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UvoD

Starnuti populace a sniZzena porodnost je jakym@bambym trendenti problémem
moderni spolénosti. Jako na problém je na tento fakt nahlizeddvodi naristu naklad na
zabezpeeni a zdravotni @ osob seniorskéhosku.

Lze predpokladat, Ze v budoucnu bude starnout nejen véegkapulace, alerpdevsim
populace starych lidi, kievzhledem ke svémuéku maji specifické paeby. Divodem
prodluzovani délky Zivota je neustalé zlepSovariliky I€ka'ské pée a kvality Zivota.

Se starnutim populace se zvySuje zajem o informatbizenych socialnich sluzbach,
které je mozné nabidnou osobam seniorskétko.vTyto sluzby se za#ji predevsim na
individualitu jedince.

Razna zdizeni socialnich sluzeb mohou poskytovat isbprné mnozstvi sluzeb.
Mohou nabizet pomoc s§éo vlastni osobwi s domacnosti, nabizeji ubytovani a @grav
i aktivizacni ¢innosti.

NejenZe aktivizéni cinnosti maji své zaslouzené misto veitdy ale také hraji
vyznamnou roli v pomoci osobam seniorskékikuwa gedevsim jsou vyznamné pro seniory
Zijici v domovech pro&uréenych.

Aktiviza¢ni ¢innosti maji na Zivot senidrpozitivni vliv, zlepSuji kvalitu jejich Zivota,
mohou vést k pocitu uspokojeni, seberealizace a mdiv na samotnoué&esnou kondici
a zdravi.

Duvod mé volby toho tématu je velmi prosty. Mam nigdujprarodée, kterych si
neuwtitelné vazim a kté jsou v mnohych situacich mym Zivotnim vzorem. ®biji jejich
elan a chtl do Zivota. A proto se zajimam o moznosti sluzetinmosti, které je mozné
osobam seniorskéhaku poskytnout, protoZe je mozné, Ze jednou se opsagodie bude
nutné postarat.

7

ast je zanfena na vymezeni pojmu #tastarnuti a zeny, které se stém

Zv

Teoretick&®
souvisi. Samotné kapitoly sesnuji problénim spojenym se stdn, moznostem @& o
seniory a aktivizénim ¢innostem. Praktick&ast je zamena na przkum znalosti pojmu
aktivizacni ¢innosti.

Cilem prace je shrnout informace o procesu staenstdi, 0 moznostech @é o
osoby seniorskéhaslu a moznostech jejich aktivizaceiPkum ma zjistit, jak moc je

verejnost s pojmem obeznamena aifyogct co si pod pojmemipdstavuje.



TEORETICKA CAST

1 Problematika st&‘i- starnuti

~Stari je b'emeno, které se kazdy snazime nést co nejdaldiith FiSer

Starnuti jako takové je naSi s@sti jiz od poatku lidstva, avSak az v poslednich sto
letech se stalo v zdpadnich zemi&inou zkuSenosti. Existuje jisty odhad, ktery tviiH,

v prehistorickych dobach nebyl nikdo, kdo by mokit pojmenovan jako stary, tedy, Ze se
nikdo nedozival stha az do sedmnactého stoletélrasilo padesaty rok Zivota nejspis jen
jedno procento populace. V devatenactém stolefizswto cislo zvedlo nattyii procenta

a dnes tvi stdi lidé dvanact procent zapadni populace. #&kdva se, Ze totsdislo neni
kon&né, ale bude se neustale zvySovat (Stuart-Hamilkaon,1999).

MoZna je zde na mistzamyslet se nad tim, zda se tento proces stipoptilace
n¢kdy zastavi. Neustale se spekuluje, zda buadgiyednou schopniifjit na to, jak zastavit
anebo zpomalit starnuti, zda ,, osali* samu smrtraf@u chceme Zit ve &, kde bude slovo
LStari” a ,smrt“ pouhym zapomenutym pojmem bez vyznarAyak se tedy bude rozhodovat
o tom, kdo ma ze $ta ,odejit* a kdo ne? Jedna se spiSe o eticképtam které zatim asi
neni mozné odpa@deét.

,Dnesni zapadni populace je popisovana jako ob#éva spolénost. V dsledku
toho, Ze v kazdé&kové dekad Ziji priblizne stejné pety lidi (tedy stejné piy lidi ve v¥ku O-

9 let, ve vku 10-19 let atd.), podoba se histograskonvych dekad obdélniku. Graf pro rok
1900 by vSak ukazal pyramidalni spolest s mohutnou zakladnou mladsSiekowych dekad,
ale s mnohem nizSimi podilyiglusniku starSichékovych kategorii.“(Stuart-Hamilton, lan,
1999, s. 13)

Problém spéiva vtom, Ze vfipac, je-li vysSi podil starSich lidi, je nizsi podil
mladSich lidi, tedy mladSich dagych. A to znamend, Ze men&ist populace pracuje a plati
dai z @ijmu, davky zdravotniho a socialniho pajidit a podob#, aby pomahala zajistit
duchody a socialni a Iékskou péi starSim obanim. CoZ znamena pro spoltest obrovskou
z&®Z (Stuart-Hamilton, lan, 1999).



1. 1 Kalendd&ni (chronologické) st&i

.Kalend&mni st&i je vymezeno dosazeninvitého, arbitrarre stanovenéhoéku, od
nehoz se empiricky obvykle napafnprojevuji involwni zneny. Uplatiuje se rovez
demografické hlediskaiim vice seniar ve spolénosti, tim vySSi hranice sia Vyhodou
kalend&niho vymezeni sth je jednoznanost, jednoduchost a snadna komparace.”
(Muhlpachr, 2009, s. 20)

V 60. letech minulého stoleti stanovila komise ekpeSwtové zdravotnické
organizace (WHO) jako hranici $t&¢k 60 let.

* Rané sté. 60-74 let.
* Vlastni stéi. 75-89 let.
» Dlouhowkost. 90 let a vice.

Ve statech, které jsou hospaosky vysglé, dochazi v souvislosti se starnutim
populace k prodluZzovani Zivota vei$tdaranice st se posouva kdku 65 let. Velky vliv na
tento posun ma lepSi aravékaské pée (Muhlpachr, 2009).

V souwasnosti je nejvice upkadvano nasledujictlenéni (viz. Topinkova, Neuwirth,
1995) :

» Mladsi stdi. 65-74 let. Hlavni roli zde hraje problematikaaptbvani se na penzi,

na gebytek volnéh@as. Oilezity je osobni rozvoj a seberealizace.

o Stai senidi. 75-84 let. Dominuje zgma funkini zdatnosti, specificky medicinska

problematika, atypicky fibéh chorob

* Velmi stai senidi. 85 a vice let. Velky vyznam ma s@itetnost a zabezgenost.

* V¢k nad 90 let je ozrrmvan jako dlouhoskost. Pget lidi dozivajicich se tohoto

véku neustale stouparifinu mizeme hledat n&pve zvySovani urovhlékarské
p&e, ve zlepSovani Zivotni Uro¥ra ve snizovani nardkzivotniho prosedi na

télesnou zdatnost.

1. 2 Biologické st&i

.Biologické st&i je hypotetické oz@ani konkrétni miry involtnich znén (atrofie,
pokles funéni zdatnosti, zémy regulanich a adaptanich mechanisri).”
(Muhlpachr, 2009, s. 19)



»Typickym projevem u starnoucich lidi je poklek$né hmotnosti a vysky, ktery se
projevuje po celé obdobi gfa Zn¥ny v hmotnosti souvisi se @amami tlesnych proporci,
nap - Siky ramen, panve, sniZzeni hmotnosti celé kostrynaené vahy vnitich orgam
a vyrazny pokles vahy svalstva. Ubytdksné vysky je Zsoben degenerativnimi Znami
chrupavky, atrofii kosti a sesedanim meziobratlovwyiotének, které skem ztraceji svou
hmotnost, pruznost a vitalitu. S@sre stimto jevem klesad ve #tarychlosti, pruznost
a hbitost pohyh.* (Holaskova in Simikova-Cizkova a kol., 1999, s. 131)

Snizeni pohyblivosti staréhtlovéka zvysSuje pravgpodobnost Urazu. Naproti tomu
pravidelné cwieni a pohyb pomaha udrzet tonus svalstvai 8tB maji znané pomalejSi
pohyby a jejich kosti jsou lam&é&i nez v mladi (Fhoda, 1974).

.Srdce pecerpava mensSi mnozstvi krve, a tim dochazi ke smiiemritoku krve
ostatnimi @lezitymi organy, nejvice se to projevuje v ledvingtna cév se stava nepruznou
a je teri, dochazi ke kornani cév s dsledky na cely organismus(Klevetova in Klevetova,
Dlabalova, 2008, s. 20)

Dle Fihody (1974) se korn&ti tepen vyskytuje sice v kazdémeku, ovSem
patologicky se vyskytuje u vySSicktkovych kategorii, postihuje tepny celéhitata srdce.
Dlouhou dobu nema Zadné&znaky a obtize.

~Funkce plic se snizuje, staglovek prijima z prostedi méd kysliku, protoze pohyby
hrudniho koSe jsou mensi. Klesa vitalni kapacita.pl(Klevetova in Klevetova, Dlabaova,
2008, s. 20)

Piihoda (1974) uvadi, Zdilezitou roli hraje prevence, je nutné upravit strzaci
navyky a snazit se vyhybat stresovym situacimesstim.

