason behind the decision to move in this kind of facility, the gradual
process of adaptation, the changes and the restriction associated with life in the retirement
house. The other main indicator includes the privacy, or the relationships between seniors
and toward social care facility. Seniors evaluate their own life in the retirement house.
The thesis brings an understanding of life from emic perspective of seniors who live in

social care facilities.

Keywords: seniors, age, social care, quality research.
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1 Uvod

Celosvétové demografické starnuti populace je jeden z disledkd spolecenského
rozvoje spojené s lepsi zivotni Grovni ¢i rozvojem ve zdravotnictvi. Vyuzivani novych
modernich metod v mediciné vyznamné ovliviiuji a pfedevS§im prodluzuji délku Zivota lidi.
Seniofi tvofi vyznamnou Cast populace a jejich pocet se neustdle zvysuje. Otazky spojené
se stdrnoucim obyvatelstvem se stavaji vice diskutovanymi nez kdykoliv
predtim. Z ekonomického ¢i socialniho hlediska je feSena problematika spojena
s pfrechodem do starobniho duchodu, ale také problematika zajisténi kvalitnich socialnich
sluZeb spojené s pééi o seniory. V Ceské republice jsou nabizeny sluzby uréené seniortim
uleh¢ujici jejich zivot ve vlastnich domovech. Kvalifikovani pracovnici poméhaji seniorum
s kazdodennimi ¢innostmi spojené se zakladnimi potfebami. Je vSak nutné zminit, Ze tyto
sluzby zdaleka nejsou pro nékteré seniory dostacujici, a proto se institucionalni zatizeni
jako domovy pro seniory ¢i domovy se zvla§tnim rezimem stavaji vyhleddvanym mistem
pobytu. Nastava ale otazka, zda tyto zafizeni mohou zajistit pé¢i kazdému obyvateli, jez
tyto sluzby nezbytné potiebuje, a predev§im, zda muZou tyto sluzby vytvaiet kvalitni
a diistojny obraz starnuti.

Bakalarska prace je ¢lenéna do nékolika kapitol. Hlavni Useky tvofi teoreticka
a prakticka ¢ast. Po Gvodu je vymezeny cil prace a metodika, kterd byla vyuzita béhem
kvalitativnino vyzkumu. V nésledujici kapitole Literarni reSerSe jsou predstaveny
publikace a vyzkumné prace, jez byly na dané ¢&i piibuzné téma zpracovany. Dale
nasleduje teoretickd ¢ast zaméfend na objasnéni teoretickych vychodisek spojené
s fenoménem stafi. V prvni kapitole jsou piedstaveny pojmy stafi, starnuti, senior
¢1 gerontologie. Podrobné jsou vysvétleny procesy a projevy starnuti a zméeny, které jsou
zaznamenané v souvislosti s timto jevem. Také je kapitola zaméfena na rizné pohledy
vymezeni stafi ¢i na definice pojmi senior a gerontologie. Dalsi ¢ast teoretického
vychodiska je vénovana vztahu seniora a spole¢nosti, kdy je v prvni fadé nastinény
problém demografického starnuti a jeho pfedpokladany vyvoj v néasledujicich letech. Déale
tato Cast prace zahrnuje zakladni mylné piedstavy spojené se staiim a také s diskriminaci
lidi ve spole¢nosti na zakladé véku — ageismu. Otazka ohledné potieb seniord je
zodpovézena Vv dalsi kapitole, ve které jsou charakterizovany a vymezeny zakladni potieby
na piikladu Maslowovy pyramidy. Je zkoumano, k jakym zménam vnimani potieb dochazi

v pribé¢hu lidského Zivota, v pribéhu starnuti. Néasledujici kapitola se vénuje rodiné
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a seniorum, a to predevS§im postoji I pribézné zméné postaveni nejstarSich ¢lent rodiny
Vv historickém méfitku. Nejsou opomenuty ani problémy, které nastavaji se zhorSenim
zdravotniho stavu seniord a jejich sobéstacnosti a nasledné poskytované péci rodinnymi
prislusniky. Na toto téma navazuje Kkapitola zaméfend na institucionalni péci, jez
poskytovala spole¢nost a stat seniorim nejen v minulosti, ale poskytuje ji i v soucasnosti.
Dle Zakona o socialnich sluzbach je vymezen a charakterizovan seznam zafizeni
poskytujici terénni, ambulantni a pfedevS§im institucionalni sluzby potfebnym seniortim.
Na zavér teoretické Casti je piednesena mysSlenka o vneseni pocitu ,,domova“ do domova
pro seniory, kvalité Zivota seniord v zafizenich socidlni péce.

Dalsi vyznamnou kapitolu bakalafské prace tvoii praktickd cast, kterd vznikla
na zakladé  kvalitativniho ~ vyzkumu  prostiednictvim  zG¢astnéného  pozorovani
a polostrukturovanych rozhovori s uzivateli Domova pro seniory Elisky Purkynové. Zde je
nejdiive vymezen prubéh vyzkumného Setieni a zakladni Udaje o informatorech. Tento
usek rovnéZ piinasi informace o historii a o zajiStovanych sluzbach institucionalniho
zatizeni. Nasledujici kapitola se jiz zcela vénuje samotnému vyzkumu, v niz jsou vysledky
postupné interpretovany a analyzovany a nasledné uspotfddany do jednotlivych casti.
Na zakladé rozhovoru vznikly jednotlivé podkapitoly zaméfené na percepci zivota
V socialnim zatizeni. Kapitoly praktické ¢asti se vénuji prichodu do socialniho zafizeni,
ato predevs§im divodim k ubytovani, pocitim Vv pribéhu adaptace, ztraté soukromi
¢i pfirovnani instituciondlniho zatfizeni k vlastnimu ,,domovu®. Také nebyly opomenuty
vztahy, které maji uZivatelé mezi sebou, S ptibuznymi ¢i personalem. Zaméfeno je rovnéz
na spoleCensky zivot a na vniméni kvality Zivota z pohledu seniorl v socidlnim zafizeni.
Vyhodnoceni vyzkumu se vénuji dalsi kapitoly, kde je mozné nahlédnout na jednotlivé
vysledky Setteni, diky nimz bude mozné vytvofit uceleny obraz zivota seniord v domovech

pro seniory, jenz je shrnut v zavéru prace.
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2 Cil prace a metodika

Cilem této bakalaiské prace je zjistit, jakd je percepce Zivota seniorti v pobytovém
socidlnim zatizeni Domov pro seniory Elisky Purkynové. Podrobné je zkouman zpusob
Zivota seniord zaméfujici se na kvalitu Zivota a zmény, které obnasi pobyt v zafizeni
z emické perspektivy. Prace fesi prib¢h jejich pobytu a adaptaci souvisejici s ptichodem,
a také rizné omezeni, jeZ patii k jejich souc¢asnému zivotu.

Pro dosazeni cile bakalaiské prace byl uplatnén kvalitativni vyzkum postaveny
na polostrukturovanych rozhovorech s uzivateli domova pro seniory a na zacastnéném
pozorovani. Kvalitativni vyzkum je Siroky pojem pro mnoho rozdilnych pfistupt badani
aneda se presné¢ definovat, nebot existuje mnoho zpusobii vymezeni. Vyznamny
metodolog John W. Creswell definoval kvalitativni vyzkum jako , proces hledani
porozumeni zaloZeny na riznych metodologickych tradicich zkouméni daného socialniho
nebo lidského problému “ (Creswell 1997, s. 12 cit. dle Hendl, 2008 s. 48). Pfedni odbornik
Vv oblasti metodologie védy a zpracovani dat Jan Hendl povazuje kvalitativni vyzkum
za velmi emergentni a pruzny, jelikoz v prab&éhu zkoumani se otazky mohou modifikovat
¢i dopliovat. ,, Vyzkumnik vyhledava a analyzuje jakékoliv informace, které prispivaji
K osvetleni vyzkumnych otazek, provdadi deduktivni a induktivni zdvéry. Seznamuje
se s novymi lidmi a pracuje primo v terénu* (Hendl, 2008, s. 48).

Vzhledem Kk tématu prace a struktufe informatort byl za nejvhodnéjsi techniku
sbéru dat zvolen polostrukturovany rozhovor, také nazyvan jako rozhovor pomoci navodu.
Pro tento typ interview je pfedem pfipraveny seznam otazek nebo tematickych okruhu
dulezitych k probrani s informatory. Nicméné je na tazateli, v jakém potadi ¢i jakym
zpusobem ziska béhem rozhovoru dané informace, coz by se dalo povazovat za urcitou
vyhodu, jelikoz se naskytuje moznost ptizplisobovani formulaci otdzek dle dané situace
nebo v zavislosti na citlivosti témat. Je dulezité, aby oblasti zajmi byly uspofadané
ve vhodném pofadi, kdy se doporucuje citliva a dilezitd témata umistit ke konci
rozhovoru. V pribéhu rozhovoru takového typu jsou také hojné vyuzivany prohlubujici
¢isondazni otazky. Ty maji pfimét informatory rozpracovat své odpovédi, a tudiz
vypomahaji tazateli pfesné¢ porozumét pocitim a myslenkdm dotazovanych (Hendl, 2008,
s. 174-175).

Pro kvalitativni vyzkum bylo také piinosné uskutecnéné zucastnéné pozorovani

ve spolecenskych prostorech domova pro seniory. Pozorovanim je mozné zachytit
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CO nejvétsi spektrum situaci v dané skuping. Ukolem byva zvolit vhodné situace v nichz
se budou nachazet relevantni aktéti a béhem nichz probihaji zajimavé aktivity (Hendl,
2008, s. 195). V piipadé této prace Slo piedevsim o situace, kdy se uzivatelé socialniho
zafizeni navzajem stietavali béhem spolecenskych akci nebo v pribéhu stravovani
Vv jidelné. Zucastnéné pozorovani se fadi mezi nejdulezitéjsi metody kvalitativniho
vyzkumu. Pozorovatel se participuje na déni v sociélni situaci, v niz se predmét vyzkumu
projevuje, avSak neni pouhym pasivnim registratorem dat. Je v Uzkém vztahu
S pozorovanymi, sbira data, zatimco se ucastni pfirozen¢ se vyvijejicich zivotnich situaci
(Hendl, 2008, s. 193).
Samotny prub¢h terénniho vyzkumu je popsan v samostatné kapitole Praktické

¢asti — Pribéh kvalitativniho vyzkumu.
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3 Literarni reSerse

Vzhledem ktomu, Ze lidska populace starne, se stava staii a starnuti velmi
diskutovatelnymi tématy ve spole¢nosti a mnoho autorii se této problematice vénuje jak
z psychologického, tak sociologického hlediska. Tento jev doprovazi mnoho zmén,
s kterymi se spole¢nost musi vyporadat. V budoucnu se pocita s narstem zajmu o Zivot
seniort.

Sociologové Petr Sak a Karolina Kolesarova za podpory MSMT CR spole¢né
provedli v letech 2007-2011 empirické vyzkumy, vytvofili analytické a komparativni
studie, jez se zabyvaly otdzkami prubéznych zmén kvality Zivota seniorii ¢i jejich socidlni
pozice ve spole¢nosti. Badani vedlo k prohloubeni pohledu na fenomén stafi a k lep$imu
pochopeni seniort. Vysledky vyzkumi jsou shrnuty v publikaci s ndzvem Sociologie stari
a seniorti (2012). Autofi knihy se zaméfuji zejména pusobenim spole¢nosti na generaci
seniorl a jeji historicky vyvoj az do soucasnosti. Kvalitu zivota seniorti také zkoumala
Dagmar Dvofackova ve své odborné publikaci Kvalita Zivota seniorii v domovech
pro seniory (2012), kterd obsahuje teoretické vychodisko fenoménu starnuti ¢i potieb
seniortl. V publikaci je obsazen nyn&jsi systém zdravotni a socialni pé¢e o seniory v Ceské
republice a pfedev§im hodnoceni kvality socialnich sluzeb a vysledky vlastniho vyzkumu.
Autorka vyuziva bio-psycho-socialni a spiritualni ¢initele, jez jsou pro hodnoceni kvality
Zivota seniort vice nez zadané.

Jinym zptisobem problematiku péce o seniora v rodiné shrnuje sociolozka Radka
Dudova ve své knize Postarat se ve stari (2015). V praci porovnava vysledky politické
a medialni analyzy a vlastniho biografického vyzkumu, jenZ je zaloZeny na ptibézich zen
i muzi, ktefi se staraji o nesobéstatného jedince. S porovndnim s medialnimi
¢i politickymi predstavami zabyvajicich se pé¢i o seniory, se skute¢na situace v rodinach
velmi odliSovala. Dilezitym faktorem byla hlavné intenzita potieby péce. Z rozhovorii
vyplynulo, ze pokud se jedinec stara dlouhodobé o své ptibuzne v ramci nékolika let ma
to na néj vyhradné negativni dopady, jako jsou naptiklad pocity vyCerpani bez moZnosti
odpocinku nebo zhorSeni finan¢ni situace celé rodiny.

Také je urcité dalezité zminit prace zabyvajici se samotnymi potiebami seniord,
kterym se vénuje ve své publikaci Lidské potreby ve stari (2015) prakticky 1ékat a geriatr
Hugo Piibyl. Ve vlastnim prizkumu provadény pomoci rozhovort se svymi pacienty,

porovnaval potieby mladSich senior (65-70) a potieby starSich seniora (80+).
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Ptes desetiro¢ni vékovy rozdil se priority vlastnich potieb liSily. Hlavni déleni respondentt
nebylo jen genderového typu, ale bylo také zaméfeno na seniory zijici vV domové
nedostatka urcitych potfeb ve vyssim véku. Z vysledkii vyzkumu preferenci dotazovanych
vychazi domov seniori, jako moznost bydleni pii snizené sobésta¢nosti, druhou nejlepsi
moznosti i s bydlenim u piibuznych. Nejlepsi variantou je pro samotné seniory, i pies
urcitou prekazku, ztistat doma.

Filosofka Helena Haskovcova, ktera se zabyva socialni gerontologii, napsala v roce
1991 knihu snézvem Fenomén stari. O 20 let pozdéji byla pozadana, aby knihu
ptepracovala a vydala znovu. Druhé zpracovani Fenoménu staii (2010) se mimo zé&kladni
téma z¢asti odlisuje od puvodniho dila, jelikoz dne$ni problémy spojené se stafim nebo
S péci o seniory prosly zna¢nou transformaci. Autorka k tématu vyzdvihuje otazku, zda
se seniofi v institucionalnich zafizenich socialni péci spravné oznacuji klienty nebo by se
méli nazyvat pacienty ¢i oznacuje demenci za tichého zabijaka 21. stoleti.

Oblibenym tématem souvisejicim se starnutim se v posledni dobé stal koncept
aktivniho starnuti, jenz je feSen i v mnoha kapitolach piedchozich zminénych publikaci.
Na toto téma se vyjadiuje Jaroslava Hasmanova Marhankova, ktera po triletém vyzkumu,
jez provadéla pomoci rozhovort s klienty stfedisek vénujicich se aktivité seniord
a analyzou dokumentti zabyvajici se touto problematikou, vydava knihu s ndzvem Aktivita
jako projekt (2013). Aktivni starnuti stavi na Groven povinnosti obfanti a ptirovnava
K obrazu ,,spravného“ starnuti, pfi¢emz poukazuje na skuteCnost, Ze néktefi seniofi
si nemohou dovolit takto starnout, at’ je to z ekonomickych divodi nebo kvili dusevnimu
&i télesnému zdravi. S timto zavérem se ztotoziuje autorka knihy Sedivéjici hodnoty?
Aktivita jako dominantni zpiisob starnuti (2013) Marcela Petrova Kafkova. Ta ve své knize
zminuje, Ze seniofi ¢tvrtého véku tuto aktivni vizi také nejsou schopni naplnit. Samoziejme
v obou publikacich se aktivita seniorli nesetkava jen s kritickymi pohledy, nybrz naopak je
V dnes$ni dobé velmi cenéna a podporovana statnimi ¢i neziskovymi organizacemi, jelikoz
se promita ve vSech sférach spolecnosti. Ze zavéru vyplynulo, Ze toto naruseni propojeni
stari s aktivitou si ¢inni seniofi neuméji vynachvalit, jelikoZ se centra pro né€ stavaji novym

zdrojem energie ¢i navazani novych vztahi.
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4 Teoretické vychodisko

V této casti bakalaiské prace jsou postupné piedstaveny jednotlivé Useky
souvisejici s problematikou stafi a starnuti ¢i pééi o seniory. Teoretické vychodisko je
rozdéleno do péti hlavnich kapitol zabyvajici se vymezenim pojmu, spoleCenskym
postavenim seniorti, socidlnimi problémy souvisejici se starnutim, potfebami seniort,

rodinnymi vztahy a také péci, jez byla v prubéhu let poskytovana rodinou nebo statem.

4.1 Stari a starnuti — vymezeni pojmii

Starnuti neni pouhé plynuti ¢asu, ale celozivotni biologicky proces a jeho projev,
které nastavaji v ¢ase nebo trvaji po urcity ¢as. Je neodvratné pro kazdého, a na jeho konci
je stafi, jez je posledni etapou zivota pied smrti (Hayflick, 1994, s. 28).

I ptes vyznamné rozdily je mozné nelézt urcité spole¢né znaky procesu starnuti:

e individualita (proces starnuti je individualni, kazdy jedinec ma svuj plan starnuti),

e vicerozmé&rnost starnouciho ¢lovéka (do stafi vstupuje vzdy cely ¢lovek, proménuji
se jeho biologicke, psychické a socialni charakteristiky),

e involuce (proces starnuti je involuce riznych struktur a funkci),

e snizena schopnost adaptace (Pacovsky, 1997, s. 55-60, cit. dle Ondrusova, 2011,

S. 2).

Helena Zavazalova (2001, s. 11), vedouci Ustavu socialniho 1ékafstvi, povazuje
starnuti na jedné strané za proces individualni, kdy starne konkrétni jedinec, a na druhé
stran¢ za vSeobecny proces, kdy starne celd populace.

Jak jiz bylo zminéno, Starnouciho jedince postihuji zmény ve vSech rovinach:
biologické, psychickeé a socialni. Je ovSem dulezité zminit, Ze tyto zmény neprobihaji
u vSech lidi stejnym tempem. Zdarnym ptikladem, a to pfedev§im u biologického véku,
mize byt konstatovani, ze nékteti lidé nevypadaji na svij vék. Tyto rozdily pak mohou byt
davody k diskuzi i u zbylych rovin (Hayflick, 1994, s. 29).

Biologické starnuti obsahuje télesné zmény organismu: omezeni jeho rezerv,
snizeni adaptaénich schopnosti a odolnosti k zatéZi, pokles funkce organii, Ubytek svalové
a kostni hmoty, zhorSovani smysli, pokles odolnosti imunitniho syst¢ému a hormonalni
zmény. Psychické starnuti je charakterizovano zpomalenim psychometrického tempa,

zménou kognitivnich funkci a potiebou pfijeti nové role v ramci reakce na vlastni stafi.
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Velmi vyznamnou roli hraje také emoc¢ni slozka. Na druhou stranu socialni dimenze
starnuti zahrnuje vzajemné vztahy mezi starnoucim jedincem a spole¢nosti, a jeho postoje
k okoli. T tyto charakteristiky se procesem starnuti méni. K tomuto vyctu vesmeés
negativnich zmén projevu staii je nutno dodat, ze jakmile uvaha o starnuti ptrekroci
biologické hranice tzn., uvazuje-li se 0 psychice nebo také o socialnim organismu, spojuje
se skategorii starnuti itada pozitivnich vlastnosti, na kterych c¢loveék celozivotné
»pracuje®. Muze to byt napf. narust zkuSenosti, rozvahy, intelektualniho zdokonalovani
a stabilizace pozitivnich hodnotovych vzorct (Ondrusova, 2011, s. 14).

