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Abstract



Uvod
Pro sepsani odborné prace na téma hospicové péce (hospicové prace), jsem se rozhodla
na zakladé své osobni zkuSenosti, kterou jsem ziskala. Pracovala jsem na ¢astecny
uvazek v domaci hospicové péci pod Oblastni charitou Havlicktiv Brod. Pti své praci
jsem si Casto uvédomovala, jak je tézké pecovat o Cloveéka v termindlnim stadiu nemoci.
Také jsem si uvédomila, jak dilezité je doprovdzeni umirajiciho. Mnohdy to bylo
naro¢né i pro pracovniky v pfimém kontaktu s umirajicim. Dal§im diivodem bylo, Ze se
me Casto znami a pratelé ptali co to je domdci hospic a k cemu slouzi?

Za zakladatelku hospicového hnuti v Ceské republice je povaZovana pani
MUDr. Marie SvatoSova. Prvné vzniklo oddéleni paliativni mediciny a to jeSté za dob
Ceskoslovenska. Prvni hospic v Ceské republice vznikl v poloviné 90 let 20. stoleti, §lo
o hospic Hospic Anezky Ceské v Cerveném Kostelci. D¥ive byla smrt viudypiitomna, a
proto meli lidé vice moznosti smifit se svoji smrtelnosti. DEti se uz v utlém véku mohly
setkat s tim, jak né¢kdo pecuje o umirajiciho doma a nasledné truchli za jeho odchod.
Maloktery umirajici méd moznost zemfit ve svém domove (prostiedi které divérné zna),
piestoze si vétSina lidi nejvice preje zemiit doma. Nyni se proces umirdni nejcastéji déje
v institucich (nej€astéji za nemocni¢ni zasténou). Proto jsem se rozhodla pro sepsani své
bakalarské prace na téma hospicové péce. Je mnoho instituci, které pomahaji
umirajicim, ale prace socialniho pracovnika v jednotlivych institucich nemusi byt vzdy
stejnd. Proto jsem se ve své bakalafské praci zaméfila na to, jaké Cinnosti by mél
socidlni pracovnik v hospici vykonavat (na zdklad¢ prostudované literatury). A jaké
¢innosti skute¢né v jednotlivych hospicich vykonava a nasledné jsem tyto dvé skupiny
porovnala.

Primarnim cilem bakalaiské prace je pomoci vyzkumné techniky zmapovat socialni
praci v hospici. Jak socidlni prace v hospicové péci probihd. Zda probiha socialni prace
v hospicovych zatizenich podobné nebo stejné. Zda socidlni pracovnici v organizacich
hospicové péce maji za napln prace stejné nebo podobné ¢innosti. Sekundarnim cilem
prace na zakladé¢ prostudovani odborné literatury je piedstavit hospicovou praci.
Bakalatskd prace miize byt piinosem pro studenty socidlni prace, pro socidlni
pracovniky, ktefi pracuji v hospici 1 pro vefejnost, kterd se zajima o téma hospicové
péce.

Prvni €ast prace bude vénovana samotné hospicové péci (hospicovy préci). Tato

¢ast prace bude zalozena na studiu odborné literatury. V této ¢asti bude feSeno naptiklad



umirani a smrt, diive vyslovena ptani, hospicova prace, multidisciplinarni tym, formy
hospict, cilové skupiny hospicové péce (klienti, rodina, spole€nost), socialni prace
v hospici, co by méla konkrétné socialni prace v hospicové péci obnaset. Na to tizce
navazuje analyticka Cast prace, ktera se zabyva komparaci napln€ prace socidlniho
pracovnika v jednotlivych institucich. Tato cast prace je zaméfena na poskytnuté
materidly napln¢€ prace socialnich pracovnikii z jednotlivych instituci zabyvajich se
lazkovou a terénni formou hospicové péée v Ceské republice. Dalsi kapitola prace je
vénovana porovnani teoretické a praktické casti prace, ve kterych oblastech ndplné
prace socialniho pracovnika v hospici se shoduji.

Préace se bude primarné opirat o zdroj Socidlni prace v hospici a paliativni péce
od Jahann-Christoph Student, déle o zdroj Standardy a normy hospicové a paliativni

péce v Evropé od Lukad Radbruch a Sheila Payne. A o zdroj Hospicova péce: Socialni

prace v paliativni péci od Hany Tomaskové.



1 Vymezeni postaveni socialni prace v hospicové péci

VétSinou dochazi k amrti za nemocni¢ni plentou, ale kdyz se ohlédneme do historie,
nebylo tomu tak vzdy. Dle vyzkumu agentury STEM/MARK z roku 2013
vyjadiilo 78% Cechti piani zemfit doma v pfirozeném prostiedi, které ¢lovek zna.
Bohuzel se v soucasné dob¢ déje pravy opak. Z vyzkumu vyplyva, ze 60 % lidi umira
vnemocnici a 9% v ustavech dlouhodobé péce. Dlvody pro¢ lidé zlstavaji
v nemocnici, kde pak umiraji, mohou byt napiiklad Spatné rodinné vztahy, nedostatek
zézemi nebo finanéni i psychickd naro¢nost domaci péce.! V soucasnosti je také
moznost vyuzit hospicové péfe jako vznik odborné a profesionalni pomoci, kterd

zajiSt'uje distojné proziti poslednich dni umirajiciho.

1.1 Umirani a smrt
Tato kapitola bude zaméfena na umirdni a smrt. Smrt nds obklopuje kazdy den a ptesto
je pro nas Casto cizi. Smrt nachazime v médiich 1 v bézném Zivoté&, ale pravdépodobné
nikdy v historii lidstva nebylo mozné vidét tolik zpisobli umirani. Piesto lidé zlistava;ji
vétSinou bez kontaktu s mrtvym télem nebo umirajicim. Smrt se tyka kazdého z nas,
a presto Casto Zijeme tak, jako by se tykala jinych lidi. Tato neschopnost piijmout smrt
pravdépodobné vychazi z potlatovani smrti, pokud ji neintegruje nebo netranscenduje
filosofie a ndboZenstvi. V prib&hu prvni svétové valky Sikmund Freud uvadi, ze jeho
generace ma naruSeny vztah ke smrti a vnimani smrti. Freud uvadi, ze generace si
uvédomuje realitu blizkosti smrti, ale jednd tak, jako by to bylo jinak. Ur¢itou jistotu
v hodnoceni Zivota 1 toho, co bude po naSem ZzZivoté, zajiStovala vira, spoleCenstvi
a ritudly ve spoleCnosti. Prevzeti téchto hodnot zajistovalo urcité piijeti smrti. Nyni se
tyto hodnoty ztraceji a mize se zdat, ze smrt bere smysl celému Zivotu. Proto je popfeni
vlastni smrtelnosti tak ldkavé. Pro Stastny, spokojeny a vyrovnany zivot je dilezité
smifeni se s mySlenkou vlastni smrti. Vyrovnani se s vlastni smrti je hlavnim
odliSovacim prvkem c¢lovéka od zvifete. Umirani, smrt a truchleni je pravdépodobné
jedno z poslednich tabu moderni spole¢nosti, ptesto vSak postihuje lidi, ktefi pottebuji
pomoc a podporu. Timto se zabyva ptfedevSim hospicova prace a odbornd socidlni
prace. > Dtive byly celé generace srozuméné se smrti. Jednotlivei se v pribhu svého

kratkého a nejistého zivota ucili umirat, kdyz pomahali v okoli, kde umiral ¢lov€k nebo

' Srov. NEZBEDA, Ondtej. Pro¢ cesi neumiraji doma [online]. 2016 [cit. 2016-03-01]. Dostupné z:
http://www.umirani.cz/clanky/proc-cesi-neumiraji-doma

? Srov STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDENT. Socidlni prdce v hospici a
paliativni péce. Vyd. 1. Jino¢any: H&H, 2006, s. 23 - 24. ISBN 80-731-9059-1.
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pomahali tém, ktefi pravé umirali. Lidé umirali nejen doma, ale 1 na vefejnych
prostranstvich, ¢asto ve Spin¢ a chudob&. Umirani bylo vétSinou kratké a nebylo
oddalované lécebnymi zasahy. JelikoZz nebyla smrt takové tabu, lidé védéli, jak se
k umirajicim maji chovat. Umirajici ¢lovek védél, co se od n&j cekad (jista dusSevni
rovnovaha) ze své zkusenosti, nebot’ jako mlady ¢lovek staval u lizek, kde pravé umiral
clovek.’

Zajem o potfeby rodin umirajiciho ¢lov€ka nebo samotnych umirajicich (odborny
zajem o studium umirdni a smrti) se v zadpadnich spolecnostech zacal projevovat az na
konci 60. let 20. stoleti. Tento podnét vzeSel ze strany psychologt a I1ékait. Nékteti
moderni autofi jako Alan Harrington nebo Ernest Becker kladou na diiraz na to, zZe
masivni popirani smrti vede k socidlnim patologiim se zavaznymi dopady pro celé
lidstvo. Je dilezit¢ o zdvéru konce zivota oteviené¢ mluvit nejen na urovni védcl
a profesional z obort, které by se mély o problematiku smrti a umirdni zajimat. Jde
pfedevS§im o lékafstvi, psychologii, antropologii, filozofii, teologii, sociologii.
V souvislosti se smrti a umiranim se hovofi o tzv. ,,fenoménu tabuizované smrti*“. To
Jisté souvisi s vyvojem spolecnosti ale 1 pokroky mediciny, kterd dokdze zachranit Zivot
Clovéka, 1 kdyZ by to dfive nebylo mozné. Proces ¢astecné detabuizace smrti zapocal ve
sveté priblizn€ v 70. letech 20. stoleti. Odbornici se shoduji, Ze by Clovék nemél byt
nikdy sam. To vyplyva z opakovaného zjiStovani, Ze 1 kdyz se umirajici jevi jakkoli
netecné (se ,,zasttenym® védomim) bez schopnosti komunikace, svou situaci proziva
a dokonce vnima.*

S umirajicim muize byt velmi obtizné navazat tulevny autenticky rozhovor o smrti.
Tento rozhovor je viak pro osobu umirajiciho velmi dalezitym nastrojem.” Dnesni
Clovek se spiSe brani strachu z umirani nez samotné myslence na smrt. Umirani je vzdy
osobni a hlavné socidlni proces, ktery vyzaduje prostor, ¢as a citlivé zachdzeni. To také
stalo za myslenkou vzniku hospice.’Clovék se ve zdravi a nemoci chova, jakoby se ho

smrt netykala, je nesmrtelny. VétSinou ma ¢loveék obavy z procesu umirdni nez ze smrti.

3 Srov. SKOPALOVA, Jana. O smrti a umirani. Socidlni préce. r. 2010, &. 2, s. 64 - 70. ISSN 1213-
6204

* Tamtéz

> Srov. SVATOSOVA, MUDr. Marie. Hospice a uméni doprvdzet. 3. vydani. Praha: ECCE HOMO,
1995, s. 18 - 20. ISBN 80-902049-0-2.

% Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDENT. Socidini price v hospici a
paliativni péce. Vyd. 1. Jino¢any: H&H, 2006, s. 25. ISBN 80-731-9059-1.
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VétSina lidi si pfeje zemfiit ve spanku bez ptitomnosti védomi. Samotné umirdni se déli
na dvé stranky, stranku fyzickou a psychickou.’

Terminalni stddium umirdni je nejtézsi fazi lidského zivota. Umirdni ma stédia,
kterd jsou spojovana stadou symptomd, ovliviiujicich kvalitu Zivota klienta 1 jeho
blizkych. Kazdé tumrti, se kterym se setkdvame (osoby blizké nebo klienta), nds nuti
k zamySleni nad otdzkami, jakd pfani a potteby budu mit ,,;ja“, az nastane tato faze
lidského Zivota. Stigmatizace smrti nds nuti odklddat myslenky, otdzky a odpovédi
spojené s touto soucasti zivota. Proto hledame odpovédi na otazky, které v nas vyvolava
smrt, az v moment¢, kdy se bezprostiedné setkame se smrti blizké osoby. V té chvili
prvné myslim na to, co ztrdcime my (promitame si spolecné chvile a zazitky, které jiz
spolu s osobou blizkou nezazijeme) a zapominame se vcitit do toho, co proziva
umirajici &lovek a také zapominame, Ze umirajici ¢lovek ztraci vie.®

Institut diive vyslovenych pfani u nas neni az tak roz$iten jako naptiklad v USA.
Tento institut je v Ceské Republice od roku 2001. Jde o prani ¢lovéka, toto piani se
musi tykat zdravotni pé€e. V tomto ptani mize ¢lovek tici nebo popsat, co si pieje nebo
naopak do budoucna nepieje, pokud by se ocitl ve stavu, kdy uz nebude schopen o sob¢
rozhodovat. Clovék ale musi byt zletily a nesmi byt zbaven pravni zptsobilosti
(upravuje zakon &. 372/2011 o zdravotnich sluzbach Sb.)’ ., Takto dfive u¢indné prani
musi byt u¢inéno na zakladé¢ pisemného pouceni pacienta o diisledcich jeho rozhodnuti
a to svym praktickym lékafem, u néhoz je Clovek registrovan, nebo jinym oSettujicim
lékafem z oboru zdravotni péée, s nimz diive vyslovena piani souvisi.'°V USA tento
institut funguje pod ndzvem advance care planning (pifedbézné planovani péce). Tato
rozhodnuti by méla byt zaloZena na hodnotach, preferencich klienta a diskuzich
s blizkymi klienta. V tomto rozhodnuti, které klient ucini, je naptiklad zaznamenano,
jaky typ lécby by klient chtél nebo nechtél, pokud by bylo diagnostikované

nevylécitelné onemocnéni. Je prokdzano, Ze Gi€asti na tomto rozhodnuti dochazi ke

" Srov. HERMANOVA, Marie, Jiti PROKOP a Kamila ONDRACKOVA et al. Vybrané kapitoly z péce o
seniory. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum osetfovatelstvi a nelékai'skych zdravotnickych obort pro Marii
Hermanovou - CURATIO, 2008. s. 55 - 57. ISBN 978-80-7013-478-8.