Béhem stéi dochazi ke zenam nervového systémozek je vyjime&ny organ,
jelikoz starne pomaleji nez ostatni organy. PskahipotiZze, nap problém se vzpominanim
¢i uéenim ma picinu ve ztré burgk nervové soustavy a b&fnymi zmenami. Po Sedesatém
roce ubyva v mozku méoenna tka a dochazi tak ke zmenseni jeho vahy, ovSem c&sié
mozku Zistavaji(Prihoda, 1974).

K prvnim znamkam starnuti, které se projevu;ji jdiwejSich etapach vyvojéloveka,
pati zmeény kiZze (Rihoda, 1974). KzZe se stava mémpruznou, vrasdtou a suchou. #inu
muzeme hledat v Ubytku tuku a vody @ (Hajer- Mullerovéa, 2003).

Jednim z velmi ietelnych a na prvni pohled viditelnych prajestarnuti je Sedini
a vypadavani vlds Na oba tyto jevy ma ovSem vice vliv genetika hegzamotny ¢k
(Pfihoda, 1974).



Zmeény se tykaji i samotnych smysl Napriklad byva postizeno oko presbyopii
(sniZzenou pruznosti¢ni ¢ocky), jedna se o jeden z nejro®gjSich giznaki st&i (Hajer-
Miullerova, 2003).

Casté jsou poruchy sluchtdmat a jeho citlivost ritze byt po padesatém roku lehce
otupsld. Zmeny jsou znatelné vice na nohou neZ na rukdioh miZe také projit jistymi
proménami (Hajer- Mllerova, 2003).

Dulezitou roli u starSich osob hraje bolg3toby starSi padesati let mé&gisto zvyseny
prah citni bolesti. Coz byv&asto picinou toho, Ze bolesti, ktera byvaldzitym signalem
onemocgni, neni ¥novana pdaténa pozornostHajer- Millerova, 2003).

.Pokusy o ureeni biologického st které by bylo vystigisi nez kalendé@i wk
konkrétnihocloveka, se nezddly. Stanoveni biologického giaani jeho ditich variant se

nevyuziva.|Kozakova in Kozakova, Miller, 2006, s. 12)

1. 3 Socialni stéi

.S0cialni st&i je obdobi vymezené jako kombinaatkatika socialnich zém ci
splrenim ukitého kritéria-negaseji penzionovani, resp. dosazewrku, v ®mz vznika narok
na odchod do starobnihoicdhodu. Socialni std je dano zmnou roli, zivotniho zjsobu
I ekonomického zaji&ti. Stai je v tomto smyslu chapano jako socialni udalog¥tihlpachr,
2009, s. 19)

Cloveék by se nil na stdi pripravovat jiz ve své dosfosti. Tato fiiprava se netyka
pouze materialniho zaji&ti, ale také nap vytvoreni tzv. druhého Zivotniho programu, ktery
mu umozni seberealizaci a kvalitni Zivotictlodovém ¥ku. Odchod do dchodu je nutné
piijmout hrd, jako vysledek firozeného vyvoje vlastni osobnosti (Kozakova in &azva,
Mdiller, 2006).

Pacovsky (1997) uvadi, Ze lidé, #teli cely Zivot problém s adaptaci (rfap praci,
ve spoléenskych vztazich a v rodinném Zzigptbudou mit problém se adaptovat i ve svém

st&i a odchod doitthodu pro 8 nebude snadny.



1. 4 Psychické sté

Na ¢lovéka je nahlizeno, jako na staréhofippck, Ze ho ostatnélenové spolénosti
povaZuji za starého. Tato hranice se velmi posousauvislosti s vyvojem spalgosti
(Langmeier, Kreajitova, 1998).

.Psychické stéi je podmidno mnoha faktory. Mimo jiné osobnostnimi rysy,
objevovanim se charakteristickych psychickyclénzmpribehu starnuti a ve sté reakci
konkrétnihatloveka na jeho vlastni sta“ (Kozakova in Kozakova, Miller, 2006, s. 14)

Jesensky (2000) adaziuje, Ze sté lidé jsoucasto mén odolni Wi¢i negiznivym
vlivaim, mnozi se stavaji ,,zahlggymi® do sebe. Motivaci nevidi v budoucnosti, ale
v minulosti a to pedevSim ve vlastnich vzpominkach.

Kozakova in Kozakova, Miiller (2006) upo#aje, ze s psychickym sién souvisi
také pojem ,,subjektivniek”. Jde o pojem vystihujici ndzdltovéka na sebe sama, na jeho
sebe¥domi, na to, jak se citi. ,,Subjektivrk’ se nemusi shodovat s ,,kalefién wkem*

a nemusi byt v souladu s konkrétni situaci.

,VYSSi wk prinasi znénu psychomotorického tempa, ktera se projevuje afsim
pohyhi, nap”. prii chizi. To piinaSi opatrnost, objevuje se nerozhodnost, vahagostuje se
koncentrace pozornosti(Klevetova in Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 24).

Kozakova in Kozakova, Muller (2006) uvadi, Ze daghde zngnam v paniti a weni.
StarSi a st lidé sicasto obtizgji vybavuji rekteré nazvy, maji nizsi koncentraci pozornosti,
maji problém v oblastideni se novym &em, ale za to si velmi débd pamatuji a vybavuji
staré vzpominky. Dalo by géct, Ze to vystihuje pekadlo:,Co se v mladi nadis, ve sté
jako kdyz najdes.”

Stai lidé byvaji casto citliwjSi a vice emotivéd prozivaji situace, velmi snadno
podléhaji dojeti. Bktefi ze seniak byvaji snadno zranitelni a maji velkou idiu
néklonnosti, od druhych¢ekavaji ohledy a porozumi (Klevetova in Klevetov4, Dlabalova,
2008).
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2 Problémy spojené se stam

2. 1 DuSevni poruchy

Stejre jako u jinych ¥kovych kategorii se i ve sfavyskytuji giznaky duSevnich
poruch. Symptomy nemusi byt hned patrné, mohowskyté za fyziologické zemy spojené
se stéim. DuSevni poruchy s&asgji objevuji u seniai zijicich v za&izenich pro & uréenych,
piicinou mize byt to, Ze klesa jejich schopnost samostatrstiti bez podpory okoli

(Vengl&ova, 2006).

2. 1. 1 Depresivni syndrom

Vengl&ova (2006) uvadi, Ze deprese nenicgsti stéi, jde o zavaznou chorobu, ktera
ma velmi negativni vliv na kvalitu Zivota. e postihnout nemocné osoby, ale i naprosto
zdravé jedince. NaruSuje¢iné Zivotni funkce a zhorSuje stavaji¢lesné onemocmi.
Clovék trpici depresigastji navstvuje |ékae a potebuje vice zdravotni pé. Deprese je
zavazné onemoéni, ale je léitelna. DuleZitou roli v I&b¢ hraje wasné odhaleniifznaki.
Deprese séasto objevuje v p@tetnich fazich demence.

K obvyklym piznalkim deprese rizeme z#adit smutnou néladu, vyrazné snizeni
z4jmu, pokles nebo naopak vzestup chuti k jidlgpagost nebo naopak napadnou spavost,
Gnavu, pocit bezcennosti apod. (Muhlpachr, 2009).

Nahlé Zzivotni zminy, ke kterym pdt nag.. osangni, akutni onemocmi apod.ci
vleklé udalosti typu: omezeni hybnosti, socialmlaze, maji velmi negativni vliv na jedince
a mize dochéazet ke zvySeni rizika vzniku obtizi, naopekitivni vliv ma zdravotni p@

a tvirci Zivotni styl, tyto faktory sniZuji riziko vznikdeprese (Vengtava, 2006).
2. 2 Syndrom demence

.Vyraz demence ozidaje celkovy uUpadek psychickych funkciisgieny atrofii
centralniho nervového systém(Stuart-Hamilton, lan, 1999, s. 177)

Mnoho lidi si mysli, Ze demence fapouze ke st ale neni to Upkh pravda,
demence se @Ze projevit kdykoliv v piibchu dosglého Zivota, s fbyvajicim wkem se

pouze zvysSuje pra¥godobnost onemoeéni demenci (Stuart-Hamilton, lan, 1999).
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Stoupajici vyskyt demence souvisi s prodluzovanimimgrné délky Zivota,
s poklesem porodnosti a neustale se urychlujiciotggem starnuti. (Holmerova a kol.,
2007).

Holmerova a kol. (2007, s. 11) uvadi, ZPodle kvalifikovanych odhatje u nas
postizeno &kterou formou syndromu demence asi 150 tisic Nejsou to vSak vSichni, kfe
jsou v disledku tohoto onemoémi postiZzeni. Stejnyi jeSte vySSi poet pedstavuji péujici
rodinni prislusnici, ktéi jsou s problémem demence dékanfrontovani.”

Postizeni demenci oviiuje nejen kvalitu Zivota nemocného, ale i jeho Igjich.
Demence se tyka nejm&mvou lidi a to nemocného, ktery se stdva vic azéeisly na
neustalé pomoci a pevateli (Holmerova a kol., 2007).

,Primarni syndromy péinajici demence lze gipyvajicim vkem &Zko rozliSit od
projev: fyziologického starnuti. /8sto zrdny chovani ucloveka s demenci maji sva
specifika.” (Holmerova a kol., 2007, s. 13)

Velmi dulezitd je wasna a spravna diagndza, ktera fedpokladem pro zahajeni
véasné a d&inné farmakologické terapie a zachovani uspokogviémkeiniho stavu. Bohuzel
je obecw znamy fakt, Ze &tSina pacierit vyhleda lékéskou pomoc az v pokédé fazi

demence (Holmerova a kol., 2007).

