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Anotace

Bakalarska prace se zameétuje na proces posouzeni zivotni situace klienta. Celkova prace
seskupuje informace o tématech jednani se zajemcem o sluzbu, o konkrétnich onemocnénich a
postizeni uvedenych v ramci cile bakalarské prace — primarné degenerativni demence, lehka
mentalni retardace. Popisuje konkrétni dasledky téchto onemocnéni a postizeni, pii kterych
praveé piktogramové znazornéni dokumentu muaze byt napomocné k celkovému pochopeni.
Bakalarska prace muze slouzit vS§em socialnim sluzbam, jelikoz vSechny se s tématem
posouzeni zivotni situace potykaji. Predev§im vSak muze byt bakalafska prace napomocna

sluzbam s klienty, kteti maji nékteré ze zminénych onemocnéni ¢i postizeni.

Klicova slova

Posouzeni zivotni situace klienta, piktogramy, primarné degenerativni demence, lehka mentalni

retardace

Anotation

The bachelor thesis focuses on the process of assesment of living situation. The thesis gets
together information about the topics of a contact with a client, on specific diseases and
disabilities mentioned within the goal of the bachelor's thesis - primarily degenerative
dementia, mild mental retardation. It describes the specific consequences of these diseases and
disabilities, in which the pictogram representation of the document can be helpful for
understanding.

The bachelor's thesis can be helpful for all social services, because they all deal with the topic
of assesment of living situation. The bachelor's thesis can be helpful especially for services

with clients who have some of the mentioned diseases or disabilities.
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Uvod

Tématem mé bakalarské prace je piktogramové znazornéni dokumentu ,,Mapovani klientovy
situace” pro vyuziti v terénni sluzbé, konkrétné€ osobni asistence Maltézské pomoci, o.p.s.

Cilem této bakalatrské prace je vyhotoveni nového dokumentu ,,Mapovani klientovy situace®.
Proces mapovani klientovy situace, neboli také jinak feCeno posouzeni zivotni situace klienta
probiha napii¢ vSemi socialnimi sluzbami a tim padem je v socialni praci jakymsi ,,zakladnim
kamenem® pro poskytovani socialni sluzby klientovi. Socidlni pracovnik se s posouzenim
nepiiznivé zivotni situace klienta setkdva dnes a denné. Posouzeni zivotni situace klienta tvori
velkou ¢ast jeho prace.

Proces posouzeni zivotni situace klienta hraje sté€zejni roli jak pfi prvotnim jednani se zajemcem
o socialni sluzbu, tak i nasledné prubézné pfi nastavovani sluzeb pro klienta. Nejedna se pouze
o jednorazovou aktivitou, nybrz o aktivitu nepfetrzitou, cyklickou (Millnerova a Byrne dle
Navratil, 2007, s. 79, Navratil, 2018, s. 20). Posouzeni zivotni situace klienta je bud’ terminové
ohrani¢eno na zakladé posouzeni predchoziho, nebo je provadéno na zakladé zmény zivotni
situace klienta.

Pro toto téma jsem se rozhodla nejen na zakladé dulezitosti a potiebnosti procesu posouzeni
nepfiznivé zivotni situace klienta pro socialni praci obecné, ale také na zakladé rozhovoru
s vedouci socialni pracovnici terénni sluzby osobni asistence. Ta projevila zajem o vyhotoveni
dopliyjiciho metodického materialu "Mapovani klientovy situace a roz§ifeni jej o piktogramové
znazornéni pro klienty této sluzby. A to za ucelem lepsiho pochopeni dokumentu klienty
sonemocnénim €1 postizenim — konkrétn€é sprimarné degenerativnimi demencemi
(Alzheimerova nemoc, Frontotemporalni demence, demence s Lewyho télisky) ¢i lehkou
mentalni retardaci.

Relevance tématu bakalaiské prace vzhledem ke studovanému oboru tedy spociva
ve vyuzitelnosti piktogramového znazornéni dokumentt v socialnich sluzbach.