Dalsim pojmem, ktery je nezbytny vymezit pro tuto préci, je termin staii. Lékar
Zdéngk Kalvach (2014, s. 17), prvni mistoptedseda Ceské geriatrické a gerontologické
spole¢nosti, povazuje staii za disledek starnuti a také za pozdni fazi pfirozené dlouhého
Zivota uzavirajici lidsky zivot. Dle Velkého sociologického slovniku (1996) je staii
definovano jako zavére¢na etapa zivota, jeZ je Casto u ¢lovéka vymezovana od ukonceni
ekonomické aktivity az do smrti, a téZ je nazyvana tfetim vékem.

Vymezeni stafi byva obtizné, avSak tradicné se vymezuji tii kategorie stafi:
biologické, kalendaini a socialni. Biologické staii vypovida o celkovém stavu organismu,
kde fada zmén muze byt zpisobena spiSe nemocemi nez starnutim samotnym. Jednd
se 0 dosazeni urc¢ité miry involuénich zmén ¢i poklesu zdravotniho potencionalu u ¢lovéka
(Cevela, 2012, s. 25). Staii se vak neda spolehlivé definovat pouze biologickym vékem,
jelikoz interindividudlni rozdily fyzickeho a psychického stavu stejné starych lidi jsou
kalendaini vék. Kalendaini neboli chronologicky vék nevypovida o involu¢nich zménach,
pracovnich schopnostech ¢i zménach socialnich roli v Zivoté ¢lovéka. Jedna se o socialni
konstrukt a je spise administrativnim nastrojem. Nejcast&ji je vyuzivan v demografii
a ve statistice. Vychazeji z ného rizné konvence i vymezovani stafi, které jsou nutné
pro mezinarodni ¢i ¢asové srovnani. Za rozhrani kalendainiho staii je vét§inou povazovan
60. ¢1 65. rok. Svétova zdravotnickd organizace (WHO) v 60. letech 20. stoleti ttidila
periodizaci zivota na patnactileté obdobi a vyssi veék klasifikovala na:

J 4 Jo 24

e 60-74 let: rané stafi (pocinajici stafi),
e 75-89 let: vlastni stafi (osoby pokro¢ilého véku),
e 90 a vice let: obdobi dlouhovékosti.
Ovsem dnes, nasledkem demografického vyvoje a zlepSovani funkéniho stavu starSich lidi,

vyplyva soucasné orientaéni ¢lenéni stafi:

17



e 65-74 let: mladi seniofi,

o 75-84 let: stafi seniofi,

e 85 avice let: velmi stafi seniofi (Ondrusova, 2011 s. 16-17).

V piedeslém clenéni kalendainiho véku byl zaznamenan pojem senior. Slovnik cizich
slov (nedatovano, online) vysvétluje termin jako pfislusnika star$i vékové generace.
Ovsem zde vznikaji rizné neurcitosti o pfesném vymezeni star$i vékové generace. Geriatr
Hugo Ptibyl (2015, s. 13) uvadi, ze z obecného hlediska je za seniora pokladan clovék
oznaceny vétSinou Clenti spolecnosti za starého. ,, S prodluzovanim lidského Zivota se tato
hranice posouva.* V 19. stoleti byl za starého ¢lovéka povazovany Ctyficatnik. Dnes je
Vv rozvinutych zemich za spodni hranici staii uvadén veék 65 let korespondujici s vyse
uvedenym c¢lenénim a také s posunem veékové hranice do starobniho diichodu povazujici
se za obecny identifika¢ni znak stafi.

Vedle kalendainiho a biologického veéku se také vymezuje socialni vek vychazejici
z role ¢lovéka ve spolecnosti. Podle psychologa lana Stuarta - Hamiltona (1999, s. 19)
se socialni vek vztahuje ke spoleCenskému ocekavani urcitého chovani, jez je pfiméfené
Kk biologickému v€ku. Za vznik pocatku socialniho staii se povazuje ukonceni pracovniho
poméru a odchod do diichodu. V zdpadni spolecnosti se od lidi, ktefi piekrocili diichodovy
vék, ocekava klidné&jsi zpisob zivota a usedlé chovani.

Oproti tomu Kalvach (2004, cit. dle Ondrusova 2011, s. 17) se stavi proti mys$lence
stafecké neuziteCnosti a zdlraziiuje koncepty celozivotniho vzdé&lavani, seberealizace,
rozvoje osobnosti a spoleCenské participace seniorli. PfedevSim jsou zdiraznény
individualni rozdily ve starnuti, ale i pfes rtiznorodé veékové skupiny seniorl existuji
charakteristiky typické pro urcita obdobi. Tfeba mladi seniofi fesi pfedev§im problematiku
penzionovani ¢i napln€ volného casu a seberealizace. Pro vlastni stafi je typickd nizsi
adaptabilita a tolerance zatéze, které postupné doprovazi nemoci ¢i osamélost.

Starnuti a stafi jsou shrnuté¢ ve védni discipliné gerontologii. Podle Zavazalové
(2001, s. 7) ,,gerontologie zkouma zdkonitosti, priciny, mechanismy a projevy stdarnuti
avypracovava podklady pro zdravé starnuti a stari a pro komplexni péci o staré lidi.
Tato véda vychazi z biopsychosocialniho opodstatnéni ¢lovéka a procesu starnuti. Vyuziva
znalosti a techniky riznych védeckych obort — biologie, Iékafstvi, psychologie
asociologie. Nejdulezitéjsi  gerontologickd metoda je védecky experiment,
tzv. experimentalni gerontologie vyuzivajici pokusy Kk ziskavani novych poznatka a jejich

ovetovani ve vSech oblastech gerontologie.
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Gerontologie se déli na tfi hlavni ¢asti: teoretickou, klinickou a sociélni. Pro tuto
préci je predevsim podstatna socidlni ¢ast, jez podle filosotky Heleny HaSkovcové (2010,
s. 202): , tematizuje socidlni dopady starnuti na stari clovéka. Soucasné si vSima
spolecenskych i socialnich faktorii, které procesy starnuti ovliviuji.*“ Zajima se o zjiSténi
a kategorizovani socialnich potfeb starnoucich a starych lidi. V posledni dob¢ se favorizuje
zdravé resp. uspésné starnuti s cilem udrzeni praktické sob&stacnosti seniort.
Zavazalova (2001, s. 8-9) povazuje za hlavni useky socidlni gerontologie
predevsim tyto ¢asti:
e demograficke starnuti,
e socidlné ekonomicka situace starych lidi,
e spoleCenské prostiedi,
e sociologické a socialn¢ psychologicka problematika starnuti a stafi,
e socialné lékaiska a socialné psychologické aspekty poskytovani komplexni péce
0 star¢ obcany,
e pravni a etické aspekty péce o staré lidi,

e problematika pfipravy na stafi.

4.2 Seniofi ve spole¢nosti

Soucasnou spole¢nost prostupuje Fada zmén. Jednoznacné témi nejvice
diskutovatelnymi jsou v poslednich letech zmény demografické. Nejen v ¢eské spole¢nosti,
ale ve vétsin¢ vyspélych zemi, dochazi ke starnuti populace. V dusledku reprodukéniho
chovani mladé generace se rodi méné déti a v disledku prodluzovani stfedni délky Zivota
vznikaji vyznamné zmény, které piinaSeji rizika budouciho vyvoje (Sak a Kolesarova,
2008, online).

Demografické starnuti obyvatel lze charakterizovat jako nartst relativniho
zastoupeni osob ve véku nad 65 let (Svobodova, 2005, online). Cesky statisticky uiad
vytvotil projekci obyvatelstva Ceské republiky do roku 2050. Nasledujici grafy uvadgji
budouci vyvoj slozeni obyvatelstva podle vékovych skupin do 14 let a 65 let a vice (Graf
1) a budouci vyvoj poméru slozeni obyvatelstva podle hlavnich vékovych skupin (Graf 2).

19



_ Graf 1 Budouci vyvoj sloZeni obyvatelstva podle vékovych skupin 0-14 a 65+,
CR, 2002-2050
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Zdroj: Demograficky informac¢ni portal, 2005, vlastni zpracovani

Graf 2 Budouci vyvoj poméru sloZeni obyvatelstva podle hlavnich vékovych
skupin, CR, 2002-2050
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Zdroj: Demograficky informacni portal, 2005, vlastni zpracovani
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Hlavnim zavérem projekce obyvatelstva Ceské republiky do roku 2050 se spojenim
s demografickym starnutim je ptedevsim relativné nizkd porodnost, ktera tak bude hlavnim
faktorem sniZeni pocetniho stavu obyvatelstva a pfispéje k vyznamnému popula¢nimu
starnuti. Pomér tmrtnosti se zlepsi a nadé&je na doziti muZi i Zen postupné poroste. Ceska
populace vyrazné zestarne a podil osob nad 65 let by se mohl v roce 2050 pfiblizit témeét
K jedné tieting, coz by znamenalo vyrazny narust oproti sou¢asnému podilu. I kdyz z grafu
neni patrné, tak nejrychleji bude piibyvat osob v nejvyssim véku, tedy skupina obyvatel
od 85 let. Pocet osob této skupiny by se mél do roku 2050 zpétinasobit (Ondrusova, 2011,
s. 23).

Haskovcova (2006, s. 14) kdemografické situaci dodavéa: ,,v souvislosti
se starnouci populaci je mozné hovorit o celospolecenské starosti o to, jak zajistit kazdému
starému cloveku zdkladni a distojné materialni predpoklady pro kvalitni prozivani stari
a jak zajistit dostupnou a kvalitni péci o nemocné a nesobéstacné obcany.* Demografické
starnuti je spoleCnosti povazovano za spiSe negativni jev. Proto vedle zaméfeni
na zdravotni zabezpeCeni starnouciho obyvatelstva je dilezité se zaméfit 1 na fadu
negativnich fenoménil, mezi které patii predev§im demografickd panika, gerontofobie,
ageismus nebo socialni exkluze seniori (Wija, 2006, s. 269-273). K tématu demografické
paniky se také vyjadiuje i Holmerova a spol. (2006, online), ktefi povazuji starnuti
populace za zasadni uspéch zapfi¢inény lep$im zdravim obyvatel v mnoha zemich.
Poukazuji také na to, aby se s prodluzovanim lidského véku prodluzovalo také obdobi

plnohodnotného a nezavislého Zivota v dobrém zdravotnim stavu.

4.2.1 Myty o stari a starnuti

Mytus pochdzi z feckého slova mythos znamenajici slovo. Jedna se o vypravéni
udalosti, jez nemaji historicky zaklad (Jandourek, 2001, s. 165). Zaklad maji
ve vypravovani pravd a polopravd ve spole¢nosti. Vyznam myti se v zivoté lidi Casto
proménuje. Bylo pozorovano, Ze v jistych ¢asovych obdobich vynika nékolik malo mytd,
které jsou casem vystfidany jinymi, avSak bez toho aniz by plvodni Casem zanikly.
Vesmés maji spolecensky, politicky nebo nékdy dokonce 1 odborny charakter

(Haskovcova, 2012, online).
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Haskovcova (2006, s. 27-28) zminuje n€kolik zékladnich myth o stafi a jejich

nasledné vyvréceni:

4.2.2

Mytus falesnych ptedstav zalozen na tom, ze piredpoklad spokojenosti je vyhovujici
materialni zaji$téni starého ¢loveka. Ovsem i pies dilezitost ekonomického zazemi
se 0 ném nemiize hovotit jako o jednotném métitku uspokojeni.

Mytus zjednodusené demografie pochazi z presvédéeni, ze v den odchodu do penze
se Clovek stava starym. Den pocatku penzionovani je vSak stanoven jako moznost,
kterd je bud’ lidmi vyuzita, nebo nikoliv. Pfesné datum se d& totiz ménit. Dokonce
v soucasné dob¢ je toto téma velmi diskutované a prodluzovani konce aktivniho
zaméstnaneckého veéku ¢asto oddalovano.

Mytus homogenity zalozen na ptedstavé povrchniho nazoru lidi, ze starsi jedinci
vypadaji vSichni stejné, a to predevsim kvili charakteristickym znakim jako jsou:
Sedivé vlasy, vrasky, pomalejsi chiize apod. Samoziejm¢é opak je pravdou a stari
lidé tvoti jednu z nejvice heterogennich ¢asti populace.

Mytus neuzitetného c¢asu pochazi z piesvédCeni, Ze nepracujici ¢Elovek je
neuzite¢ny, nebot’ nic nedéla. Tento mytus je vysledkem ideologie préce, kdy je
do popiedi vymezovana prospéSnost prace zejména v pracovné pravnim vztahu.
Uz jenom z Ucty ke star$im lidem nemuze byt bran takovy mytus vazné, jelikoz
senior se nachazi v obdobi Zivota, kdy uz ma odpracovano to, co po ném spole¢nost
pozadovala v jeho produktivnim veku.

Mytus ignorance se vyvozuje z presvédéeni starého neuziteCného Elovéka, ktery
nema pravo byt partnerem nebo spolupracovnikem spole¢né s nékym pochazejicim
z mladsi generace, jelikoz mladi je vzdy vyzdvihovano do popfedi. Zminovany
mytus ma mnoho podob a je vSudypfitomny. Odmitani starych lidi i vseho,
CO se stafim souvisi, ma odborny ndzev ageismus.

Mytus o arteriosklerdze tvrdi, ze kazdy stary ¢lovek je skleroticky, z ¢ehoz plyne,
ze je také nemocny. Skleroza se chéape jako pfiznacny projev staii, av§ak je mnoha

lidmi myln€ povazovana za nemoc.

Ageismus

Ve spolecnosti hraje ve€k velmi dulezitou roli. Je jednim z hlavnich faktort

urcujici, jak se navzajem Kk sob¢ lidé chovaji. Na ,,staré¢” by se avSak nemélo pohlizet jako
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na homogenni skupinu sdilejici stejnou kulturu ¢i majici totozné vlastnosti a znaky. Stati
vyckava na kazdého a je nevyhnutelné (Neugarten, 1968, s. 45). Dnesni Spole¢nost je
oznacovana za moderni a technickou. Hromadné sdé€lovaci prosttedky ovliviuji
obyvatelstvo uz od utlého détstvi. Prezentuji tzv. kult mladého, krasného, tspé$ného
jedince, jenz je pohlcen vlivem internetu, kde si nachazi veskeré potfebné informace
¢i védomosti. ZkuSenosti starSich lidi ho nezajimaji, jelikoz jsou pro néj zastaralé. Seniofi
jsou bohuzel dnes velmi ¢asto vnimani jako pfitéZ a to nejen pro stat, ale i pro rodinu.
Odmitani staii a starnuti je celoplosné a do poptedi vstupuje fenomén ageismu (Ptibyl,
2015, s. 27).

»S€ vznikem kultu mladi, vznikd i opacny extrém — ageismus. Jde o slovo, které
nema cesky ekvivalent. Pojem je odvozen od anglického slova age, ktery znamena vek,
stari* (To$nerova, 2002, online). Pojem ageismus je definovan jako diskriminace jedinci
na zaklad¢é veéku tykajici se vékovych skupin, které bud’ nedosahuji, nebo také ptesahuji
uréitou veékovou hranici. Ve vétsiné piipadi se ale hovoii predevs§im o diskriminaci
starSich lidi ve spole¢nosti, jez je utvaiena stejnymi mechanizmy jako jiné stereotypizace
(napf. rasismus, sexismus). Jde o piedsudky v afektivni oblasti nebo také dochazi
k praktickému omezovani chovani v kognitivni? oblasti. Charakteristické jevy tohoto
pojmu tvoii predevsim mladsi generace a jejich pocity, Ze se starsi 1idé drzi svych postoji
anechtéji je nijak pozmeénit. Také star$i generace se citi byt mladSimi ve spolecnosti
vytlatovéana (Jandourek, 2012, online).

V pfimém kontrastu s vySe uvedenymi negativnimi piipady ageismu, miZe byt
stereotypizace starSich lidi vnimana i pozitivné a to na zédkladé podpory seniord nebo snahy
o jejich zapojeni do spolecenského déni. Zde je zminovana pozitivni forma ageismu
tzv. sageism®. 1 kdyz se podle definice jedna o uréitou formu diskriminace, mize byt tento
pojem chapan kladné, nebot’ odkazuje na pozitivni formu ageismu za ptedpokladu, ze stafi
lidé jsou moudfi. V tomto ohledu mladsi generace komunikuje se seniory s (ictou a jsou
respektovani pro jejich celoZivotni znalosti a zkuSenosti. Vznikaji u nich pfedstavy, ze az

oni sami budou starsi, budou stejné rozvazni a svétaznali jako oni. Naptiklad kdyz jsou

1 Afektivita, téZ emocionalita, je orientace n&které osoby na cit, jak v jejim jednani, tak v hodnoceni
véci, d&jii nebo osob (Jandourek, 2001, s. 14).

2 Socialni kognice je jedincova znalost socialniho svéta a procesy, kterymi se tato znalost vytvaii
a rozviji. Zahrnuje poznatky a Gsudky o charakteristikach druhych lidi o jejich chovani, o mezilidskych
vztazich a o strukturach lidskych skupin (Jandourek, 2001, s. 124).

3 Pojem sageism je definovan jako diskriminace mudrcii neboli ,,intelektuala (de Garis,
nedatovano, online).
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vystaveny uréité otazce, na kterou neznaji odpovéd’, nebo jsou zapojeny do diskuze, kde
ptesné nevédi, co si o daném tématu muyslet, tak pocitaji stim, Ze postupem c¢asu
a s pribyvajicimi léty, budou na dané téma znat odpovéd’ (Minichiello, 2000, online).
Reditelka gerontologického centra, Iva Holmerova, (2003, str. 26) uvadi: ,,v mnoha
spolecnostech predstavuji stari lidé pokladnici informaci, znalosti, tradice a spiritudlnich
hodnot. “ Pro dnes$ni spole¢nost je proto nezbytnd potieba seznameni vefejnosti
0 problematice se starnouci populaci, aby se starnuti chapalo jako piirozeny proces, S Nimz

se setkava kazdy a kazdého se tyka.

4.3 Potreby senioru

Na jedné stran€¢ muize byt potieba obecné charakterizovana jako projev urcitého
nedostatku a na strané druhé mutize byt projevem bytostného pfani. Muze byt chdpéna jako
urcita sila, kterd ¢lovéka nuti se hybat kupfedu smérem za svym cilem. Nemusi byt tedy
pouze nécim, co lidem chybi, ale i to k emu jedinci skrze ni sméfuji (Pichauld
a Thareauova, 1998, s. 37).