2. 3 Sexualita seniai

~Sexualni starnuti je velmi slozity proces. Je rtege ovliviiovan nejen biologickymi
involucnimi zn@gnami, ale i moralnimi fedsudky. Stale Zijeme pod vlivem faleSného mytu, ze
sex je vysadou mladi. Pro mladétloveka je obtizna pedstava aktivé sexudl@ Zijicich
rodicii, natoZ prarodfii.“ (Holaskova in Simikova-Cizkova a kol., 2003, s. 140)

Holaskova in Simikova-Cizkova a kol. (2003) uvadi, zdenové rodiny osatého
seniora stasto mysli, Ze stalovék by mgl na tuto slozku svého Zivot&as rezignovat. Od
starSi Zeny se ¢ekava, Ze bude kritickd ke svému zg&gsku a Zekne se jakéhokoliv
milostného Zivota. Sexualni Zivot ma pro staréloevcka Uplre jiny vyznam nez pra@éloveka
mladého. Sexudlni Zivot pomaha starSim lidem ucahsivpocit sebesdomi a sebelcty. Pro
nékteré seniory je samotny sexualni akt bezvyznardiigZitd je moznost travitas s milym

a blizkymc¢lovékem
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»Pohlavni Zivot je spolehlivym zdrojem kladnych githh zkuSenosti. Toure byt
zejména ve stavelmi dilezité. Sotva je jiné Zivotni obdobi, ve kteréntid#/tolik postradali

pozitivni emoce.(Muhlpachr, 2009, s. 162)
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3 Systém pée

3. 1 Rodinna pée

.Funkce rodiny se vyvijela v souvislosti se speteskymi z@nami, které ovlixzovaly
postaveni rodiny ve spaieosti i vztahy uvnitrodiny. Moderni rodina pozbylackteré ze
svych divejSich funkci. Jiné funkce pouze ztratily (fippd ziskaly) na dlezitosti.
(Klevetova in Klevetov4, Dlabalova, 2008, s. 76)

Rodina ma ¢tyfi zakladni funkce. Funkci reprodédi, materialni, vychovnou
a emocionalni. Funkce materialn&lan v minulosti ¥tSi vyznam nez dnes, protoZe existuje
systém socialnich podpor, diky kterym nejsou slalesiové rodiny tolik zavisli na si#sich.
Funkce vychovna se za&huje na di¢, davd mu zéakladni informace oégy funguje jako
regulator necknych ¢innosti. Funkce emocionalni je jedim@ a nezastupitelnd. Rodina
poskytuje vSentlenim podporu, pomoc afeti (Klevetova in Klevetova, Dlabalova, 2008).

Schimmerlingova in Novotna, Schimmerlingova, (1982adi, Ze starémélovek se
nejvice pomoci dostava a bude dostavat v did jeho dti v piipact spol&ného bydleni.
VétSina starych lidi by dala fednost samostatnému bydleni, ale v blizkosti rqdiny
piibuznych. Oddené bydleni ma mnoho nevyhod, hapéZuje SirSi rodinnou @@ O rodice
negastji pecuje nejblize bydlici nebo spolubydlici dcera, ostakti se na pé& podileji jen
minimalré. Rodiny dosplych déti zaji¥'uji p&i o 82 % starych lidi, o 89 %dh starych lidi,
ktefi potrebuji WwtSi p&i v domacnosti a o 96 % starych, nepohyblivych a pwanoci

zavislychclena své rodiny.

3. 1. 1 Mezigener#&ni souziti

Klevetova in Klevetova, Dlabalova (2008) uvad, iicegenerai rodina je slozena
s prarodiu, rodict a ckti. StarSiclenové rodiny jsou respektovani a je jim projevaviista
Gcta, ale i mladsélenové rodiny jsou podporovani a maji sva pravavhilm principem
mezigeneréniho souziti je princip demokracie, solidarity &egevsim lasky. Genefnai
souziti ma mnoho vyhod. Pro staré lidiize bytteSenim problému pocitu osamocenosti.
Silné citové vazby s praratlimohou byt vyhodné proéti. Nesmi byt opomenuta i moznost

jednotné spolupraceiprychow potomki.
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Bohuzel stale vice sili tendence 8édého Zivota jednotlivych generaci. Mladi lidé
opousti rodie ¢asto jiz v dob studia a zézuji si vlastni Zivot a jen mélokdy se do rodiny
vraceji. Prarodie ¢asto Ziji samostatha intenzita vzajemnych vztaha vazeb se snizuje.
Dochazicasto k uplnému osamoceni a ztrabdinnych vztah (Klevetova in Klevetova,
Dlabalova, 2008).

.Ve stai znamena fungujici rodina zaruku pomoci psychidigické i hmotné
v pripade nesoldstacnosti staréhocloveka. Dilezité jsou moznostiile, motivace a snaha
rodiny pomoc poskytnout.ckteré @ti na své rodie nemajicasci chtéji, aby rodre odesli do
vhodného socialniho #Zaeni, kde by se oérpostaral personal. Nerespektujigmi svych
rodici zistat doma, ve zndmém prgsti a prosazuji svoji/edstavu bezgeosti a pée.”

(Klevetova in Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 85)

3. 2 Zakon o socialnich sluzbach

»Socialni sluzby jsou poskytovany lidem sgelesky znevyhodnym, a to s cilem
zlepsSit kvalitu jejich Zivota,/fppadre je v maximalni mozné meido spolénosti zalenit, nebo
spole’ensky chranit ped riziky, jejichz jsou tito lidé nositeli. Sociélsluzby zohletlji jak
osobu uZivatele, tak jeho rodinu, skupiny do njmdi#i, pFipadre zajmy SirSiho spolenstvi.”
(Matousek, 2007, s. 9)

Zakon o socialnich sluzbact 108/2006 Sb., vymezuje mnohé, také upravuje
podminky poskytovani pomoci a podpory fyzickym c@obv nepiznivé socialni situaci
prostednictvim sociélnich sluzeb &igpvku na péi.

Socialni sluzby se&ti na ambulantni, terénni a pobytové. AmbulantoZisa je typ
sluzby, za kterymi klient dochazi. Terénni sluzbgy poskytovany v klient@vpiirozeném
prostedi a pobytové, jak jiz napovida samotny nazev Fmajené s ubytovanim vizzeni
socialnich sluzeb (Kr&jrova, Treznerova, 2011).

Do sluzeb socialni @é poskytovanych osobam seniorskéldauv mizeme zeadit
tyto viz. Zakon o socialnich sluzbaeh108/2006 Sb:

Osobni asistence
Osobni asistence je sluzbacema osobam, které maji &znych divodi snizenou
sokEstanost a jejichz situace vyzaduje pomoc druhéhmvéka. Sluzba je poskytovana

v ptirozeném prosedi klienta, bezasového omezeni diginnostech, které klient pibuje.
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Sluzba obsahujefedevsim tyto zaklad®innosti:
e pomoc i osobni hygies,
e pomoc i zajiSkni stravy,

e pomoc i zajiS&ni chodu doméacnosti apod.

Pefovatelska sluzba
Jedna se sluzbu poskytovanou tegénmebo ambulanth osobam se snizenou
sokEstatnosti z fiznych divodi. Sluzba je poskytovana vditem ¢ase v domacnosti osai
v zdizenich socialnich sluzeb.
Mezi z&kladnkinnosti této sluzbyadime nap :
e pomoc i zvladani Bznych Ukor o vlastni osobu,
e pomoc i zajiS€ni chodu domacnosti,

» zprostedkovani kontaktu se okolim.

Tisnova p&e

Jednd se o sluZzbu poskytovanou teéénlejim obsahem je poskytnuti befozité
distartni hlasové a elektronické komunikace osobam, ldereyskytuji v ohrozeni. bfe se
jednat o ohroZzeni zdravi dokonce Zivota zi/odu nahlého zhorSeni jejich zdravotniho

stavu.

Pravodcovské a pedéitatelské sluzby
Jedna se o terénnéi ambulantni sluzbu, poskytovanou osobam se niZzenou
sokestainosti v oblasti komunikacé orientace a vede klienty k moznosti osélan vyridit

vlastni zalezitosti.

Odlehéovaci sluzby

Odlekltovaci sluzby jsou poskytovany formou ambulantefénnici pobytovou,
a jsou poskytovany osobam se sniZzenowsainosti z fiznych divodi, o které je jinak
petovano osobou blizkou v jejictrippzeném prosgedi. Cilem této sluzby je umoznitdugici

osol® odpainek acas jen pro sebe.
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Centra dennich sluzeb
Jednd se o sluzby ambulantni, které jsou poskytovasobam se sniZzenou
sokEstatnosti a jejichz situace vyZaduje pomoc jiné osoby.
SluZzba poskytuje tyto zakladéinnosti:
* pomoc i osobni hygiea ¢i poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
* poskytnuti stravy nebo pomoé gajiS€ni stravy,

» vychovné, vzdldvaci a aktivizani ¢innosti apod.

Denni stacion&e
Denni stacion@& poskytuji své sluzby ambulastrosobam se snizenou getatnosti
a jejichz situace vyZaduje pomoc druhé osoby.
Sluzba poskytuje tyto zakladéinnosti:
e pomoc i zvladani Bznych Ukori p&e o vlastni osobu,
e poskytnuti stravy,

e pomoc i osobni hygie# ¢i poskytnuti podminek pro osobni hygienu apod.