¥ Srov. ANDREJKIVOVA, Pavla. Hospicovd domdci péce. Sestra, 2008, ro. 18, ¢. 12, s. 49 — 50. ISSN:
1210-0404.

? Srov. Diive vyslovena piani. Umirdni.cz [online]. [cit. 2017-05-09].: http://www.umirani.cz/rady-a-
informace/drive-vyslovena-prani

" MATEIJKA, Jaromir. Dfive vyslovend piani: Manudl pro Iékaie[online]. [cit. 2017-05-09]. Dostupné z:
http://www.umirani.cz/rady-a-informace/drive-vyslovena-prani.
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snizeni uzkosti u klientd a rodiny. A vede ke zlepSeni péCe ze strany zdravotnikl
a doktort."

V roce 1999 byl vyddn Dokument Rady Evropy (doporuceni €. 1418/99), ktery je
vénovan péci o smrtelné nemocné a umirajici. Tento dokument se vénuje ochrané
lidskych prav a dastojnosti smrtelné¢ nemocnych. Toto doporuceni oslovuje zdravotniky,
laiky, vefejnost a politiky. Doporuceni upozoriiuje na faktory, které v soucasné dobé
ohrozuji zékladni prava smrtelnd nemocnych nebo umirajicich osob.'? Dalii legislativa,
ktera souvisi s hospici, je zdkon ¢. 48/1997 sb. o vefejném a zdravotnim pojisténi, kde je
stanoveno, ze mezi hrazené sluzby spada 1 1éCba paliativni a symptomaticka o osoby
v termindlnim stavu, ktera je poskytovdna ve specializovanych liZkovych zatizenich
hospicového typu. Déle je to vyhlaska ¢. 134/98 Sb. kterd pojednavajici o tthradach
zdravotni péce lazkového hospicového typu. Zakon ¢. 108/2006 Sb. o socialnich
sluzbach, zakon ¢. 372/2011 Sb. o zdravotnich sluzbach, kde je uvedeno, ze paliativni
péce se poskytuje za ucelem zmirnéni utrpeni, zachovani kvality zivota klienta, ktery
trpi nevylééitelnym onemocnénim." Je vhodné, aby organizace méla zpracovany eticky
kodex hospicové péce. Tento kodex by mél byt zavazny pro celou organizaci
poskytujici hospicovou péci.

V této kapitole byla feSena otdzka umirdni a smrti. Je zde feceno, Ze masivni
popirdni smrti vede k socidlnim patologiim se zavaznymi problémy pro celé lidstvo.

Déle je teSen institut diive vyslovenych pfani a dokumenty upravujici hospicovou péci.

1.2 Hospicova prace
Distojné umirdni je zavislé na mnoha faktorech: umirajicich lidech, spolec¢enskych,
etickych a odbornych predpokladech. Nosnou myslenkou hospice je z umirani udélat
soucast zivota a zaclenit ho do kazdodenniho Zivota. Vychazi z presvédceni, Ze Zivot ma
smysl a svoji distojnost az do konce. V nasi spolecnosti zaméfené na vykon a aktivitu
je to t&zce proveditelné.'*

Cilem hospicové prace je poskytnout podporu nevyléciteln¢ nemocnym

a umirajicim v takové mife, aby mohli zbyvajici Cast zivota smyslupln€¢ prozit bez

"' Srov. Advance care planning. National hospice and paliative [online]. [cit. 2017-05-08]. Dostupné z:
https://www.nhpco.org/advance-care-planning

' Srov. SKLENCKOVA, Milica. Péce o umirajiciho. Sestra, 2005, &. 2, s. 13. ISSN: 1210-0404.

1 Srov. Legislativni iispéchy APHPP za dobu jeji ¢innosti [online]. Zpravodaj Rovnovaha, r. 2016, &. 4,
s. 2. [cit. 2017-05-04]. Dostupné Z: http://asociacehospicu.cz/wp-
content/uploads/2016/11/04rovnovaha2016.pdf

'* Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDENT. Socidlni price v hospici a
paliativni péce. Vyd. 1. Jino¢any: H&H, 2006, s. 26 - 28. ISBN 80-731-9059-1.
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moznych potiZi a podle individualnich pfani umirajicich. Pokud je to mozné, tak by se
toto mé&lo dit v domécim prostiedi nebo v uzptsobenych prostorach a zafizenich."

Hospicova péce by se méla fidit potfebami klienti. A to jsou biologicke,
psychologické a socidlni potfeby. Hospicova péce cti autonomii klienta a jeho pravo
rozhodnout se. Jde o respektovani priorit klienta, ale nemusime s témito prioritami
souhlasit (at’ uz jako pracovnici v hospici nebo rodina klienta). Hospic klientovi
zarucuje, ze nebude trpét nesnesitelnou bolesti, bude respektovana jeho lidska
diistojnost (a to za vech okolnosti) a neziistane sam v poslednich chvilich Zivota.'®

Také by se mélo peCovat o spiritudlni (duchovni) potteby umirajiciho ¢lovéka.
Primarné jde o napliovani duchovnich potteb, které ma umirajici (naptiklad potieba
uvazovani o duchovnich vécech, poslechnout si bohosluzby, potfeba ¢ist duchovni
literaturu, setkdvat se s duchovnim, mluvit o smyslu zivota a o svych postojich ¢i
pochybnostech, potieba vytvaret, udrzovat ¢i napravovat vztahy, modlit se...). Pokud
v zatizeni neni knéz, miZe rodina na pfani klienta hospice zatidit odvoz na bohosluzbu
nebo vyjednat navs§tévu duchovniho piimo v zatizeni (hospic, nemocnice, LDN,...).
Duchovni péce je ale také obsazena v rozhovoru s umirajicim, je zde kladen velky daraz
na vztah, jaky maji umirajici a doprovazejici. Tuto duchovni péci (podporu) muze
umirajicimu poskytnout kdokoliv, naptiklad pratelé, rodina, ¢lenové oSetfovatelského
tymu umirajiciho, 1ékaft...."”

Myslenka hospice je obsahlejsi, neobsahuje pouze ideu mista o nalezeni vhodného
mista pro distojnou smrt. Pro pochopeni toho, co je hospic, jsou vice dllezité obsahové
znaky neZ formalni struktury. Prvnim znakem je, Ze umirajici ¢lovék a jeho blizci stoji
v centru hospicové sluzby. Z toho vyplyva, ze situaci mohou kontrolovat piimo ti,
o které jde. Tim se zasadné liSi hospic od zdravotniho zafizeni. Dale jsou do déni
zahrnuti rodinni pfislu$nici. Druhym znakem je, Ze klienti maji vzdy k dispozici
mezioborovy tym (Iékafi, oSetfovatelé, socidlni pracovnici, duchovni, pravniky,
odborniky na muzikoterapii, arteterapii apod.). Umirani lze chépat jako krizovou fazi
Cloveéka, kterd je Casto spojena s nemoci, zde vznikaji rizné zivotni potieby, kterym
mize vyhovét dobie vybaveny multidisciplinarni tym. Ttetim znakem je zapojeni

dobrovolnikli. Maji samostatny kol pi1 kazdodennim doprovazeni, k tomu nélezi sedét

'> Tamtéz

'® Srov.VORLICEK, Jifi, Zdenék ADAM a Yvona POSPISILOVA. Paliativni medicina. 2., preprac. a
dopl. vyd. Praha: Grada-Avicenum, 2004, s. 511 ISBN 80-247-0279-7.

" Srov. Ostatni pée. Nemocny v domdci péci [online]. [cit. 2016-03-01]. Dostupné z:
http://www.umirani.cz/rady-a-informace/nemocny-v-domaci-peci/ostatni-pece
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u lizka, naslouchat umirajicimu, hovofit s nim, obstarat ndkup apod. Ctvrtym znakem
jsou dobré znalosti a schopnosti diagnostikovat ptiznaky. Naptiklad jde o 1é€bu bolesti,
potize s dychdnim, trdvenim, nevolnosti apod. Poslednim znakem je kontinuita péce
o skupinu. Z toho vyplyva, Ze hospicova sluzba musi byt zajiSténa v kratkém case.
Kontinuita obsahuje dalsi aspekt v tom, Ze péce o rodinu nekonci smrti umirajiciho.
Clen tymu, ktery pecuje o kontakty s rodinou, ma ziistat k dispozici pro rodinu a pratele
1 v dob¢ truchleni. Tyto zminéné znaky popisuji zédkladni mySlenku hospicové prace
a s tim propojeni socialni prace.'®

Hospicova péce nebo hospicova prace se nejCastéji provadi v hospicich. V této
kapitole jsou rozebrany znaky hospicové péce. Pi1 poskytovani hospicové péce je
dilezité fidit se potfebami klientd, protoZze ke klientiim hospicova péfe sméfuje a oni

urcuji, jak bude probihat. V nasledujici kapitole jsou popsany druhy hospicové péce.

2 Koncepty domaciho, ltizkového a stacionarniho hospice

V hospicové péci jsou rozliSovany tfi formy hospicii a témi jsou hospice lazkové,
domaci hospice a ambulantni hospice. Kazdému klientovi hospicové péce vyhovuje jina
forma hospice. V nasledujici kapitole budou rozebrany tyto formy.

V Umluvé o lidskych pravech a biomedicing &. 96/2001 Sb., je uvedeno, Ze pacient
ma pravo na informace o onemocnéni, dale je zde také uvedeno, zZe pacient ma pravo na
volbu I¢kate, zdravotnického zatfizeni a psychologa. AvSak vétSina pacientli tohoto
prava volby v zavéru Zivota nevyuziva. Divody mohou byt tyto: nedostatek informaci u
pacientll a rodin o existenci terénnich zdravotné-socidlnich sluzeb a moznosti domaci
péce; v nékterych regionech je nedostateCna sit’ téchto terénnich zdravotné-socialnich
sluzeb, které by rodiné¢ pomohly zajistit péci v domacim prostfedi klienta; v systému
socidlnich davek neni dostate¢né zajisténa podpora pro rodinného ptislusSnika, ktery se

rozhodl pedovat o svého blizkého doma az do jeho smrti."

2.1 Liuzkové hospice
Lazkové formy hospici zaCaly vznikat jako rezidencni zafizeni v Sedesatych letech
20. stoleti ve Velké Britanii. Pocet a kvalifikace personalu, ktery je specialné

piipravovan pro péci o umirajici pacienty a jejich blizké, je pro spravné fungovani

'8 Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDENT. Socidlni price v hospici a
paliativni péce. Vyd. 1. Jinotany: H&H, 2006, s. 38 - 40. ISBN 80-731-9059-1.

1 Srov. URBANKOVA, Sarka. Hospicova péce. I c¢ast. Florence, 2011, ro¢. 7, ¢. 9, s. 3. ISSN: 1801-
464X.
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hospicii nezbytny. Tento personal poskytuje umirajicim maximdlni moZnou miru
fyzického a psychického komfortu, rezim v lizkovych hospicich je velice podobny
rezimu domacimu, provazeny tézkym obdobim a dal§i pottebnou péci a podporou.
U nas je pojem ,,hospic* vzit jako zdravotnické lizkové zatizeni.*”

Tyto formy hospicti pfijimaji pacienty v posledni fazi zivota, kdy neni nutnd lécba
v nemocnici, ale péce doma ¢i v pecCovatelském dom& neni mozna. Hlavnim cilem
v téchto typech hospicli je zmirfiovani ptiznaki a dosazeni nejlep$i mozné kvality
zivota, vzhledem k projeviim onemocnéni, az do umrti klienta hospice. A poté podpora

rodiny v obdobi truchleni.?!

Lizkoveé hospice predstavuji jednu znejrozvinutéjSich forem paliativni péce
v Ceské republice. B&zny rezim v lizkovych hospicich je odlisny od nemocniéniho
rezimu. Klienti hospicti se mohou zcela sami rozhodnout, v kolik hodin budou vstavat,
vykonavat hygienu apod. Navstévy v lazkovych hospicich jsou nepfetrzité a trvala
ptitomnost nékoho z ptibuznych by méla byt umoZnéna. Rodina se mlize podilet na péci
o umirajiciho.”? Pokud neni diivod k celodennimu leZeni klienta v pyzamu v posteli,
nemocny se mize prevléknout do svych Satlh a mize se pohybovat po objektu hospice
a pokud upozorni persondl hospice, mél by mit klient moznost pohybovat se 1 mimo
n&j.> Soucasti hospicti mohou byt i specialni mistnosti, kam mohou odkladat zesnulé.
Jde o pokoj naptiklad se svickami a nabozenskymi predméty. Déale miize byt soucasti
hospice zatizena kaple, kde se mohou rodiny, ptatelé klientd, klienti modlit nebo tam
travit volny &as.”*

V lazkovém hospici piebira péfi o klienty tym ldzkového hospice
(multidisciplindrni tym), rodina se o péci muZe podilet, pokud chce, ale neni to
podminkou. Je zde poskytovana narocnéjsi péce, kterou neni mozné zajistit v domacim

prosttedi. Soucasti hospicové péce je 1 paliativni medicina, ktera tlumi nebo se snazi

2% Srov. MARKOVA, Monika. Sestra a pacient v paliativni péci. 1. vyd. Praha: Grada, 2010, s. 27. ISBN
978-80-247-3171-1.

2! Srov. RADBRUCH, Lukas a Sheila PAYNE. Standardy a normy hospicové a paliativni péce v Evropé:
doporuceni Evropské asociace pro paliativni peci. Praha: Cesta dom, 2010, s. 51. ISBN 978-80-904516-
1-2.

2 Srov. BUZGOVA, Radka. Paliativni a hospicovd péce: studijni opora. Vyd. 1. Ostrava: Ostravska
univerzita v Ostraveé, 2012, s. 16. ISBN 978-80-7464-208-1.