Psycholog Milan Nakonecny (1996, cit. dle Ptibyl 2015, s. 15) spatiuje potiebu
jako zakladni formu motivu, kterd se projevuje pii pocitovani uréitétho nedostatku na
fyzickém & socidlnim rozméru byti jedince. Zatimco Saménkova (2011, cit. dle Pfibyl,
2015, s. 15) povazuje potiebu za dynamickou silu vznikajici nejen z nedostatku, ale
i z ur¢itého piebytku na drovni biologické, psychologické, socialni nebo duchovni.
., Naplnéni potreb sméruje k vyrovnani a obnoveni zménéné rovnovahy organismu.

Nepochybné nejznaméjsi teorii zabyvajici se zékladnimi lidskymi potiebami
vytvofil Abraham Harold Maslow, jenZ rozclenil jednotlivé potieby do péti kategorii

Cv v

vyobrazena ve formé pyramidy (Obréazek 1).

24



Obrazek 1 — Maslowova pyramida poti'eb

Seberealizace

Potfeba uznani

Spoletenské potieby

Potfeba bezpeéi

Fyziologické potieby

Zdroj: vlastni zpracovani

Zé&kladnu pyramidy, prvni stupen, tvoii fyziologické potieby, konkrétné pocity
nedostatku jidla, piti a spanku nebo i pohybu, bez kterych ¢lovék jednoznaéné nemuze
ptezit vice nez par dni. Druhou pficku obsadila potfeba bezpeci a ochrany. Tteti stupeii
tvoii spolecenské €i socidlni potieby Cloveka, pro kterého je nezbytna laska i pratelské
vazby a urdity pocit sounalezitosti. Na vrcholu pyramidy je vlastni seberealizace, hledani
zivotniho udé€lu.

V této struktufe dulezitosti potieb se hierarchie uplatiiuje mezi dvéma hlavnimi
kategoriemi potieb — alfa a beta. Skupina potieb alfa jsou potfeby nezbytné pro preziti.
KdyZ jsou naplnény, tak jejich hodnota neni skoro vnimana. Oproti ni stoji skupina beta
predstavujici rozvojové potieby, jez se nikdy zcela nenaplni. Poté, co jsou uspokojeny,
jejich vyznam stoupa a nadale rozvijeji a obohacuji zivot lidi. Tyto potieby sefazené
do tvaru pyramidy jsou spise uvedené jako cile a ne jako zpUsoby jejich dosahovani.
V pribéhu cCasu se neméni, avSak muze Se meénit jejich intenzita, pofadi a zptsob
naplnovani (Dvotackova, 2012, s. 41).

Ptibyl (2015, s. 49) poukazuje na to Ze: ,, potreby seniorii jsou zpravidla zkoumadny
v kontextu s kvalitou Zivota, s mozZnostmi péce o nemocné a nesobéstacné starsi lidi.“ Tim
ovSem nemysli to, Zze kazdy senior je nemocny nebo nesobé&stacny potiebujici odbornou
pecovatelskou péci. Kvalitu zivota ve stafi ovliviiuje mira saturace potieb seniora s celou
fadou faktord a témi zékladnimi jsou:

e socidlni kontakty (rodina, ptatelé, sousedi),

e dostupnost zdravotni péce,
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e Dbydleni (kvalitni a cenové dostupné),
e bezpecnost,
¢ informovanost o déni kolem — sluzby ¢i doprava v okoli bydlisté.

Stimto vymezenim se z ¢asti shoduje i Holmerova (2003, str. 25-28), ktera
na zaklad¢ seniorskych zasad, jez byly vydany v roce 1982 OSN ve Vidni s piilezitosti
1. Mezinarodniho shromazdéni o starnuti a stari, pfidava i vzdélani senior a integraci
do spolecnosti. Mezi tyto zasady patfi: ucast na zivoté a ve spole¢nosti, podil na vytvareni
a vyuzivani spoleCenskych zdroja, distojnost, nezavislost a péce.

Zakladni  potfeby seniord se vétSinou shoduji s potiebami  mladsi
generace. V seniorském veéku se vSak méni subjektivni vyznam, stanoveni priorit ¢i zptisob
uspokojovani potieb. Tyto zmény mohou byt zapti¢inény poklesem potieb novych podnéti
nebo sniZeni ochoty tolerance zmény. Utlum probih4 tfeba jiz u zmifiované potieby
seberealizace, které se starsi lidé brani v souvislosti se snizenou sobésta¢nosti. Nové jsou
zdtraziiovany minulé ¢innosti a aktivity. Potfeba seberealizace je uspokojovana
symbolicky ve vzpominkach. Naopak zvyseni je vypozorovano u potieby bezpeci, jelikoz
se seniofi citi ohrozeni nemoci a sniZzenou sobésta¢nosti, nebo také socialnimi zménami
souvisejici s ovdovénim ¢i se st€thovanim do jiného prostiedi. U potieby bezpedi
se rozlisuji tfi zakladni hlediska — psychické, fyzicke a ekonomickeé hledisko (Ptibyl, 2015
s. 51).

Psychicka potieba je spojena predev§im s pocitem jistoty v rodinnych a pratelskych
vztazich, ze se mohou spolehnout na své blizké. Fyzické bezpeci je pro seniory potiebou
Zit bez bolesti, nebot” se zdravotni komplikace u star$ich lidi objevuji velmi ¢asto. Snizena
mobilita vyvolava Casto strach z Urazu — vétSinou padu. K posileni pocitu fyzického
bezpeci seniofi vyuzivaji riizné kompenzaéni pomucky, naptiklad choditka, madla ¢i hole.
Potfeba ekonomického bezpeci je pro né také velmi dilezita, jelikoZ chtéji byt finanéné
nezavisli s védomim, ze maji dostatek penéz na zivobyti. Vedle seberealizace a pocitu
bezpe¢i se nesmi zapomenout také na existenciondlni potfebu, kterd tvoii zéklad
pro psychosocialni pocit ¢lovéka. Jedna se o nezbytnosti spjaté s existenci a predpokladem
byti propojené s potfebami duchovnimi. Vzhledem ke snizené sobé&stac¢nosti, socialnim
a ekonomickym nejistotam nabyvaji tyto bytostné potieby pro ¢lovéka v seniorském véku
vétsiho vyznamu (Pfibyl, 2015 s. 51- 52).
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4.4 Rodina a senior

Vykladt pojmu rodina existuje nespocet, ale veSkeré se shoduji v tom, Ze se jedna
0 spoleCenstvi osob spjatych manzelstvim nebo pokrevnim piibuzenstvim. Zpravidla je
tvotena rodici a jejich détmi. Haskovcova (2010, s. 53) tvrdi, ze ,, rodina vzdy plnila funkci
reprodukcni ¢i socializacni a na ekonomickou, emocionalni nebo vychovnou funkci bylo
V pritbéhu déjin pohlizeno s odlisnymi vyraznymi diirazy.

V minulosti evropska tradi¢ni rodina plnila pfedevs§im pfimou ekonomickou funkci,
kdy ptibuzenstvo spolecné zilo a spolecné pracovalo, aby se ¢lenové uzivili. Seniofi, ale
i déti byli ekonomicky zavisli a v rodiné byli tolerovani. Starsi lidé zejména z divodu
splaceni dluhu jiz za odvedenou vyzivu a vychovu, od déti se to naopak ocekavalo
v budoucnu. Starnouci ¢lenové prizptsobovali G¢ast na zajisténi rodiny svym aktualnim
moznostem. Kdyz nemohl provadét jednu ¢innost, vymenil ji za méné namahavou, aby tak
neztracel svoji roli v roding. Haskovcova (2010, s. 55) také uvadi, ze vzhledem k lékaiské
péc¢i v minulosti staii lidé bud zili, nebo zemfeli, nemocni byli ziidka, a kdyz uz,
tak kratce.

Velmi Casty byl tzv. vyménkatsky systém. Ten zarucoval starému hospodari, ktery
predaval statek do rukou mladsiho, zdzemi na pozemku pro odpocinek. Vymének byl
vétsinou maly sousedni domecek, umistén blizko hlavniho staveni nebo alespoit mistnost,
komurka vdomé. To =zaruCovalo mezigeneracni souziti a jistotu v budoucnosti
(Haskovcova, 2010, s. 56).

V prubéhu socialismu se kladl diraz obzvlasté na piibuzenské vztahy. Rozsahla
rodina byla dilezitd pro zajisténi Zivotni urovné a star§i generace znacné podporovala
tu mlad$i (Kafkova, 2013, online). V Ceské republice se odchizelo pomémé brzy
do diichodu. Zeny odchazely do penze v obdobi stiedniho véku a stavaly se z nich tedy
velmi zdatné dtichodkyné. Jejich uplatnéni v rodiné bylo nalezeno v pé¢i o vnoucata, aby
se dcera nebo snacha mohly vrétit co nejdiive zpét do prace. Haskovcova uvadi trend ,,pani
na hlidani*, které se rekrutovaly z kategorie babi¢ek seniorek. PeCovani o vnoucata se stalo
Zivotnim programem mladych seniorek a tento udé€l se prenesl i do dnesni doby, avsak jiz
ne v tak velikém rozsahu (Haskovcova, 2010, s. 59-61).

Vztahy mezi jednotlivymi generacemi se v poslednich desetiletich vyrazné
proménily. Jednou zhlavnich pfi¢in je jednoznaén€ starnuti populace — narlst
dlouhovékosti, a nizka porodnost. Rodinnd demografickd struktura se postupné zuzuje

z podoby pyramidy s velkou zakladnou do uzkych tvard pfipominajici bidlo nebo také
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uvadény tzv. beanpole. V dalsich letech se predpoklada, Ze struktura dosahne tvart
obdélnika. Nastavaji tedy situace, kdy vedle sebe Zije vice generaci s méné piislusniky
(Bengston, 2001, online).

V porovnani s minulosti se ve spole¢nosti objevuje jen ziidka souziti téi generaci
V jedné domécnosti a mnohem mensi ¢ast populace zije spole¢né s détmi ve dvougeneracni
rodin€. Vétsina seniort bydli v manzelském paru nebo sami (Zavazalova, 2011, s. 51).

I pifes zménu postaveni seniorit v rodinach cCetné studie dokazuji, Ze pro staii je
typicka orientace na mladsi rodinné generace. Sykorova (2007, online) k tomu dodava,
ze ,,Ve smyslu propojeni rodinnych generact seniori zjevné chapou i generacni kontinuitu.
K tomu pfispivaji udrzujici pravidelné kontakty mezi détmi a vnoucaty. Rozvijeni vztaht
s dospélymi détmi a vnoucaty je dileZitou soucasti zvladani starnuti a stari. SoudrZnost
rodiny je pro n¢ velmi vyznamnd a pro své nejblizsi zlstdvaji star$i lidé jedineCnymi

a respektovanymi osobami.

4.4.1 KdyZ rodina nestaci

Sobéstac¢nost seniord je velmi vyznamna pro vsechny ¢leny rodiny, jelikoz ptibuzni
nepocit'uji zavazky spojené s nutnou pé¢i a i sam starsi ¢loveék piijima Iépe skute¢nost,
Ze se 0 sebe dokaze postarat sam. Jejich samostatnost a nezavislost je pro néj projevem
vlastni diastojnosti. Samoziejmé kdyz zdravotni stav neumozni samostatné bydleni, je
ziejmé, Ze se bude muset najit jind alternativa a to bud u svych déti,
nebo v institucionalnim zafizeni, které poskytuje potfebnou péci. Ve vétSiné dneSnich
rodin je patrné, ze se o své starnouci rodi¢e postaraji. Nékdy dochazi i k nezbytnému
nastéhovani si rodi¢i do byti svych déti, coz ptinasi mnoho pozitiv, ale také negativ
ovliviwgjici zivoty kazdého ¢lena rodiny. Pozitiva jsou vnimany v uleheni péce, usetieni
Casu. Péce o seniora se muze rozdélit mezi vSechny ¢leny, a on sam se citi bezpecnéji mezi
svymi piibuznymi. Ale i tak se vyskytnou piipady, kdy se senior nemusi vzdy u své dcery
nebo syna citit dobfe. MiiZe si pfipadat jako host v cizim byté, kdy ani nespi ve vlastni
posteli, nebo se mlize citit na obtiz, jako rodinné biimé (Mlynkova, 2011, s. 62-63). Jana
Mlynkova (2011, s. 63) uvddi mozné ptekazky pii poskytovani péfe rodinnymi
piislusniky:

e nevyhovujici bydleni,

e zaméstnanost stfedni generace,
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e povinnosti vici vlastni roding,
e vzdalenost rodin,
e vycerpani a inava rodinnych ptislusniku pfi péci o seniora.

Problém s nevyhovujicim bydlenim ve vét$iné piipada pfichazi na fadu tehdy, kdyz
je obydli pfili§ malé a mezi ¢leny rodiny dochazi ke zna¢né ztraté soukromi, predevsim
v takovém piipadé, kdy stiedni generace ma vlastni déti, o které se také museji starat,
a tudiz maji povinnosti k vlastni rodiné. Pfi pé¢i o seniora, jenz je zavazné nemocny
nebo potiebuje neustalou péci, je pomérné nemozné se mu vénovat spole¢né s dochazenim
do zam¢stnani. VétSina lidi produktivniho véku si nemuize dovolit pfijit o praci stavéjici
se mezi né. V pfipadé nenastéhovani si starnouciho rodice do vlastniho bytu je velmi
dilezitym faktorem také misto pobytu. Kdyz jsou bydlisté od sebe velmi vzdalena, je
prakticky nemozné v€novat seniorim veSkerou potiebnou pééi. Pii snaze o jeji

pravidelnost se mtize projevovat u opatrovniki vy¢erpani a inava (MIynkov4, 2011, s. 63).

4.5 Péce o seniory

45.1 Institucionalni péce v minulosti

J4

S péci o seniory to nebylo vzdy tak ,,snadné®, jako v dnesni dob¢, kdy staré lidi
podporuje rodina, stdt a r0zné instituce. V historické linii charakterizuje péci o starsi
jedince vyvojova triada: charita, obec a stat. Dnes se tyto jednotlivé zpisoby kombinuyji.
Nejprve byla poskytovana péce predevsim v ramci rodiny, avSak lidé, ktefi o rodinu piisli
nebo ji nem¢li, se nachazeli ve svizelnych situacich na pokraji spole¢nosti, ptevazné jako
tulaci nebo zebraci. Tento fakt vytvarel natlak na spolecnost a tradi¢ni pomoc ptichdzela
ve jménu kiestanstvi S charitativnim charakterem. Pomoc byla praktikovana predev§im
knéZzimi. Ve stfedovéku se zacala rodit prvni myslenka organizované péce o staré,
nemocné a chudé. Budovaly se stiedovéké Spitaly, klasterni hospitidly ¢i nemocnice
pro malomocné, kde zili stati a chudi vedle nemocnych (Haskovcova, 2010, s. 183-186).
Mlynkova (2011, s. 60) dodava, ze ,, péce nebyla nijak specializovana a vyznam hospitalii
spocival spise v tom, zZe poskytoval strechu nad hlavou, trochu potravy, moznost vyspani.*
Nemocnice tohoto typu byly zfizovany piedev§im biskupy, farafi, klastery ¢i méstem.
Az Vv rozpéti 18. a 19. stoleti, zacatkem obdobi vlady Josefa II., doslo o rozsiteni instituci,
jez poskytovaly nezbytnou péci urenou star§Sim obcaniim. Byly to pastousky, chudobince,

starobince a chorobince. Starobince byly pfedevs§im ur¢ené pro trvaly pobyt starSich lidi
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(Haskovcova, 2010, s. 188-189).

Mirné zlepSené Zivotni situace seniorti nastalo po vzniku Ceskoslovenska, kdy
vznikla Sprava pro otazky socialni péce spadajici pod Ministerstvo socialnich véci. Rozvoj
nastaval u starobinctli, zaopatfovacich ustavii, kde se péce o lidi stavila na velmi dobrou
uroven. Nebylo to vSak takové, ze vSichni méli to $tésti se dostat do kvalitniho zafizeni
civilniho nebo cirkevniho typu a stdle mnozi obcané nadale zivofili.
K nezpochybnitelnému rozvoji sociélnich jistot a zdravotni péce doslo az po druhé svétové
valce, jak ve vSech svétovych zemich, tak u nés. Instituce, které doposud poskytovaly
zdzemi a staraly se o seniory, byly pfejmenovany na domovy diichodct (Haskovcova,
2010, s. 195-209). Utogistém domovi se staly predevsim klastery a jiné cirkevni budovy,
jez byly zabavené komunisty v 50. letech (Mlynkova, 2011, s. 62). Pro oddaleni piili$
brzkeho pobytu v domovech byl ziizeny institut geriatrické sestry. Tyto sestry mél
Kk dispozici téméf kazdy prakticky 1ékai a mély pomahat nemocnym seniorum. Dalo by
se hovofit o predstupni dnesni ,,home care®, kde pracovnici systému poskytuji péci vsem
dlouhodobé nemocnym u nich doma (Haskovcova, 2010, s. 213).

Na socialistické domovy dichodii bylo nejdiive pohlizeno velmi pozitivné. Seniofi
se t&sili prichodu, jelikoz si mysleli, Ze pro né bude zZivot komfortnéjsi a praktictéjsi nez
doma. Nicmén¢ tato predstava jim nevydrzela dlouho. VétsSina domovii probéhla v méstské
rekonstrukci starych instituci, a kdyz nastala potieba vyssi kapacity, domovy se zacaly
stavét za méstem a tim zapocala segregace starych lidi. Seniofi byli piesvédcovani, Ze
institucionalni péce je pro né to nejlep$i mozné feseni, ale opak byl pravdou. Izolovani
od své rodiny se ocitali na lazkovych pokojich zcela s neznamymi spolubydlicimi,
s kterymi méli travit zbytek svého zivota. Nekteti se k tomuto faktu stavéli statecné, jelikoz
se 0 n€ nemél kdo jiny starat z divodu chybé&jici nebo nefunkéni rodiny. Nicméné ti, kteti
rodinu méli, si museli zvykat na Zivot bez nich. Majorita téchto seniort se povétsinu Casu,
hlavné pii pfichodu, citili rodinou podvedeni, odloZeni a jejich novy zivotni styl
nepfijimali vzdy se v§i vstiicnosti (Haskovcova, 2010, s. 214-219). Snahy zlepsit kvalitu
Zivota seniord byly pozorovany v rozdéleni pée o staré anemocné lidi na zakladé
zdravotni a socialni péce. Ze zdravotniho hlediska se budovaly nové specializované
dolécovaci a rehabilitacni oddé€leni ¢i 1é¢ebny pro dlouhodobé nemocné (LDN). Se sociélni
¢asti souviselo predev§im rozSifovani domovi dichodcti o dalsi typy — domovy
s peCovatelskou sluzbou, domovy/penziony, stiediska osobni hygieny, domovinky

a terénni pecovatelské sluzby (Haskovcova, 2006, s. 34). | pies snahu rozdé€leni socialni
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a zdravotni péce o seniory Zavazalova (2001, s. 58-63) uvadi, Ze nelze tyto dvé odvétvi
zcela striktné oddélit, jelikoz zdravotni problémy jsou z velké casti ¢asto doprovazeny
problémy socialnimi. Proto se nada hovofit o jednoznaéném oddéleni, ale spiSe 0 separaci

nemocnych obyvatel domovii, kteti vyzadovali jednoznacné Castéjsi zdravotni péci.