Tydenni staciond&e
Zde jsou poskytovany sluzby pobytove, osobam &sesou sobstanosti. Pati sem:
poskytovani ubytovani, stravy, pomag @sobni hygiet,zprostedkovani kontaktu apod.
Sluzba poskytuje tyto zakladéinnosti:
* poskytnuti ubytovani,
* poskytnuti stravy,

* pomoc i osobni hygie# ¢i poskytnuti podminek pro osobni hygienu apod.

Domovy pro seniory
Poskytuji se zde sluzby pobytoveé, a tiedevsSim osobam, které maji sniZzenou
sokEstatnost z divodu wWku a jejichZz pateby vyZzaduji pomoc druhé osoby.
Sluzby poskytuje ndfklad tytocinnosti:
» poskytovani ubytovani,
* poskytnuti stravy,
» aktivizatni ¢innosti,

e socialré terapeutické&innosti a mnohé dalsi.
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Domovy se zvlastnim rezimem

Jedna se o0 sluzby poskytované osobam se snizenbistapnosti z divodu
chronického duSevniho onemeai zavislosti na navykovych latkaghosobam se stackou
Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy demenci.iiReztéchto za&izenich je individualni

vzhledem k paebam klienta.

Socialni sluzby poskytované ve zdravotnickych ¥&enich kizkove p&e

Tato sluzba je poskytovana ve zdravotnickychiizzaich osobam  které sice jiz
nepotebuji kizkovou péi, ale z divodi svého zdravotniho stavu se nemohou obejit bez
pomoci druhé osoby a z tohotdaivedu nemohou byt propu$ti do doby nez jim bude

zajiS€na pomoc druhé osoby.
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4 Aktivizaéni pristupy k osobam seniorskéhodku

.Lidska aktivita je fenomén, ktery je nespérrsiroce pouZitelny a zdae
mnohovyznamovy. Fenomén aktivita sehiae chépat jako jisty vysledny produkt procesu
jejich aktivizace. Jestlize pak chceme zmynfenomén analyzovat a popsat, musime si
vSimnout pra¥ onoho procesu aktivizace a oblasti, v nichiZzen probihat.” (Miller in
Kozakova, Milller, 2006, s. 36-37)

Podle Millera in Kozakova, Miller (2006) do ak#igce senidr mizeme zéadit :

* rehabilita&ni p&e ve zdravotnictvi jako jsou néklad fyzioterapeutické postupy,
* podpora rovnosti flezitosti na trhu prace a snaha o podporuéstmavani seni@r

Z davodu prodlouzeni jejich ,,aktivni“ faze zivota

* nabidku fiznych forem institucionathvedeného vzidavani seniat,
* nabidku aktivit tykajicich se spaknského Zivota,
* moZnost zapojeni se doiegého Zivota.

Specialni aktivizace, by ¢a byt realizovana odbornikyiad specialnich pedagig
prolina aktivizaci senidr ve vySe zmiénych oblastech spalenského Zivota. Primatnse
tato aktivizace tykd osob, které jsou ze speépddagogicky akceptovatelnychrigin
socialré znevyhodgny. Pati sem nafiklad osoby znevyhodné psychosociatnz divoda
kulturnich, jazykovych a jinych (Muller in Kozakovistiller, 2006).

~Specialni aktivizace senigrma sveé specifické cile (odvozené od konkrétnibotél
a jeho poteb) a mize byt provagha riznymi formami a za/spéeni riznych prostdki
(existuji gi ni pochopiteld i rizné gistupy, postupy atd.).tMiller in Kozakova, Miiller,
2006, s. 38)

4. 1 Rehabilitaéni péte

.Pojem , rehabilitace” byl zaveden v 19. stoletzmamenal fvodre lécebné postupy,
vedouci k navratu do stavu fumk schopnosti. Optimalnim vysledkem rehabilitacergto
odstrareni vSech dsledki nemocici Urazu, které se projevuji na pohybovém astroji,
rozumovych schopnostech a psychiieee, i na vnitnich organech.(Svestkova, Votava in
Votava a kol., 2003, s. 9)

Podle Votavy (2003) rehabilitacetie probihat jako kompletni celek, tedyize se

jednat o ucelenou rehabilitaci, podle definice muoadisahovat &kolik slozek, jejichz
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provadni se musi vzajeminpropojovat. Obvyklou prvni etapou byvadéna rehabilitace,
tedy ta, ktera je zaji&ha zdravotniky a jejich prastdky ve zdravotnickych #&enich. Uzce
na ni navazuje rehabilitace socialni, protoZze kgedjnec si vytvéi uz od narozeni socialni
vazby které si udrzuje ifppobytu ve zdravotnickém #iaeni. U osob v produktivniméku
¢asto navazuje pracovni rehabilitace, tedpgava na pracovni uplatni a samotné ¥azeni
do pracovniho procesu. Rehabilitace pedagogické if@namnou roli u &i a mladeze.

4. 2 VzA&lavani senioni

Predpoklady psychologické teorie aktivniho starnukiaauji, Ze ve sta jsou
v podstat zachovany paeby stedniho dosgého wku, tedy hlave poteba byt nadale
aktivni a mit pocit uzinosti. S odchodem daidhodu ubyvaji socialni kontakty, coz vede
k omezeni aktivity a snizené moznosti komunikaesglinkc, ktery uko svoji pracovni
¢innost gichazi o svoji profesni roli a tim ztraci i svojinkeéni identitu. Jednim z velmi
dulezitych kompenz&ich mechanisih je snaha o rozvoj vathvani pro starSi populaci.
Vyzkumy dokazuji, Ze vadiavaci aktivity v postproduktivniméku maji naclovéka pozitivni
vliv, ptispivaji k pocitu dstojnosti a Zivotniho uspokojeni, ctaneéni do spolénosti a i k
fyzickému a duSevnimu zdravi (Mahlpachr, 2009).

,Obcané v postproduktivnimeku jsou socialni skupinou, kjejim zdek pafti
homogenizace na stranedné, a diferencovanost na steadruhé. Za homogenizovanou
povazujeme tuto skupinu proto, Z&Sina jejichcleni je vyvazana z pracovniho procesu.
Diferencovanost této skupiny je dana napakovymi znaky, jako jsou dosazena Uiove
vzcklani, pivodni profese, finafmi moznosti a osobni celozivotni zkuSenogipdeteme-li ke
zmirené diferencovanosti velké rozptylové pole podmireki, pak pochopime nezbytnost
hledat pro skupinu afani v postproduktivniméku rozmanité specifické vévaci formy
riuzného charakteru. Kfe jit o Lidové univerzity, Kluby aktivniho AtdAkademie /etiho
veku a Univerzity tetiho wku.” ( Muhlpachr, 2009, s.139).

4. 2.1 Lidova univerzita

Muhlpachr (2009) uvadi, Ze tento typ ¥l&ani se vyznauje specifickou podobou
a 0s¥dcil se predevsim ve skandinavskych @meckych zemich. Princip tohoto wévani je

jednoduchy, starstloveék, ktery ma zajem o studium absolvuje $&daci program spolu
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s mladymi poslucha. Pozitivem je vzgjemny vliv a sblizovani se dwgeneraci. Mladi lidé
lépe rozumi problematice $tda problénim, které se poji s pokilym vékem a starSi

generace se vyskytuje ve spmiesti, kterd ji uznava a akceptuje.

24

4. 2. 2 Akademie ¥etiho vku a Kluby aktivniho stari

Tyto formy vzdlavani se u nagsi pongrné dobré tradici. Obtyto formy se zawiu;ji
na poteby olgani v postproduktivnim &ku zejména v regionech, kde se nenachazeji vysoké
Skoly. Akademieietiho wku funguji pod zastitouiznych organizaddi instituci. Snazi se o
piistupnost vykladu a fizpasobeni obsahu patbam a individualnim zajm oktamim
postprodutkivniho &u. Kluby aktivniho std se vyzndauji trvalejSimi a neformalnimi
vztahy, rozvijenim osobnich zajnseniofi a predevSim uspokojovanim geby vzajemného
kontaktu (Muhlpachr, 2009).

4. 2. 3 Univerzity tretiho wku

IPRVEE

Jedna se o nejnamwjsSi zpisob vzdélavani senialr. Univerzity tetiho ¥ku jsou
oficialné uznané instituce, které umuafi obtanim postproduktivniho &ku studium
vysokogkolské Grovh v mnoha #iznych oborech. \Ceské republice je tento typ studia
realizovan vramci celozivotniho wvddvani. Vzalavani ma pedevSim charakter

osobnostniho rozvoje, nikoli profesrigravy (Muhlpachr, 2009).