Co se tyce mych zkusenosti s tvorbou piktogramovych dokumentd, jiz v minulosti jsem tvofila
piktogramovou verzi smlouvy pro domov se zvla§tnim rezimem pii mé praxi v ramci studia na
Caritas — Vys$i odborné skole socialni Olomouc. Tato piktogramova verze smlouvy se setkala
s pozitivni odezvou ze strany socialni pracovnice a stale je zafazena do béznych dokumentt
zafizeni.

Prvotné v bakalarské praci predstavim jednani se zajemcem o sluzbu a tedy 1 prvotni kontakt
s ptipadnym klientem socialni sluzby. V ramci podkapitol této kapitoly predstavim tii kritéria
jednani se zajemcem o sluzbu dle Standardu kvality socialnich sluzeb ¢. 3 a to vCetné€ komentaia

k aplikaci té€chto kritérii v praxi. Dale s odkazovanim na sluzbu, pro kterou je cilen vysledny
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piktogramovy dokument této bakalaiské prace, piedstavim evidenci zajemct v této konkrétni
socialni sluzbé.

V ramci druhé kapitoly budou zminény konkrétni onemocnéni ¢i postizeni, se kterymi se mohou
potykat klienti sluzby osobni asistence. Konkrétné budu hovofit o primarné degenerativnich
demencich, tudiz Alzheimerové nemoci, demenci s Lewyho télisky a frontotemporalni demenci,
co se tyCe postizeni, zde zminim lehkou mentalni retardaci. PfedevSim u zminénych nemoci a
postizeni zaméfim na projevy a jejich dopady na socialni situaci klienta.

V tfeti kapitole se dostaneme k posouzeni zivotni situace klienta, jeho definovani dle ceskych
autort (Pavel Navratil, Radka Janebova), ale i dle zahrani¢nich autora (David Watson, Janice
West, Robert Lee Barker). V prvni podkapitole této kapitoly budou predstaveny strategie a
perspektivy posouzeni zivotni situace dle Sally Hollandové (2004), Pavla Navratila (2018).
V dalsi podkapitole se budu vénovat modeliim posouzeni zivotni situace a to dle Smale a kol., dle
Harrisona. Déle budou zminény 1 dal§i modely — diagnosticky model, model hodnoceni rizika,
modely rozhodovani, model posouzeni v kritické socialni perspektiveé, byrokraticky model
posouzeni a posouzeni v participativnim modelu. Tieti podkapitola uvede také porovnani
algoritmu posouzeni, a to dle Watsona a Westové (2006) a dle Navratila a Musila (2007).
Ve ctvrté podkapitole oteviu téma komplexnosti posouzeni zivotni situace — po biologické,
psychické, socialni i spiritualni strance jedince.

Ctvrta kapitola bude vénovana jiz vysledné tvorbé materialu ,, Mapovani klientovy situace®, tudiz
predstaveni jednotlivych oblasti podpory, které jsou pro klienty kazdodenni nedilnou soucasti
zivotl. V ramci této kapitoly bude Cerpano predevsim z publikace od Jifiho Sobka (2019)
s nazvem Individualni planovani jednoduse a srozumitelné. Dale bude tato kapitola zamétfena na
zdivodnéni potiebnosti spiritualni roviny v komplexnim posouzeni zivotni klientovy situace. A
predevs§im pak i1 vysledné predstaveni piktogrami a jejich vyuzitelnosti pii tvorbé tohoto

dopliujiciho metodického materialu.



1 Jednani se zijemcem o sluzbu

Jednani se zajemcem o sluzbu — pfesné tak se nazyva taktéz tieti ze Standardt kvality socialnich
sluzeb. Jedna se o standard proceduralni. Standardy kvality socialnich sluzeb byly Ministerstvem
prace a socialnich véci doporucovany jiz od roku 2002, zadvaznymi k plnéni se vSak staly az 1.
1. 2007. Znéni jednotlivych Standard( a jejich konkrétnich kritérii je soucasti piilohy ¢. 2
vyhlasky Ministerstva prace a socialnich véci €. 505/2006 Sb., provadéciho predpisu k zakonu
¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach (Ministerstvo prace a socialnich véci, [online]).
Standardy kvality, provadéci metodiky a dalsi piislusné dokumenty jsou vyuzivany i ve sluzbé
Osobni asistence Maltézské pomoci 0.p.s., pro niz je finalni piktogramové zobrazeni v této praci
tvoreno.