2 Srov. SVATOSOVA, Marie. Hospice a uméni doprovdzet. 7., dopl. vyd. Kostelni Vydii: Karmelitanské
nakladatelstvi, 2011, s. 121. ISBN 978-80-7195-580-1.

** Srov. JEDELSKA, Martina. Termindini stadium nemoci. Sestra, 2007, ro¢. 17, & 12, s. 34. ISSN: 1210-
0404.
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odstranit bolesti, kterymi trpi klienti hospice.”> Pracovnik hospice je profesional, ktery
by mél byt citlivy, tolerantni a disponovat taktnim piistupem. Pracovnik by mél chapat
klientovy obavy a nedevalvovat je, mél by poskytnout dostatecnou emocidlni
a psychickou podporu a respektovat pfani umirajiciho klienta. Pokud je to v silach
pracovnika, neméli by umirajiciho klienta nechavat o samoté a umozZnit rodiné
a prateliim klienta rozloucit se. Pokud se klient nachazi v bezvédomi, neni vhodné, aby

’ v . . e . v r 2
pracovnik v pFitomnosti klienta hovofil o jeho 0sob& nebo zdravotnim stavu.*®

2.2 Domaci hospicova péce
Dtfive mélo umirdni svij ritudl, umirajici a pe€ujici o umirajiciho véd€li, co bude
nasledovat a okrajové védéli, jak o umirajiciho pecovat. Nyni modernimu ¢lovéku toto
povédomi chybi. Clovék se ¢asto domniva, Ze péte o umirajici je vkompetencich
odborného personalu (zdravotniki).?’

Domaci hospicova péfe byva zpravidla idedlni pro klienta, ale ma to 1 své
nevyhody, neni vzdy dostacujici pro klienta. Problém pfichazi brzy tam, kde rodinné
zdzemi bud’ schazi, nebo se ¢asem vycerpd, dojdou sily. Ale mohou to byt 1 divody
prostorové, napiiklad pokud v malém byté Zije mnoho generaci najednou. Dalsi
problém, ktery se muze vyskytnout, je 1 odbornost oSetifujicich. Kazdé ptechodné
zhorsSeni stavu klienta s nedostate¢nou odbornosti pe€ujicich znamena pro klienta navrat
do nemocnice nebo jiné formy hospice.?®

V japonském vyzkumu si védci dali za cil zjistit, zda pacienti v domdaci hospicové
péci zili déle nez pacienti v nemocnicich. Z vyzkumu vyplynulo, Ze pacienti, ktefi
zemieli doma, Zili déle nebo alespont stejné dlouho jako ti pacienti, ktefi zemfeli
v nemocnici. Tento vyzkum se tyka Japonska, Ize ho aplikovat i v Ceské republice.

VétSina dikazl tykajici se péfe o umirajici se zd4d ukazovat stejnym smérem jako

% Srov. LENOCHOVA, Eva a Milada BLINKOVA. Hospicovd a paliativni péce. Sestra, 2008, roé. 18, &.
12, s. 47. ISSN:1212-4117.

26 Tamtéz

7 Srov. HERMANOVA, Marie, Jiti PROKOP a Kamila ONDRACKOVA. Vybrané kapitoly z péce o
seniory. Vyd. 1. Brno: Narodni centrum oSetfovatelstvi a nelékatskych zdravotnickych obor pro Marii
Hermanovou - CURATIO, 2008. s. 59. ISBN 978-80-7013-478-8.

2 Srov. SVATOSOVA, Marie. Hospice a uméni doprovdzet. 7., dopl. vyd. Kostelni Vydii: Karmelitanské
nakladatelstvi, 2011, s. 118 — 119. ISBN 978-80-7195-580-1.
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u japonského vyzkumu®. Dilezité je, abychom uméli pecujici osoby o umirajiciho
klienta podpofit.*

Casto by rodinni ptislu$nici umirajiciho radi splnili pfani umirajicimu zemfit doma,
ale n&ktefi se nachazi ve stavu, ze nejsou schopni pfijmout nemoc blizkého a maji
strach, ze nesnesou jeho trapeni a bolest. Mohou se vyskytnout 1 opa¢né ptipady, kdy je
rodina schopna a ochotna se o umirajiciho postarat, ale umirajici odmita spolupracovat
a chce zemfit v nemocnici nebo vyuziva moznost hospice. V poslednich letech piece jen
narasta pocet klienti, ktefi chtéji svou nemoc prozit mezi svymi, vSichni vSak v zadvéru
zivota potiebuji odbornou pomoc. Pokud chceme dojit ke zkvalitnéni a zméndm
v populaci, aby populace neodmitala peCovat o své blizk¢ doma, je tfeba zatidit
vytvoreni adekvatnich podminek nejen pro pecujici, ale primarné pro pacienty, aby ve
spole¢nosti netrpéli bolesti a strachem, Ze v dob& nemoci zistanou doma napospas.’!

U konceptu domaci hospicové péce je dulezita sestra, kterd je mnohdy velice
prospésna, protoze to je vétSinou ona, kdo nachdzi klienta v problému. Je zde dilezita
zména situace, ve které se klient nachéazi a je tfeba pomoci umirajicimu vytvofit lepsi
podminky pro distojné umirdni. Dilezité je, aby se do péce o umirajiciho zapojili
viichni poskytovatelé socialnich sluzeb, ktefi se nachazi v daném regionu.’> Aby byla
péc€e o klienta co nejvice komplexni a nejvice dostupnd. Domdaci hospicova péce je
velmi ndro¢nd na koordinaci vSech typt pomoci oproti lizkovému hospici. Dilezité je,
ze pacient neni vyClenén z rodinného prostredi a miize se do jisté miry rozhodnout, co
bude délat. Piirozené prostiedi pro klienta Casto vede ke zklidnéni ¢lovéka, zlepSeni
jeho zdravotniho stavu a piijmuti terminality.> Krom& vysoké odbornosti vyzaduje
prace v domaci hospicové péci, psychickou a fyzickou odolnost, hlubokou miru
empatie, tolerance, schopnosti naslouchat a projevovat porozuméni ke kazdému ¢clovéku
a pristupovat k nému individualng.>* Domaci hospicova péte také nabizi podporu

rodindm. Pro klienta je jeho rodina dulezita a dulezita je i péce o rodinu, nebot’ posledni

¥ Srov. Zavazné nové dikazy, e pro termindlné nemocné pacienty je lepsi umirat doma. Umirdni.cz
[online]. 2016 [cit. 2016-11-16]. Dostupné z: http://www.umirani.cz/clanky/zavazne-nove-dukazy-ze-pro-
terminalne-nemocne-pacienty-je-lepsi-umirat-doma

** Srov. ANDREJKIVOVA, Pavla. Hospicovd domdci péce. Sestra, 2008, roé. 18, &. 12,'s. 49 — 50. ISSN:
1210-0404.

1 Srov. URBANKOVA, Sarka. Poskytovéni paliativni péce v domdcim prostiedi pacienta. Florence,
2011.ro¢. 7, €. 10, s. 4 — 6. ISSN:1801-464X.

32 Tamtéz

33 Srov. LENOCHOVA, Eva a Milada BLINKOVA. Hospicova a paliativni péce. Sestra, 2008, ro¢. 18, &.
12, s. 47. ISSN:1210-0404.

* Srov. URBANKOVA, Sarka. Hospicovad péce. I.¢dst. Florence, 2011, rog. 7, &. 9, s. 4, ISSN: 1801-
464X.
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dny a tydny Zivota umirajiciho jsou naroéné a vy&erpavajici.>> Mnohdy ani rodina nema

na starost pouze umirajiciho (naptiklad pecuje jesté o dalSiho seniora, dité, dochédzi do

prace apod.)

2.3 Ambulantni hospicova péce
Jde spiSe o paliativni ambulantni kliniky, které jsou zfizovany za ucelem konzultace pro
pacienty Zijici doma, ktefi jsou schopni navstivit kliniku. Nejcastéji bychom je mohli
najit piidruzeny u lizkovych hospicti. Tyto ambulance by byly malo vytizené (klienti
Casto ztraci schopnost tyto kliniky navStévovat), proto by tyto kliniky mély byt
zaClenovany do regiondlnich siti, aby mohly provadét konzultace s lizkovymi sluzbami
hospicti a tymem domaci hospicové péce.*®

Nékdy se pro ambulantni hospicovou péci pouziva také pojem semiambulatni
hospicova péce. Jde o sluzbu, ktera funguje jako denni stacionéfe. Jednd se o zdravotni
a socialni péci poskytovanou ve stacionafich, kde je po ¢ast dne nahrazovano klientim
socidlni prostiedi, které maji doma. Jde o respitni péc¢i, ktera rozSifuje domaci
neodbornou péci. Tato forma je nejvhodné;j$i pro nemocné v misté nebo blizkém okoli.
Semiambulatni pé¢i mizeme najit v Praze a Brné pii nemocnicich. >’ Denni stacionafe
nebo také denni hospice se primarné soustiedi na kreativni zpiisob Zivota a socialni
péci. Nabizeji klientim Ucastnit se riznych aktivit béhem dne mimo jejich pfirozené
(rodinné) prostiedi. Lékarské konzultace obvykle nejsou soucéasti semiambulantni péce,
ale v n¢kterych zatfizenich se miize dostavat i1 urcité lékaiské péce jako je chemoterapie
a transfuze. Hlavnim cilem téchto zatizeni je zamezeni socidlni izolace, zmirnéni zatéze,
kterou péfe piedstavuje pro piibuzné a pecCovatele. Ve stacionati by méla vladnout

,,domaci‘ atmosféra.>®

% Srov. ACME Domdci hospicovd péce [online]. [cit. 2016-11-16]. Dostupné z:

http://www.acmepece.cz/index.php?acme-hospic-pece

3% Srov. RADBRUCH, Lukas a Sheila PAYNE. Standardy a normy hospicové a paliativni péce v Evropé:
doporuceni Evropské asociace pro paliativni peci. Praha: Cesta domi, 2010, s. 59. ISBN 978-80-904516-
1-2.

37 Srov. SUPALAKOVA, Jana. Limiti mobilni hospicové péce v Ceské Republice [online]. Praha, 2008
[cit. 2015-11-01]. Dostupné z: http:/www.hospice.cz/wp-content/uploads/oldhosp/spulakova-bak.pdf.
Bakalatské prace. Univerzita Karlova v Praze. Vedouci prace Marie Svatosova.

¥ Srov. RADBRUCH, Lukas a Sheila PAYNE. Standardy a normy hospicové a paliativni péce v Evropé:
doporuceni Evropské asociace pro paliativni péci. Praha: Cesta domu, 2010, s. 58-59. ISBN 978-80-
904516-1-2.
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Ambulantni formy hospicové péce také zajist'uji Centra pro tiSeni bolesti, ty ovSem
nezajidt'uji paliativni pé&i, ale tlumi bolestivé projevy nemoci.*’

V této kapitole je feSeno, ze kazdy Clovék ma pravo na informace o svém
onemocnéni, stejn¢ tak ma pravo vybrat si Iékate, psychologa a organizaci, kde bude
probihat péce o n¢j. Bohuzel tohoto prava neni moc vyuzivano, a pokud se rozhodne
nékdo zrodiny pecovat o umirajictho doma, je problém s nedostatecné zajiSténou
podporou o pecujiciho Clov€ka. Dale jsou v této kapitole feSeny koncepty hospicové
péce, kde jsou jednotlivé koncepty podrobné popsany. V nasledujici kapitole bude

rozebrano, ke komu smétuje nebo by méla smefovat hospicova péce.

3 Cilové skupiny hospicové péce

V této kapitole se budu zabyvat cilovymi skupinami hospicové péce. Témi jsou klienti,
rodinni pfislusnici umirajicitho klienta hospicové péce, spoleCnost, ale také pratelé
a znami (n€kdy mohou vztahy s pfateli nahrazovat rodinu, pokud rodina Zije v jiném
regionu nebo zahrani¢i). K témto tfem skupinam smécfuje nebo by méla sméfovat
hospicova péfe. A zaroven by témto skupindm meéla hospicovd péfe pomahat nebo
podavat osvétu, co hospicova péce je a komu pomaha, co déla apod. V této kapitole také
je rozpracovano, jaké vyhody to mize mit, kdyz je Clov€ék jednim z cilové skupiny

hospicové péce.

7

3.1 Klienti hospicové péce
Hospicova péce je urcena pro tézce nevylécitelné nemocné klienty v jejich poslednich
dnech a tydnech zivota. Dulezité je, ze klient vi od svého oSetiujiciho 1ékafe o svém
zdravotnim stavu a pfiméfené porozumél zavaznosti, prognéze nemoci a chape své
moznosti.* Hospicovd pé¢e je primarng uréend pro klienta v terminalni fazi
nevyléitelného onemocnéni, nejcastéji jde o onkologické onemocnéni, onemocnéni
zivotné dulezitych organd, AIDS nebo pokro¢ilé demence.*' Dale je hospicova péde

urcend pro pacienty s vyraznymi zménami kognitivnich funkci a vnimani (vigilni koma,

% Srov. SUPALAKOVA, Jana. Limiti mobilni hospicové péce v Ceské Republice [online]. Praha, 2008
[cit. 2015-11-01]. Dostupné z: http://www.hospice.cz/wp-content/uploads/oldhosp/spulakova-bak.pdf.
Bakalatské prace. Univerzita Karlova v Praze. Vedouci prace Marie Svatosova.