4. 3 Zakladni vymezeni terapii

»rerapeutické pistupy Ize obeenvymezit jako takové i@poby odborného a cileného
jednanicloveka sclovekem, jez séfuji od odstradni ¢i zmirreni nezadoucich potizi, nebo
odstrareni jejich pricin, k jisté prospSné zrané (nap’. v prozivani, chovani, fyzickém
vykonu). Tomu odpovida ra&n etymologie terminu terapie, jehoécko- latinsky fvod
odkazuje na k&eni, oSetovani, ale také na starani se, pomahani¢awi atd.” (Maller, 2005,
s. 13)
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Terapeutické fistupy jsou provashy terapeuty. Terapeut je profesiondl, ktery proSel
paticnym vzdlavanim v rdmci jednotlivym terapii, hla&formou vycviku a ma osobnostni
piedpoklady pro povolani terapeuta. Terapeulizen vychazet z nejengjSich zdroji
a vyuzivat nejizn¢jsi prostedky, metody, techniky a formy prace (Muller, 2005)

.Pro veskeré vyuzivané terapie vzdy plati, Ze:

e probihaji v uritém institucionalnim progedi a v utité casové struktée (nap.
v dennim ¢ tydennim stacion® v nemocnici, v ambulanci, ve vicd mére
pravidelnych intervalech, dlouhodébi kratkodolz atp.),

» odpovidaji utité orientaci terapeuta,

e zAvisi na wku, picinach potizi a symptomech klienta,

* mohou byt prvothzanereny na somatické, nebo na psychickémgnu klienta,

* byvaji zacileny léve, ale také preventivha rehabilitané,

e maji urgitou organizani formu.” (Muller, 2005, s. 13)

Podle Miullera (2005) postaveni a vyznam speép@dagogickych terapii je
schopnost navazovat a doplat intervenci medicinskou a jeji z&mni na dsledky nemoci,
které se projevuji ve sniZzenych schopnostech noim&botni seberealizace napve
vzklani, v praci, v bydleni atp.

.rerapie mizeme rozdit na:

* dinnostni a pracovni terapie,

» psychomotorické terapie,

» expresivni terapie,

» terapie s dasti zvfete (zooterapie, animoterapie).

Na hranici #chto zakladnich speci&lrpedagogickych terapii se pak nachazeji dalsi
vyuzitelné terapeutickéistupyci terapie:

* rodinna terapie,

terapeutickd komunita,

skupinova rozhovorova sezeni,

skupiny setkani,

psychodrama atp (Muller in Kozakova, Miiller, 2006, s. 47)
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4. 3. 1Cinnostni a pracovni terapie

, Cinnostni a pracovni terapie jsou dva vzajemse pekryvajici terapeutické postupy.
Lze je oba definovat jako odbornou, za&mou a cileédomou aplikaci manipulaci
s materialnim okolim pouzitou zé@elem pomoci lidem zmit jejich chovani, mysleni, emoci
¢i osobnostni strukturu spalensky i individuala prijatelnych smrem.” (Mdller in
Kozakova, Miller, 2006, s. 47)

Muller in Kozakova, Miiller (2006) uvadi, Ze pralkly rozdil mezi &gmito terapiemi
je minimalni, hlavnim zachytnym bodemuabe byt skuténost, Ze pracovni terapie vzdy
smetuje k jistému konkrétnimu vyrobkti vysledku prace. U kliefitseniorského sku se cili
dosahuje pedevSim pomoci rukéthych cinnosti (nap. prace s textilem, sei@vem,

s keramikou, s papirem, s kovem, apod.) a vycvikerhlasti praktického Zivota.

4. 3. 2 Psychomotorickéa terapie

Jedné se o Sirokou Sk&tinnosti, které pesahuji do ostatnich terapeutickych aktivit.
Prioritou psychomotorické terapie je ovliwani duSevnich procestlovéka za pomoci
télesné stimulace. Jedna se o odbornou¢mdou a cileédomou aplikaci pohybu ndoveka,
ktery chce zmanit svoje chovani, mysleni, ematicast osobnosti spalensky i individualg

prijatelnym zgisobem (Mdller in Kozakova, Mller, 2006).

4. 3. 3 Expresivni terapie

Expresivni terapii mzeme definovat jako odbornou, z&mou a cile¢domou aplikaci
umeéleckych prostedkii. Tyto prostedky se poji s konkrétnim druhem &mh tedy s urdnim
dramatickym, hudebnim, literarnim a vytvarnym. Jslbive umglecky orientované druhy
expresivnich terapii jsou: dramaterapie, teatrpiera psychodrama, muzikoterapie,

biblioterapie a arteterapie v uzSim slova smyslil{dt in Kozakova, Miller, 2006).
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4. 3. 3. 1 Psychodrama

Psychodrama j&izend dramaticka improvizace, z&ena na terapeutickou préaci
s modelem konkrétni Zivotni reality daného kliedtgim cilem je pomoci klientovi pochopit
a vnittné¢ zpracovat vlastni psychické trauma. Na improvizeei podileji: klient, ktery
ztvamuje predevSim sam sebe, terapeut v roli reziséra, fevilSi clenové terapeutickeé
skupiny, pomocni herci a publikum (Muller in Koz&iép Miiller, 2006).

Podle Miillera in Kozakova, Miller (2006) psychodeamyuziva Sirokou Skalu
technik, které existuji od dob J. L. Morena (zaklkatl psychodramatu), jde o:

» klient hraje sdm sebe, ztwdije své chovani,

* monolog, klient se snazi popsat své pocity,

,,alter ego*,
* vymenu roli (klient nap. hraje konfliktni osobu svého okoli),
» zrcadlo, pomocni herci ztvéuji odraz klienta v zrcadle, snazi se vyivgeho

portrét.

4. 3. 3. 2 Dramaterapie

,Dramaterapie je l&ebre-vychovna disciplina, v nizr/gvazuji skupinové aktivity
vyuZivajici ve skupinové dynamice divadelnich andtackych prosedk: k dosazeni stavu
symptomatické ulevy, ke zmidnh disledki psychickych poruch i sociélnich probl&m
a k dosazeni personamsobnostnihoiistu a integrace osobnosti(*alenta in Muller, 2005,
s.101)

Podle Millera in Kozakova, Miuller (2006) dramateeapdisponuje Sirokym
teoretickym i metodologickym ,,zazemim“.albdem je, Ze ve st existuje vice ,,Skol*
dramaterapie a Ze byla rozpracovanaiitagelym spektrem klieidta proto etablovala daleko

vice @istupi, forem, metod a technik terapeutické prace.

4. 3. 3. 3 Teatroterapie

.reatroterapie dosahuje terapeutickych icilprostednictvim pipravy a veéejné
realizace divadelniho tvaru. Jedn& se o formu priadesi specifické divadelni speétesti,
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kterd vnasSi mnohé pozitivni prvky do nejistéhetasyjakkoli znevyhodmych jeding.”
(Muller in Kozakova, Miiller, 2006, s. 49)

4. 3. 3. 4 Muzikoterapie

~Jde o expresivni terapii vymezitelnou svébytnymzigdnim melodie, harmonie,
rytmu, zvukové barvy, dynamiky, tempa, druhu takili, zdkladnich prvk hudebniho
umeni.“ (Mdller in Kozakova, Miiller, 2006, s. 49)

Muller in Kozakova, Miller (2006) uvadi, Zze muzikodpie ma d¥ slozky, slozku
receptivni, pi niZ se hudba vnimé a slozku aktivni, kdy docthazyvijeni hudebni aktivity,
pificemZ mohou obtyto slozky tvdit celek. Receptivni sloZzka se z&huje na poslech Zivé
hrané nebo reprodukované hudby, coZZzenvest k proziti spob@ého prozitku a nasledn
podpdit vznik a budovani vztah uvoluje emoce apod. Aktivni sloZzka se vice simditna

praci s projevem vokalnim a instrumentalnim.

4. 3. 3. 5 Biblioterapie

Mualler in Kozéakova, Miller (2006) uvadi, Ze bibkoapie stavi na zakladnich
funkcich literatury, tyto funkce jsou: funkce infoani, vychovna, konfrontai, esteticka,
katarzni, identifikani, relax&ni a prestizniObsahem je nejetetba a pediitani literarniho
dila, ale i dokodovanici vlastni tvorba noveého literarniho dila.

,U castnici zni maji ziskat Buijista pretrvavajici pozitivni vychodiska svych
problémi, nebo prozitky mozného osobnihodasp.” (Miller in Kozakova, Miller, 2006, s.
49)

Smyslem biblioterapie je reflexe prozivanéézéavé situace, dhem které by rlo u
klienta dochazet k celkovému uveéini nahroma#&hého psychického nap, obnova smyslu
Zivota radosti ze  Zivota, vlv na osobni pohodu apokejenost.

<http://www.dobromysl.cz/scripts/detail.php?id=1894
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4. 3. 3. 6 Arteterapie

Podle Millera in Kozéakova, Miller (2006) je artetgie ve specialni pedagogice
prozatim nejvice uzivanou expresivni terapiiividem je fakt, Ze d¥e vyuZivat velké
mnoZstvi terapeutickych vytvarnyatinnosti, gedevsim kresby. Kresba dokaze nahradit
nedostatky &n¢ pouzivanéei, je to zmsob vyjadeni znalosti o saba také je vyznamny
diagnosticky prosedek. Arteterapie fite byt pouzivana samost&tnale i v kombinaci
s ostatnimi expresivnimi terapiemi.

,CO se tyka jejich vlastnich metod, Ize je rd#ddo nasledujicich skupin: volny
vytvarny projev, tématicky vytvarny projev, vytwamrojev @i hudke, skupinové vytvarné
cinnosti,7izeny vytvarny projev.(Muller in Kozakova, Miller, 2006, s. 49)

,U seniori se arteterapie vyuzivaigviceni kratkodobé paeti, pro posileni ¥domi
vlastni hodnoty, jako paiuka rehabilitace jemné motoriky. Pomaha jim7gpisobenim se

nové Zivotni situaci, poklesu fyzickych sil, 2tzdravi apod(Sickova-Fabrici, 2002, s. 65)

4. 3. 4 Animoterapie

Animoterapii byva oznmvana terapie pragdnictvim zviat. Velkou vyhodou zvat
je, Ze jsou schopna vyvolatiovéku silné emoce. Diky zkéti je mnohem snazsi navodit
terapeuticky vztah s uzganymi klienty (Dudkova in Muller, 2005).