Jednani se zajemcem predchazi ptiprava, kdy ma organizace pro pracovnika jasné nastaveny
pravidla, jak se zajemcem o sluzbu jednat. Dulezita je pfiprava dokumentl, ale zaroveri i
samotného pracovnika tak, aby dokazal jednat vhodn€ s pfiisluSnym typem klientely, mé¢l
ujasnéno, jaké informace je tfeba ziskat a zarover, jaké informace je tfeba predat. Socialni
pracovnik musi byt schopen rozpoznat, zda zajemce spada do cilové skupiny sluzby.
(Ministerstvo prace a socialnich véci, 2002, s. 36).

V této kapitole se prvotné zaméfime na kritéria tfetiho Standardu kvality socialnich sluzeb a
jejich vysvétleni a nasledné na evidenci zajemct o socialni sluzbu, vzhledem ke konkrétni

pro tuto praci vybrané terénni sluzbé osobni asistence.

1.1 Kritéria jednani se zijemcem o sluZzbu

V ramci této podkapitoly se zametfime na Standard kvality socialnich sluzeb €. 3 — Jednani se
zajemcem o sluzbu. U tohoto Standardu jsou stanovena tfi kritéria:

,,a) Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla, podle kterych informuje zajemce
o socialni sluzbu srozumitelnym zptisobem o moznostech a podminkach poskytovani socialni
sluzby; podle téchto pravidel poskytovatel postupuje. (Ministerstvo prace a socialnich véci,
[online])

Zajemce o sluzbu musi byt vhodné informovan vzhledem k jeho situaci, orientaci a
schopnostem. Je dualezité klast zfetel na to, aby zajemce o sluzbu spolehlivé dokazal
vyhodnotit, zda spada do cilové skupiny této socialni sluzby a zda dana socialni sluzba
odpovida tomu, co zajemce o sluzbu aktualné potiebuje (Camsky, Krutilova, Sembdner,

Sladky, 2008, s. 75-76). Socialni pracovnik musi disponovat schopnosti a ptizpasobit se



zajemci o sluzbu tak, aby se zdjemce mohl rozhodnout — socidlni pracovnik k tomu vyuziva
raznych systému jednani, pfizpusobenych jednotlivym typtim uzivatelt (Ministerstvo prace a
socialni véci, 2002, s. 31).

To zahrnuje 1 povinnost ,,informovat zdjemce o socialni sluzbu o vSech povinnostech, které
by pro ného vyplyvaly ze smlouvy o poskytovani socialnich sluzeb, o zptisobu poskytovani
socialnich sluzeb a o uhradach za tyto sluzby“ (Zakon ¢. 108/2006 Sb., § 88).

Chybou muze byt takovy zptsob jednani, kdy pracovnik opomene sdélit zakladni informace,
nebot se domniva, ze jsou pro klienta samoziejmé a neni nutné je tedy sdélovat. Piipadné
muze také dojit k chybé v podobé precenéni schopnosti zajemce pojmout mnozstvi informaci.
To maze mit za nasledek prehlceni zajemce. (Ministerstvo prace a socialnich véci, 2002,
s. 31).

Informace, které jsou zajemci o sluzbu predany, vSak musi byt dostacujici k tomu, aby se
zajemce o sluzbu mohl védomé rozhodnout, zda jeho z4jem o socialni sluzbu nadale pretrvava
a odpovida jeho potiebam (Camsky, Krutilova, Sembdner, Sladky, 2008, s. 75-76).