4.5.2 Dnesni péce o seniory

Z ptedeslé kapitoly je jiz znamo, Ze socialni sluzby pro seniory v nékterych
podobé&ch uzce souvisi se zdravotni pé¢i. Pro tuto préci je vsak ziejmé, Ze dne$ni
zdravotnické instituce jako nemocnice ¢i hospice nebudou podrobné rozebirdny nebo

jednotlivé definovény, zatimco socialni sluzby budou vyzdvihnuty do poptedi.

V poslednich letech vzniklo mnoho zmén nejen z formalniho hlediska, ale také
zmény, jez se zamé&fuji na zptijemnéni pobytu V zafizeni socialni péce. Z formalni stranky
se od roku 2007 podle Zakona o socialnich sluzbach, misto nazvu pobytového zafizeni
domov dichodcli vyuziva domov pro seniory a Z obyvatel se nové¢ stavaji uZivatelé. Sluzby
socialni péce jsou vymezeny jako sluzby ,,napoméhajici osobam zajistit jejich fyzickou
a psychickou sobéstacnost, s cilem podporit Zivot v jejich prirozeném socialnim prostredi
a umoznit jim v nejvyssi mozné mire zapojeni do bézného Zivota spolecnosti, a v pripadech,
kdy toto vylucuje jejich stav, zajistit jim dustojné prostredi a zachdzeni. Kazdy ma prdavo
na poskytovani sluzeb socialni péce v nejméné omezujicim prostredi* (Zakon o socialnich
sluzbach, 2006, online).

Zakon ¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach obsahuje seznam zatizeni poskytujici
sluZby socialni péce vSem potfebnym. Mezi zatizeni zamé&fujici se na zivot seniord, se fadi
napf. tyto:

e osobni asistence,

e pecovatelska sluzba,
e odlehcovaci sluzby,

e centra dennich sluZeb,
e denni stacionafte,

e tydenni stacionafe,

e domovy pro seniory,

e domovy se zvlastnim rezimem.
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Osobni asistence, pecovatelské sluzby nebo odlehCovaci sluzby jsou predevsim terénni
nebo ambulantni sluzby, které se poskytuji osobam se snizenou sobéstac¢nosti z ditvodu
veéku, chronickych onemocnéni ¢i zdravotniho postizeni. Jejich situace vyzaduje pomoc
fyzické osoby. Sluzby se poskytuji v piirozeném socialnim prostiedi osob nebo Vv zafizeni
socialnich sluzeb. V centrech dennich sluzeb a v dennich stacionafich se poskytuji
nezbytné ambulantni sluzby (Zakon o socialnich sluzbach, 2006, online). Uzivatelé téchto
sluzeb dochéazeji do zafizeni sami a je jim poskytovana vSestranna péce zahrnujici
socializa¢ni ¢i aktivizacni programy. Tato péce slouzi pfedev§im k tomu, aby se oddalila
mozna hospitalizace nebo pfesun do domova seniord. Kdyz je sobé&stacnost starSiho
¢lovéka snizena na uroven, kdy je samostatné bydleni ¢i bydleni u rodiny nedostacujici,
situace se musi feSit institucionalni péci. Pobytové sluzby poskytuji tydenni stacionéie,
domovy pro seniory nebo domovy se zvlastnim rezimem. PfiCemz tydenni stacionare
zpravidla funguji od nedéle veCer nebo od pondéli od rana do patku do odpoledne.
Vikendy seniofi travi se svymi piibuznymi. Domovy poskytuji celoro¢ni pobytovou péci
tém, ktefi nemohou Zit sami ve vlastni domacnosti a trvala komplexni péce je tak nezbytna.
Domovy se zvlastnim rezimem jsou obdobou domovi pro seniory. Rozdily jsou piedevsim
v uzivatelich, kteti maji zvlastni potfeby vyplyvajici z chronické dusevni poruchy nebo
mentalniho postizeni. Také personal zde musi byt kvalifikovany na uré¢ité choroby, které
jsou v pokro¢ilém véku rozsifené (MIynkova, 2011, s. 65-66).

K dne$nimu stavu a zméné domovl pro seniory se vyjadiuje také HaSkovcova
(2006, s. 236) jez tvrdi: ,,aby byly domovy pro seniory skutecnym domovem, doslo
K dramatickym zménam, které miizeme strucné charakterizovat jako vpad domova
do domowii. “ Domniva se, ze charakteristickému systému bydleni pfipominajici azylovy ¢i
kasarensky typ davno odzvonilo a zatizeni socialni péce jsou nyni oteviené svétu a svét byl
pfivitan u nich. Pokoje dne$nich domovti pro seniory jsou zpravidla pékné vybaveny
a soucasti byvaji 1rehabilitaéni mistnosti ¢i mistnosti urené ke spoleCenskym akcim
a k aktivizaénim programum, jez pomahaji uzivatelim se udrzet ve formé, neztrécet

socialni kontakty a predevsim zkvalitiiuji jejich Zivot.
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5 Prakticka cCast

Prakticka cast prace se zaméfuje na provedeny kvalitativni vyzkum a jeho
vysledky. Je ¢lenéna do tfi kapitol. Prvni kapitola se zabyvad prab&éhem kvalitativniho
vyzkumu, kde je vymezen detailni popis vyzkumu a zékladni Udaje o informatorech. Také
jsou zde uvedeny informace o samotném zafizeni socialni péte — Domov pro seniory
Elisky Purkynové. Dalsi kapitola Interpretace a analyza dat je vénovana zjisténym
informacim, které jsou nasledné analyzovdny a interpretovany v jednotlivych
podkapitolach rozélenénych dle tematickych okruhti. Na zaveér praktické ¢asti jsou shrnuty

vysledky provedeného vyzkumného Seteni.

5.1 Priibéh kvalitativniho vyzkumu

Prakticka ¢ast bakalaiské prace vychazi z kvalitativniho vyzkumu. Hlavnim cilem
bylo zjistit percepci zivota seniord v socialnim zafizeni z emické perspektivy. Ke zjisténi
cile prace byla vyuzita technika sbéru dat zucastnéného pozorovani a polostrukturovaného
rozhovoru, ktery se stal zasadnim zdrojem informaci. Prace je feSena jako ptipadova studie
se zamétenim na Domov pro seniory Elisky Purkynové se sidlem v Praze v ulici Cvicebna.

Vyzkum probihal v obdobi od listopadu roku 2016 do ledna 2017. Pozorovani bylo
plnéno béhem vypomoci personélu, predev§im v dob& ob&dl a veceti a pii aktivizacnich
programech, kde se autorka ucastnila jednotlivych akci spole¢né s uZivateli a organizatory
programtl. Rozhovory byly uskute¢nény se 40 osobami — uzivateli zafizeni socialni péce —
ve vékovém rozpéti 60 — 101 let. PfevaZnou ¢ast informatora tvofily zeny (32 osob), nizky
pocet muzl (8 osob) je projev celkového poméru muzii a Zen v pobytovém zafizeni. Pfed
kazdym rozhovorem bylo nezbytné, aby doSlo k vzijemnému piedstaveni personalem,
nebot’ samotny piichod do pokoji byl zasah do vlastniho soukromi seniord. Vzhledem
k této skutecnosti a také zdravotnimu stavu, byla moznost provedeni rozhovoru odmitnuta
a to nejméné v péti piipadech. Také je dulezit¢ zminit, Ze v zafizeni se nachazeji
i obyvatelé, ktefi nejsou vzhledem k zdravotnimu stavu schopni vést rozhovor. Vice nez
50% uzivateli trpi stafeckou demenci a neuvédomuji siurCité skute¢nosti.
Polostrukturované rozhovory probihaly v celém objektu, tedy ve téech patrech obytnych
prostort a ve vSech ¢asti pater A, B, C. Personal byl vzdy pozadan o jména uzivateld, ktefi
jsou schopni vést hovory a nasledné poprosen o mozné piedstaveni ¢i uvedeni

do jednotlivych pokoju. S ohledem na jejich mobilitu pifevazna ¢ast rozhovora probihala
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na pokojich seniorti a nékteré na chodbach zafizeni. Vzhledem k véku a ke zdravotnimu
stavu bylo nutné mluvit pomalu a velmi zietelné. Ve dvou ptipadech musel byt rozhovor
ukoncen piedcasné, jelikoz se informator necitil po zdravotni strance dobie.

Tematické okruhy byly vytvofeny pied zahdjenim a v prub¢hu rozhovori bylo
meéneno jejich potadi, pfipadné byly nové okruhy formulovany. Hojné bylo vyuzivano
doplnujicich otazek, které piispivaly Kk lepSimu porozuméni ¢i piesné formulaci nazoru
informatora. Tematické okruhy byly stanoveny nasledovné:

e divody ubytovani v zatfizeni socialni péce,

e vnimani a pocity v prab&éhu adaptace na zatizeni,

e ztrata soukromi v zatizeni socialni péce,

e role rodiny v Zivotech uzivatell zafizeni socialni péce,

e navazani novych vztahi v prostfedi zafizeni socialni péce,
e spoleCensky zZivot v zafizeni socidlni péce,

e pocit domova Vv zafizeni socialni péce,

e kvalita zivota z pohledu uzivateli v socidlnim zafizeni.

Osloveni seniofi byli pti zahajeni rozhovoru sezndmeni s tématem bakalatské prace
abyla jim zaruCena naprosta anonymita jejich odpovédi. Byli pozadani o svoleni
s nahravkou rozhovort na mobilni telefon pro nasledné vyuziti k upfesnéni a k bezchybné
interpretaci. S nahravkou souhlasili skoro vsichni, odmitnuto bylo jednou a odpovédi byly
zaznamendvany pisemné. Nejdiive byli informatofi pozadani o bibliografické udaje
anasledné byly rozhovory vedeny dle jednotlivych tematickych okruhti souvisejici
s vyzkumem. Rozhovory probihaly skoro ve vsech pfipadech dle pfedem dané struktury
a poradi. Nejdfive dotazovani hovotili o svém zivote, bydlisti pied ptichodem do domova,
poté o pfi¢inach a pribéhu ptipravy vybéru socidlniho zafizeni. Dal§im tematickym
okruhem byl samotny ptichod a pocity s nimi spojené a vnimani urcité zmény v prib&hu
pobytu. Také bylo Setfeni zaméfené na vztahy s rodinou, ostatnimi uzivateli, personalem
¢1 na vyznam dobrovolnikli. Podrobné byla feSena také témata ztraty soukromi, vlastnich
predstav 0 starnuti a jejich porovnani se skute¢nosti, zména pohledu na svét ¢i vnimani
zafizeni. Seniofi také byli dotdzani na kvalitu jejich Zivota a vnimani zafizeni, jako
posledni ,,zastavku‘ pted smrti. Délka rozhovort zaleZela na sdilnosti a zdravotnim stavu
informatora a piedevsim na jejich celkovém rozpolozeni ¢i nalad€. V pribéhu celého

vyzkumu byly rozhovory postupné doslovné piepisovany. S piepsanim posledniho byly
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nasledn¢ analyzovdny a interpretovany. VeSkeré nahravky a pfepisy rozhovort
se nachazeji v archivu autorky.
Nasledujici tabulka je vyctem zdkladnich poskytnutych udaji o informatorech.

Jména viech byla z diivodil anonymity zménéna.*

Tabulka 1 — Zakladni idaje o informatorech

Jméno Vek Zaméstnani Dl Mobilita | Datum konani
pobytu
Anna 86 let | urednice v podatelné 2 roky ne 21.12. 2016
Marie 86 let | provozni v obchodé 2 roky ne 21.12. 2016
Bozena 88 let | tfednice 3 roky ne 16. 12. 2016
Alena 90 let | krejcova, v domécnosti 1 a pul roku | ano 23.12. 2016
Milos 73 let | fidi¢ nékladnich vozii 1 rok ano 22.12.2016
Helena 83 let | délnice v zelezarné 2 roky ne 21.12. 2016
Rizena 93 let | technicka kreslicka 1 rok ano 23.12. 2016
. pracovnice diichodového
Libuse 85 let 6 let ano 3.1.2017
svazu
pracovnik Ministerstva
Zden¢k 88 let 6 let ano 3.1.2017
dopravy
Drahomira | 86 let | ufednice 2 roky ano 2.1.2017
Dagmar | 71 let | uditelka ZS 2 mésice ano 21.12. 2016
Jarmila 82 let | bankérka 1 rok ne 22.12.2016
Eva 74 let | zdravotnické zasobovani | 8 let ano 21.12. 2016
. pomocna prace
Frantiska | 60 let . 17 let ano 2.1.2017
Vv restauracich
Zlata 82 let | Skolici stiedisko 2 roky ne 2.1.2017
Martina | 0" | uitelka 9 let ano 20. 12. 2016
Petra 90 let | mzdova ucetni 2 roky ne 22.12. 2016
FrantiSek | 72 let | vlakova Ceta 9 let ano 20.12. 2016
Barbora 89 let | sekretarka pul roku ne 22.12.2016
Oldfich 82 let | montér putl roku ano 18. 11. 2016
Olina 82 let | nemocni¢ni sekretariat 2 roky ne 18. 11. 2016
. technik v dopravnim
Lubomir | 75 let . 1 rokapdl |ano 21.12. 2016
podniku
Olina nevi | délnice v tovarné nevi ano 20. 12. 2016

4 B&hem vyzkumu se autorka prace Fidila Etickym kodexem Ceské asociace pro socidlni
antropologii (CASA, online). Anonymizace vyplyva ze Zakona ¢. 101/2000 Sb., o ochrané osobnich tdaju
(Zéakon o ochrané osobnich udajii, 2000, online).
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Emma 94 let | tiskaika na Letné 5 let ano 3.1.2017
Cecilie 88 let | kadeinice Z‘;Qﬁbo % ano 20. 12. 2016
. administrativni
Hedvika | 96 let . 3 roky ne 16. 12. 2016
pracovnice
Pavlina 89 let | prodavacka 7 let Caste¢né | 22.12. 2016
Katefina | 70 let ?:giztka na ekarske ;/gl?fbo % | sasteeng | 16.12. 2016
Kamil 79 let | pravnik 6 let Casteéné | 18.11. 2016
Antonin 82 let | gynekolog, porodnik 5 let ano 16. 12. 2016
Dita 78 let | zdravotni sestra 3 roky ano 21.12. 2016
Vlasta 87 let | technik na letisti 1 rok ano 22.12. 2016
Monika 88 let | Grednice v podateln¢ 1 a ptl roku | ano 22.12. 2016
Josef 92 let | mistr vyroby 3 roky ano 20. 12. 2016
Bohdana | 88 let | prodavacka 1 rok ano 23.12. 2016
Jaroslava | 75 let | knihovnice 3 roky ano 2.1.2017
. Statni urad pro kontrolu
Anastazie | 65let | ,.. 1 rok ano 3.1.2017
1é¢iv
Véra 90 let | ucitelka na ZS 1 rok astetné | 23.12. 2016
Milena 87 let | Ministerstvo dopravy 5 let ano 16. 12. 2016
Hana 90 let | Gfednice 2 roky ano 20.12. 2016

Zdroj: vlastni zpracovani

Jak jiz bylo zminéno, vyzkum byl proveden v domové pro seniory, ktery nese
jméno po prvni feditelce a zaroven zakladatelce domova Elisky Purkyiiové. Plivodné byl
domov neziskovou organizaci pomahajici osamélym zenam zaloZzeny v roce 1922 a byl
tvofen tfemi propojenymi domy v ulici Solinové v Praze. V nadchazejicich letech byly
zakoupeny dal$i pozemky a byl vystavén novy domov v ulici Thakurova. Roku 1951
Nérodni vybor zménil Utulny domov osamé&lym Zenam na Domov diichodcii. V roce 2013
se nahradilo puvodni sidlo domova novym objektem, pojmenovany jako Eliska
postavenym v ulici Cvi¢ebna na Bfevnové. Dnes je domov pro seniory Elisky Purkyfiové
piispévkovou organizaci zaloZenou hl. méstem Prahou a hlavnim pfedmétem cCinnosti je
péce o seniory podle zakona o socialnich sluzbach. Ve dvou objektech v Praze (budova
v ulici Thakurova a budova v ulici Cvi¢ebna) jsou zde poskytovany pobytové sluzby,
odleh¢ovaci sluzby a sluzba Domova se zvlaStnim rezimem (DpsEP, online).

Vyzkum probéhl v objektu Eliska, které je sidlem Domova pro seniory,
jehoz poslanim se rozumi: ,kvalitni a individudlné zaméreny socidlni sluzby prazskym

seniorum, kteri maji zejména z duvodu véku snizenou sobéstacnost a nezbytné potrebuji
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pravidelnou podporu jiné osoby. Domov dba na udrzovani prirozenych vazeb, respektuje
svébytny charakter kazdého clovéka a jeho diistojnost (DpSEP, online).
Domov pro seniory zajistuje:
e ubytovani na dobu neurcitou s moznosti trvalého pobytu,
e stravovani, véetn¢ 1¢kafem doporucené diety,
e nepfetrzitou peCovatelskou sluzbu — pomoc se stravovanim, hygienou, pohybem,
e nepfetrzitou osetiovatelskou sluzbu — podavani 1€k, méteni tlaku, prevazy,
e podporu pii uplatiovani prav a opravnénych zajmu obyvateli (DpsEP, online).
Celkova kapacita v celém objektu domovii je 270 luzek. Z toho v budové Elisky je
to 170 Iizek. Dlouhodoba pobytova sluzba je urCena seniordm (lidem, ktefi dosahli véku
rozhodného pro pfiznani starobniho diichodu), co nemohou zit v domdcim prostredi
ani za podpory blizkych osob, rodiny a jinych socialnich sluzeb, jelikoz jim to jejich
zdravotni stav, socialni situace ¢i uroven sobésta¢nosti nedovoluje. Pobyt si hradi
uzivatelé sami, ceny za jednoltizkovy pokoj ¢ini 176 K¢/den a za vicelizkové 156 K¢/den.

Za normalni stravu se denné plati 135 K¢ a za dietni 150 K¢ (DpsEP, online).

5.2 Interpretace a analyza dat
5.2.1 Diivody ubytovani v zaFizeni socialni péce

Jak jiz bylo zminéno v teoretické casti prace, staii doprovazi mnoho zmén
souvisejicich se zdravotnim stavem jedince. T¢€lo se postupné opotifebovava a stava se vice
nachylné k nemocim. Zasadni zmény, na které si museji lidé béhem svého Zivota zvykat,
jsou spiSe zapfi¢inéné nemocemi nez samotnym starnutim. Z toho vyplyva, ze hlavnim
divodem vedouci k ubytovani v domové pro seniory byl piedev§im zdravotni stav
uzivateli. Ten je bud’ pfipoutal K Iuzku, nebo vyrazné snizil vlastni sobé&stacnost
a pohyblivost.