4. 3. 4. 1 Canisterpie

,Zazity ndzev pro ozngni terapie, ktera vyuziva pozitivnihéspbeni psa na zdravi
cloveka, piicemz pojem zdravi je zde mySleriegw podle definice WHO jako stav psychické,
fyzické a socialni pohody(Galajdova, 1999, s. 24)

Podle Galajdové (1999) se canisterapi&Simou nevyuziva jako samostatna terapie,
ale uplatiuje se pedevSim jako pomocna (paitpa) psychoterapeuticka metoda feseni
situaci, ve kterych vSechny ostatni metody selhaigbo nejdou pouzit.

Vztah meziclovékem a zvufetem se v zahratii s Usgchem pouziva ke zlepSeni
kvality zZivota v institucich pro staré lidi, jiZigs patnact let. Zasluhy maji sociologovéjikte
si pred lety vSimli, Ze p& o domaci zwée zvyhodiuje nejen Zivotni styl, ale ma pozitivni vliv

i na zdravotni stav a spokojenost venkovskych of@ywse srovnéni s @any stej@ starymi
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ale Zijicimi ve mistech a popsali blahodarny vliv refe na psychikdlovéka. Tyto postehy
byly vyuZity a zavedeny do rezimv riznych zaizenich, kde se pravidelny a cieomy
kontakt se z\aty stal sodasti komplexni l&y nemoci ve sth(Galajdova, 1999).

Galajdova (1999) uvadi, Zeclia byla postavena na poznatku, Ze nejspolkgBim
a mnohdy jedinym ifitelem osariého a nemocnéhdlovéka byva zvie. Byt majitelem
zvirete nebo mit moznost setkavat se s nim atespas napiklad v domo¥ dichodad je
velmi prosg@sSné pro udrzeni rovnovahy citového, speteského a dusSevniho Zivota.

Zvitata jsou natlovéku zavisla a ten oénmusi péovat. Starycloveék tak znovu
piebird odpo¥dnost za jinou Zivou bytost. d#e to vést ke zvySeni seldeomi, protoze tim
ziskava napil svého sotasného Zivota (Galajdova, 1999).

Dobry vztah mezi seniorem a peiem dokaze zastoupit nejen clyjjld uzké
mezilidské vztahy, ale posiluje pocit spokojenosifosti a subjektivniho zdravi. Maai
maji mnoho vyhod, nd&fklad davaji popud svému majiteli k pravidelnémihyau, coz je
skwla prevence srde¢-cévnich chorob, vyZzaduji &ty denni rytmus, coz ffe fungovat
jako prostedek proti stim podmirkné zapomeétlivosti a zmatenosti (Galajdova, 1999).

,ZVire poskytuje zcela nenuegemmoznost proziti slasti v zanedbavané hmatoveé
stimulaci. Vzajemny dotyk je zejména pro starSi vielmi dilezity prostedek vyjadeni
emoci. Kontakt se z@ty umoguje regenerani sily, zkracuje dobu zotaveni po nemoci a po

arazu, zmituje Zal, zarmutek a pocit osam.” (Galajdova, 1999, s. 115)
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PRAKTICKA CAST

V této casti prace budou zminy vysledky péizkumu, ktery byl proveden mezi

Sirokou véejnosti. Piizkum byl zaloZen na dotazniku, ktery vyplnilo 75pendent.

5 Cil praktické ¢asti

Cil praktické ¢asti je zamsien na zjifovani, co si thzané osobyedstavuji pod
pojmem aktivizani ¢innosti, jak moc je viejnou s timto pojmem obeznamena, ipoacd,
kde byly ziskany informace o daném pojmu. Také lxji&’ovano, jestli existuje souvislost

mezi vztahy v rodi& a znalosti pojmu aktiviZai ¢innosti.

5. 1 Metodika Seteni

Seteni bylo provedeno pomoci dotazniku, ktery vyplifforespondeit

Dotaznik je zaloZen na principu pisemného kladeazek a ziskavani pisemnych
odpowdi. Je uten gedevsSim pro hromadné ziskavani udage jeho pouzitim ziskat velké
mnozstvi informaci od velkého o odpovidajicich, &hem relativ kratké doby. Dotaznik
by mél mit promyslenou strukturu adnby byt definovan zakladni otdzkou-problémeni. P
piipraw dotazniku se neftle stanovi zakladni otazka (problém) a kdizde do wkolika
okruhi (podprobléni). Dotaznik se &tSinou sklada zeitcasti. Vstupnicast tvdi vyswtleni
cile dotazniku, zakladni informace o autorovy aablge pokyny, jak dotaznik vyplnit. Druha
¢ast obsahuje vlastni otazky. Otdzky nemusi byt ikmvény logicky, ale podle atraktivnosti.
Na prvnich mistech byvaji otazky tdha gitazlivéjsi, uprosited byvaji otazky&Si a mea
zajimavé a na konci jsou faktografické otazky. Wpkonec dotazniku obsahuje gidvani
respondentovi za spolupréaci (Gavora, 2000).

Tento konkrétni dotaznik obsahoval 16 otdzek. H2ei bylo s uzaenou odpowdi
a 4 s oteienou, pro moznost vyj&eni se respondent Prvnich 7 otadzek je zatifeno na
zjistovani informaci o respondentovi. gaky je jeho ¥k, pohlavi, dosazené v&dni apod.,

zbytek dotazniku je za¥fen na konkrétni problematiku aktivizdch ¢innosti.
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5. 2 Respondenti

Dotaznik byl zobrazen 108 potencialnimi respondeatg vyplEn byl pouze 75
z nich, je tedy mozZné usuzovat, Ze pro 33 potedhndch respondefit mohlo byt téma
nezajimavé nebo jim problematika byla cizi a takogdodli neodpovidat.

Otazky byly vyphovany pomoci online dotazniku na internetu. Respnticbbsahli

celou ¥kovou Skalu. Rizkumu se dastnila Siroka vi@jnost bez blizSiho specifikovani.

5. 3 Vysledky prizkumu

Otazka¢. 1: VaSe pohlavi?
Z celkového p&tu 75 respondeiif bylo 57 Zen tedy 76,00% a 18 niu&dy 24,00%.

Moznost Odpokd’ Podil v %
Zena 57 76,00 %
Muz 18 24,00 %

Tabulkac. 1: Pohlavi

Pohlavi

|l Zena (76,00 %) OMuz (24,00 %)

Grafé¢. 1: Pohlavi

Otazka ¢. 2: Jaky je VaS &k?

Z celkového pétu 75 respondeiif tvorily nejpocetrgjSi skupinu osoby veeku 16-25
let (90,67 %), nizSi & zadal pouhy jeden respondent (1,33 %k 26-35 let uvedlo 5
responderit (6,67 %), ve ¥ku 36-50 se nevyskytl nikdo &k 51 a vice uved! afp pouze
jeden respondent (1,33 %).
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Moznost Odpokd Podil v %
0-15 1 1,33 %
16-25 68 90,67 %
26-35 5 6,67 %
36-50 0 0,00 %
51 a vice 1 1,33 %

Tabulkac. 2: Vek

Veék

00-15 (1,33 %) B 16-25 (90,67 %)
B 26-35 (6,67 %) @ 36-50 (0,00%)
@51 avice (1,33 %)

Grafé. 2: ek

N 41

Otazka ¢. 3: Jaké je VaSe nejvysSi dosazené v&dni?

Ze 75 respondeiit odpowdélo 60 (80,00 %), Ze je jejich nejvysSim dosazenym
vzaklanim Stedni Skola s maturitouidod nej\tSiho p@tu této odpovdi je, relativié nizky
vék veétSiny respondeiif tedy tSina z nich nema dokoené vysokoSkolské vatani.
Zakladni vzdlani potvrdili pouze dva respondenti (2,67 %jedhi Skola bez maturity byla
volbou pro 3 respondenty (4,00 %), vySSi odborrdlani potvrdil pouze jeden respondent
(1,33 %) a vysokoSkolského wtdni dosahlo 9 respondén(tl2,00 %).
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Moznosti Odpowedi Podil v %
Zakladni 2 2,67 %
Stiredni Skola bez maturity 3 4,00 %
Stredni Skola s maturitou 60 80,00 %
VySSi odborné 1 1,33 %
VysokoSkolské 9 12,00 %

Tabulka¢. 3: NejvysSi dosazené vddni

NejvysSi dosazené vzd élani

O Zakladni (2,67 %)

B Stiedni Skola bez maturity (4,00 %)
l Stredni Skola s maturitou (80,00 %)
B Vy3Si odborné (1,33 %)

B VVysokoskolské (12,00 %)

Graf¢. 3: NejvySSi dosazené vddni

Otazka ¢. 4: Odkud pochazite?

Ze 75 respondefit34 odpo¥délo, Ze pochazi z vesnice (45,33 %), coz je velmi
zajimava informace. Odp&¥ z malého nastetka zvolilo 20 respondeft(26,67 %) a 21
responderii vybralo moznost &sta (28,00 %).