Je tfeba dbat na takovy styl jednani, aby zajemce skutecné vyjadrtil své potreby, nikoliv aby
je “prizpusobil” nabidce pracovnika s tim zamérem, aby do dané sluzby spadal a byl jako
klient pfijat (Bednaf, 2012, s. 74)

Poskytovatel ¢i socialni pracovnik néasledné se zajemcem o sluzbu projednava, co zajemce
od dané socialni sluzby otekava (Camsky, Krutilova, Sembdner, Sladky, 2008, s. 75). O &emz
hovofi 1 kritérium druhé:

b) ,,Poskytovatel projednava se zajemcem o socialni sluzbu jeho pozadavky, oCekavani a
osobni cile, které by vzhledem k jeho moznostem a schopnostem bylo mozné realizovat
prostfednictvim socialni sluzby.“ (Ministerstvo prace a socialnich véci, [online]) Jednani se
zéjemcem je zahajenim procesu posouzeni nepfiznivé zivotni situace, ktery je zakladem
pro sestaveni individualniho planu péce (Matuska, 2007, s. 55).

Zde je nutné posuzovat, zda ocekavani a cile zajemce je schopna socialni sluzba napliiovat
(Ministerstvo prace a socialnich véci, 2002, s. 33).

Béhem projednavani by mél mit nejen budouci klient, ale i poskytovatel dostatek Casu
na promysleni ohledné vhodnosti dané sluzby. Zaroven by mél byt klient zac¢lenén do procesu
projednavani a nemelo by byt vSe sjednavano pouze napt. s rodinnym piislusnikem (Bednaf,
2012, 5. 77)

Kritérium tfeti ma nasledujici znéni:

c) ,,Poskytovatel ma pisemné zpracovana vnitini pravidla pro postup pii odmitnuti zgjemce
o socialni sluzbu z divodd stanovenych zakonem; podle téchto pravidel poskytovatel

postupuyje. (Ministerstvo prace a socialnich véci, [online])
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Zadatel ma pravo odmitnout kdykoliv, v jakékoli fazi jednani se zdjemcem, zatimco
poskytovatel muze odmitnout zajemce o socialni sluzbu pouze v pfipadech uvedenych
v ustanoveni § 91 odst. 3 zakona o socialnich sluzbach. Zakon konkrétné hovofi o tom, Ze se
muze jednat o odmitnuti zajemce o sluzbu z divodu naplnéné kapacity socialni sluzby ¢i
neodpovidajici cilovou skupina klientd socialni sluzby (Camsky, Krutilova, Sembdner,
Sladky, 2008, s. 75). V ptipadé neodpovidajici sluzbé k potiebé zajemce poskytne socialni
pracovnik socialni poradenstvi, predstavujici predani informaci o sluzbé€, ktera by mohla
nepfiznivou zivotni situaci zajemce pomoci fesit (Musil, 2007, s. 46).

Jak uvadi Bednar (2012, s. 76), odmitnuty zajemce by nemél zistavat zcela bez pomoci, mél
by se minimaln€ zorientovat, kde jinde se svymi potfebami muze obratit. Pracovnik poskytuje
poradenstvi ohledné dalSich sluzeb a moznostech feSeni.

Poskytovatel socialni sluzby vede evidenci zajemcu ¢i zadatelt o socialni sluzbu (Zakon ¢.
108/2006 Sb., § 88), ve které jsou zavedeny vysledky prvotniho jednani se zajemcem
o socialni sluzbu. V ramci této evidence tedy dochazi k pfesnému vystupu, zda socialni sluzba
odpovida potiebam konkrétniho klienta. V ptipad€, Zze ano, je mozné v této evidenci zajemcu
¢i zadatelt vést také kratké predstaveni, co by mohlo byt naplni poskytované socialni sluzby.
Eventualné, pokud se jedna o prvotni kontakt se zdjemcem o sluzbu hovorem pfes mobilni
telefon, je praktické, ze tyto vystupy vedou k lepSimu zorientovani se socialniho pracovnika

v zivotni situaci klienta pfed prvnim osobnim socialnim Setfenim.

1.2 Evidence zajemci o socidlni sluzbu v Osobni asistenci,

Maltézska pomoc o. p. s., centrum Olomouc

V této podkapitole se zaméfime na konkrétni evidenci zajemcu o socialni sluzbu, a to v ramci
Osobni asistence, Maltézska pomoc o. p. s., centrum Olomouc. Zaméfeni se na tuto konkrétni
sluzbu je z duvodu cile bakalaiské prace, jehoz plnéni bude také v ramci této terénni socialni
sluzby. V této podkapitole jsou vyuzivany aktualni interni dokumenty konkrétni organizace —
Evidence zajemct o socialni sluzbu a Smlouva o poskytovani socialni sluzby osobni asistence.