Z poskytnutych rozhovoru vyplynulo, Ze vice nez jedna ctvrtina informatort
se do zafizeni socialni péce dostala pifimo znemocni¢niho lizka nebo z1éceben
dlouhodobé nemocnych (LDN), kde probihalo jejich doléCeni po vazné nemoci. Navrat
do vlastniho bytu ¢i domku nepiipadal ze zdravotniho hlediska v tvahu. Po nepfietrzité
péci, ktera jim byla poskytovana v nemocnicich, seniofi nové potiebovali, aby o né bylo

postarano na drovni, jakou by jejich rodina doma sama nezvladla.
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., Tak mé vodvezli nejdiiv na JIP, lezela jsme mésic na JIPu, potom na neurologii,
potom na interne a potom na LDN. Na té eldéence jsem lezela piil roku, celkem ten kruh
delal dohromady rok po Spitdalech. Tak potom ziejme néjakd socialni pracovnice prisla
diskutovat, jak si predstavuju svoji minulost, teda budoucnost, ji blbnu. Zacala

mé presvédcovat, zZe jako nejsem schopna bejt sama. “ (Pani Dita, 78)

,, Predtim z domova jsem byla v nemocnici na operaci, no a pak jsem byla

na eldéence kvili tomu doléceni. No a pak jsem se dostala tady do té budovy.* (Pani
Martina, 101)

Nemuzou byt opomenuty také divody ptichodu lidi, ktefi se po dlouhodobé
hospitalizaci ani nemohli vratit do vlastnich domovt. V nemocnicich stravili tak dlouhou
dobu, pohybujicich se od tfadu meésict az po tad nékolika let, ze jejich najemnici
¢i dokonce rodina nepoditala s jejich navratem, a proto jejich dosavadni bydleni
ptizplsobila vlastnim potfebam. U tohoto smutného konce a zaroven nového zacatku jedné
etapy jejich zivota, je dulezité zminit, Ze z celkového poctu dotazovanych je takovych
pfipadi pét. Tento pocet vSak tvoii vice nez 10% dotazovanych osob potykajici
se s nepfizni osudu Uumrtim v roding, ztratou obydli nebo s vyhnanim z vlastniho domova.
Vzhledem k tomu, Ze se vyzkum konal jen v jednom zatizeni socialnich sluzeb, je mozné

si predstavit, kolik dalSich seniort se miiZe potykat s podobnymi problémy.

,Vono totiz to je dvoubardk a to uz snad ma ctvrtej majitel, to je soukromy.
No a délali tam rekonstrukci, a kdyz jsem tam prisel, kdyz jsem tam prijel se socidlni
pracovnici pro veci, tak tam to bylo neobyvatelny. Tam byl strop spadlej do posteli, vedle
od sousedky probourali zed' do loznice, obyvak to bylo vytopeny. No ja bych tam videl
manzelku furt. “ (Pan Milos, 73)

., Pani doktorka mi sdélila to, Ze jsem mél dostavat minimalni diichod. Ja jsem dva

a piil roku dostdaval néco a prisel jsem o hodné penéz a pak jsem prisel o byt. Tak mi

to prosté zaridila socialka a dala mé sem. Prosté jsem byl bez bytu. * (Pan FrantiSek, 72)
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Vedle ptimych pfesunti z nemocnice bylo ov§em u vice nez poloviny dotazovanych
zjisténo i st€hovani ze svych domovi nebo od piibuznych u kterych zili, ve vétsing piipadt
od svych déti. S pifibyvajicim vékem se zhorSuje pohyblivost a tim se navySuje
I nesobéstac¢nost. Vlastni domovy se zahy stavaly majiteli neobyvatelné, nebot” pohyb
v bytech ¢i baracich byl znacné omezeny a naptiklad pfi absenci vytahu se ze seniord
stavali lidé uvéznéni ve vlastnim byté. Nové se museli spoléhat na navstévy od ptibuznych,

pratel ¢i sousedi nebo na pravidelné ptichody pracovnikii pecovatelské sluzby.

,,No byla jsem v nemocnici a nemohla jsem potom chodit a dcera je prosté v préaci.

Takze mi hledali domov diichodcu.* (Pani Bozena, 88)

U této skupiny informatort, jez se dostala do domova pro seniory z vlastni
iniciativy, byl pozorovan urcity zlom v zivoté, kdy si uvédomili, ze uz dal nemohou zit
sami nebo bez nezbytné péce. Mezi takové zlomy se fadi Gmrti partnera, vycerpanost
ptibuznych poskytujici pé¢i svym rodi¢lim, prarodi¢iim nebo sourozenciim, a také strach
z Urazu. Praveé strach, a to piedevsim z padd, byl jednim z nejcastéji zminovanych divoda
rozhodnuti zménit misto pobytu. Vlastni zkuSenost ¢i jenom piedstava, ze seniofi spadnou
a nebudou se moc zvednout, pficemZ by jim nemusela byt poskytnuta okamzitd pomoc, je
donutila k rozhodnuti a uvédoméni, ze se o sebe nedokazi nadale postarat. Nové
potiebovali, aby jim byla poskytovana potiebna péce a byli pod neustalym dohledem

specializovaného personalu.

., Bydlela jsem sama v rodinnym domku a uz to prosté neslo. Az do téch 90 nebo 91
jsem si sama varila. Takovy véci jako treba myti oken nebo treba prevlikat postel,
to uz jsem si musela nechat udélat. Jednou za tyden mi tam chodila pani od téch sluzeb
wluxovat, takze takovyhle véci uz jsem nezviddla. A pak se mi stalo, Ze jsem upadla a ja
Jjsem se viibec nemohla zvednout, takze mé trvalo nékolik hodin, abych se zvedla a nékoho

si mohla zavolat. “ (Pani Rizena, 93 let)

,No manzel umrel a to byl ten okamzik, kdy jsem si uvedomila, Ze potrebuju

do domova diichodcu. ©“ (Pani Alena, 90 let)
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KdyZz dojde az ktakovému stavu vlastni nesobé&stacnosti, v mnoha piipadech
pfichdzi na pomoc rodina, ktera se snazi vytvofit svym piibuznym dostatecné piijemné
prostiedi a poskytovat pé¢i u nich doma. Nicméné postupem c¢asu nebo pii zhorSeni
zdravotniho stavu, ani tato starost a péce neni dostate¢né uspokojiva. Zhorsena pohyblivost
¢i zdravotni stav vyrazné ovliviiuji Zivoty vSech kolem a seniofi se citi byt druhym na
obtiz. Nechtéji, aby jejich rodina veskery svij volny ¢as vénovala pravé opatrovanim o n¢,

a domnivaji se, ze jejich déti, vnoucata nebo sourozenci maji svych starosti pfilis.

., To byla nutnost, protoze oni jdou oba dva do prdace, a kdyz ja jsem v tom byté

sama a nahodou upadnu, nedej boze, tak tam ziistanu. “ (Pani Dagmar, 71 let)

,»No to vite, ¢lovék kdyz je starej, tak je druhejm na obtiz, no tak jsem tady. Rozesli
jsme se ve velmi dobrém stavu, to jako nemuzu vict. Ale na to, Ze pijjdu do domova

diichodcii, na to jsem nepomyslela. “ (Pani Bohdana, 88 let)

Domov pro seniory se tak stdva vyhledavanym novym mistem pobytu pro starsi
lidi. Poskytuje jim potfebnou péci, zbavuje je starosti o vedeni domécnosti, obav z urazi
nebo osamélosti v prazdnych bytech. Zajimavé je zminit, Ze tento domov pro seniory
se nestal utoCistém jen seniorim. Mezi nimi se také nachazi jedna uzivatelka, ktera
I pfes dobry fyzicky stav, avsak Spatny psychicky stav je obyvatelkou zafizeni, a to uz
celych 17 let. Tak tedy lidé, ktefi nejsou vhodny pro trvaly pobyt v psychiatrickém zatizeni
nebo pro pobyt doma, jelikoZ nemaji rodinu a nejsou schopni samostatného Zzivota,
se umist'uji tfeba do domova seniorti. Pro tyto lidi neexistuje jiné alternativni ubytovani

nebo je jejich mnozstvi omezené.

5.2.2 Vnimani a pocity v priabéhu adaptace na zaiizeni socialni péce

Neni divu, ze se ptichod do domova pro seniory mnohym stal nepochopenym
¢i nechténym, avsak ve vétSin€ piipadl nynéjSi uzivatelé veédéli, ze tato forma péce
se pron¢ stavd nezbytnou soucasti Zzivota. S hledanim ¢i s vybérem dotazovanym
poméhala bud’ rodina, nebo socialni pracovnici. N¢ktefi informatofi dokonce uvadéji,
ze jim pti nalezeni jejich nového ,,domova“ pomahali i jejich 1¢kati, kteti o né pecovali

béhem hospitalizace v nemocnici. Socialni pracovnici poméhali ve vétsiné piipadi tém,
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ktefi o rodinu pfisli, nebo tém, jejichz pribuzni neziji ve stejném meésté ¢i state, anebo
s nimi nejsou v kontaktu. Béhem takovych situaci dochazi k piesunu do zafizeni vétSinou
bez podrobnych informaci o tom, jaka tam je vybavenost ¢i jaky je vnitini provozni fad.
Zatimco bé€hem hledani nového zézemi rodinou, probé&hlo uréité seznameni s novym
prostiedim. Dokonce néktefi seniofi, co jim zdravi slouzilo, se §li do Domova pro seniory
Elisky Purkynové predem podivat. Ostatni to nechavali na svych opatrovnicich a tém
davétovali.

Ditlezitym faktorem pii vybéru zafizeni socidlni sluzby je predevSim vzdalenost
od vlastniho bydlisté ¢i bydlisté piibuznych, ktefi je popiipadé mohou cCastéji navstévovat.
Blizkost od svého obydli jim pomaha se vice citit jako ,,doma*“, jelikoz jsou obklopeni
znamym prosttedim nebo oblibenymi misty, které v minulosti navstévovali. Nékteii
informatofi zdtraznovali i dlouhou ¢ekaci dobu na pfijeti, ve vétsing piipadu to byli ti, kdy
jejich zivot vyrazné neomezovala nemoc, a pfichdzeli z prostfedi vlastnich domovi.
Seniofi prichazejici z nemocnice ¢i LDN nijak nezdaraziovali, jak dlouho na pfevoz
museli ¢ekat. NejspiSe z toho divodu, ze se kvili zdravotnimu stavu jednalo o pouhy
piesun z ltizka na luzko.

Samotny pfichod a nésledna adaptace na nové prostfedi, a nové tvare nebyl
ve vétsiné piipadi jednoduchy, avSak postupem ¢asu se stim sami dokazali vyrovnat.
Dokonce se mnoho seniorti na novy zivot v pobytovém zafizeni té€Silo. Samoziejmé néktefi
uzivatelé to od zacatku brali jako nezbytnost, proti které je zbyte¢né protestovat
¢irezignovat ve vlastnim ziti. Mezi informéatory se naleznou i takovi, ktefi se doposud
nesmifili s instituciondlnim pobytem a uvadéji, Ze nest’astni jsou pofad, aniz by ¢as pomohl
k jejich spokojenosti. Je vSak nutné uvést, ze lidé, ktefi jsou nespokojeni v takové mife,
jsou velmi vazn€ nemocni a vétSinou pfipoutani k lazku. Pocity smutku a stesku

po domové nebo rodiné pievazuji v rozdilné mife u vSech.

,Smutek, jo to byl. Styskalo se mi na zacatku a nemuzu vict, Ze by se to zlepsilo.

o

Porad to trva, kdybych mohla tak jdu okamzité domui. ** (Pani Barbora, 89)

,Byla jsem rada, ja se snazim vSechno brat pozitivné, co by mi to bylo platny,

kdybych rikala, Ze jsem nestastnd. Tak co by to bylo.* (Pani Jaroslava, 75 let)
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Po ptichodu do domova pro seniory uzivatelim chybi domaci prostiedi, osobni véci
¢i vybaveni domécnosti, které si sebou nemohli pFivézt, jelikoz prostory zafizeni jsou
stisnéné. Dotazovanym, ktefi pfedtim zili srodinou, chybi kazdodenni osobni kontakt
snimi. Pocituji stesk po svych détech, vnoucatech ¢i sourozencich. Zacatky byly
pro kazdého t¢zsi, avSak skoro vSichni informatofi vyjma par jedincd si postupem cCasu
na novy ,.domov* zvykli, jelikoz to brali jako nezbytnou nutnost. K zatizeni si dokazali
postupem cCasu utvofit vztah. I pfes prvotni Sok po nastupu je dilezité zminit povdék
aradost nékterych uzivatell, ktefi si cenni poskytované péce, pohodli a rozhodli
se v.domové zit zivot. Nové mohou zit beze strachu z padu ¢i ze zhorSeni zdravotniho

stavu, jelikoz vi, ze o n€ bude V nejblizsi dobé postarano.

., Clovek si musi zvyknout na jiny lidi, jiny prostredi. A vzit to jako svoji rodinu
tady. “ (Pani Katetina, 70 let)

,,Ja jsem vedel, o co jde. Vedel jsem, Ze tady budu s nejakou partou lidi, s kterejma
se musim seznamit, a Ze tady s nima budu Zit, takze se musim prizpisobit podminkdm

a moznostem, které tady jsou, které jsou mimochodem moc dobré. “ (Pan Lubomir, 75 let)

.S odstupem casu je to lepsi a lepsi. Ja jsem spokojend, ja trpim na chripky,

a kdyz jsem nemocna, tak mi sestricky vsechno podaji.* (Pani Milena, 87 let)

Seniofi, jez neméli kam jit, jsou vdécni, Ze je o né€ postarano. Ti, ktefi pred
prichodem do zatizeni socialni sluzeb Zzili sami, se neciti tolik osaméle. UZivatel€, co ptisli
z nemocnice, jsou vyjma jedné informatorky spokojeni, protoze prosttedi domova
pro seniory je pro né piijemnéj$i neZ nemocni¢ni. Informatorka, kterd nebyla s presunem
spokojena a citila se lépe v nemocnici, zdlraziiuje jako hlavni divod nespokojenosti
1¢katskou péci, jez ji byla poskytovana béhem hospitalizace nepfetrzité a to ji tady schazi.

S ptichodem do domova a s néslednou adaptaci Uzce souvisi téma ztraty soukromi.
Mnohym socialni kontakt se svymi novymi spolubydlicimi pomaha a mnohé tento
nepfretrzity styk naopak trapi. Jedna dotazovand dokonce uvedla, ze institut povazuje
od prvniho dne jako ,,slepi¢inec, kde nemiuize Zit zivot podle vlastnich pfedstav, dokavad’

je neustale v pfitomnosti jinych a nepocituje své vlastni soukromi.
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5.2.3 Ztrata soukromi v zarizeni socialni péce

Pocit vlastniho soukromi je v zafizenich socialni péce jako domov pro seniory
velmi diskutovany ptedmét. Po piichodu si seniofi museji zvykat na své nové spolubydlici,
nové sousedy nebo persondl, kteti nyni tvoii soucast jejich Zivota. Ti, co pfichazeji ze
svych obydli, byli zvykli na ur¢ity druh pohodli a samoty, jez jim poskytovaly vlastni
domovy. Pravé vnimani vlastniho soukromi, které béhem poskytované ustavni péce
a zazemi prakticky neexistuje, hraje dtlezitou roli v procesu adaptace. Zda povazuji ubytek
soukromi jako nedostatek ¢i jako vyhodu, zaleZi ¢isté individudlné na kazdém uzivateli.
Vyznamnou roli pfi tom hraje jednoznaéné zdravotni stav, mira pohyblivosti, osobnost
kazdého jedince a také vztah mezi spolubydlicimi.

Piekvapiveé pocetnou skupinou byli seniofi, ktefi ztratu soukromi nepocit'uji nebo
jinijak vyrazné¢ nevnimaji, ze by je urCitym zpisobem omezovala. Do této skupiny
se samoziejmé zafazuji i ti, jez ziji na jednoltizkovém pokoji, a tudiz nemaji pocit, Ze jsou
omezovani jinymi obyvateli a dopiavaji si vlastni klid dle svych potieb. V minulosti
se vSak s témito problémy také potykali. Ve vétSiné pfipadi tito seniofi nemaji vétsi
problém s pohyblivosti a do jisté miry jsou sobéstacni. Dokazali si zafidit sviij pokoj
k obrazu svému, aby jim evokoval domaci prostiedi. Jednoltizkové pokoje jsou v domové

pro seniory velmi zadané, avsak jejich pocet je omezeny.

, Vzdy jsem byla se spolubydlici, ale kdyz se to uvolnilo, tak jsem si to vzala.

To vite, Ze je to lepsi. “ (Pani Zlata, 82 let)

,, Takhle, oproti tem peétiliizkovym to jsou dvojdky vyndlez. Ale prosté to soukromi
to stejné neni. Za prvé a za druhé ve dvou si lidé jdou mnohem vice na nervy nez ve trech.

(Pani Anastazie, 65 let)

Vesmés kazdy tieti novy obyvatel si pii pfichodu podava zadost o samostatny
pokoj ato i pfes to, ze jim zivot ve dvou na jednom pokoji nijak zvlast' nevadi. Domov
senioru tedy vytvaii tzv. pofadnik ¢ekatelil, kde jsou zahrnuty obé budovy celého objektu.
Nékdy dokonce také nastane situace, kdy je jednoluzkovy pokoj volny, avSak v jiném
zatizeni spadajici pod Domov pro seniory Elisky Purkyinové, kde by cely proces
seznamovani a prizpisobovani musel probéhnout od zacatku. Proto mnoho uzivatel tyto

pokoje odmitaji a zaroven je toto odmitnuti zatadi na konec potadniku. Doba ¢ekani
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na vysnény vlastni pokoj se pohybuje v fadu let. Ve vétSiné piipad obyvatelé vlastnich
pokoju ziji v zafizeni vice nez pét let.

Mimo jiné se vedle spokojenych uzivatelu, s dostatkem soukromi ve vlastnim
pokoji, objevuji také seniofi zijici na dvoultizkovém pokoji, ktefi nestradaji a samoty
se obavaji. Uz vzhledem k okolnostem Ze jsou pfipoutani k lizku nebo je jejich
pohyblivost omezena a maji obavy z padt a z nasledného trazu. Neustala pifitomnost
nékoho v nich probouzi pocit bezpe¢i. VEtSinou se jedna o spolecenské a vyrovnané osoby,
které si rady povidaji a jsou rady, ze maji s kym, jelikoz v nékterych p¥ipadech je pro né
naro¢né nebo dokonce nemozné se dostat mezi ostatni obyvatelé. Obavaji se samoty, at’ uz
z diivodu predeslého samostatného bydleni, nebo pieci jenom z védomi, ze se jedna
0 jejich posledni etapu zivota. OvSem ke spokojenosti je vice nez nutné, aby vztah mezi
spolubydlicimi byl na pratelské arovni a sami se rozhodli k ur¢itému druhu obétovani
se nebo ptizplsobeni na tkor druhych. I pres znacné neshody typu, jak Casto otevirat okna
a vétrat az po hlasité sledovani televize, se n¢kteii lidé dokazi prizptisobit, aniz by stradali

na vlastnim soukromi a pohodli.

,Ja jsem clovek, takovej ukecanej, takze s nékym si takhle promluvit, to by mi

vadilo, ze jsem sama. ** (Pani Jarmila, 82 let)

,,Ja si nékdy taky vikam, zZe jednoluzkovy pokoj, to by bylo lepsi, ale pak si Fikam,
ze kdyz spolu vychazime, tak to je dobry. Nékde jsou, Ze se nesnesou a to chdapu. Takze je

to v poradku. “ (Pani Bozena, 88 let)
Jestli bych chtéla bydlet sama? Ne, ne, kdyz jste s nékym a nahodou vam je
Spatné. Kdyz se treba probudim a reknu si: ja mam ale Zizen, a uz slySim, jak pani jde.