0 Srov. Veiejny zavazek doméci hospicové péce. In: Charita Havlickiv Brod [online]. [cit. 2016-03-09].
Dostupné Z: http://hb.charita.cz/nabizene-sluzby/sluzby-socialni/domaci-hospicova-pece/verejny-
zavazek-domaci-hospicove-pece/

1 Srov. Co je hospic. Asociace poskytovatelii hospicové péce [online]. [cit. 2016-03-09]. Dostupné z:
http://asociacehospicu.cz/co-je-hospic/
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klienti v permanentnim vegetativnim stavu,...) a dal$i skupinu klientd tvofi
polymorbidni , kiehci® geriatriéti pacienti. **

Klient, ktery uvazuje o nastupu do hospice, by mél védet, ze si tam mize vzit
s sebou pomicky, které¢ bézné¢ pouziva (hil, bryle, choditko, berle, vozik...), svoje
oSaceni (pohodIné obleceni, pyZzamo, Zzupan, obleCeni pro pobyt venku, spoleCenské
Saty...), domaci zviie (ale je zde podminka, ze se o zvife musi klient nebo jeho rodina
postarat).*?

Klienti v hospici maji ,,uvolnény* reZim v porovnani srezimem nemocnicnim.
Pokud piijde klientovi pomoci sestra s osobni hygienou a klient jesté¢ spi, sestra ho
nebudi a ptijde, az bude klient vzhiiru, stejné je to 1 s vizitou. Kazdy klient si program
svého dne urCuje sam, tak jak mu vyhovuje. Pokud je klient mobilni, miize za

doprovodu (rodiny, ptatel, dobrovolnika) jit na prochazku.**

3.2 Rodiny a pratelé umirajiciho klienta hospicové péce
Cilovou skupinou jsou 1 rodinni pfislusnici a ptatelé klienta hospicové péce, nebot’ se
jich piimo dotyka tmrti ¢lena rodiny nebo pfitele.

Rodinni pfislusnici a pfatelé umirajiciho jsou zasazeni umirdnim blizké osoby
v nékolika ohledech. Trpi s umirajicim, pfipravuji se na ztratu blizké osoby, ktera
nastane, uvédomuji si svoji vlastni smrtelnost, trpi obavami a strachem. Jsou
podporu. Casto se miize stat, e samotny umirajici klient je pro pracovniky hospici
mensim problémem neZ rodinny ptislusnik. Lze to vidét 1 v Gslovi: ,,Pfi vlastni smrti
&lovek jen umira, ale pii smrti druhého musi zit!« *

Pokud se podivame na potieby osob, které doprovazi umirajiciho, mizeme vidét,
jak tzce se protinaji ptani doprovazejicich osob a prani umirajicich (trapi-li se umirajici,
trapi se i jeho rodina a pratelé a opacng).*® Pedujici se Gasto setkavaji s nejistotou (Jak
dlouho to bude trvat, nez klient zemie?; Kdy bude konecné¢ milovany ¢lovék zbaven

utrpeni?;...). Nejistota je zcela normalni a je tfeba, aby si pecujici osoby odpocinuly,

*2 Srov. Terminalni stavy a paliativni pé&e. Zdravotnictvi, medicina [online]. [cit. 2016-03-09]. Dostupné
z: http://zdravi.e15.cz/clanek/priloha-lekarske-listy/terminalni-stavy-a-paliativni-pece-455167

* Srov. Pro klienty: Informace pred piijetim do hospice. In: Hospic v Mosté [online]. [cit. 2016-03-09].
Dostupné z: http://www.hospic-most.cz/pro-klienty

* Srov. Dnes uz nikdo nemusi umirat v bolestech - rozhovor s Marii Svato$ovou. In: Umirdni.cz [online].
[cit. 2016-03-09]. Dostupné z: http://www.umirani.cz/clanky/dnes-uz-nikdo-nemusi-umirat-v-bolestech-
rozhovor-s-marii-svatosovou

> Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDENT. Socidlni price v hospici a
paliativni péce. Vyd. 1. Jino¢any: H&H, 2006, s. 65. ISBN 80-731-9059-1.

¢ Tamtéz

19



rowr

nacerpaly sily a pak mohly kvalitn€ pokracovat v doprovdzeni. Dilezité je take Zit
pritomnosti a nepfemyslet nad starostmi, které¢ by mohly pfijit v budoucnosti. Umirani
blizkého cCloveéka vyvolava pocity smutku, strachu, pochybnosti, zlosti a bezmoci.
Pecujici osoba se ocita v jakoby jiném svété. Pravé kvili vySe zminénému je dulezita
pomoc, kterou potiebuje rodina nebo blizci pratelé umirajiciho.”” Myslim si, Ze pro
rodinné prislusniky a pecujici osoby o umirajiciho je také nezbytnou soucdsti péce
sdileni v tézké zivotni situaci. Déle je dilezité mluvit s rodinou a pecujicimi o prib&hu
nemoci umirajiciho, co by se mohlo stat (zastava dechu apod.). Dulezita je podpora
v jejich snazeni, n€kdy je tieba neustdle opakovat, Ze odvadeji dobrou praci, povzbudit
je a chvalit, vyjadrit litost, ale zarovenn 1 nad¢ji, prozivat srodinou kazdodenni
pochybnosti a nejistoty apod. Sdileni je véc, kterd je velmi ndro¢nd po psychické strance
a n€kdy je 1 velmi vyCerpavajici, ale je velmi dulezita. Paradoxné ndm sdileni miize
dodat mnoho energie do dalii prace.*

Na prozivani umrti klienta mé zasadni vliv v€k rodinného ptislusnika. Jinak tuto
situaci vnima a proziva dité¢ a jinak dospé€ly. Prozivani jedince a jeho potieb je zavislé
na vyvojovém stadiu, ve kterém se rodinny ptisluSnik nebo pfitel umirajiciho nachézi.
Dals§im kritériem, které ma vliv na prozivani tizivé situace je pohlavi (muzi se vétSinou
obavaji smrti své partnerky, maji obavy, zda se budou umét o sebe postarat). Déle zda je
Clovék véficim, to je dalSim daleZitym kritériem, které ovliviuje proZivani smrti
blizkého ¢&lovéka (nékdo je ve viie posilen, nebo se od viry odvraci). Casto byva vira
oporou, lidé se skrze viru 1épe vyrovnavaji se ztratou blizké osoby. Dal§im faktorem je,
jaky mél vztah rodinny ptislusnik k umirajicimu, ¢im lep$i vztah, tim hiife se ptibuzni
se smrti smifuji. A v posledni fad¢ zde hraje roli v€k a délka trvani nemoci umirajiciho,
hiife se ptibuzny vyrovnava se smrti ditéte nez seniora. Rodiné je tteba pomahat nejen
v dobé nemoci umirajiciho, ale také az umirajici zemie. Hospic by mél poskytovat
komplexni péci, napiiklad nabidnout sluzby duchovniho, psychologa, socidlniho
pracovnika a dobrovolnikd. Bohuzel je velmi malo vyuzivana sluzba psychologa.

Pozistali se ostychaji, maji obavy z toho, Ze selhali. Rodina své obtize ¢asto ani nechce

7 Srov. Co prozivaji petujici? Umirdni.cz [online]. [cit. 2016-03-09]. Dostupné z:

http://www.umirani.cz/rady-a-informace/posledni-dny-a-tydny/co-prozivaji-pecujici
* Srov. TESAROVA, Jana. Domdci hospicovd péce. Oletiovatelska péde, 2010, rog. 2010, &. 2, s. 9.
ISSN: 1213-2330.
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vidét, zajimaji se pouze problémy nemocného. VétSinou vSak potiebuje vice pomoci

. v s , 4
rodina nezZ sim nemocny. ’

3.3 Spolecnost

»Socialni prace mize svymi nabidkami vzdélavani, praci s vetfejnosti a kontakty s obci
reprezentovat ptrani nemocnych, ucinit z umirdni, smrti a smutku véc ,vefejnou
a pasobit proti stigmatizaci*® Dale je daleZité za&lenit proces umirani a pé&i umirajici
klienty zpet do spole€nosti. Déle pfivadét zpét umirani a smrt do povédomi vefejnosti
respektive rozSitovat myslenku hospice napiiklad zprostiedkovani kontaktu s jinymi
sluzbami (nemocnice, domy s pecovatelskou sluzbou, Skolami, pohfebnimi sluzbami,
cirkevnimi farnostmi, ale 1 politickymi stranami). Nejvétsi vyznam pii tomto tkolu maji
dobrovolnici, ktef{ se mohou vzdé&lavat.”' Spolegnost je cilovou skupinou, protoze by
mélo dochazet k Siteni osvéty o hospicové pé€i. Co je hospicova péce, komu se
poskytuje, kde se poskytuje apod. Napiiklad je dulezité Sifit tyto informace, aby lidé
veédéli, ze jediné misto, kde musi zemfit, neni nemocnice nebo 1é¢ebna dlouhodobé
nemocnych, ale Ze mizou také zemfit ve svém piirozeném prostiedi (doméci hospicova
péce) nebo v lizkovém hospici, kde bude plné respektovana jejich lidska diistojnost.

V této kapitole jsou feSeny cilové skupiny, ke kterym by méla smétovat
hospicova péce. Jednotlivé hospice maji svoje cilové skupiny specificky nastaveny.

Velmi malo hospicli zahrnuje do svoji cilové skupiny 1 spolecnost.

4 Socialni prace v hospicové péci

Pfedchozi kapitola byla vénovana cilovym skupindm hospicové péce. V prvni
podkapitole jsou rozebrany teoretické principy, se kterymi mohou pracovat socialni
pracovnici v hospicové péci. Dale multidisciplinarni tym, kdo je jeho soucésti a jaka je
jeho tloha pti hospicové praci. Kapitola se také dotyka syndromu vyhoteni, ktery velmi
Casto ohrozuje pomahajici profese. Druha podkapitola se vénuje jednotlivym néplnim

prace, které by mél socidlni pracovnik v hospici vykonavat.

* Srov. MOKREJSOVA, Lucie. Rodina v paliativni péci. Sestra [online]. 2011, (10) [cit. 2016-03-09].
Dostupné z: http://zdravi.e15.cz/clanek/sestra/rodina-v-paliativni-peci-461776

% STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDE NT. Socidlni prdce v hospici a
paliativni péce. s. 110. Vyd. 1. Jinodany: H&H, 2006. ISBN 80-731-9059-1.

> Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDE NT. Socidlni prdce v hospici a
paliativni péce. s. 110 - 111. Vyd. 1. Jinoany: H&H, 2006. ISBN 80-731-9059-1.
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4.1 Vymezeni a postaveni socidlni prace v hospicové péci
Dle teorie socialni prace pro hospicovou socidlni ¢innost od Ernsta Engelkeho, je pro
umirajici dalezité védét, Ze se na péci o n¢j podili nejen rodina, ale také celé socialni
prosttedi a dobrovolnici. Tato teorie se sklada znasledujicich krokt: uspokojovat
zakladni pozZadavky umirajictho, umoZnit vydafeny vSedni den, rekonstruovat
subjektivitu, myslet a jednat ekosocidln¢, spravedlivé se sdilet. DalSimi teoretickymi
principy, se kterymi mohou pracovat socialni pracovnici v hospicové péci, mohou byt:
zamezeni exluze/podpora inkluze jako zékladni funkce, uschopnéni jako vadci
perspektiva, zvladani zivota a socidlni integrace jako zivotni tikol, Zivotni pfechody jako
problémové zony, podpora zdravi jako koncept procesu vedouciho kuzdraveni,
zpracovani problému vybaveni, sdileni a moci, organizovani zivota jako prace. Koncept
fizeni zivota ukazuje nckteré¢ podminky Zzivota, které mohou cloveéka pietézovat,
omezovat, vyluCovat, ale 1 zplisobovat utrpeni a tiseii apod. Socidlni prace se zde
zamétuje na konkrétni zivotni situace, které lze zmeénit. Biograficky-spolecensky
zakotvena lidskd existence vymezuje dva tkoly: zvladdat Zivot vjeho rozmanitych
pozadavcich a fazich (z pohledu individualniho), udrzovat a podporovat socialni tcast a
integraci (z hlediska spole¢nosti). Pokud je n¢jakym zpiisobem ohrozen néjaky ukol,
nabizi socidlni prace jistou podporu a pomoc. Mezi t€émito dvéma tkoly vznika urcité
napéti. Lze zde hovofit o Ctyfech psychosocialnich dimenzich, které jsou zasadni pro
socidlni préaci v hospici. Tyto dimenze jsou:
e zkuSenost ztraty vlastni hodnoty a jeji noveé hledani
e zkuSenost ztraty socidlni orientace, neschopnost vyznat se v sobé a nasledné
hledani nezbytné orientace
e zkuSenost chybéjici socialni pomoci vzhledem k osobni rizikové situaci a
piimétené hledani jistoty a podpory
e touha po normalité, moznost vyvliknout se ze stresu vyvolanému
neschopnosti jednat a dezintegraci, a znovu dosdhnout rovnovahy mezi
schopnosti a integraci
Pokud chce socidlni prace ptispét k ,,vydafenému* Zivotu, je nutné zprostiedkovat
,vydafené* umirani.>
Hospicovou praci nemohou vykonavat pouze specialisté, ale musi byt vzdy

vykonavand vtymu odborniki a dobrovolnikli. Sociilni pracovnici jsou soucasti

32 Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDE NT. Socidlni prdace v hospici a
paliativni péce. s. 32 -36. Vyd. 1. Jinotany: H&H, 2006. ISBN 80-731-9059-1.
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kazdého hospicového tymu. Socidlni pracovnici disponuji profesionalnimi hodnotami,
znalostmi a dovednostmi, jejich praktické perspektivy umoziuji hospicovou péci na
vysoké a kvalitni arovni. Americkd National Hospice Organisation shrnuje
multidisciplinarni tym jako ,,Vysoce kvalifikovany a specidlné¢ vycvi¢eny hospicovy
tym profesionali a dobrovolnikli spolecné pracujici, aby vyhovél fyziologickym,
psychologickym, socidlnim, spiritudlnim a ekonomickym potiebdm pacientli (a jejich
rodin) a Celil terminalnimu onemocnéni a ztratam.*. Socialni pracovnik v tymu zastava
ulohu spojovaciho ¢lanku tzv. odbornika na spolupraci, ktery by mél byt specialné
Skolen na tym a mél by byt vybaven komunikacnimi a konflikty zvladajicimi

schopnostmi.™

Multidisciplindrni tym je tym, ktery tvofi zdravotnici, pecovatele,
psycholog, duchovni a socialni pracovnik. Tento tym se setkava pravidelné¢ a je tak
vytvoren prostor pro vyménu dilezitych informaci. To vede k pruznéjsi péci o klienty
hospice a snaz§imu predchazeni pripadnych nedorozuméni.>* Socialni pracovnik
v multidisciplinarnim tymu je dilezity pro klienta a vyznamné ovliviiuje klienta svym
jednanim. Na klienta a jeho problémy nenahliZzi pouze z pohledu chovani klienta, ale
také z hlediska prosttedi a mista, kde Zije (rodina, komunita). DileZité je, aby socialni
pracovnik vnimal umirajiciho ¢lovéka komplexné (aby byl celistvi v oblasti byti, vztaht
a prostiedi) a nezamétovat se pouze na jeho nemoc. Je dilezité zjistit, zda klient netrpi
pocity viny, vycitek, neodpusténi, starosti o rodinu, osaméni, strachu apod. Je to zatéz
pro rodinu a okoli nemocného. VyfeSeni vztahovych situaci mize vést k uleveni od
bolesti, kterou mtize klient pocitovat. Je dilezité nechat klienta od zacatku mluvit, to
muze zabranit pripadnym piedpojatostem, které mohou vi¢i sobé socidlni pracovnik
a klient pocitovat. Je dilezité, pokud to jde, aby si klient nasel vychodiska z toho, co ho
tizi. Pokud klient najde vychodiska sam, je mnohem vétSi nadéje, ze se jich bude
drzet.