Evidence zajemcu je v této socialni sluzbé vedena elektronickou tabulkovou formou. Do této
tabulky se zapisuji do jednotlivych sloupcti informace ziskané pfi jednani se zajemcem o sluzbu.
V uvodnim sloupci se zapisuje datum prvniho jednani se zdjemcem, nasledné€ jméno a adresa
zajemce. (Interni dokument — Evidence zajemcu, 2022) Poskytovani této sluzby je zaji§tovano
pouze na uzemi Olomouce a blizkého okoli (Interni dokument — Smlouva o poskytovani socialni
sluzby osobni asistence, 2022). Tudiz se dotazovanim na adresu z&jemce piedchazi pfipadnému
nesplnéni tohoto bodu a tim padem se vylouci pokracovani jednani, které by ve vysledku nevedlo

11



ke sjednani poskytovani socialni sluzby osobni asistence.

Dulezitou soucasti je popis nepiiznivé zivotni situace zajemce o sluzbu, se zameéfenim predevsim
na to, jakou miru pomoci a podpory z4jemce o sluzbu potiebuje. V ndvaznosti na to se eviduje
predpokladana naplii osobni asistence u daného zajemce o socidlni sluzbu a zjiStuje se, zda
predstavy zajemce o sluzbu odpovidaji zékladnim c¢innostem osobni asistence, které jsou
specifikovany v Zakoné o socialnich sluzbach § 39 (2):

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

b) pomoc pii osobni hygien¢,

C) pomoc pii zajisténi stravy,

d) pomoc pfi zajisténi chodu domécnosti,

e) vychovné, vzdelavaci a aktivizacni Cinnosti,

f) zprosttedkovani kontaktu se spoleCenskym prostfedim,

g) pomoc pfi uplatiiovani prav, opravnénych zajmu a pii obstaravani osobnich zalezitosti.“.
Dalsi zjistovanou informaci je predpokladany harmonogram osobni asistence (Interni material
— Evidence zajemct, 2022), jelikoZ poskytovatel zajistuje poskytovanou socialni sluzbu 24
hodin denné, 7 dni v tydnu (Interni material — Smlouva o poskytovani socialni sluzby osobni
asistence, 2022). Predpokladany harmonogram poskytované osobni asistence poté souvisi i
s kapacitou socialni sluzby — socialni pracovnik podle zajemcem ureného harmonogramu
dokaze posoudit, zda je poskytovatel sluzby osobni asistence v tuto urcitou dobu schopen
poskytnout.

Pficemz nedostatek kapacity je jednim ze zakonnych divodd, kdy mize poskytovatel zajemce
odmitnout (Camsky, Krutilova, Sembdner, Sladky, 2008, s. 75). V piipadé Evidence zajemct
této organizace je mozné zatazeni do takzvaného potradniku sluzby - viz nize.

U vétsiny zajemcu o sluzbu se jedna o kontaktovani ze strany rodinnych pfislusnikt. Z tohoto
divodu je v dokumentu Evidence zajemct 2022 kolonka pro kontaktni osobu a uvedeni kontaktu
na ni.

Ke konci prvniho jednani se zajemcem o socialni sluzbu se zapisuje pribézny vysledek jednani
— bud’ se jedna o zarazeni do poradniku z divodu naplnéni kapacity socialni sluzby, nebo je
sjednano socialni Setfeni ¢i se zajemce ozve pozdeji.

K vybéru zajemct o sluzbu v ptipadé zapisu do poradniku Bednar (2012, s. 77) uvadi, ze je tieba
dbat na transparentnost a objektivni pravidla k provedeni tohoto vybéru.