Moznosti Odpowd Podil v %
Z vesnice 34 45,33 %
Z malého méstetka 20 26,67 %
Z mésta 21 28,00 %
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Tabulka¢. 4: Bydlisg

Bydlist &

@ Z vesnice (45,33 %) 0O Z malého m éste €ka (26,67 %)
B Z mésta (28,00 %)

Graf¢. 4: Bydlise

Otazka €. 5: Mate-li sourozence. Kolik?
Ze 75 respondeiitse nejvice objevila odpés 1 (44x), druhou népstjsi odpowdi
bylo 2 (15x), 3 sourozence uvedlo 8 responileftrespondenti uvedli, Ze maji 4 sourozence

a 3x se objevilo, Ze respondent sourozence nema.

Poéet sourozenc U

oy

¥__‘4

|l0 0O1@2 @3 W4 |

Graf¢. 5: P@&et sourozent

Otazka ¢. 6: Sarad’te zadané zivotni hodnoty dle toho, jakou dlezitost jim

priFazujete.
V¢étSina respondetitdala na prvni misto svého Zgtu rodinu, na druném misbylo
zdravi, teti misto vzhledem k&ku vétSiny respondeiit obsadilo patelstvi (16-25 let), na

¢tvrtém mist byla Skola/prace a na poslednim mafsgla moznost - volnyas.
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Moznosti Dilezitost
Rodina 551
Zdravi 4,92
Volny ¢as 2,64
Piratelstvi 4,01
Skola/ prace 2,92

Tabulka¢. 5: Zivotni hodnoty

Zivotni hodnoty

e

e

B Rodina (5,51) @ Zdravi (4,92)
B Volny ¢as (2,64) B Pratelstvi (4,01)
O Skola/ prace (2,92)

Graf&. 6: Zivotni hodnoty

Otazka €. 7: Kde ziji VaSi prarodice?

Na otazku odpadélo 75 respondeit nejvice odpo&di bylo u moznosti —ziji sami ve
své domécnosti, 54 odp&li (72,00 %), druhou n&gstjSi odpowdi, Ze prarodie jiz neziji
uvedlo 11 respondeint(14,67 %), 10 respondénbdpowdélo, Ze jejich prarodie Ziji se
svymi détmi (13,33 %) a nikdo z respondénmbeuved|, Ze by praragk Zili v Domow pro
seniory. Tato otazka byla velkym zklamanintegpokladem bylo, Ze respondenti budou

odpovidat, Ze jejich praroth Ziji v z&izeni pro seniory.
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Moznosti Odpowedi Podil v %
Sami ve své domacnosti 54 72,00 %
Bydli s mymi rodi¢i 10 13,33 %
Ziji v Domové pro seniory 0 0,00 %
Jiz neziji 11 14,67 %

Tabulka¢. 6: Kde Ziji prarodie

Kde Ziji prarodi ¢e

B Sami ve své domécnosti (72,00 %) B Bydli s mymirodi ¢&i (13,33 %)
0O Ziji v Domov & pro seniory (0,00 %) O Jiz neZiji (14,67 %)

Graf.¢. 7: Kde Ziji prarodie

Otazka €. 8: V pripadé, Ze jste na edeSlou otazku odpo#dél/a, ze Ziji v Domow
pro seniory, myslite si, Ze tam jsout&stni? Ano/Ne, prd.
Z davodi absence odpe@di, nelze vytvait vysledky dané otazky.

Otazka €. 9: Setkal/a jste se #kdy s pojmem Aktivizaéni ¢innosti u osob

seniorského ¥ku?

Ze 75 respondeiit drtivA WtSina odpowdéla, Ze se sdanym pojmem nesetkala,
odpowd-ne, zvolilo 44 respondeint(58,67 %), 17 respondéntuvedlo, ze se jiz dkdy
s pojmem setkali (22,67 %) a 14 respondemtedlo, Ze si nevzpomina, zdakdy tento

pojem slyseli (18,67 %).
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Moznosti Odpowedi Podil v %

Ano 17 22,67 %
Ne 44 58,67 %
Nevzpominam si 14 18,67 %

Tabulka¢. 7: Znalost pojmu aktivizai ¢innosti

Znalost pojmu aktiviiza €ni €innosti

||:|Ano (22,67 %) W Ne (58,67 %) B Nevzpominam si (18,67 %) |

Graf¢. 8: Znalost pojmu aktivizani ¢innosti

Otéazka ¢&. 10: Odpovédél/a jste na predeSlou otazku ano? Kde jste se s danym

pojmem setkal/a?
Ze 75 respondetit odpowdélo 17 ano, ale pouze 15 vyplinilo i tuto otazku. Ol
se velmi liSily.
V odpowdich se objevilo: ve Skole, coz byla ¢eg€jSi odpo¥d’, na internetu,
v médiich, v nemocnici, vdoméwlichoddi apod., respondenti udavali i vice mist, kde se

s pojmem setkali.

Otazka ¢. 11: Co podle Véas pojem aktiviz&ni ¢innosti znamena?

Ze 75 respondefit 61 zvolilo variantu, ktera se k tomidimo nabizela. Jedna se o
¢innosti, zandiené na podpeni a rozvoj aktivityclovéka. Pati sem nap rizné terapie,
krouzky a zajmové&innosti (81,33 %). | festo, 13 respondentuvedlo, Ze nevi, protozZe
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pojem neznaji (17,33 %), pouze jeden responderdluze si pod pojmemipdstavuje &co
jiného (1,33 %).

Moznosti Odpowedi Podil v %

Jedna se o0 ¢innosti,
zamérené na podpdeni a
rozvoj aktivity  ¢lovéka.

0,
Patéi sem nagF. razné 61 81.33%
terapie, krouzky a zajmove
¢innosti.
Nevim, pojem neznam. 13 17,33 %
Predstavuiji si néco jiného. 1 1,33 %

Tabulka¢. 8: Vyznam pojmu aktivizani ¢innosti

Vyznam pojmu aktiviza €ni €innosti

B Jedna se o €innosti, zam éfené na podpo Feni a rozvoj aktivity €lov éka. Patii sem
napf. razné terapie, krouzky a zajmové €innosti.

O Nevim, pojem neznam. (17,33 %)

@ Predstavuji si n éco jiného. (1,33 %)

Graf¢. 9: Vyznam pojmu aktivizani ¢innosti

Otazka ¢&. 12: Odpovédél/a jste na predchozi otazku, ze si pod pojem
piredstavujete réco jiného? Co?
Ze 75 respondeiit tuto moznost zvolil pouze jeden. Tento respondewedl:

P redstavuiji si éco jako integraci nebo znovu zapojéltveka docinnosti @zného Zivota.”

36



Otazka ¢. 13: Myslite si, Ze maji Aktivizaéni €éinnosti pro seniory smysl?

Ze 75 respondefitodpowdéla etSi polovina, Ze ano, 55 responderiv3,33 %),
odpowd ne nezvolil ani jeden respondent a odfbwevim zvolilo 20 respondeni26,67
%).

Moznosti Odpowdi Podil v %
Ano 55 73,33 %
Ne 0 0,00 %
Nevim 20 26,67 %

Tabulkac¢. 9: Smysl aktivizénichcinnosti

Smysl aktiviza €nich €innosti

|l Ano (73,33 %) O Ne (0,00 %) O Nevim (26,27) |

Graf¢. 10: Smysl aktivizénich¢innosti

Otazka €. 14: Odpovédél/a jste na predeSlou otazku ano? Jaky vyznam podle Vas

maji?

| kdyZz na pedchozi otdzku odpédélo 55 respondeidt ano, na tuhle otazku
odpowdélo pouze 49 z nich. Odpesi byly rizné. Nefastji se objevovala souvislost se
zabavenim seniar aby ,,néli co klat”. Ale také rekteri odpovidali, Ze jde hlawno aktivni
proziti st&i a pocit, Ze nejsou sami, Ze maji na koho se ibbd&dna se o hledani nového
smyslu Zivota. A také odpovidali, Ze nejviceipbuiji a uvitaji aktivizéni ¢innosti senid,
ktefi nejsou v rodinné e

Jeden z respondénprojevil hlubSi zamysleni a uvedl, Zze si mysB, aktiviza&ni
¢innosti maji smysl, protoZz&doveék, ktery nema pro kohd pro co Zit, nema s kym trawias

a tim padem i Zivot, tak ztraci smysl Zivota a épra ho plnohodnotn A i ve starSim #ku,
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je poteba mit zajmy, cokoliv, co ndS Zivot obohacujéep3uje. A nerdlo by se jeniekat az

piijde konec.

Otazka €. 15: Myslite si, Ze jsou aktiviz&ni €innosti u osob seniorského &ku

novinka?

Ze 75 respondefitl2 uvedlo, Ze se domnivaji, Ze se jedna o novgrpoy oboru
(16,00 %), 35 respondéntivedlo, Ze si mysli, Ze pojem novy neni (46,67 &a)nikovou
odpowd’ nevim, pouZzilo 28 respondéni37,33 %).