Péce o umirajici je vysoce naro¢na po fyzické strance, ale také po psychické strance.
Vyhovujici prostfedi hospice je zdkladni podminkou pro vykon vSech funkci a potieb
v ném vykonavanych. Pii praci v hospici je jednim z ohrozujicich aspektt ,,syndrom

ree
1

vyhoteni“, zejména u téch, ktefti se staraji o dlouhodob& nemocné bez odpocinku. Pokud

>3 Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDE NT. Socidlni préce v hospici a
paliativni péce. s. 51 - 52. Vyd. 1. Jino¢any: H&H, 2006. ISBN 80-731-9059-1.

>* Srov. TOMASKOVA, Hana. Hospicovd péce: Socidlni préce v paliativni péci. Rajhrad: Dam 1écby
bolesti s hospicem sv. Josefa, 2010, s. 4. ISBN 978-80-254-6594-3.

33 Srov. CIPKOVA, Iveta. Role socidlniho pracovnika v multidisciplindrnim tymu domdci hospicové péce
[online]. Socialni prace. ro¢. 2015, ¢. 4 [cit. 2017-02-25]. ISSN Role socialniho pracovnika v
multidisciplinarnim t. Dostupné z: http://socialniprace.cz/zpravy.php?oblast=1&clanek=783
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se pracovnik ocitne pod syndromem vyhoteni, hrozi u téchto osob rutinni chovani,
Sablonovitost, ztrdta z4jmu, humoru nebo potéSeni. Proti syndromu vyhoteni se lze
branit pomoci pravidelné relaxace, novymi pracovnimi postupy, odleh¢enim novych
situaci, humorem apod. Vhodné je, pokud ma hospic zfizeny mistnosti jako
odpocinkovy prostor, denni mistnosti, sesterny apod.’® Zavéry z vice vyzkumd, které
byly zaméfeny na oblast vyrovnani se s obtiznymi Zivotnimi situacemi, prokazali ve
svém zav€ru jasnou souvislost mezi plsobenim zatéZe chronické povahy a jejim
negativnim dopadem na zdravi. Nejvice ohroZzenou skupinou z hlediska piisobeni na
Clovéka dlouhodobé zatéze chronické povahy pii vykonu povolani jsou pomahajici
profese. Péfe o umirajicitho klienta je velmi naro¢na a mize se stat dlouhodobé
zatézujici aktivitou. PéCe o umirajiciho klienta a prace srodinou je situace, kterd je
extrémné zatézova pro pracovniky hospicii. Mnohdy se ukazuje, ze prace s lidmi vede
k emo¢nimu vy€erpani, které je zapfic¢inéno nadmérnymi psychickymi a emocnimi
naroky. Dlouhodobé plisobici zatéZz mize vést k syndromu vyhoteni. Prace v oblasti
paliativni péce klade zvySené naroky na psychickou odolnost pracovnika. Proto je
vhodné, aby vedeni hospicti poskytlo kazdému zacatenikovi zkusebni obdobi, které by
mélo trvat nejméné 6 mésici. Béhem tohoto obdobi by si mél zacinajici pracovnik, ale
1 vedeni hospice ovétit, zda se na praci pracovnika hospice hodi. Prvnim pfedpokladem
je urCité dusevni zdravi pracovnika hospice, dale osobni zralost, ur¢ité¢ povahové rysy
(schopnost sebeovladani a trpélivost). Lidé, ktefi jsou vybusni, neklidni, nevyrovnani,
nevlidni by v oblasti paliativni pée neméli viibec pracovat.”’

Z vyzkumu, ktery byl proveden vroce 2013, vyplyva, ze vice jak poloviné
zdravotniki je velmi neptijemné mluvit s pacienty o bliZici se smrti a procesu umirani.
Zdravotnici nemaji mnohdy dostatek casu, ale ani vhodné prostiedi, které je
k rozhovorim o smrti a umirani tfeba. Vzdy je vhodné se na rozhovor predem ptipravit
a zvolit osvédCeny postup. Jeden osvédCeny postup popsal Robert Buckaman (v knize
How to Break Bad News). Tento postup pojmenoval S — P — 1 — K — E — S (prosttedi,

vnimani situace, vyzva, poznani, emapatie).’®

%% Srov. SAFRANKOVA, Jana. Socidlné ekonomické aspekty typologie hospicovych tymu. s. 43 - 44.
Praha, 2007. Disertaéni prace. CVUT v Praze. Vedouci prace Ing. arch. Nadézda Malkovska,Ph.D.

37 Srov. KUPKA, Martin a Vladimir REHAN. Salutoprotektivni cinitelé u zaméstnankyr hospicii a
lé¢eben dlouhodobé nemocnych. Ceskoslovenska psychologie, 2008, &. 6, s. 555-556. ISSN 0009-062X.
% Srov. VANKOVA DVORAKOVA, Martina. Jak dobie mluvit o smrti a umirdni [online]. 2015 [cit.
2016-03-01]. Dostupné z: http://www.umirani.cz/clanky/jak-dobre-mluvit-o-smrti-a-umirani
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4.2 Co by méla socialni prace obnaset

Na socidlni pracovniky, ktefi pracuji v hospicich, je kladen diiraz, aby dodrzovali
hospicovou etiku, a néasledné je kladen daraz na specifickou odbornost. Socidlni prace
v hospici by méla zcela vyuZzivat svou psychosocialni kompetenci a zaméftit se na tkoly,
které jsou spojené s aktivaci zdroji, koordinaci pomoci, zprostiedkovanim Skoleni,

podporu a vyhledavani dobrovolnikii a socialn&-pravni poradenstvi.’’

Avs$ak mnoho
socidlnich pracovnikli se vénuje spiSe administrativnim ukolim neZ samotné praci
s klientem. Zalezi na jednotlivych feditelich hospicti, jak nastavi ndpln prace socidlnich
pracovnikii v jednotlivych hospicich. Je dualezité, aby si feditelé uvédomovali, ze
doprovazeni klientd a zvlast¢ podporu rodin Ize vnimat jako dilezitou soucast prace
socialniho pracovnika. Zikladnim pfedpokladem, aby mohl socidlni pracovnik
vykonavat svoji praci v hospici kvalitng, jsou odborné znalosti a neustalé¢ vzdélavani se
v problematice paliativni pége.*

Podle zakona 108/2006 Sb. o sociilnich sluzbach, by mél socialni pracovnik
vykonavat: socialni Setfeni, socidlni agendu vcetné socidlné pravnich problémi
v zatizenich poskytujicich sluzby socidlni péce, socialné pravni poradenstvi,
analytickou, metodickou a koncepéni Cinnost v socialni oblasti, odborné c¢innosti
v zatizenich poskytujicich sluzby socidlni prevence, depistazni Cinnost, poskytovani
krizové pomoci, socialni poradenstvi a socialni rehabilitace, zjiStuje potieby obyvatel
obce a kraje a koordinuje poskytovani socialnich sluzeb.®' Pracovnik pracujici v takto
zatézovém prostiedi, by mél znat svoji toleranci k nadlimitnim zatézim. Fyzické zdravi
je vzdy prednosti, ale neni to nezbytnou podminkou. Pokud ma klient dobré rodinné
zazemi, je to pro pracovnika vyhodou. DalSim poZadavkem je uméni komunikace (tato
schopnost je na rizné urovni u jednotlivych profesi). Pracovnik ma umét hovofit
s klientem taktné o jeho potiebach a obtizich.® Pracovnici s klienty hovoii o blizkosti
smrti, co pro n¢ smrt znamena, dale se dotazuji, zda jsou klienti s Zivotem vyrovnani.

Pracovnik muiZe Fici, jak situaci klienta vnima on.”’ Pfi vedeni rozhovoru s klientem

irodinou je vhodné poslouchat a slySet, co klient a rodina tika. V praxi to Casto

%% Srov. STUDENT, Johann-Christoph, Albert MUHLUM a Ute STUDE NT. Socidlni prdce v hospici a
paliativni péce. s.54. Vyd. 1. Jinogany: H&H, 2006. ISBN 80-731-9059-1.

5 Srov. TOMES, Igor, Eva DRAGOMIRECKA, Katarina SEDLAROVA a Daniela VODACKOVA.
Rozvoj hospicoveé péce a jeji bariéry. Praha: Univerzita Karlova v Praze, nakladatelstvi Karolinum, 2015,
s. 58. ISBN 978.

61 Zakon 108/2006 Sb. O socialnich sluzbach

62 Srov. KUPKA, Martin a Vladimir REHAN. Salutoprotektivni cinitelé u zaméstnankyr hospicii a
léc¢eben dlouhodobé nemocnych. Ceskoslovenska psychologie, 2008, ¢. 6, s. 556. ISSN 0009-062X.

8 Srov. KONTORKOVA, Marie. Komunikace s umirajicimi. Sestra, 2007, &. 12, s. 38. ISSN:1210-0404.
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znamend uméni vcitit se do situace, Sifit klid a pohodu, nikoho nehodnotit, nic
nevycitat, nikdy nikoho nepomlouvat (ani v dobrém smyslu), vzdy dodrzet dané slovo,
dodrzet ¢as navstévy, mluvit pravdu, nikdy nezatéZovat klienta svymi problémy. Dale je
vhodné, pokud si pracovnik umi poradit se socidlnimi problémy, orientuje se
v zékladnich pravnich ukonech a umi poradit, na koho se obratit a s kym se domluvit.**
Systém prace, etické normy, supervizni setkdni a péfe o zaméstnance hospice je
propracovanéj$i nez napiiklad u léceben dlouhodobé nemocnych (které jsou klientelou
casto podobné hospicim). O hospicové péci jsou vydavany knihy, clanky, nataceny
dokumentarni filmy apod. Diky témto faktorim se miZe zaméstnanec hospice vice
identifikovat se svoji praci a miize svoji praci prozivat jako smysluplnou a hodnotnou.
Toto miize mit pozitivni vliv na jeho sebeprozivani a celkové vnimani okolniho svéta.®
Socialni pracovnik v hospici je prvni osobou, se kterou ptichazi zajemce o sluzbu
do kontaktu. Muze jit o kontakt telefonicky, osobni, prostfednictvim e-mailu. Socialni
pracovnik by mél podat zdkladni informace o nabizené sluzbé, pfijimat a evidovat
zéadosti o pfijeti do zafizeni, poskytnout soucinnost pii ptijeti klienta do hospice a to
podle aktualni potfebnosti. V ramci odborného socidlniho poradenstvi seznamit zajemce
s n&jakymi daliimi moZnostmi pé&e a pomoci, které se v daném regionu nachazi.®
Nevylécitelné onemocnéni klienta zasadnim zplisobem ovliviiuje jeho zivot, ale
také zivoty nejblizSich ¢lenti rodiny. Dochdzi ke zménam v zaméstndni, socidlnim
zaClenéni a mnohdy dochazi ke zménam ve fungovani rodiny a zivotnimu stylu. Snahou
socialniho pracovnika je zjisti, jaké jsou financni, socidlni a praktické potieby klienta
a jeho rodiny. Od tohoto se poté odviji konkrétni plan pomoci socidlniho pracovnika.
Zakladnim zdrojem informaci je socialni Setfeni, které je vedeno se zajemcem o sluzbu
a pokud je to mozné, tak i1 s jeho rodinou. Socialni pracovnik se zajima o osobnost
klienta, zjiStuje jeho socidlni zdzemi, bytové podminky a dostupnost sluzeb (pro ptipad,
ze by se zdjemce rozhodl vyuzivat domaci hospicovou péci nebo lizkovy hospic).
Socialni pracovnik také zhodnoti finan¢ni situaci, kterd Casto byva podkladem pro
hledani ptipadné finanéni pomoci. Na vyhodnoceni téchto informaci nabidne socidlni
pracovnik zajemci, ale 1 rodin€é potfebné informace, kontakty nebo konkrétni pomoc

s vyfizenim riznych zalezitosti (jednani s institucemi, Cerpani socialnich davek, sepsani

6 Srov. KADOCHOVA, Marie. Poskytovaini paliativni péce domdcim prostiedi pacienta. Florence, 2011,
¢. 10, s. 4 — 6. ISSN:1801-464X.