Dale je zde sloupec urcen piipadnému druhému kontaktu se zdjemcem o socialni sluzbu, ktery
je uzivan predevsim, pokud se jedna o pozd€jsi doplnéni potfebnych informaci, napt. z divodu,
ze se zajemce Ci jeho rodina rozhodne situaci znovu promyslet a socialniho pracovnika

informovat pozdéji. Poslednim bodem je dulezity , koneény vysledek jednani“. Zde se jiz jedna
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o vysledek v podobé, ze doslo k odmitnuti zajemce o poskytovani socialni sluzby
a) zajemce nakonec o sluzbu zajem nema (Interni dokument Evidence zajemcu, 2022) —
neboli poskytovatel neposkytuje socidlni sluzbu, o kterou ma zajemce zajem (Vrbicky,
2014, s. 50)
b) zajemce nespada do cilové skupiny socialni sluzby (Interni dokument Evidence zajemcu,
2022), konkrétné u této sluzby se jedna o seniory a osoby s postizenim
c) zajemce ma zdravotni divody omezujici vyuzivani této socialni sluzby (Interni dokument
Evidence zajemcii, 2022) — naptiklad se jedna o zdravotni stav vyzadujici poskytovani
ustavni péce ve zdravotnickém zafizeni (Vrbicky, 2014, s. 50)
d) mezitim, co byl zadatel veden v poradniku, do§lo k jeho umrti (Interni dokument
Evidence zajemct, 2022).
V pripad¢€, kdy nepfizniva zivotni situace zajemce o sluzbu odpovida tomu, co mize zajemci
socialni sluzba nabidnout, dojde k podepsani smlouvy o poskytovani socialni sluzby osobni
asistence. Koordinatorky osobni asistence vzdy do Evidence zajemct uvadi i informaci, kolik
Casu pii jednani se zajemcem, neboli interakci, stravily. (Interni dokument Evidence zajemca,

2022).
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2 Konkrétni onemocnéni a postiZeni klientii sluzby osobni

asistence

V ramci druhé kapitoly budou predstaveny specificka onemocnéni a postizeni, se kterymi se
mohou potykat klienti osobni asistence. Konkrétné se budeme vénovat primarné degenerativnim
demencim, z nichz budou specifikovany konkrétné¢ Alzheimerova nemoc, demence s Lewyho
télisky ¢i frontotemporalni demence. Druha Cast této kapitoly bude vénovana lehké mentalni
retardaci.

Predev§im bude kladen daraz na socialni dusledky zplisobené témito onemocnénimi ¢i

postizenim.

2.1 Primarné degenerativni demence

V prvni podkapitole druhé kapitoly se budeme vénovat konkrétnim typam, které se radi

k primarné degenerativnim demencim dle Pidrmana (2007, s. 31).

2.1.1. Alzheimerova nemoc

Jako prvni typ primarné degenerativni demence uvadim Alzheimerovu nemoc. Jedna se
o nejcastéjsi typ demence a predstavuje v prepoctu 60 % vSech demenci (Pidrman, 2007,
s. 31).

Alzheimerova nemoc je znama predevS§im svym nendpadnym zacitkem a postupnou,
prohlubujici povahou. Pfiznaky a projevy se zjevuji postupné a zpocatku Casto pro jedince i
okoli nepozorovatelné. Postupny vyvoj byva znatelny mezi druhym az Ctvrtym rokem
od zapoceti nemoci (Vagnerova 2008, s. 273). Dochazi ke zménadm osobnosti, zvyraznéni
negativnich osobnostnich rysu jako napfiklad egocentrismus (Pidrman, 2007, s. 37), sobectvi,
podeziravost (Vagnerova, 1999, s. 74), ale i ke zménam v chovani a navycich (Pidrman, 2007,
s. 37) Behavioralni a psychologické symptomy demence, neboli poruchy chovani, nalady,
apod. se vyskytuji u 70 — 90 % osob s demenci (Jirak, Laitkkova, 2007, s. 3). Prikladem zmény
chovani mize byt izolovani se, zpasivnéni (Pidrman, 2007, s. 37). Ztraci se zajem o sebe, ale
1 0 okoli (Vagnerova, 1999, s. 74), prestava o sebe pecovat (Pidrman, 2007, s. 37).