Je ochotna. “ (Pani Cecilie, 88 let)

., Bylo by to na jednoliizkovym jesté horsi, to by mné bylo jesté vic smutno.* (Pani
Hedvika, 96 let)

., To jo, ale nechtéla bych byt sama. Samota to ne, jsem rada, Ze jsem tady s ni. My

si povidame. Ona vZdycky chodi nahoru na ty déti, tak jsem tu sama. “ (Pani Petra, 90)
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Dalsi skupinu obyvatel tvofi seniofi, jez ztratu soukromi pocituji, avSak jsou
si védomi toho, Ze se nyni nachazeji v institutu, kde neexistuje jina alternativa. Vyznamné
si nestézuji, pfestoze maji od prvniho dne podané zadosti o jednolizkovy pokoj.
Jednozna¢né jsou rozhodnuti pro piesunuti, az se pro né uvolni pokoj. Na rozdil od téch,
ktefi zadost maji podanou, ale jsou na pokoji se svymi spolubydlicimi tak spokojeni,
ze uvazuji o odmitnuti pokoje, az pfijdou na fadu. Ani tito vesmes spokojeni obyvatelé

nemaji nijak zvlast $patné vztahy mezi sebou ve sdileném pokoji.

., No ja jsem se taky prihlasil o ten jednoluzkovy pokoj, tady se na néj ceka hodné
dlouho, tak si jeste hodné dlouho pockam, ale nebudu na tom trvat. Ten nas vztah
se pravdépodobné nezhorsi, jakoze nezhorsi. Jelikoz jsme tady my dva, protoze zase byt
uplné sam, to taky neni to pravy orechovy, protoze ¢lovék si nema s kym povidat. Taky

se miize ¢loveku néco prihodit a teézko bych privolaval pomoc. * (Pan Lubomir, 75 let)

Protoze ja uz jsem tu treti rok a uvazuju o tom, ze az na mé dojde rada, jestli reknu
ano nebo ne, protoze jednak soukromi je soukromi. Ale zase. Za prvé byt porad sama,
aza druhy ten miyj zdravotni stav neni dobrej a miize se zase stat, ze upadnu do toho
bezvédomi nebo néco. Preci jenom si myslim, Ze kdyby ta osoba vedle mé udélala néjakej
kraval, tak preci jenom si myslim, Ze dojde k néjakymu zdasahu, kdyz to, kdyz bych takhle

‘

byla sama treba v noci, tak mé najdou az rano. Tak jesté porad nevim, jak se rozhodnu.

(Pani Dita, 78 let)

Zatimco néktefi seniofi, majici Spatny vztah se svymi spolubydlicimi, se ve vétsiné
ptipadl vyjadiuji, Ze se se ztratou soukromi od prvniho dne nevyrovnali. Kdyz na pokoji
ziji vedle sebe dvé velmi rozdilné povahy, které nejsou schopny urcitych kompromisi,
nevychazi z toho nic dobrého ani pro jednoho z nich. K takovym nes$tastnym udalostem
dochazi pomérné c¢asto, nebot’ zafizeni je plné obsazené a novd mista se naskytuji
az po umrti uzivatelt. Jejich mista jsou tedy nahrazena novymi zZadateli. Spory a pomluvy
jsou u téchto osob na dennim potfadku a nepusobi dobie na jejich psychicky stav. Preci
jenom jsou to lidé v pokroc¢ilém véku, co prozili Zivoty, na které jim ted’” zbyly jenom
vzpominky a soukromi by si tak zaslouzili. Uzivatelé potykajici se S t€émito problémy je
mozné Casto vidét, tedy ty chodici, na chodbach zafizeni nebo v jidelni mistnosti, kde travi

Cas lusténim kiizovek ¢i sudoku nebo s jinymi uZzivateli, s kterymi si rozumi vice neZz
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se spolubydlicimi. Samoziejmé se do této skupiny uzivateli nefadi jen ti, co nemaji dobré
vztahy mezi spolubydlicimi, ba naopak i ti, kteti je maji, av§ak urcita forma ustrani hraje

V jejich novém zivoté dilezitou roli, jez by jim pomohla zkvalitnit jejich nynéjsi Ziti.

., No ja jsem rdada sama. Ja mam rdada své soukromi. J& ctim soukromi ostatnich,

ale sama si ho taky preju. “ (Pani Martina, 101 let)

., Ztrata soukromi? No je velka. Chtéla bych sama, taky jsem v poradniku dvacata

Sesta. To se dockam asi tak za tri roky. “ (Pani Drahomira, 86 let)

., Chtéla bych jednoliizik, i financné bych to klidné uhradila, jsem na cekaci listiné.
Rada bych, kdyby to bylo driv. Prece jenom clovek se musi prizpiisobovat, kdyz nejste
sama, to je tak vzdycky, nakonec i v rodinée, vsude se musite prizpiisobovat. Jako nase
vztahy na pokoji, da se Fict, ze jsou dobré. Kviili sobé bych chtéla mit sviij pokoj. Chei mit
tady své véci, tady syn musi sedét na vozejku. Ja jsem doma méla hifi vez, kde jsem
si mohla prehravat desky, stiil, kde jsem mohla psat a to vsechno tady ¢lovék nemd. Tady
Jjsem povinna vilastné jenom leZet, co tu mdate délat. Divat se na televizi. “ (Pani Barbora,
89 let)

Nemuzou byt opomenuti uzivatelé, ktefi Ziji se svymi druhy ¢i druzkami nebo
prateli. Dva dotazovani totiz tvofi par a pro ptichod se rozhodli spole¢né. Tim padem
bydleni ve sdileném pokoji bylo vice nez vhodné. O ztraté soukromi se neda hovofit,
jelikoz maji sviij vlastni pokoj, ktery je jimi povazovan za vlastni byt. Mezi obyvateli ani
nechybi seniofi, ktefi se seznamili pravé v tomto zafizeni a vytvofili si takovy vztah, Ze se
rozhodli bydlet spolu. V piipad¢ dotazovanych to byli dva informatofi, ktefi si po pfichodu
do domova nasli své budouci Zeny a muze a rozhodli se zit spole¢né. Bohuzel v téchto
ptipadech, ptes neptizen zdravotniho stavu a véku, jejich blizci zemieli a oni dnes ziji sami
bez nich. Ovsem Vv jednom piipadé doslo k zcela necekanému zaveéru, a to takovému, kdy
informétor, n¢kdejsi obyvatel jednoltizkového pokoje sdilen¢ho s druzkou, byl po jeji smrti
nucen piijmout nového spolubydliciho. Sdm se tedy dostal na konec potadniku Zadateld,
aniz by bylo brano v potaz, ze jiz na jeden jednolizkovy pokoj mél ,,pravo®. Nyni se tedy
tfadi do skupiny nespokojenych uzivatelt vyzadujici svého vlastniho privatniho pokoje.

Nutné je také podotknout, ze odpovédi otazek tykajici se ztraty soukromi, byly

pfedevSim sméfovany na spolubydlici a pokoje. Vesmés informatory nebylo zvyraznéno
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jiné omezeni tykajici se tieba spole¢nych prostori, jako jsou socialni zafizeni, chodby,
jidelna nebo spolecenskda mistnost. Tudiz miZze byt vyvozeno, ze lidé v domovech
pro seniory jsou smifeni s instituciondlnim pobytem mezi vlastné cizimi lidmi.
V nékterych piipadech je vSak pro né€ vice nez dulezité, aby méli sviij vlastni klid a uzili

si samotu, ktera by jim napomohla Zit pro n¢ kvalitni Zivot.

5.2.4 Role rodiny v Zivotech uZivateli zaFizeni socialni péce

Rodina je, a bezpochyby vzdycky bude, na prvnim misté v zivotech seniort.
A nejen seniord, ale vSech osob kazdého véku. StarSi generace je svédkem rozrastani
ptibuzenstva a zaroven piihlizi tomu, jak postupem casu ztraci své blizké v dusledku
starnuti ¢i rdznych nemoci. Takové ztraty nepisobi na emocni stranku clovéka dobie
a individualné se snazi vyrovnavat s imrtim kazdého, kdo pro néj v zivoté néco znamenal.

Pro nékteré uzivatele domova je rodina jediny diivod radosti. Nedockave vyckavaji
na ptichod navstévy a t&si se z kontaktu se svymi nejbliz$imi, jelikoZ jejich zdravotni stav
jim neumoziuje je vidat dle svych potieb. Z rozhovori vyplynulo, Ze rodina na své
pfibuzné v zadném piipadé nezaneviela, nebot’ vice neZz polovina dotazovanych se t&si
Z navstév svych ptibuznych v pomérné castych intervalech. Minimalné jednou tydné
navstivi vice nez jednu ctvrtinu obyvatel jejich nejbliz$i a skoro jednu tfetinu dokonce
vicekrat neZ jednou tydné. Jedna uzivatelka, trpici vaZnou nemoci, kterd ji zna¢né omezuje
v pohybu, mé dokonce svého manzela v domové kazdy vecer, jini dokonce kazdy druhy
den. Vesmés tato €ast dotazovanych je se vztahem mezi svymi rodinnymi pfisluSniky
velmi spokojend, i kdyz nékdy uvadéji, Ze by pieci jenom mohli chodit ¢astéji. Nicméné
poté dodévaji, Ze pracovni vypéti jejich blizkych jim to neumoziiuje. Témto obyvatelim
rodina pomahala se adaptovat na novy zpusob Zivota a ve vétSiné pfipadl se je snaZila
co nejvice podporovat. Vztah, ktery maji srodinou, se ve vSech piipadech nezménil
a pokladaji ho za stabilni po celou dobu pobytu. Jedna informatorka dokonce uvedla, Ze
od té doby, co je v domové pro seniory, se jeji vztah se snachou naopak zlepsil, jelikoz
0 ni pecuje, jako by byla jeji vlastni matka. Synové a dcery si své rodi¢e berou domu
na svatky nebo na rizné rodinné oslavy, coz uvadi jedna ¢tvrtina dotazovanych. Nektefi
uzivatelé¢ dokonce odmitaji ptesuny. Ve vétSin¢ pripadi to je pro né¢ samotné ndrocné,
pfedevSim kvuli zdravotnimu stavu, a také se nechtéji citit na obtiz, tak radsi zlstanou

v domové. Nutno podotknout, Ze vedle uzivatelll, jeZ navstévuje rodina, se nachdzeji také
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fyzicky zdatnéjsi seniofi, ktefi svoji rodinu navstévuji sami, avsak to jsou pouhé dvé osoby
z celkového vzorku dotazovanych. Pravé tito seniofi svlij pobyt, hodnoti velmi kladné.
Jelikoz se neciti byt ,,uvéznéni® mezi Ctyfmi sténami a mohou navstévovat riznd mista
dle svych potieb.

V zatizeni se ovSem nachdzeji i lidé, jejichz piibuzni bydli v zahranici
a nav§tévovat je pochopitelné nemohou a také ti, jez o rodinu pfisli s tmrtim partnera ¢i
svych rodi¢i. NemiZe byt opomenuto uzivatelt, ktefi srodinou nejsou v kontaktu

Z osobnich duvoda.

5.2.5 Navazani novych vztahu v prostiedi zarizeni socialni péce

Vytvafeni novych plnohodnotnych vztahl v tomto institucionalnim zafizeni mnozi
povazuji za téméf nemozné, nebot se na jednom misté vytvaii skupina rtznych lidi
s odliSnymi nazory, povahami a vzdélanim. Jediné spole¢né znaky jsou pro né vysoky vék
¢i zdravotni stav a predevsim stejné prostory, které obyvaji. Témét polovina dotazovanych
se domniva, Zze v domové pro seniory se daji naleznout novi zndmi. Tyto zndmé vsak
nepovazuji za pratele, nebot’ si k nim nedokazi vytvotit hlubsi vztah. Vétsinou jsou nové
vztahy oznaCované pouze za zndmosti. Nejvice zminovany vztah byl pfedev§im

mezi spolubydlicimi.

, Nekdy si popovidame, kdyz se to hodi na chodbé nebo v jidelné. Néjakej ten
kontakt tady je, ale tedy prilis je nezkoumam, abych se dozvédel néco, podrobnosti.
S pohledem na muij vek, jsem prosté v domové diichodcu. © (Pan Josef, 92 let)

., Tak jako zndme se prakticky vsichni, co se potkdavame. Prohodime treba slovo
nebo si sedneme, ale pratelstvi jsem nenasla. Pozdravime, nanejvys chvili sednem. To vite

V tomhle tom veku, kazdej mluvi jenom o nemocech. * (Pani Vlasta, 87 let)

U uzivatelt, kteti jsou ptipoutani k lazku, nebo ti, kteti sviij volny ¢as travi pouze
na pokoji, postupem &asu dochézi k vytvofeni si hlubsiho vztahu ke spolubydlicimu. Casto
jsou oznacovany za kamarady, ,,part’aky* a nékdy i za piatele. Samoziejmé si museji aspon
trochu rozumét. Pojmu pfitel si stafi lidé opravdu vazi a vzhledem k tomu, Ze maji

za sebou podstatnou ¢ast Zivota, tak k nému nepfifazuji jen tak nékoho.
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,Jsou hodny ty stary lidi, néktery jsou samoziejmeé, Ze maji takovy povidani
nebo komentujou primo, tireba se mnou nemluvi, jako mluvi, ale ne Ze bychom si primo
povidali vitalné, co bylo v rodiné a tak. Ja uz jsem moc mlada na ty devadesatilety no
a proste. Ja myslim, Ze to je kamarddstvi. Jsou tady, ta pani, co s ni bydlim pani V. je
dobra. Ona je sv4, ale je dobra. Mé takovy zdravy ndzory. Je to tézky tady ty vztahy, to vite

vvvvv

., No jisté tady s téma starsima panama si popovidame 0 sportu, o bolestech nebo
o trampotéch, ke kterym tady obcas dochdzi, Ktery nejsou samoziejmé zZadny zdvazny
problém. Jestli jim tFeba chutnal obéd nebo nechutnal, jestli se pujdeme koukat na televizi,
kde je sport nebo nepudem. Ale prdtele to je opravdu silné slovo, to by museli byt lidi,
CO Si sednou po vSech strankach a jeden pro druhého by pro néj udelal maximum. Tady

v tom pripade asi neni, je to spis kamaradstvi. “ (Pan Lubomir, 75 let)

Ovsem pienést nazory vétsiny, ze se v tomto institutu nelze vytvofit hlubsi vztah
by bylo nespravedlivé, viéi nékterym informatoriim a to piedevsim tém, kteti v pobytovém
zafizeni nasli lasku. Dva informatofi totiz nasvédcuji tomu, ze partner se da naleznout
na vSech mistech. Béhem pobytu vtomto zafizeni se seznamili s novymi partnery
anasledné uzavieli snatek. Bohuzel v obou piipadech doslo k umrti jednoho z partnert.
Zjedné informatorky se stala vérna vdova. Nicméné z jednoho obyvatele domova
pro seniory se nestal pfili§ vérny vdovec, nebot’ stile vytvaii nové vztahy s opaénym
pohlavim a dokonce jednu svoji novou kamaradku pfemlouva ke spole¢nému bydleni.
Jedna se samoziejmé o velmi spoleCenského ¢loveéka, ktery rad travi Cas s ostatnimi
a pfedevS§im pravé s Zenami. Persondlem a i né€kterymi ostatnimi uzivateli je povazovan
za mistniho ,,suknickare.

Mezi uZzivateli se naleznou 1 taci, ktefi vytvafeni novych vztahl potvrzuji péci
0 druhé. Kdyz zdravi slouzi a pohyblivost je dostacujici, naleznou se v zafizeni seniofi, jez
se snazi pomahat druhym. Celkem sedm dotazovanych uvedlo, ze se pravidelné staraji
0 nékteré mén¢ zdravotné zdatné obyvatele. Zejména jim vypomahaji s nakupy potiebnych

véci, zdravotnimi prohlidkami nebo je doprovazi na obédy ¢i do spolecenské mistnosti.
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,,Ja mam nahore jednoho kamarada, oni jsou spolu. Taky kamardd. TakzZe ja jim
vzdycky néco, néco. Oni mi daji penize a ja jim vidycky nakupuju, protoze jsou nemohouci,

vozejckari. “ (Pani Frantiska, 60 let)

Ovsem vedle téchto pratelskych osob se také naleznou v domove pro seniory lidé,
ktefi o navazovani novych vztahi nemaji zajem, a téch je necela Ctvrtina. Nestoji
ani 0 znamé¢, kamarady nebo pratelé. VéEtSinou uvadi davody tykajici se opévované samoty,
odpocinku nebo také vysokého véku. Mezi takové se fadi i ti, ktefi naSli nového pritele
ve svém spolubydlicim na pokoji, avSak tim jejich navazovani novych kontakt s druhymi

kondi.

, Nene, ja na kamarddy zaneviel. Kamaradi to jsou Spatnej kSeft. Ja jsem
se V kamarddech nékolikrat spalil a skoncil jsem s nima. Ja mam v kamardadech nediivéru.

Takze to tu nemd cenu. *“ (Pan Kamil, 79 let)

Moc tady pratelstvi neni. Ani u téch jinych to nepozoruju, ze by se navazovala

néjaké vztahy. Moznd u obéda si ty pani povidaji. “ (Pani Eva, 74 let)

,No ne, ne. Tady s pani P. dobre vychazime. Jen spolubydlici. Nikoho jiného
neznam a ani potom netouzim. Mdam rada svij klid. Veétsinou se divam na televizi nebo

ctu. “ (Pani BoZena, 88 let)

Nelze ovSem pocitat pouze S tim, Ze vztahy se daji navdzat jen mezi uZivateli.
Nemé¢l bybyt opomenut kazdodenni kontakt se zaméstnanci samotného zafizeni.
| pfestoze vétSina je spiSe povazuje pouze za persondl poskytujici péci, mezi seniory
se najdou i vyjimky, u kterych k navazovani ur¢itych interpersonalnich vazeb dochazi.
Informatoru, ktefi si vytvofili kamaradské az pratelské vazby ke zdravotnim sestram
¢i socialnim pracovnicim, je celkem sedm, a dokonce z tohoto poétu tii osoby uvedly,
Ze jim pravé oni pomohli vytvofit si v institutu nové domaci zazemi a pokladaji je za svoji

druhou rodinu.

., Se sestrickama mame docela dobry vztah. Beru je jako rodinu. To my tady

tak laskujeme s nima. * (Pani Libuse, 85 let)
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. INo persondl, no voni jsou vétsinou o dost mladsi nez my, takze no. Tak nazval
bych ten vztah takovym jakoby na pul pratelstvim, napiil kamaradstvim.“ (Pan Lubomir,
75 let)

5.2.6 Spolecensky Zivot zarizeni socialni péce

Seznamovani mezi jednotlivymi uzivateli je nepiimo podporovano samotnym
domovem pro seniory, a to predevSim pii poraddani rtiznych spolecenskych akei nebo také
takzvanych aktiviza¢nich programt. Tyto akce poméhaji udrzet socidlni zivot seniord, kteti
si béhem nich vyzkouseji rizné ¢innosti, testuji si své schopnosti a navazuji nové vztahy,
jak sostatnimi uzivateli, tak s pracovnicemi z ergoterapii a i se samotnymi aktéry
programul.