6 Srov. KUPKA, Martin a Vladimir REHAN. Salutoprotektivni cinitelé u zaméstnankyri hospicii a
léc¢eben dlouhodobé nemocnych. Ceskoslovenska psychologie, 2008, &. 6, s. 561 — 565. ISSN 0009-062X.
% Srov. TOMASKOVA, Hana. Hospicovd péce: Socidlni préce v paliativni péci. Rajhrad: Dam 1écby
bolesti s hospicem sv. Josefa, 2010, s. 3-6. ISBN 978-80-254-6594-3.
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zaveti, feSeni finannich a bytovych otdzek apod.). Smyslem rozhovori miize byt takeé
zprostiedkovani nebo usnadnéni komunikace mezi nemocnym a jeho rodinou. Pfi
vstupnim rozhovoru se zijemcem by neméla chybét otazka, co klient ocekava od
nabizené sluzby a jak by si pral naplnit zbyvajici ¢as. Klientovy pfedstavy a moZnosti se
stavaji zakladem individualniho planu. Individudlni pldn ma za cil ptispivat ke zlepSeni
kvality Zivota nemocného. Uzndni a podpora musi sméfovat také vzdy k pecujicimu
&lenu rodiny, ten totiZ zpravidla nese velkou fyzickou i psychickou zat&z.%’

Ukolem pracovnikii hospicti je zjistit, jaké maji jejich klienti piani a pak se snazit
jejich ptani realizovat. Mél by to byt pifedevsim tkol socidlnich pracovnika, ale podle
mého ndzoru je nevhodné, aby se socidlni pracovnik ptal na otdzky typu: ,,Tak co mate
rad?“, ,,Tak co, co byste chtél zazit?** nebo ,,Zbyvaji vdm dva mésice zivota, co byste
chtél jesté udélat?*. Daleko vhodnéjsi je, kdyz socialni pracovnik zjiStuje od rodiny
klienta jemnymi dotazy, co ma klient rad, jak pfedtim zil apod. Tyto informace
zaznamenava do dokumentace. Klienti se nejcastéji oteviraji pracovnikiim, se kterymi
jsou v uzs§im kontaktu (oSetfovatelé, sestry). Je nezbytné dilezité, aby si pracovnici tyto
informace predavali. Dulezité je, aby spolupracovala rodina se socidlnimi pracovniky.
Rodina by se méla snaZit plnit pfani klienti.*®

Pani Mgr. Hana Margoldova z Hospice svaté Alzbéty v Brn€ poskytla rozhovor pro
Casopis Socialni prace. V tomto ¢lanku uvedla, Ze nejdiive jednd se zajemcem o pomoc
hospice, pokud z rozhovoru vyplyne, o jaky typ sluzby ma klient zajem (domaci hospic,
lazkovy hospic), zahdji s klientem jednani jako se zdjemcem o umisténi. Pfedd zadost
1€kati, ktery urci, zda je indikovany pro pobyt v hospici (zda klient trpi nevylé¢itelnym
onemocnénim, které ho ohrozuje na zivoté a zplUsobuje mu potize). Pokud I¢kat
rozhodne kladné, je nutné zajistit preloZzeni pacienta ze zatizeni, kde se zrovna klient
nachazi, do hospice. Je diilezité, aby pro pacienta bylo v hospici misto a jednotlivi
pacienti se nepiekryvali. Po pfijeti pacienta je nezbytny rozhovor, kde socialni
pracovnici zjiSt'uji, jaké davky ma klient vyfizené a které by mu jeSté mohli byt
pfiznany. Dale je diilezitd komunikace s rodinou, aby se socialni pracovnik od rodiny

dozveédél informace, které by pracovnik jesté mohl vyuzit. Dale socidlni pracovnik

pfipravuje dohody o odchodu a smlouvy. Po dobu setrvani klienta v hospici mize

87 Srov. TOMASKOVA, Hana. Hospicovd péce: Socidlni préce v paliativni péci. Rajhrad: Dam 1écby
bolesti s hospicem sv. Josefa, 2010, s. 3-6. ISBN 978-80-254-6594-3.

6% Srov. KOPRIVOVA, Jana. Socialni pracovnik v hospici: V hospici naplitujeme predstavy lidi o
dastojném umirani. Socidlni prace: Socidlni prace s umirajicimi. Brno, r. 2010, ¢. 2, s. 4 - 7. ISSN 1213-
6204.
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socidlni pracovnik zajistit dorucovani posty na adresu hospicti a rizné nakupy. Po timrti
klienta ptedava socidlni pracovnik informace roding, co si kde mohou zatidit a predava
soudu dédické tizeni. Ukolem socialniho pracovnika je uspokojovani potieb. Pokud
socidlni pracovnik zjisti, ze klient potfebuje néco zaridit, at’ uz urc¢ité davky nebo néjaké
osobni pfani, je na socidlnim pracovnikovi, aby se snazil ptani klienta zprostfedkovat.
Socialni pracovnik je vtomto ptipad€ prostfednikem mezi nemocnym a venkovnim
prostiedim.®” Pani Bc. Radka Adamcova pro &asopis Socidlni prace uvedla: ,,To co
délame pro naSe klienty neni jen ¢istd socidlni prace, ale mnohdy to sklouzne i do
terapie. Neékdy muze socidlni pracovnik poskytovat i telefonickou krizovou intervenci
1osobni poradenstvi.“. Pani Adamcova to charakterizovala jako ,,provdzeni danou
situaci a povidani* (pozn. socialni pracovnik v mobilnim hospici Ondrasek). Socialni
pracovnice také mohou zorganizovat svépomocné skupiny, kde se mohou setkavat
pozustali. Smyslem téchto skupin by mélo byt dani prostoru lidem, kterym zemiel
n¢kdo blizky. M¢élo by dojit k tomu, aby vyjadtili to, co prozivali pfed imrtim, v dobé
umrti a po amrti jako pozistali. Zde je velmi dilezité, ze pozlstali nezlistavaji se svymi
pocity sami a mohou je sdilet sngkym, kdo prozil n&co podobného.” Socialni
pracovnici vedle vétSiho kontaktu suZivateli a rodinou také koordinuji praci
dobrovolnikli v zafizenich, metodicky vedou a proskoluji pracovniky v pfimé péci,
vedou a dohlizi na praxe studentli. Praxe studentll jsou vSak pro socidlni pracovniky
znacné narocné, pokud mé byt praxe studentii pfinosem jak pro organizaci, tak pro
studenty. Socidlni pracovnici by méli mit védomosti a znalosti v oblastech terapii,
poradenstvi, individudlniho pldnovani, motivace zameéstnancli, prezentacnich
dovednosti, dobrovolnictvi, paliativni péce, poradenstvi pozlstalym, ale také
v oblastech vyuzivani a pouzivani softwaru, ktery se stale vice v socidlnich sluzbach
vyuziva.”

Role socidlniho pracovnika v procesu doprovazeni je nezastupitelnd. Socidlni
pracovnik je zde jako spojovaci Clanek mezi zdravotniky a témi, ktefi potiebuji
odbornou pomoc v zalezitosti umrti blizkého clena rodiny. Pro ty, kdo se rozhodnou

doprovéazet, je nezbytné uvédomit si, ze umirajicimu mohou dat jen to, co sami maji.

% Srov. KOPRIVOVA, Jana. Socialni pracovnik v hospici: V hospici naplitujeme predstavy lidi o
dastojném umirani. Socidlni prace: Socidlni prace s umirajicimi. Brno, r. 2010, ¢. 2, s. 4 - 7. ISSN 1213-
6204.

" Srov. KOPRIVOVA, Jana. To hlavni z mé prace spotiva v provazeni danou situaci. Socidlni prdce:
Socialni prace s umirajicimi. Brno, r. 2010, ¢. 2, s. 8 — 10. ISSN 1213-6204

"' Srov. Odvracena tvat socialni prace: Promény prace socialnich pracovniki v pobytovych socialnich
sluzbach. Socidlni prace: Socialni prace s umirajicimi. Brno r. 2010, ¢. 2, s. 46. ISSN 1213-6204
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Konec Zivota blizkého Clovéka v nas muze vyvolavat otazky o jeho smyslu. Pokud
Clovék chce byt skutecné oporou nevyléitelné nemocnému klientovi a doprovazet
umirajiciho, m¢l by mit vyfeSeny svlij vlastni postoj ke smrti a umirani. Toto je tézky
ukol, ktery doprovazejiciho vSak obohati o nové hodnoty a pomiize nést biemeno
vlastni smrtelnosti s trp&livosti a distojnosti.”

Podpora rodiny umirajiciho klienta a nasledné¢ péce o pozistalé by méla byt
soucasti kazdého z hospicii. V dob€ pobytu klienta v hospici by méla byt nabidnuta
pomoc nejen klientovi, ale 1 jeho blizké rodiné. Jde predev§im o pomoc socialni,
psychologickou, ale také spiritudlni. Persondl hospice by mél byt pfipraven na
doprovazeni nemocnych, ale i jejich rodiny. V ptipad€ zajmu je vhodné predat kontakt
na duchovniho nebo psychologa, ktery spolupracuje s hospicem. Soucasti hospicové
filosofie by méli byt zakomponovani i lidé, ktefi pravé doprovodili své blizké v hospici.
Hospice mohou také potadat setkani poztstalych. Pracovnici musi respektovat, pokud si
nektery pozistaly nepieje tohoto setkani zacastnit. Setkani pozistalych je skupina, kde
je dan prostor pro spole¢né vzpominky na dobu stravenou s blizkymi a je zde moZnost
podélit se s ostatnimi Ui€astniky setkani o zkuSenosti z doby po odchodu jejich blizkych.
Vzéijemné sdileni zkuSenosti miize pomoci prekonat utrpeni né¢koho jiného. Setkani by
se meli ucastnit sestry, oSetfovatelé, socidlni pracovnici, I€kati apod., které rodina zna,
s nimiz si prozila dileZitou etapu Zivota rodina, ale i klient.” V idealnim ptipadd
probiha péce o pozistalé ve spolupraci s psychologem. Aktivni doprovazeni rodiny
zesnulého miZe mit podobu telefonického rozhovoru, osobni navstévy v rodiné,
zprostiedkovani kontaktu na svépomocnou skupinu nebo zprostiedkovani terapeutické
pomoci. Prvni kontakt socidlniho pracovnika s rodinou zemielého je Casto spojen
s organizacnimi zélezitostmi, které jsou spojené se smrti klienta. Rodiné¢ by méla byt
poskytnuta individudlni podpora a také praktické rady, které se tykaji zajisténi pohibu,
dédictvi nebo vyfizeni poziistalostniho dichodu.”

Pro socialni praci v hospici je nutna komunikace s nejrizn€j$imi trady a je znacné
administrativné zatizend. V hospicich se s kazdym zajemcem o sluzbu musi podepsat
smlouva o poskytovani socidlnich sluzeb. Klient zpravidla také musi dat souhlas

s evidenci svych osobnich udaja, které¢ budou zpracovavany v rdmci organizace. Pokud

2 Srov. Role socialniho pracovnika v procesu doprovézeni je nezastupitelnd. Socidlni prdce: Socidlni
prace s umirajicimi. Brno, r. 2010, €. 2, s. 16 — 17. ISSN 1213-6204

3 Srov. Podpora rodiny a pé&e o poziistalé. Hospic: Asociace poskytovetelii hospicové paliativni péce
[online]. [cit. 2017-05-08]. Dostupné z: http://asociacehospicu.cz/podpora-rodiny-a-pece-o-pozustale

" Srov. TOMASKOVA, Hana. Hospicovad péce: Socidlni préce v paliativni péci. Rajhrad: Dam 1écby
bolesti s hospicem sv. Josefa, 2010, s. 3-6. ISBN 978-80-254-6594-3.
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je klient ptijemcem piispévku na péci nebo o néj bylo pozaddano, musi se tato informace
nahlasit na pfisluSné organy, které tento prispévek vyftizuji. S okresni spravou
socialniho zabezpeceni se socialni pracovnik kontaktuje nejcastéji kvili zalezitostem
dachodového nebo nemocenského pojisténi. Pokud klient zanechal v zafizeni
v okamziku umrti financni hotovost nebo jiné cennosti, je ikolem socidlniho pracovnika
v hospici informovat o tom ptisluSny soud, ktery ¢astku zahrne do dédického fizeni.
Dalsi zélezitosti, kterou mize mit socialni pracovnik na starost, je piebirani poStovnich
zésilek klientd, evidence jejich financi nebo administraci plateb za poskytnuti sluzby.”
V analytické Casti prace, ktera je spjatd s teoretickou Casti prace se zaméfim na
naplné prace socidlnich pracovnikii v jednotlivych hospicich, na komunikaci socialniho
pracovnika s klientem a na vedeni dokumentace o klientovi. Déle na spolupraci
socidlniho pracovnika s truchlici rodinou tak, aby se snadn¢ji mohla vratit do bézného
chodu zivota. JeSté¢ se zaméfim na to, jak by mél socialni pracovnik komunikovat
s ostatnimi kolegy nebo s multidisciplinarnim tymem. Zminim se o spolupraci
socialniho pracovnika s dobrovolniky, kteti jsou dilleziti pro hospicovou péci. Zajimava

je otazka, zda socidlni pracovnik pracuje na internich pravidlech organizace apod. Za

dualezité povazuji uvést moznosti spoluprace socialniho pracovnika s vetfejnosti

5 Ukoly socialniho pracovnika v hospicové pé¢i

Pro analytickou ¢ast prace byli kontaktovani jednotlivi feditelé nebo vedouci hospicti
v Ceské republice. Reditelé a vedouci byli zkontaktovani prostiednictvim e-mailé, které
byly uvedeny na jednotlivych internetovych strankdch hospict (liZzkové hospice,
doméaci hospicova péce). Reditelé/zastupci, byly pozadani o zaslani naplné prace
socialniho pracovnika v jejich organizaci. Tato napli slouZi k analyze pro bakalafskou
praci. Celkem bylo zkontaktovano 13 lizkovych hospicti a 19 fediteld/vedoucich
domaci hospicové péce. Celkem zaslalo naplii prace socidlnich pracovnikti 9 hospicil,
z toho byly 4 lazkové hospice a 5 domacich hospict. Jeden personalista se omluvil, Ze
nemuze poslat napli prace socidlniho pracovnika, protoze by tim porusil interni natizeni

organizace.