Znamym a Casnym ukazatelem Alzheimerovi nemoci jsou poruchy kognitivnich funkci
(Vagnerova, 1999, s. 74) — pamét’, usudek, mysleni, schopnost organizovat a planovat (Luzny,
2011, s. 313). ZhorSeni kognitivnich funkci vede ¢asto k napéti téchto osob (Vagnerova, 1999,
s. 74).

V pfipadé poruchy paméti se prvotné vytraci paméet kratkodoba a vznika ,,porucha
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vstipivosti“, tudiz zapamatovat si cokoliv nové. Dlouhodobéa pamét’ byva zachovana dlouho
(Pidrman, 2007, s. 37).

Porucha paméti mize vyustit az v problémy s orientaci Casovou, mistni 1 v orientaci
v osobach. To ovliviiuje celkové vztahy a pro okoli se stava obtiznéjsi s nemocnymi vychazet
(Vagnerova, 1999, s. 74). V osobé takto postizené to miize zptisobovat uzkosti, snahu své
chovani pred okolim piekryvat a pozdéji postizeni vyvolava az neschopnost poznat sam sebe
nebo osoby blizké (Vagnerova 2008, s. 273). Taktéz se objevuje zhorSeni schopnosti
porozumét verbalnimu sdé€leni a tedy 1 zhorSeni komunikace, vyjadfovani se. Ztrata plynulosti
feci (Jirak, Larikova, 2007, s. 3), ubytek slovni zasoby, ktery mize vést az k iplnému vypadku
verbalnich schopnosti (Vagnerova, 1999, s. 74). Objevit se muze ,,verbigerace (stereotypni
opakovani jednoho slova), perseverace (ulpivani na jednom tématu, jedné mysSlence)*
(Pidrman, 2007, s. 37). S takto nemocnou osobou neni mozné komunikovat a zaroven véfit,
ze dané myslence ¢i pokynu zcela porozuméla. Napftiklad se vytraci schopnost pravidelné a
spravné uzivat 1éky (Vagnerova 2008, s. 274).

Dalsim projevem Alzheimerovy nemoci muze byt ztrata logického uvazovani. Bézné ukony
jiz pro né€ nejsou automatické, nedavaji jim smysl (Vagnerova, 1999, s. 74). Zdarnym
ptikladem je schopnost oblékani, vybér odévu a vrstveni (Pidrman, 2007, s. 40).

U nemocnych jsou také Casté zmény nalady, prudké az agresivni reakce na urcité podnéty,
euforie, zkostné stavy (Vagnerova, 1999, s. 74) ¢i az depresi (Pidrman, 2007, s. 40).
Dochazi také ke zménam v chovani v oblasti béznych spoleCenskych norem a zvykl -
nemocny nedokaze své chovani ovladat, mize se chovat nevhodné az do té faze, ze jsou jeho
vztahy s okolim naruseny (Vagnerova 2008, s. 274).

Nemoc se muze projevit i ve strance sexuality, a to bud” uplnou ztratou sexualnich zajmu,

nebo naopak extrémnimi projevy sexuality (Pidrman, 2007, s. 37).

2.1.2. Frontotemporalni demence
Frontotemporalni demence je po Alzheimerové nemoci dalsi nejcastéjsi formou demence
u osob do 65 let (Jirdk, Laikova, 2007, s. 4). Jsou dvé varianty. V prvni fadé budeme hovofit
o varianté Castéjsi - frontalni. U této varianty muze pamét byt relativné dlouho zachovana
(Rusina 2010, s. 546), avSak frontotemporalni demence se pomalu stupfiuje ve zménach
osobnosti (Jirdk, Larikova, 2007, s. 4) a chovani, ztraté etického vnimani. Druhou variantou
je varianta temporalni. Pro tu je hlavnim znakem upadek zachovani vétné skladby,
neschopnost porozumét kontextu feci, a je tedy i narocné formulovat konkrétni myslenky

pomoci slov. (Rusina, 2010, s. 546)
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2.1.3. Demence s Lewyho télisky

Demenci s Lewyho télisky taktéz fadime mezi jednu z nejcastéjSich demenci, priblizné se
jedna o 7 — 12 % vSech demenci (Rusina, 2010, s. 546). Nejvice postihuje osoby od 75 do 80
let véku (Peslova, Brazdil, Rektorova, 2018, s. 69).