Aktivizaéni programy jsou potfadany jednou denné a vybrat si miize mezi ¢innostmi
kazdy. Ruznorodost programii je ovSem omezena prostory, také vékem a zdravotnim
stavem ucastnikli. Mezi nejoblibenéjsi se fadi muzikoterapie, kde nejvice navstévované
jsou vystoupeni harmonikafe, dale peceni, spoleCenské hry, keramika, biograf
¢i vystoupeni déti. Samotni uzivatelé nékdy vypomahaji s piipravou nebo organizaci
¢innosti. Jeden dotazovany poméha vytvaret otazky na trénink paméti. Také jedna
informatorka chodi svym spoleénikiim hrat jednou tydné na klavir, kdy spole¢né zpivaji
pro n¢ znamé pisnicky.

Urcita aktivita nebo zajem jsou v pokroc¢ilém véku hodnoceny velmi pozitivng.
Natozpak pravé v zafizeni socialni péce, které se stava uzivatelim novym ,,domovem-
a v mnoho piipadech také jedinym mistem, kde zbyla 1éta budou pobyvat. Pro nékteré
uzivatele jsou tyto akce nepfistupné vzhledem Kk jejich omezené pohyblivosti. Vétsinou jde
0 seniory pfipoutané k lazku, kdy jsou imobilni natolik, aniz by se mohli nechat svést
na invalidnim voziku do spoleCenské mistnosti. Dal§im zminovanym nedostatkem je
absence pracovnikd, ktefi by pomahali s pfesunem téch, kteti se na vozik dokazi s pomoci
druhych dostat a udrzet se na ném. Uzivatelé se zmifiovali o pomoci zdravotnich sester
pii pfemist'ovani, avSak zdiraznili fakt, ze ne vzdy maji mezi vlastni praci Cas, dle jejich

potieb. Bohuzel takto stradaji ¢tyfi lidé z dotazovaného vzorku, coz ale ¢ini 10%.
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,,No toho nejvic lituju, ze nemiizu chodit. Sester je tady mdlo, tak nemiizou meée

zvedat a chodit se mnou. *“ (Pani Bozena, 88 let)

Obyvatele domova tvofi seniofi ve vékové skupin€ od 60 let az do 101 let, proto
néktefi nepovazuji aktivizacni programy urené pro svoji vékovou skupinu, jednoduse
se neciti natolik ,,stafi”, aby jim dand aktivita néc¢im pfispéla. Najdou se tedy uzivatelé,
ktefi chodi na takové programy jen obcas, dle jejich napIné anebo také viibec. Jedna tietina
informatorti uvedla, Ze tyto programy nenavstévuji, nebot’ nechtéji ¢i je vyloZzené nebavi.
Zatimco mezi pravidelné ucastniky patii pfiblizné jedna ¢tvrtina z dotazovanych, ktefi
si dokazali vytvortit kolektiv, kamaradskou partu a radi mezi sebe pfijimaji nové

navstévniky.

,, Mé ty urcity aktivity baveéj, preci jenom clovék z toho uzavieného prostoru prijde

nékam jinam a vidi jiné tvare. “ (Pani Martina, 101 let)

., Jakmile tady jsou ty aktivity a vsechny mozny krouzky a koncerty, tedka vanocni,
tak pokud miizu, tak se zucastnim. Nekdy nemiizu, nékdy je mi Spatné od zaludku, on
ten Parkinson je nékdy upornej. Tak nejdu. Ale je to néco jako kdyz lidem namirujete:
tak ted’ka se budeme bavit, tedka je Silvestr, otevieme si vsechny flasky a budeme se bavit.
A nékdo chce, nékdo nechce. To je tady viastné taky. I kdyz ja jsme ten typ, ktery potrebuje,
aby mu rekli a tak tedka pujdes na koncert, i kdyz mné se to hrozné libi a uz jsem takova
unavena uz. No ale jo. Kdyby byl ten muj zdravotni stav lepsi, ale to je takovy snéni,
to neni redlny. Byva tu cvicent, aby se ¢lovék rozhejbal. Odpoledne jsou takovy bud’ dilna,
nebo jd mam ty ruce Spatny, pisnicky a trénovani pameéti. Kazdy den néco je. Pokud lidi
chteji, z&bava tu je, pokud lidi lezi, tak to pro né neni zdbava. Nevidi, neslysi, ale jsou
tu lidi. Ale tady chodi treba harmonikar, a ¢lovek, ja na to nikdy nebyla na tyhle hospodsky

zabavy, ale ta energie toho Zivota. To se mi libi i ten jeho hlas. To uz nam nejde, Ze jo.*

(Pani Katefina, 70 let)

., Né, tak tam nechodim. Ja uz to za téch deset, a v nemocnici, to samy. Tam ta akce

taky byly. To bylo imrvére to samy.* (Pani Milena, 87 let)
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,,No, nebavi mé ty aktivity, protoze ta spolecnost, kdyz pujdu do biografu, tak tam
s nekym pujdu. A takhle, co nenajdu. ** (Pan Oldfich, 82 let)

,Ano, a vzdycky kdyz treba na to vareni chodime, tak to uz jsme takova trosicku
skupina, kterd se toho vzdycky zucastiuje. A mé to uz trosicku chybélo, takhle to vareni

a taky uz se tam mezi sebou zndame, tak se tam vzdycky pozdravime. “ (Pani Rlzena, 93 let)

Dalo by se tedy fict, ze domov pro seniory uzivatelim nabizi urcity zpusob
spoleCenského zivota, avSak je samozifejm¢ na samotnych uzivatelich, zda se chtéji
zapojovat do aktivit, a jak ¢asto se chté&ji vidat s ostatnimi. Mezi dalsi vypozorované
kazdodenni cinnosti patii napfiklad ,,prochazka“ za dobrou kavou a zékuskem
do oblibeného bufetu nebo ke kavovaru umisténého v piizemi, kde se seniofi pravidelné
setkévaji. Pro nckteré je to kazdodenni trénink svali pro jiné piijemné posezeni

se zndmymi, mezi tyto pochtizkafe se fadi pouze Zeny.

5.2.7 Stava se zatizeni socialni péce uzivateliim vlastnim domovem?

Velka cast uzivateld socidlniho zafizeni nepomyslela kdy na to, ze budou muset
opustit své domovy a dozit sviij zivot mimo, bez rodiny a s cizimi lidmi vedle sebe.

Ohledné piedstav vlastniho starnuti byli uZivatelé velmi strucni:

., A vite, Ze ani neméla, protoze ja Zila v pomérné dobrym prostredi, jak kulturnim,

tak financnim. Tak vite, jak Fikala maminka, starnuti je jedina spravedlivd véc na svete.

(Pani Vlasta, 87 let)

,,No, pocitala jsem s tim, Ze tu budu, a Ze tu budu jako do konce. (Pani Cecilie,
88 let)

,, Vlastni predstavy? Hahaha, ja nevim, ja jsem o tom nikdy moc nepremyslel. No
Jjiste, ze jsem s tim pak pocital, ale bral jsem to normalné, nebyl jsem 7 toho nijak zvlast
smutny. Jooo, takovyhle véci jsou slozity, tezko se to da vyjadrit slovy.” (Pan Antonin,
85 let)
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,,Jad jsem nikdy nepremyslela, ze bych se do takového ustavu mohla dostat. Ja byla
plnad elanu a plna zdajmu o vSechno mozny a tou nemoci se to prosté vsechno utnulo.* (Pani

Eva, 74 let)

Castou reakci informatort byl usmév &i smich a ve vétsiné piipadt se vyjadtili
vSichni totozné, Ze takto si své starnuti neptfedstavovali nebo ze nad touto otadzkou nikdy
neuvazovali. AZ s nastupujici nemoci ¢i snizenou pohyblivosti se objevovaly pochybnosti
ohledn¢ doziti vlastniho zivota a museli vyhledat jinou alternativu, kterd jim poskytne
potiebné zazemi. Zde se vSak naskytuje otazka, zda se uzivatelé v novém bydlisti citi
jako doma?

Skute¢ny domov seniofi Vnimaji rozdilnymi zplsoby. Néktefi maji domov spojeny
S pfitomnosti rodiny, jini sobyvanymi prostory a materidlnimi vécmi. Skromnéjsi
si vystaci se zajisténim tepla a stravy. Domaci prostiedi tvoii lidé, prostory, vybava, véci
a zajisténi zékladnich potteb, avsak tyto prvky jsou v socidlnim zafizeni zna¢n€¢ omezené.
Je Cist€ individudlni, jak nebo také jestli, se uzivatelé dokéazali casem ptizpisobit
nyné&jSimu obydli a citit se znovu jako doma. Vice nez polovina informétori uvedla, Ze toto
socialni zafizeni vnimaji jako svlij novy domov nebo druhy domov. Mezi né patii i ti,
kteti si domaci prostiedi vytvoftili ve svém pokoji, to piedevsim na jednoltizkovém, jelikoz
tam je jejich pole plisobnosti mnohem vétsi. Na tyto pocity ma nejspi$ vliv i délka
celkového pobytu. Zpravidla ti seniofi, ktefi stravili v socidlnim zatizeni vice nez tii roky,
tak ztotoznuji institut s domovem jako takovym.

,,Domov je domov, asi spis jako druhy domov, ale preci jenom vzpominam casto. “

(Pani Katefina, 70 let)
., No jako domov, jd jsem tady celkove spokojend, kdyz se néco prihodi, tak se toho
chci zucastnit. Jsem vcelku tady spokojena. Jidlo mame, cisto tady je. Koupeme se kazdy

tyden. “ (Pani Cecilie, 88 let)

Ja to beru, Ze tady jsem doma. Jsem rdada, Ze mé opatiej. Dobry jsou tady

ty domovy, kazdy miize byt rdd, Ze se dostane. “ (Pani Zlata, 82 let)
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., No ja jsme tady doma, ja jsem tady bydlela kousek. No u pana, to je tak. Kde ses
ty, tak ja jsem taky doma.* (Pani Libuse, 85 let a Pan Vojta, 88 let)

Samoziejmé i ti, ktefi zde Ziji podstatné kratSi dobu, si zde dokazali vytvofit
domaci vazbu. Nicméné¢ pravé ztéto kratkodobé pobyvajici skupiny dochazeji
predstavitelé K nazoru, ze zafizeni se neda vnimat jako domov. Prevladaji mezi nimi
tvrzeni, Ze ani Cas jim nepomuze institut zdomacnit. Pro ten maji mnoho jinych vyrazu

jako napf. slepi¢inec, nemocnice, nutnost, samoziejmost, konecna stanice.

,,Ja to beru jako nemocnici, vsak ja nic jiného nemdam. Ja méla krasnej byt. “ (Pani

Hedvika, 96 let)

., Ne, ne, ne, domov to vitbec ne. Domov je néco uplné jiného, tady to je zarizeni.
Byt se vsichni snazej, aby to cloveku zprijemnovali, ale domov to nikdy neni.” (Pani

Barbora, 89 let)

,,No povazuju to, Ze jsme tady.* (Pan Oldrich, 82 let)

5.2.8 Kbvalita Zivota z pohledu uZivateli v zaFizeni socialni péce

Se zietelem k predeslym vypovédim, zda uzivatelé povazuji sociadlni zafizeni
jako domov, byla zaznamenana odpovéd’ pfirovnavajici institut ke kone¢né stanici. Je tedy
vice nez vhodné zjistit, zda podobné smysleni maji i ostatni uzivatelé a jaky postoj

zaujimaji k faktu, Ze se jim zafizeni stdvd mistem posledniho pobytu. Zda povazuji jejich

Zdravotni stav a sniZena pohyblivost pfedstavuji pro mnohé uzivatele zdbrany,
které je zna¢né omezuji v ,,uzivani Si* zivota. Nekteti z téch, ktefi maji takové problémy,
jsou smifeni s aktualnim stavem a pro sviij dobry pocit z byti jim vystaci vlastni mySlenky,
vzpominky a véci, jez naleznou v okoli lizka ¢i v obyvaném pokoji. Nepotiebuji
navazovat nové vazby mezi ostatnimi uzivateli anebo si vystaci se svymi spolubydlicimi.
Vychutnéavaji si odpocinek béhem lusténi kiizovek, ¢teni nebo sledovéni televize. Jsou
smifeni se svym vlastnim osudem, zdravotnim stavem ¢i omezenou mobilitou. Oceiluji

vSak poskytovanou péci. Na druhou stranu jsou seniofi, jez se se svym zdravotnim stavem
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nedokézi vyrovnat a omezeni pocit'uji v takové mife, ze jim jejich dosavadni Zivot neptijde
kvalitni natolik, aby se z ného mohli t&it a mohli byt $tastni. Jini doufaji, Ze se pieci
jenom jejich zdravotni stav zlepsi natolik, aby mohli znovu chodit, nebo aby se zvysila

jejich sobéstacnost.

,No tak ja jsem si védoma toho, zZe to tady mame dozZivotne. Prosté uz je to tak

dany, s tim se neda délat uz nic.* (Pani Martina, 101 let)

No clovek nemiize Zit, tak néjak jak by chtél, kdyz je takhle na tom. Nemuzu chodit,
Jja bych do toho picla. Jak nemiizu chodit, tak je to hrozny. No uteklo to jako voda. Clovék

kdyz je mladej, tak to nevnima a neumi si predstavit.* (Pani Bohdana, 88 let)

,,Ja se na svét divam jako clovek, kterej uz nic nemiize. Diiv jsem vSechno mohla
a dneska nemiizu nic. Byla jsem celej zivot zaméstnana a dneska nemiizu delat vitbec nic.

Nemuizu chodit, nemiizu mluvit, nic neslysim. “ (Pani Hedvika, 96 let)

Témét polovina informatort uvedla, ze povazuji svlij zivot, v rdmci moznosti,
za kvalitni a snazi se ho zit naplno. Pro kazdého je ptfedstava o plnohodnotném zivoté
samoziejme jina a maji na ni odlisné naroky. Nékterym pomahaji navstévované aktivity,
socialni zivot ¢i navstévy rodin, jinym staéi jiz uz zminovany vlastni klid a pohodli.
| pfesto vétSina z dotazovanych uvedla, Ze si jsou védomi toho, Ze je toto zafizeni jejich
posledni zastavkou, ubytovanim, mistem pobytu pied smrti, avSak se vétSina z nich

neneché&va pohltit pesimistickym mySlenim a téma smrti jim pfipada vzdalené.

,,Jd se musim snaZzit, nemiizu prohrat, protoze kdybych zacla myslet na to, Ze jsem
posSkozend, zdravotné, ze mam vysokej vék, a Ze viastné nikoho nemam, tak bych musela, ja
nevim co. Treba skocit z okna nebo néco takovyho. A to ja se takovym myslenkam branim,

proto se tady snazim zapojit do toho Zivota.* (Pani Dita, 78 let)

Mezi dotazovanymi byli jedinci, ktefi se oteviené vyjadfili k smrti. Nicméné
na toto téma nebyly dotazany vSechny osoby ze zkoumaného vzorku. Ve vét$iné piipadi
zalezelo na otevienosti a sdilnosti jedinct anebo na zhodnoceni z ptedeslych vypovédi,

jestli pro n¢ takové téma nebude ptili§ osobni ¢i zdreujici. Na téma smrti bylo navazano
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po otazkach, zda povazuji svij zivot v socidlnim zafizeni za kvalitni, a zda Ziji podle svych
ptedstav naplno. Pravé mnoho z nich se sami od sebe zminovali o smrti v mnoha riznych
zpusobech. VétSina z téchto informatord se smrti neboji, jediné co je dési, je dlouhé
nebo bolestivé umirani. Pfeci jenom i ti, co jsou schopni se o sebe postarat, Ziji v jednom
zatizeni vedle téch, ktefi to uz nedokazi a potiebuji pomoci se zékladnimi fyziologickymi
potfebami. N¢kteti jsou natolik aktivni, Ze pripoutani k lizku je pro né néco

neptedstavitelného.

,,Ja se nekdy modlim, uz abych tam byla, protoze tohle neni Zivot, ja jsem si rikala,

aspon abych to stari méla, kdyz to ostatni stalo za prd.* (Pani Helena, 83 let)

., Abych vam rekl pravdu. Ja néjak extra po smrti netouzim, ale mam strach z toho
dlouhého umirani. J& vam rikal, Ze mam rohatou dusi. To at' mé pak odsunou na néjakou
postel a tam mé nechaji zkapat. Kdybych se dostal k néjakymu jedu, tak vam reknu
uprimné, ze bych si ho do supliku dal. A pak bych si ho vzal. Ted bych to docela uvital,
kdybych tady mél kapslicku. ** (pan Kamil, 79 let)

Bohuzel celkem dvé osoby ze 40 jsou na tom se zdravotnim stavem tak Spatné
a zivota si jiz neuzivaji, Ze smrt se pro n¢ stala o¢ekavanym vysvobozenim. Svij vysoky
vék nepovazuji jako vyhodu, spi$ jako piitéz. V téchto ptipadech byla zaznamenana
celkova nespokojenost a také pocity, Ze rodina je nenavstévuje dle vlastniho ocekavani.
Spolecenského Zivota v zafizeni se nedokazi nasledkem nemoci zucCasthovat a dny travi

pouze na luzku.

,,Ano, presné tak, pro mé to bude vysvobozeni. Zndte tu Wolkerovu bdsen?
Kdyz umriu, na svété se nic nestane a nezmeéni,

Jjen srdci nékolik se zachvéje v rose, jak K ranu kvétiny,

tisice umrely, tisice se mnou umrou, tisice na smrt jsou znaveni,

nebot' v smrti a zrozeni neni nikdo sam jediny. * (Pani Olina, 82 let)

57



5.3 Vysledky vyzkumného Setieni

Kvalitativni vyzkum v prostorach Domova pro seniory Elisky Purkynové piinesl
fadu pozoruhodnych informaci, které vypovidaji o vniméani zivota seniort a jejich vztahu
k socialnimu zafizeni. Uzivatelé domova se snazi zit kvalitni zivot podle svych moznosti,
I kdyz jsou bohuzel omezovani svym zdravotnim stavem. V nékterych pfipadech jim jejich
zdravi umoziuje se zucastiovat spolecenského zivota mimo prostiedi jejich pokoje nebo
i mimo zafizeni. Vesmés tito uzivatelé si postupem c¢asu zvykli a utvofili si k zafizeni
kladny vztah. OvSem mezi uzivateli se objevuji jedinci, ktefi se nesmifili s omezenim
plynouci z jejich zdravotniho stavu a neciti se tu dobfe. Nutno podotknout, Ze mezi
tyto seniory patii pfedev§im vazné nemocni lidé. Nazory, pocity a vnimani jsou velmi
individualni a je nutné zaméfeni na konkrétni jedince a jejich zdravotni stav, dosavadni
zivot nebo také typ osobnosti.