5 Srov. TOMASKOVA, Hana. Hospicovd péce: Socidlni préce v paliativni péci. Rajhrad: Dam 1écby
bolesti s hospicem sv. Josefa, 2010, s. 3-6. ISBN 978-80-254-6594-3.
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Seznam hospict, které byly zkontaktovany, je uveden v tabulce €. 2, ktera se
nachdzi v prilohdch. Néapln préace socidlnich pracovnikl v konkrétnich hospicich zaslaly
nasleduji hospice:

Tabulka ¢. 1 Seznam hospict, ktery poskytli informace

LuaZkovy hospic - misto poskytovani | Domaci hospic — misto poskytovani
sluzby sluzby

Hospic Citadela — Valasské Mezitici Domaci hospicova péfe — Havlicklv
Brod

Hospic na sv. kopecku — Olomouc Domaci hospicova péce — Pelhfimov

Hospic sv. Jana N. Neumanna - | Cesta domi — Praha

Prachatice

Hospic sv. Stépana — LitoméFice Domaéci hospic Vyso€ina — Jihlava
Hospicova péce Barka — Jihlava

Z analyzy vyplynulo nékolik naplni prace socialniho pracovnika, jak je specifikuji
jednotlivé organizace. Socidlni pracovnik ma na starost Siroky okruh aktivit, pro lepsi
piehlednost jsou tyto naplné déleny do c¢tyi smért. Jedna se o praci socidlniho
pracovnika: smérem ke klientovi, smérem krodin€ umirajictho klienta, smérem
k organizaci a ostatnim pracovnikim organizace, smérem k vefejnosti a jinym

organizacim.

5.1 Napln prace socialniho pracovnika smérem ke klientovi.

Hospicova prace se primarné orientuje na klienta a praci s nim. Socidlni pracovnik se
dostava primarné¢ do kontaktu s klientem respektive zdjemcem o socidlni sluzbu.
Kontakt se zajemcem mulize byt zprostiedkovany jinou organizaci, napiiklad v misté,
kde se zijemce o sluzby hospice nachazi. Nebo mulze zajemce hospic respektive
socidlniho pracovnika kontaktovat sdm.

Nejdiilezitéj$i naplni prace socidlniho pracovnika ve sméru ke klientovi je
vedeni jednani se zdjemcem o sluZzbu, socidlni pracovnik zjiStuje, zda je zajemce
cilovou osobou, zda je pro néj sluzba vhodna. Socialni pracovnik ma v naplni prace vést
dokumentaci o klientovi. V dokumentaci by méla byt zadost, smlouva o poskytovani
socialnich sluZeb a informace o socidlnim a rodinném zazemi klienta. Tyto dvé ¢innosti

se objevily celkem v sedmi zaslanych naplnich prace socialniho pracovnika.
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Druhou skupinou, ktera se nejvice objevovala v zaslanych naplnich prace, byla
pomoc, podpora/opora v nové zivotni situaci, ktera je spojend s umirdnim klienta, ale
také pro ty, kdo se citi byt zasazeni odchézenim blizkého c¢lovéka. Naplni préace
socidlniho pracovnika je také poskytovat informace klientovi o nabidce jinych
socidlnich, psychosocidlnich sluzbach, respiratni péci apod. A dale pomaha
zprostfedkovat kontakt s témito sluzbami. Tyto ¢innosti se objevily v ndplnich prace
celkem ve Ctyfech hospicich. Dale by socidlni pracovnik mél poskytnout odborné
socidlniho poradenstvi, kter¢ je poskytovano v domacnosti uzivatele sluzby,
v prostorach poskytovatele sluzby, pomoci telefonické intervence, e-mailu apod. Déle
socidlni pracovnik informuje klienta o sluzbé, jaky je cil a poslani sluzby, komu se
poskytuje, kde se poskytuje apod. Socidlni pracovnik navazuje rozhovor s klientem,
mélo by dochézet k hledani a pomoci pfi plnéni prani a potteb umirajicich klientti. Toto
mély v naplni prace socialnich pracovnikli implementovany tf1 hospice.

Posledni skupinu tvofi napIné prace, které se vyskytly pouze jednou v zaslanych
materidlech. Jde o pomoc pii vyfizovani socidlné pravnich nélezitosti. DalSi naplni
prace socialniho pracovnika je vytvofeni vztahu zalozeného na naslouchani a davéte.
Déle by se socialni pracovnici méli podilet na doprovazeni. Socialni pracovnik by mél
individualn¢ ftesit pozadavky a problémy klienta. Socialni pracovnik vede socialni
Setfeni u klienta. Piestoze byly tyto naplii prace nejméné implementovany, nelze fici, ze
bychom je mohli vypustit, ale méli bychom je také zahrnout do naplIn¢ prace socialniho

pracovnika. Napiiklad doprovazeni je pro hospicovou péci nezbytné.

5.2 Napln prace socialniho pracovnika smérem k rodiné
Po klientovi socidlni pracovnik spolupracuje srodinou. ProtoZze rodina je pro
umirajiciho klienta dtlezita, neni vhodné, aby je naptiklad poskytovani sluzeb rozdélilo.
Pokud ma klient neshody vrodiné, mél by socidlni pracovni dé¢lat prostfednika
k vyreSeni téchto neshod.

Nejcastéjsi vyskytovanou naplni prace socidlniho pracovnika byla spoluprace
s rodinou, zejména pied piijetim klienta do hospice, ale také po dobu ubytovani
v hospici. Socidlni pracovnik vysvétluje nejen klientovi, ale také rodinné provoz a fad
hospice. Tuto naplii prace mélo implementovano Sest hospict.

Dalsi skupinu tvofily naplné préace, které se objevily u tfech hospict. Jedna se
0 pomoc pozustalym v navratu do bézného zivota (naptiklad v jedné organizaci to maji

omezeno na 10 hodin). Rozesilani kondolenci do rodiny, kterym zemfel klient, posilani
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vanocnich pfani (napiiklad jedna organizace to ma specifikované, Zze posilaji prani
rodindm, az do 1 roku od doby umrti klienta).

Dalsi skupinu tvofi naplné prace, které mély hospice implementovany
individualné do svych naplni prace. Jde o podporu stradajicitho ¢lena rodiny o sebe
sama. Naplni prace socidlniho pracovnika je také vést sezndm kontaktii pro pozlstalé,
na koho se mohou obrétit. To ma za kol usnadnit vyhledavani dalSich sluzeb spojenych
napiiklad s pohibem, zaClenénim do bézného zivota pozlstalych. A dale pomoc
pozistalym v socidlné pradvni oblasti. Socidlni pracovnik zodpovida za vcasnou
informovanost pfi zmén¢ zdravotniho nebo psychického stavu klienta. Socidlni
pracovnik ma pomahat rodin¢ klienta vyfidit ptelozeni do jiného zatizeni, pokud jeho
zdravotni stav neodpovidéa kritériim pobytu v hospici. Organizuje vzpominku a setkani

se mSi pro pozustalé.

5.3 Napln prace socidlniho pracovnika smérem Kkorganizaci a

ostatnim pracovnikiim
V této Casti je zahrnuta naplii prace socidlniho pracovnika, kterd zahrnuje chod
organizace, komunikaci s ostatnimi pracovniky hospice (zdravotni sestry, oSetfovatelé,
I€kati, duchovni pracovnici apod.). Dale miize jit také o tvorbu rtiznych dokument,
statistik a analyz.

Prvni skupinu tvoii tyto napln€ prace socialniho pracovnika: urcit klicového
pracovnika pro klienta, spolupracovat na individudlnich planech klienta a pravidelné
hodnotit individudlni plany. Déle podilet se na zpracovavani internich dokumentt, které
upravuji pribeh socidlni sluzby a napliuji standardy kvality socidlnich sluZeb. Podili se
na tvorbé metodik v organizaci, tyto metodiky mohou byt zaméfené napiiklad na pritbéh
socidlnich sluzeb, mohou napliiovat standardy socidlnich sluzeb apod. Socidlni
pracovnik ma za ukol se neustale vzdélavat v socialni oblasti, paliativni péci apod.
Socialni pracovnik uzavira smlouvy o poskytovani socialni sluzby, ktera je nutnd podle
zakona 108/2006 Sb. o socidlnich sluzbach. Dalsi naplni prace je Gi€ast na pracovnich
poradach, supervizich a intervizich. Na pracovnich poradach by méla probihat vyména
informaci o klientech, novinkach v organizaci. Na supervizi a intervizi by mélo dojit
predevsim ke sdileni tizivych situaci, které trapi pracovnika. Tyto naplné prace
socidlniho pracovnika se vyskytly celkem Sestkrat.

Druhou skupinu néaplni prace socialniho pracovnika tvofi spoluprace pii

koordinaci dobrovolniki. To povazuji C¢tyfi hospice za naplih prace socidlniho
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pracovnika. Dobrovolnici jsou pro hospicovou péci velmi dileziti, mohou se podilet
1na doprovazeni, mluvit s klienty, ptredc¢itat jim nebo jinak sklienty travit Cas. Dale
socialni pracovnik metodicky fidi a koordinuje pracovniky v socidlnich sluzbach
a asistenty domaci hospicové péce. Je dulezité, aby socialni pracovnik dodrzoval eticky
kodex, standardy kvality socidlnich sluzeb a interni smérnice. Socidlni pracovnik se
vénuje stazistim nebo praktikantim vykonavajicim praxi v organizaci. Naplni préace
socidlniho pracovnika je spoluprdce na vyhodnocovéani kvality péce, prace na
statistikdch a vyroCnich zpravach. Déle zpracovavani dotacni grantové zalezitosti za
ucelem zisku néjakych financi. Naplni prace socialniho pracovnika je také spoluprace
s duchovnim, pastora¢nim asistentem, psychologem a jinymi pracovniky, pokud o to
klient ma zajem. Je také dulezité zprosttedkovani kontaktu, pokud klient o to projevi
zajem. Ve spolupraci s ostatnimi pracovniky ma socialni pracovnik za ukol koordinovat
umisténi novych klientl. Tyto napln€ prace mély hospice implementovany celkem
trikrat.

Posledni skupinu tvoii naplné prace, které se objevily dvakrat a jde o reflexi své
prace s vedoucimi sluzby a socialni pracovnik dava podnéty a navrhy na zmény. Dalsi
naplni prace je spolupréce s Iékaii. Nasledujici ndplné prace se v analyze objevily pouze
jednou. Jde o tyto népln¢ prace: vSechny odesilané dokumenty uchovava jak
v elektronické, tak 1 pisemné podobé. Po umrti klienta dojde k ukonéeni sluzby
a k vyfazeni pribézné administrativy klienta, dale se oznami tato skute¢nost na potiebné
ufady, instituce a také se nahlasi finan¢ni pozlstalost na soud. Naplni prace socialniho
pracovnika je ucCast na vybérovém fizeni pro organizaci. Dale vede knihu zadosti
o sluzbu, v této knize by mély byt vSechny zadosti o sluzbu, vcetné klientl, kteti nejsou
pfiymuti do hospice. Socidlni pracovnik ma za kol ptredkladat Zadosti 1ékafim na
projedndni k pfijeti zdjemce. Dale by mél zadatele vyrozumét, zda spliiuje nebo
nespliluje kritéria pro piijeti do hospice a ptipadné, kdy by mohl nastoupit. N&kdy je
nutné to zkoordinovat s lékati a vrchni sestrou hospice. Udaje o piijatych klientech
zadava socialni pracovnik do socidlni sité. Socialni pracovnik musi pravidelné
absolvovat Skoleni o bezpec¢nosti prace a poZarni ochrané organizace. Mél by se podilet
na internim vzdélavani, jedné se naptiklad o rizné ptednasSky pro pracovniky, ale 1 pro
vefejnost. Vede agendu vedouci k vyfizeni davek, naptiklad ptispévek na péci, tento
prispévek je diilezity, protoze z n¢j dochdzi k thradam za poskytnuté sluzby. Socidlni
pracovnik mé za ukol sezndmit klienta a pfipadné jeho rodinu s platbou za socidlni

sluzbu. Socidlni pracovnik mé& za tkol seznamovat se se zakony, vyhlaskami,
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nafizenimi v socialni oblasti a sledovat jejich platnost. Dal$i naplii prace socidlniho
pracovnika je Gcast na setkdnich multidisciplinarniho tymu. Zde je feSen kazdy klient
hospice a dochdzi zde k pfedavani informaci. Podili se na akcich, které potadda hospic.

MtiZe jit o kulturni akce nebo vzdélavaci akce a prohlidky zafizeni.

5.4 Napln prace socialniho pracovnika smérem K verejnosti a jinym
organizacim

Smérem k vefejnosti je to predevSim propagacni Cinnost organizace. Jde o Sifeni

informaci o hospicové péci. Dale mize jit o sd€lovani informaci jinym organizacim,

naptiklad, Ze je klient ubytovany v hospici.