Moznosti Odpowedi Podil v %
Ano 12 16,00 %
Ne 35 46,67 %
Nevim 28 37,33%

Tabulka¢. 10: Stéi aktivizagnichéinnosti

Stari aktiviza énich €innosti

|l Ano (16,00 %) B Ne (46,67 %) O Nevim (37,33 %) |

Graf¢. 11: Stéi aktivizatnichginnosti

Otazka €. 16: Myslite si, Zze by tyto aktiviz&ni ¢innosti mély byt pristupné

senioram v Domovech bezplat&?
Ze 75 respondett59 zvolilo variantu ano (78,67 %), pouze dva resjamti zvolili
variantu ne (2,67 %), moznost nevim zvolilo 14 cegfent (18,67 %).
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Moznosti Odpowd’ Podil v %

Ano 59 78,67 %
Ne 2 2,67 %
Nevim 14 18, 67 %

Tabulka¢. 11: Bezplatnost sluzeb

Bezplatnost aktiviza €nich
€innosti

|l Ano (78,67 %) B Ne (2,67 %) O Nevim (18,67 %) |

Graf¢. 12: Bezplatnost sluzeb

5. 4 Diskuze

Cilem praktické ¢asti bylo zjistit, co si tdzané osobyepstavuji pod pojmem
aktivizatni c¢innosti, jak moc je dneSni spoieost o dané problematice informovana
a pogipac, kde tyto znalosti ziskali. DalSim ¢&in problémem bylo, zda je mozné
vypozorovat souvislost mezi rodinnymi vztahy a ¥@ro senioi.

Z provedeného fizkumu bylo zjis¢no, Ze ze 75 respondérylo 57 Zen a 18 muz
ze 75 respondeintoylo 68 z nich ve &ku 16-25 let a #Sina respondefitudala jako nevyssi
dosazené vztni stedni Skolu s maturitou (60 respondgnt

Pojem aktivizani ¢innosti je pro 44 ze 75 respondé&nheznamy, pouze 17
responderit udalo, Ze tento pojem zna a 14 respondegtzilo Unikové odpoidi a zadali,
Ze si nevzpominaji. Nad timto faktem je nutné seaptavit, je mozné, Ze vzhledem dku
responderit, je problematika st pro tuto ¥kovou skupinu neaktualnimi nezajimavym
tématem.

V piipadt, Ze se respondenti s pojmem setkali, nejvice uil&a pojem slySeli ve

Skoled&i v médiich.
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V piipadt, Ze byla respondeirh ,,podsunuta“ spravna odpk na otazku, co pojem
aktivizatni ¢innosti znamena, ze 75 jich 61 tuto mozZnost zvplil8 respondent stale
newdélo, co pojem znamena a jeden jediny respondentluzedsi gedstavuje pod pojmem
néco jiného.

Velmi zajimavé je zji$ni, Ze ze 75 respondé@nsi 55 z nich mysli, Ze aktivizai
¢innosti maji pro seniory smysl a jen 20 z nich néedy, i kdyZ je jim tento pojem neznamy
a nemaji pesnou pedstavu, co vSechno obnasi, uvadi, Ze je smysluplny

Na otazku, zda by #hy byt aktivizatni ¢innosti poskytovany bezplainktera byla
zadanacisté se z¥davosti, ze 75 respondénb9 odpo¥délo, Ze ano, 2 uvedli ne a 14, ze
nevi. O, tento vysledek je zarazejici, i kdyZ mnozi resfnti netusi, co aktivizai
¢innosti obnasi, odpovidaji, ze byginbyt poskytovany bezplatn

Souvislost mezi rodinnymi vztahy a Zivotem sefigrdomovech pro éiurcenych se
nedala vypozorovat. iP s&azovani Zivotnich hodnot jednozm& zvitézila rodina, ale
vzhledem k nizkémuéku vétSiny respondeiit(16-25 let) udavali, Ze prarad prozatim Ziji
ve vlastni doméacnosti, jen 10 respondantedlo, Ze prarode Ziji se svymi &tmi.

Je tedy mozné usuzovat, Zz4Sina dti se o své rode, kdyZ je to nutné, chce postarat.
Ale nejde o owreny fakt. Zadny respondent neuvedl, Ze by pramdili v Domow pro
seniory.

Vzhledem ke stavu, ve kterém se dneSni spol&t nachazi, tedy nizsi porodnost,
vySSi ¥k prvorodtek, starnuti populace, prodluzovarku, apod., je dlezité znat vSechny
moznosti, které jednou budou moznaipbbvat blizcti samotni respondenti. Znat moznosti,
jak se postarat o blizké, co vS8echno je mozné ganimabidnout ke zlepSeni kvality jejich

Zivota.
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Zavér

Prvni kapitola je zagtena na seznametiien&e s pojmy starnuti a $taV dnesSnim
swté je problematika sta velmi zkoumanym a probiranym tématem.iS5jd moznéclenit
mnohymi zisoby, jednim zéchto zmisohi je ¢leréni st& na: kalendéni, biologické,
socialni a psychologické staKazda podkapitola obsahuje popis zakladnichrgrkteré jsou
pro tato obdobi typicka.

Druha kapitola se zabyva charakteristikaiktarych typickych probléiin které sté
doprovazi a to depresivni poruchy, syndrom demengmblematiku sexuality senion jeji
vnimani blizkymi.

Ve tieti kapitole je ugedni mySlenkou moznost ¢ o osoby seniorskéhaku. Je
v ni vymezeno zakladridlenéni na rodinou p& a p&i poskytovanou zakonem o socialnich
sluzbach. Rodinna pé ma nespietné vyhody, které stoji za to zminit. V zdkonwoidlnich
sluzbach jsou vyjmenovany a charakterizovany zdladduzby acinnosti socialni pé&e
poskytované osobam seniorskélw: V této kapitole byl pouzit jako zdrofgdevsim zakon
o0 socialnich sluzbach 108/2006 Sb.

Poslednicast teoretick&asti se zabyva samotnymi aktivipémi ¢innostmi, jejich
délenim, naslednou charakteristikou a moznosti vywziseniod. Zmintnymi pfistupy jsou
rehabilit&ni p&e, vzdlavani senial a terapie.

Terapie jsou rozfleny nacinnostni a pracovni terapii, psychomotorickou térap
expresivni terapii pod kterou spada psychodranmemdterapie, teatroterapie, muzikoterapie,
biblioterapie, arteterapie a animoterapie, ve kferéozpracovana canisterapie jako jedna
Z nejvice uzivanych terapii z&asti zviete v domovech pro seniory, jelikoz jeji pozitiwvtiv
je nepopiratelny.

7

ast byla postavena na dotazniku, ktery byléégan na internetu, tudiz nebyl

%

Praktickac¢
problém se sha&mim respondeit i kdyZ je mozné, Zze zZigtodi tohoto zfisobu prace byla
nejwtsi cast respondetitve wku 16-25 let.

Z praktické casti vyplyva, Ze problematika s$taje pro mladé nezajimava
a nepitaZliva. TudiZ se o ni zatim nezajimaiji.

Vypracovanim této prace jsem ziskala mnoho novyohnatki o starnuti a sté
a seznamila jsem se s moznostmi, jak aktiwavit st&. Jednd se o pro dnprinosné

informace.
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Prilohy

1. Dotaznik prizkumného Sefeni

Aktiviza éni éinnosti u osob seniorského &ku

Dobry den,
Jmenuiji se Petra, jsem studentkou specialni pedagog UP a rada bych Vas poprosila o

chvilku Vasehatasu.

1. Vase pohlavi
« Zena

~

e Muz

2. Jaky je Vas ¥k?

e 0-15

e 16-25

e 26-35

* 36-50

» 51 avice

3. Jaké je VaSe nejvySSi dosazeneé \édahi?
o Zakladni
» Stiedni Skola bez maturity
» Stredni Skola s maturitou
* VysSi odborné

* VysokosSkolské

4. Odkud pochazite?
e Zveshice
* Z malého nistetka

e 7 mésta



5. Méte-li sourozence. Kolik?

6. S&ad’te zadané Zivotni hodnoty dle toho, jakou d@lleZitost jim p¥ifazujete.

MoZnost Peadi

Rodina

Zdravi

Volny ¢as

Pratelstvi

Skola/ prace

7. Kde Zziji Vasi prarodi¢e?
e Sami ve své doméacnosti.
* Bydli s mymi rodéi.
«  Ziji v Domowé pro seniory.

. Jiz neziji.

8. V pripadé, Ze jste na pedeSlou otazku odpo¥dél/a, Ze Ziji v Domow pro seniory,

myslite si, Ze tam jsou®astni? Ano/ Ne- Prd.

9. Setkal/a jste se &kdy s pojmem Aktivizaéni ¢innosti u osob seniorského &ku?
* Ano
* Ne

* Nevzpominam si




10. Odpowdél/a jste na predeSlou otazku ano? Kde jste se danym pojmem setkal

11. Co podle Vas pojem Aktivizé&ni ¢innosti znamena?
« Jedna se ¢innosti, zandtené na pod@eni a rozvoj aktivitylovéka. Pati se m nap
razné terapie, krouzky a zajmovénosti.
* Nevim, pojem neznam.

» Predstavuiji si Bco jiného.

12. Odpowdél/a jste na predeSlou otazku, Ze si pod pojmemipdstavujete réco jiného?
Co?

13. Myslite si, Ze maji Aktiviza&ni ¢innosti pro seniory smysl?

* Ano
* Ne
« Nevim

14. Odpowdél/a jste na predeSlou otazku ano? Jaky smysl podle Vas maji?

15. Myslite si, Ze jsou aktivizéni ¢innosti u osob seniorského &u novinka?
* Ano
* Ne

« Nevim



16. Myslite si, Ze by tyto Aktiviz&ni ¢innosti mély byt p¥istupné senioim v Domovech

bezplatné?
* Ano
* Ne
* Nevim

Dékuji Vam za VaSe odpadi a za Vagas.
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