Kapitola praktické casti tykajici se divodi ptichodu do domova pro seniory
ptinesla zavéry, jez potvrzuji dilezitost sobéstacnosti a celkového zdravotniho stavu.
Nebylo by osoby, ktera by ptisla do domova prozit zbytek svého zivota spolecné se stejné
starymi lidmi, jako se svymi spolecniky, aniz by jim jejich soufasny Zzivot nenabizel
vhodnéjsi alternativu. Seniofi byli svédci zlomu V jejich zivoté, kdy jim rodinna péce
S dne$nim pracovnim vypétim neumozinuje travit staii v domacim prostfedi. Bohuzel ani
peCovatelska sluzba pravidelné dochazejici k nim doml nebyla dostate¢na. Velkou
prekazkou se nakonec staly samotné prostory a pozice jejich bydlisté, kdy jim kazdy schod
¢1 kopec komplikoval bezpecny a snadny pohyb. Do socialniho zafizeni se tedy dostali
I ze samotného strachu o své zdravi, jelikoz kazdy mozny pad jim piinasi nebo by mohl
pfinést vazny uraz a pocit bezmoci. Nyni mohou zit, alespon s pocitem, ze v nouzi
0 n¢ bude neprodlen¢ postardno. Zda by se dal ptfichod v nekterych piipadech oddalit je
slozita otazka, jelikoZ v pokrocilém véku po zavazné nemoci ¢i urazu jen malo kdy dojde
k UplIné rekonvalescenci. Je vSak vhodné zminit, ze pro nékteré seniory, jez se obavaji zit
sami doma kviili strachu z padi a neposkytnuti okamzité pomoci, se naskytd mozné feSeni.
Na trhu je dostupny tzv. SOS alarm pro seniory slouzici k pfivolani pomoci v nouzi.
Zminovany model ma tvar ptivésku na krk s tlac¢itkem, které zalarmuje zdchrannou sluzbu
a tak se nemuze stat, Ze by senior nebyl nalezen. Ovsem takovych piistroji existuje vice,
a maji napiiklad podobu naramku ¢i riznych senzorti. Mnozi seniofi samoziejmé daji
prednost pobytu v institucionalnim zafizeni pred vydobytkem moderni doby, avSak mozna

diky tomuto zatizeni budou moci né€ktefi zistat ve svych domovech bez zbyte¢nych obav.
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Ptichod do domova nebyl pro uzivatele piijemny s vyjimkou par jedincii. Museli
se sezndmit s novym prostfedim, lidmi a moznostmi, které jsou jim soucasné nabizeny.
Prvotni Sok byl u vétSiny obyvatel ¢asem piekonan a na institut a zivot v ném si ¢asem
zvyKli, i kdyz s ob¢asnymi pocity stesku po rodiné. S ¢im se ale mnozi nevyrovnali, byla
ztrata soukromi. V zafizeni socialni péce se pohybuji v pomémé uzaviené komunité
aipfes pravidelné opousténi svych pokoji jsou v neustdlém kontaktu s druhymi
nebo pocituji, Ze je stale nékdo kolem nich. Nékterym seniorim chybi pocit samoty.
Nicméné néktefi jsou naopak radi, ze nemuseji byt sami. UZzivatelé uvéznéni na svém
luzku uptednostiuji mit nékoho vedle sebe. Za prvé se citi bezpecnéji, kdyby se jim néco
ptihodilo, a za druhé by se na jednolizkovém pokoji citili osameéle. I pies tento fakt druha
skupina obyvatel ma uz od prvniho dne podanou zadost o samostatny pokoj, nicméné
¢ekaci doba je velmi dlouha, a nekdy se ani za celou dobu pobytu nedockaji. V domové
pro seniory vznika poradnik, kde je zapsana vice nez tfetina z celkového poctu uzivatelu.
Cekaci doba se pohybuje od fadu mésict po fad nékolika let. Mé&si¢ni rozdil ceny
jednolizkového a vicelizkového pokoje €ini 620 korun, pro vétSinu uzivatell tato castka
navic neni problém, takze cena pokojii nema vyznamny vliv jako jejich mnozstvi, které je
omezené. Vzhledem k tomu, Ze domov je plné obsazeny a zbyli seniofi ¢ekaji na umisténi
I par let, je pochopitelné, Ze komfort jednolizkovych pokoji nemutze byt nabidnut vSem.
Pfes to nékterym uzivatelim spolubydlici v pokoji vadi v takové mife, Ze je to Cini
nestastnymi. Toto téma je velmi sporne, zda je vzhledem ke starnouci populaci dulezité
zajistit vétsi kapacitu zafizeni ¢i vytvofit obraz distojného a kvalitniho Zivota, kteti nékteti
postradaji kviili svym nechténym spolubydlicim.

DulezZitou roli v Zivoté seniorti v instituciondlnim zafizeni tvofi rodina, kterd je
podporuje a pomaha se vyrovnat s pocitem odlouceni. Navstévy se stavaji ocekavanym
zptijemnénim vSedniho dne a vnasi senioriim chut’ do Zivota. UZivatelé také nepocit'uji,
Ze by se vztah mezi nimi a svymi blizkymi za dobu pobytu zménil, nebo Ze by je
navstévovali z pouhé povinnosti ¢ nutnosti. Cetnost navitév je predevsim uréena
vzdalenosti od bydlisté a celozivotnimi vztahy v roding.

Néazory na vytvareni novych vztah v domové pro seniory byly rozporuplné. Vice
nez polovina dotazovanych si nemysli, Ze by se dal vytvofit v zafizeni hlubsi vztah
pratelstvi. Ostatni uzivatele, s kterymi ziji a délaji vesmés veSkeré aktivity, vétSina
povazuje za znamé. NejCastéji uvadény zacinajici vztah je mezi spolubydlicimi, ktefi

se navzajem povazuji za pratele. Nicméné toto zafizeni se stalo osudovym mistem Ctyfem
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uzivatelim, ktefi zde poznali své budouci manzely a manzelky. I pfes vétSinovy nazor
nemoznosti vytvareni opravdového pratelstvi byl zaznamenan fakt, ze v nékterych
pfipadech to mozné je. Zalezi Cist¢ individualné¢ na tom, jak si seniofi chtéji uzivat
vlastniho stafi. Zda chtéji byt spiSe o samoté ¢i se chtéji vice zapojovat do socialniho
Zivota, jenz je zde nabizen. Uzivatelé zde mezi sebou navazuji nové vazby a to piedevsim
béhem aktiviza¢nich programu. Tyto akce navstévuje velmi Casto stejnd skupina osob
aspoleéné¢ vytvaieji kamaradsky kolektiv. Zjisténym nedostatkem vsak byla absence
ptislusného personalu, ktery by pomahal méné pohyblivym s pfesunem na spolecenské
akce. Vétsina obyvatel s nizkou pohyblivosti Zzadaji o pomoc zdravotni sestry, ale take
uvadéji, ze pii jejich pracovnim vypéti se jich nékdy ani radéji neptaji. Mnoho uzivateli
si tyto programy nebo alesponn ¢ast z nich velmi chvali. Podrobny piehled programu
aktivizacnich sluzeb je knaleznuti v piiloze (8.2. Aktiviza¢ni program Domova
pro seniory Elisky Purkynové).

Otézka vnimani socialniho zatizeni sledovala, zda se uzivatelé citi v zafizeni jako
doma. Piekvapivé vice nez poloviné informatoru institut nahrazuje vlastni domov nebo jej
povazuji za domov druhy. Mezi prvky, které vytvari jejich nové domaci prostiedi, fadi
piedevSim zajisténi zazemi pro piespani (postel), zajisténi stravy a tepla. Prijemnéjsi
domaci prostiedi si vytvorili spiSe obyvatelé jednolizkovych pokoja, ktefi maji své
prostory vice zafizené neZ seniofi na dvouliizkovych pokojich. OvSem v prabéhu vyzkumu
byly zaznamenény i nézory s piirovndnim ke ,,slepi¢arné nebo nemocnici. Vzhledem
k faktu, ze vice nez jedna tetina obyvatel pfisla z nemocnice, by domovy pro seniory mély
pfedstavovat piijemnéjsi formu zdravotniho ¢i socidlniho zatizeni poskytujici patficné
sluzby. Nicméné tyto nazory by se mohly pfipojit do diskuze ke ztraté soukromi
na viceltizkovych pokojich a k celkovym kapacitdm domova pro seniory.

Zéasadnim ukazatelem, zda uZzivatelé povazuji svij nyné&jsi zivot za kvalitni
a ptipadaji si, Ze ziji naplno, se stal bezpochyby zdravotni stav. Zdravotni stav, pohyblivost
a také sobésta¢nost jsou seniorim hlavnim méfitkem spokojenosti. Vétsina dotazovanych
se vSak snazi i pfes védomi, ze na tom nejsou zdravotné nejlépe. Snazi se hybat, snazi
se komunikovat, snazi se bavit a zit, nemaji potfebu smyslet pesimisticky o svém ziti jako
0 selhéni, ze zrovna takto si to nepiedstavovali. Svij zivot berou jako nutnost osudu.
Na druhou stranu mezi uZivateli jsou 1 seniofi, ktefi vzhledem ke svému zdravotnimu stavu

stradaji a nechavaji se pohltit mySlenkami o vlastni nesobéstacnosti.
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Vsechny faktory ovliviujici percepci Zivota v domové pro seniory, kdy je zatizeni
brano jako domov, nutnost osudu ¢i nezbytnost, byly v této praci podrobné zkoumany.
Nelze tvrdit, Ze by mohl byt vysloven jeden uceleny nazor na toto téma, nebot’ lidé, seniofi
jsou jedine¢ni svym zivotnim piibéhem, kdy byli cely zivot ovliviiovani lidmi, které
potkali, nebo skutky, které vykonali. V nékterych piipadech se nazory jednotlivych
informatorti shoduji a bylo mozné vytvofit urcité skupiny seniorti sdilejicich podobné

postoje a pocity na urc¢itd témata, jez byla analyzovana v jednotlivych kapitolach.
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6 Zavér

Predkladand bakalatfska prace se zabyvala Zivotem seniorQ v socidlnim zafizeni.
Nezastavitelny rozvoj spolecnosti, lepsi zivotni uroven ¢i pokroky ve zdravotnictvi, to jsou
faktory ovliviiujici demografické starnuti populace. Prodluzovani délky lidského Zzivota
s sebou piinasi diskuzi o kvalité Zivota ve stafi. Starnuti je doprovazeno zhorSujicim
se zdravotnim stavem a pohyblivosti, nebo také snizovanim vlastni sobé&stacnosti.
Seniorim jsou nabizeny rtzné formy péce — terénni, ¢i ambulantni, avsak tyto sluzby
nejsou vzdy dostacujici, a proto institucionalni péce o seniory se stava vyhledavanou
pomoci. Zafizeni poskytujici socialni sluzby jako domovy pro seniory tvoii vyznamnou
Cast poskytované socialni péce, ktera je sohledem ke zdravotnimu stavu, sniZené
sobéstacnosti ¢i pohyblivosti nezbytna.

Cilem této bakalaiské prace bylo zjistit, jaka je percepce zivota seniort v socialnim
zatizeni z emické perspektivy. Byl zkouman jejich zpusob zivota ¢i zmény, jeZ obnasi
pobyt vV zafizeni acelkovy prabéh adaptace, souvisejici S jejich novym Zivotem
¢i omezenimi, které museli uzivatelé pfijmout.

V teoretické cCasti byly predstaveny pojmy souvisejici se stafim a starnutim.
Podrobné byl zkouméan vztah spole¢nosti a seniora, mytus spojeny se starim, ageisSmus
a demograficky vyvoj starnouci populace v nasledujicich letech. Prace byla zamétena také
na potieby seniord a jejich proménu v prubéhu starnuti. Podatilo se objasnit problematiku
zabyvajici se rodinou a seniorem, zménu postaveni nejstar§ich ¢lentt v prabéhu let
¢i poskytovani pottebné péce piibuznymi, kterou se préce zabyvala v jeji prvni Casti.
Posledni kapitola teoretické ¢asti se vénovala socidlnim sluzbam poskytované v Ceské
republice, jejich vymezeni a predevSim charakteristice socidlniho zatizeni domova
pro seniory, ktery se stal mistem kvalitativniho vyzkumu uskute¢néného v rdmci dosazeni
cile prace.

Vyzkumné Setfeni pomohlo utvofit obraz o Zivoté a pocitech seniorl, ktefi
se dostali do domova pro seniory. Po ptichodu do socidlniho zafizeni se uzivatelé postupné
museli pfizplisobit novému zivotu. Postupem c¢asu si zvykali na ztratu soukromi, omezeny
kontakt srodinou, prateli ¢i sousedy. Nové se svymi soucasnymi spolubydlicimi
a osSetfovateli snazili vytvaret vztahy mezi sebou. Museli se naucit zit zivot mezi Ctyimi
sténami v domové pro seniory a zacit ho vnimat jako jejich novy domov. Je velmi

optimistické, Ze vétSina seniori je se svym nynéjSim Zzivotem spokojend a dokézala
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ptekonat prvotni Sok z institucionalniho pobytu v pokro¢ilém véku. Uzivatelé si dokézali
utvorit vztahy mezi sebou, které ale bohuzel vétsi ¢ast nevnima jako hlubsi ¢i jako
plnohodnotny pratelsky vztah, nybrz jsou tyto vztahy obyvateli vnimany jako znamosti.
Navstivené socialni zafizeni nabizi svym obyvatelim jednou denné aktivizaéni programy
pomahajici uzivatelim udrzet spolecensky Zivot ¢i pfinaSet uréity harmonogram do jejich
tydne a tim citit vétsi kontrolu nad svym zivotem. Nejvétsimi problémy spojenymi
s pobytem v domové pro seniory se staly predevs§im stesk po rodiné a pocitovani ztraty
soukromi, které v mnohych piipadech nebyly piekonany ani po né€kolika letech v zafizeni.
Vlastni soukromi je asi nejvice diskutované téma v celém zatizeni. Diikazem je nejen tento
vyzkum, ale i pofadniky uZzivateld, ktefi se hlasi o svij vlastni pokoj. Protipélem této
skupiny jsou vdzné nemocni seniofi, ktefi maji snizenou pohyblivost a kontakt se svymi
spolubydlicimi vidi jako vyhodu a 1ék na socialni izolaci, jelikoz jsou ptipoutani k lazku.
Zajimavym poznatkem bylo zjisténi, Ze lidé v domovech pro seniory jsou smifeni
s instituciondlnim pobytem mezi vlastné cizimi lidmi. OvSem V nékterych ptipadech je
proné¢ vice nez dulezité, aby méli svij vlastni klid a uzili si samotu, ktera by jim

Hlavnimi ukazateli kvality zivota v socidlnim zafizeni jsou pro seniory zdravotni
stav a pohyblivost. Tyto indikatory vsak hodnoti kvalitu zivota nejen v domovech pro
seniory, ale i ve vlastnim bydleni. Mobilita je velmi dalezitym méfitkem duastojnosti
a spokojenosti, a proto jsou nepohyblivi uzivatelé celkové nespokojeni ve vétsi mite, nez
jejich aktivnéjsi spolubydlici. 1 pies znacné rozdily mezi jednotlivymi seniory bylo
zji§téno, Ze vice neZ polovina uzivatelll vnima socidlni zafizeni jako svilj domov. Nicméné
nahlizeni na pojem domov je velmi odlisné.

Tato prace poslouzila jako nahled do zivota seniorl V zafizeni socialni péce, kde je
samoziejm¢é mozné spatfit urcité nedostatky s ohledem na kapacitu a nasledné rozmisténi
lazek v jednotlivych pokojich ¢i v nedostatku personalu, ktery by pomahal uZivatelim

S piesuny na rizné spolecenské akce.
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8 Prilohy

8.1 Seznam zkratek

CR Ceska republika

CsU Cesky statisticky Giad

DpsEP Domov pro seniory Elisky Purkynové

JIP Jednotka intenzivni péce

LDN Lécebna dlouhodobé nemocnych

MS Matetska Skola

MSMT Ministerstvo Skolstvi mladeze a t€lovychovy
OSN Organizace spojenych narodu

WHO World Health Oraganization

Z8 Zakladni $kola

8.2 Aktiviza¢ni program Domova pro seniory EliSky Purkynové

Tabulka 2 — Aktiviza¢ni program DpsEP

Skupinové aktiviza¢ni ¢innosti

30 minutové cvideni na zidlich s hudbou

Rehabilitacni cvi¢eni 3x tydné . e
chabilitacni cvi€ Y vedené rehabilitacni sestrou
. s s 30 minutové cviceni paméti za pomoci her a
Trénink paméti 1x tydné o cvieent pam pome
kvizl, vedené aktivizaCni pracovnici
30 minutové relaxacni sezeni vedouci
Relaxace 1x mé&sicné | Kuvolnéni té€la za doprovodu relaxacni
hudby
Biograf Eliska 1x tydné promitani filmi na velké platno
90 minutovy  program s lektorkou,
Arteterapie - keramika 7% mésicne | Podporujici  motoriku,  kreativitu  a

soustiredéni

60-90 minutové pasmo pisni¢ek na prani,
promitanych i s videoklipy na platno nebo
zpév se zpévniky doprovdzeny hrou na
Muzikoterapie 2x mé&sicné | kytaru a pouzivanim rytmickych nastrojd,
vedené aktiviza¢ni pracovnici nebo

60ti minutovy program s lektorem,
ve kterém se zpivd a hraje na hudebni
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rytmické nastroje.

Velké pexeso

1x mésicné

60 minutova hra pexesa, s velkymi hracimi
kartami rozloZenymi na zemi.

Peceni a vareni

1x mésicné

90 minutova aktivita, pii které probiha
pfiprava, pecCeni a nasledné ochutnavéani.
pfipravujeme, vedena aktivizacni
pracovnici.

Posezeni s pani ieditelkou

2xX mesicné

30 minutova informacni schiizka
s obCerstvenim o déni v Domove, vedena
pani feditelkou.

Tanecni terapie

1x mésicné

60 minutova aktivita vedend taneCnim
mistrem Petrem Veletou. Zabavna forma
celkového zlepSeni fyzického i psychického
stavu, kterou lze provadét vestoje, v sed¢ i
na vozik

Sportovni hry

1x mésicné

45 minutova soutéz o ceny, pfi které si
probihé protahovani téla (napt. kuzelky, hod
na ter¢, Sipky, mi¢ové hry, apod.)

Dilna napadu

6x rocné

90 minutova arteterapeutickd aktivita, pfi
které si seniofi trénuji jemnou motoriku,
svou fantazii a cit pro krasu.

Koncerty, zabavna

2x mésicné

Navsteva ZS, MS, divadelnich spolkii,

vystoupeni hudebnich interprett a dalSich umélcii
. ‘o 60 minutova sout¢z o ceny, vedena
Bingo 6x ro¢né o ..
aktivizacnimi pracovnicemi.
Oslavy K rtiznym ‘x Silvestr, Masopust, Josefskd zabava,
O 6x ro¢né . : o
prileZitostem zahradni slavnosti s grilovanim atd.
vylety na rGznd mista, napt. Stromovka,
Strahovsky klaster, vanocni trhy, naucné
Prochazky a vylety 1x mésiéné | prednasky v Gasa Gelmi, vylet na parnik.
(mikrobusem nebo bezbariérovym
autobusem)
Individualni aktivizaéni ¢innosti
Rozhovor dohodou Navstéva za ucelem popovidani si.
- ‘. Rozhovory ve kterych klient vzpomina na
Reminiscen¢ni rozhovory dohodou 0zNOVOTY Ve KIerycr P
rizné udalosti svého Zivota
Petterapie dohodou | Navstéva s morcetem u klienta na pokoji

Zdroj: DpsEP, online, vlastni zpracovani
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