Dva hospice mély za naplii prace socidlniho pracovnika propagacni Cinnost
organizace a spolupréci s orgény veiejné spravy, soudy, socialnimi odbory méstskych
ufadi. Na soud je zejména posiland zadost o detencni fizeni, pokud klient neni schopen
podpisu na svobodném souhlasu. Nasledujici ndplné prace se v analyze vyskytly pouze
jednotlivé. Externi vzdé€lavani je také naplni socialniho pracovnika. Spolupracuje pii
organizovani a realizaci informacnich potadu, benefi¢nich akci. Pokud hospic poskytuje
internetovou poradnu, tak vypracovava odpovédi se socialni tematikou do internetové
poradny. Dale sem patii naptiklad spoluprdce se socidlnimi pracovniky ze
zdravotnickych zafizeni a zafizeni poskytujicich socidlni sluzby a pifedstaveni hospice
pracovnikiim téchto organizaci. Naplni prace socidlniho pracovnika je také spoluprace

s organizaci, kde je v soucasné dobé¢ hospitalizovan Zadatel.
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6 Diskuze

Tato kapitola se zabyva komparaci teoretické ¢asti prace a analytickou casti prace. Jiz
z kapitoly 4.2 Co by méla socialni prace obnaset je znat, Ze socialni pracovnici jsou
velmi administrativné zatiZzeni. To miZeme vidét 1 v kapitole (5.3), kde jsou popsany
naplné prace socidlnich pracovniki, které jsou zaméfené na chod organizace, napiiklad
by se socialni pracovnik mél podilet na zpracovavani interni dokumentace a metodik.
Dalsi administrativni prvky miZeme spatfit v kapitole 5.1, kde je ¢ast vénovana vedeni
dokumentace. V komparaci kapitol (4.2 a 5.1) lze vidét, Ze dokumentace klienta by
méla obsahovat smlouvu a zadost klienta. Dale v komparaci téchto dvou kapitol
muizeme vidét, Ze se shodnou na socialnim Setfeni u klienta. Pokud porovname kapitoly
v teoretické Casti prace a analytické ¢asti prace (konkrétné kapitoly 4.2 a 5.2) mlize si
v§imnout, ze socialni pracovnik by mél poskytovat pomoc truchlici roding.
Z komparace kapitol v teoretické ¢asti prace a analytické ¢asti prace (konkrétné kapitoly
4.2 a 5.3) mize vzejit, ze socialni pracovnik v hospici ma za ukol dodrzovat hospicovou
etiku a stale se vzdélavat tak, aby rostla jeho specifickd odbornost (se zaméfenim na
hospicovou péci). Dale vzhledem k naro¢nosti profese socialniho pracovnika v hospici
je nezbytné, aby se socialni pracovnik ucastnil supervizi nebo intervizi, aby tak socidlni
pracovnik ptredchazel syndromu vyhoteni (vice v kapitole 4.1). Dalsi naplni prace, ktera
vysla z komparace je vedeni individualnich plan klientd (ty by méli byt soucasti
dokumentace klienta). Individudlni planovani je soucasti standardi kvality socidlnich
sluzeb a upravuje ho vyhlaska ¢. 505/2006 Sb., provadéciho piedpisu k zakonu
¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, v platném znéni. Dalsi, co by mél socialni
pracovnik v hospici d¢lat, vyplyva zkomparace kapitol v teoretické Ccasti préace
a analytické casti prace (konkrétné kapitoly 4.2 a 5.3). Je to vedeni praxi a stazi
studentll. Z analyzy vyplynulo, Ze socialni pracovnik je vice administrativné zatizen
a do kontaktu s klientem ptichazi nejcastéji v prvotni fazi, kdy klient zada o pfijeti do
hospice a dochazi k socialnimu Setfeni, sepsani smlouvy a spolupréci na individualnich
planech (vice kapitola 4.2 a 5.1). Dale z analyzy vyplynulo, Ze se socialni pracovnik
moc nepodili na doprovazeni klienta.

Z provedené analyzy vyplynulo, ze vétSina organizaci se orientuje vice na aktivity,
které se zabyvaji chodem organizace a spolupraci skolegii. Méné aktivit sméfuje
k préci s rodinou/poziistalymi a vetejnosti. V tomto by se prace socidlnich pracovnika

mohla zlepSit. Prace srodinou by mohla spocivat naptiklad v pofadani setkani
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pozustalych, vano¢ni msi za zemielé apod. Na téchto setkanich by meélo dochdzet
piredev§im ke sdileni zkuSenosti s vyrovnanim se se smrti blizké osoby. Dale mélo
velmi malo hospicii zakomponovano v naplni prace socialniho pracovnika pomoc
pozustalym v navratu do bézného Zivota a pomoc v socialné pravni problematice. Pro
pozustalého, kterému zemfel blizky Clovék, miize byt tato situace velice tiziva a mize
pro n¢j ndvrat do b&zného Zzivota piedstavovat velké problémy. Proto by méli mit
pozustali moznost obratit se s zadosti o pomoc tam, kde snim néjakou dobu
spolupracovali, a kde poztistalého trochu znaji. Je vhodné, aby hospic po umrti klienta
poslal pozistalé rodin¢ kondolenci, kde by bylo taktné napsano, aby se na hospic obratil
v ptipad¢ problému (naptiklad ,,Nejste v tom sami.”). Pouze jeden hospic mé¢l v naplni
prace socidlniho pracovnika zakomponovano, ze vede seznam kontakti pro pozistalé.
Myslim si, ze by bylo dobré, kdyby tento seznam kontaktii méla kazd4 organizace
a mohla ho poskytnout pozistalym. Casto pozistaly po sdéleni, Ze zemiel jejich blizky,
nevi, co ma dé¢lat a na koho se obratit. Dulezité je ovSem nabidnout pomoc ve vhodnou
dobu, poskytnout Cas na akceptaci situace.

Ve sméru k vefejnosti a jinym organizacim mély hospice malo v naplnich préace
zakomponovanou propagacni ¢innost organizace a pomoc pii realizaci informacnich
potadil a benefi¢nich akci. Myslim si, Ze tyto dvé oblasti by mohly byt vylepSeny. Jesté
se mtizeme pii kontaktu setkat s nékym, kdo nevi, co je hospic nebo hospicova péce. Je
dalezité, aby pracovnici hospicti §ifili povédomi o hospicich a doSlo k tomu, ze se
umirani pfesunulo z nemocnic a léc¢eben dlouhodobé nemocnych do hospict (tam kde je
to mozné¢). Naptiklad by mohli socidlni pracovnici vyrobit informacni letacky, které by
dali do mist, kde se sdruzuje hodné lidi. Dale naptiklad zorganizovat n¢jakou aktivitu na
Svétovy den hospice a paliativni pé€e, kterou by o sob¢ dali védét. Co se tyka realizace
benefi¢nich akci, tak si myslim, Ze je vhodné, aby hospice alespoil uvazovaly o realizaci
n¢jaké takové akce. Jednak vidim pfinos v Sifeni pov€édomi o hospicové péci, ale také
by hospic pfi realizaci beneficni akci mohl ziskat néjaké financni prosttedky, které by
mohl dale vyuzit. Mohlo by jit naptiklad o drazbu obrazii, které by namalovali klienti.

Z analyzy vyplynulo, Ze nejvice pracovnich povinnosti méa socidlni pracovnik
smérem k organizaci a ostatnim pracovnikim. Napln prace socialniho pracovnika
v hospici ke spolupracovnikiim je predevSim organizace umisténi nového klienta
a pracovni porady nebo porady multidisciplinarniho tymu. Z analyzy také vyplynulo, Ze

socidlni pracovnik md& na starost papirovani. Napiiklad jde o tvorbu metodik
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a standardu socidlni sluzby, vyhodnocovani kvality péce, statistiky, které se objevuji ve
vyrocnich zpravach.

Z komparace zaslanych naplni prace vyslo, Ze socidlni prace je skoro vSude stejna,
ale jsou zde 1 nékteré nuance. Napiiklad mizeme fici, Ze socialni prace je stejna ve
vedeni jednéani se zdjemcem, vedeni dokumentace klienta, socialni pracovnik se musi
sebevzdélavat. Dale ma socialni pracovnik za napln prace urcovat klicového pracovnika
a spolupracovat na individudlnich planech a vyhodnocovat je, musi spolupracovat na
zpracovani metodik a internich dokumentech, které upravuji pritbéh socidlni sluzby
a napliuji standardy kvality socidlni sluzby. Dale ma v néplni prace socialni pracovnik
v hospici tcast na pracovnich poradach a supervizich. Na téchto naplnich prace se

vétsina hospict shodla.
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Zaveér

Bakalaiska prace se zabyva hospicovou péé¢i a hospici v Ceské republice a socidlni
praci, kterd probiha v téchto hospicich. Prace se déli na dvé ¢asti. Prvni ¢ast vychazi ze
studia odborné literatury. Druhd €ast prace je zalozend na analyze zaslanych ndplni
prace socidlnich pracovnikli jednotlivych hospicii. Tyto dvé casti prace na sebe
navazuji. Cilem bakaléiské prace je pomoci vyzkumné techniky zmapovat socialni praci
v hospici. Jak socidlni prace v hospicové péci probiha. Zda probiha socidlni prace
v hospicovych zatizenich podobn€ nebo stejné. Zda socidlni pracovnici v organizacich
hospicové péce maji za napln prace stejné nebo podobné Cinnosti. DalSim cilem préace
na zakladé prostudovani odborné literatury piedstavit hospicovou praci.

Analyticka ¢ast je pro lepsi piehlednost délena do Ctyi Casti, podle toho kam
sméfuje napln prace socialniho pracovnika. Jde to smér k: klientovi, roding, organizaci
a ostatnim pracovnikim v organizaci a k vefejnosti a jinym organizacim. Z analyzy
vyplynulo, Ze nejvice prace musi socialni pracovnici plnit smérem k organizaci
aostatnim pracovnikim. Naopak mensi naplin prace je krodiné umirajiciho
a k vefejnosti a jinym organizacim. V téchto dvou smérech by se mohla socialni prace
zlepsit a zefektivnit, aby dochézelo k Sifeni povédomi o hospicové praci do vetejnosti.
Z komparace zaslanych néplni prace vyslo, Zze socidlni prace je v nékolika naplnich
prace socialniho pracovnika v hospici stejna, ale pak dochazi k drobnym nuancim.

Bakalatska prace mize byt ptinosem pro studenty socidlnich oborti, které zajima
problematika hospicové péce nebo hospicli. Dale mize byt bakaldiskéd prace piinosem
pro socialni pracovniky, ale také pro pracovniky v socidlnich sluzbach, ktefi pracuji
v hospici. Dale muze byt bakalarska prace piinosem pro Sirokou vetejnost, kterd se
zajima o téma hospice nebo hospicové péce nebo o tomto tématu nic nevédéla a chtéla
by se dozveédét, co to je hospicova prace.

Z vyzkumu, ktery probé&hl je ziejmé, ze vétSina lidi by si pfala zemfiit doma,
v prostiedi, které diivérné zna. Bohuzel k tomu dochazi malokdy, lidé nejcastéji umiraji
v nemocnicich na pokojich. Snahou hospicii je vytvofit misto, které bude klient a jeho
okoli brat jako bezpetné prostfedi. A dale zarucit klientovi, Ze nebude trpét
nesnesitelnou bolesti dale, Ze zlstane zachovana jeho lidskd dastojnost a Ze nebude

umirat sam.
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Tabulka 2 Seznam hospici, které byly zkontaktovany

Liizkovy hospic - misto poskytovani

sluzby

Domaci hospic — misto poskytovani

sluzby

Dim lécby bolesti s hospicem sv. Josefa -

Rajhrad

Hospicova péce Barka — Jihlava

Hospic na sv. kopecku — Olomouc

Domaci hospicova péce — Zd4ar nad

Sazavou

Hospic Anezky Ceské — Cerveny Kostelec

Domaci hospicova péce — Blansko

Hospic sv. AlZzbéty — Brno

Domaci hospicova péce — Ttebic

Hospic Citadela — Valasské Mezitici

Mobilni hospic sv. Jana — Rajhrad

Hospic sv. Jana N. Neumanna -—

Prachatice

Cesta domu — Praha

Hospic sv. Lazara — Plzen

Domaci hospic Athelas — Pisek

Hospic v Mosté — Most

Doméci hospic Jordan — Tébor

Hospic sv. Stépana — Litométice

Domaéci hospic Vyso€ina — Jihlava

Hospic Strasburk — Praha

Hospic kniZete Vaclava — Kladno

Hospic Frydek-Mistek — Frydek-Mistek

Hospic sv. AlZzbéty — Brno

Hospic sv. LukaSe — Ostrava

Hospic sv. Stépana — Litométice

Ti1 o.p.s. Hospic dobrého pastyie —

CerCany

Hospic sv. Hedviky — Kladno

Hospicova péce sv. Kleofase — Trebon

Hospicova péce sv. Zdislavy — Liberec

Domaci

Havli¢ktv Brod

hospicova péce —

Domaci hospicova péce — Pelhiimov

Domaci hospic Duha — Hofice

Domaéci hospic Jordan — Tébor

Zdroj: Registr poskytovatelii socialnich sluzeb
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Bakalatskd prace se vénuje hospicové péci a praci socialniho pracovnika v hospici.
Teoreticka ¢ast prace se zabyva umirdnim a smrti, dale koncepty jednotlivych hospict.
Jde o koncepty lizkovych hospicli, domécich hospicii a ambulantnich hospicti. Déle se
bakalarska prace zabyva cilovymi skupinami hospicové péce. Jde o klienty hospicové
péce a rodiny umirajiciho klienta. Dale je v préci feSena socidlni prace v hospicové péci.
Co vSe by mél socidlni pracovnik v hospici délat. Praktickd cast je zaloZena na
komparaci jednotlivych nédplni prace socidlnich pracovnikli v hospicich. Cilem prace je
pomoci vyzkumné techniky zmapovat socidlni praci v hospici. Jak socialni prace

v hospicové péci probiha.
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Bachelor’s thesis is focused on hospice care and on work of social worker in hospice.
Theoretical part is targeted at dying and death. Furtheron, concepts of individual
hospices’. We are talking about bed, home, and ambulant hospice. Next, the bachelor’s
thesis is concerned with target groups of hospice’s care. Specifically examining clients
of hospice care and families of dying clients. Later, the thesis is dealing with social care
within the hospice care. Practical part is founded on comparation of individual work
contents of social workers in hospices. The aim of thesis is with help of investigative
technique map the social work at hospice. How social work at hospices’s care takes

place.
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