Tento typ demence vykazuje pfiznaky vlastni, ale 1 pfiznaky, které by mohly byt pfisuzovany
Alzheimerové nemoci ¢i Parkinsonové nemoci. Muzeme hovofit napiiklad o zrakové a
sluchové halucinaci (Rusina, 2010, s. 546), které jsou ve vétSin€ piipadu velmi konkrétni a
detailni (Peslova, Brazdil, Rektorova, 2018, s. 69), depresich ¢i bludech. Co se tyCe porovnani
s Alzheimerovou nemoci, pamét je relativné zachovana (Jirak a kol., 2009, s. 35), zato se ale
objevuji poruchy pozornosti (PeSlova, Brazdil, Rektorova, 2018, s. 69), planovani nebo
provadéni logicky slozit&jsich ¢innosti. V podobnosti s Parkinsonovou nemoci miize dochazet
k jednomu ¢i vice motorickym priznakiim parkinsonismu (Peslova, Brazdil, Rektorova, 2018,
s. 69): ke tfesu, ztuhlosti, Castym padiim, zpomaleni pohybu ¢i vymizeni mimiky (Jirak a kol,

2009, s. 35). Pro demenci s Lewyho télisky je typicky kolisavy pribéh (Rusina, 2010, s. 546).

2.2 Lehka mentalni retardace

Mentalni retardace je na rozdil od demence postizenim vrozenym a trvalym. Jedna se o poruchu
rozumovych schopnosti, kdy neni mozné dosahnout ,, stupné intelektového vyvoje — méné nez
70 % normy (Vagnerova, 1999, s. 77). Celkové se ve spolecnosti objevuje cca 3 % osob
s formou mentalniho postizeni vSech stupna (Kohler dle Vagnerova 2008, s. 290).

Jako jednu z aktualnéjsich definic mizeme uvést nasledujici: ,,Mentalni retardaci 1ze vymezit
jako vyvojovou poruchu rozumovych schopnosti demonstrujici se predevsim snizenim
kognitivnich, fe€ovych, pohybovych a socialnich schopnosti s prenatalni, perinatalni 1 ¢asné
postnatalni etiologii, ktera oslabuje adaptacni schopnosti jedince.” (Valenta, Michalik, Lecbych
a kol., 2012, s. 31 i 2018, s. 34). Tato definice nalezneme i v Katalogu posuzovani miry
specialnich vzdélavacich potteb (Valenta a kol., 2012, s. 15).

Co se tyce Slovniku socialni prace (Matousek, 2003, s. 106), zde je mentalni retardace
definovana jako: ,,vrozené a trvalé postizeni osobnosti projevujici se nizkou urovni rozumovych
schopnosti, nizkou kontrolou emocionality, vysokou potifebou akceptace, nizkou schopnosti
odhadovat vlastni moznosti, vysokou sugestibilitou, omezenou schopnosti rozumét reci a fec
pouzivat, tendenci ke stereotypnimu chovani, konkrétnim myslenim bez schopnosti zobecnovat
a dal8imi pfiznaky.*

Mentalni retardace vznika jako porucha centralni nervové soustavy s riznymi stupni postizeni
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a ruznosti symptomu (Vagnerova, 2008, s. 290).

Ag¢, jak jiz bylo zminéno, se jednd o trvalé postizeni, je mozné urcité zlepSeni na zékladé
napftiklad vychovnych a terapeutickych vlivl. (Vagnerova, 1999, s. 77).

V ramci této podkapitoly se zamétujeme konkrétné€ na lehkou mentalni retardace. Podle MKN-
10 ([online]) se jedna o prvni stuperi mentalni retardace, kdy je uréeno pasmo IQ na 50-69.
Osoby s timto typem postizeni dokazi v nejlep§im mozném piipadé€ ,,uvazovat na arovni déti
stftedniho Skolniho véku® (Vagnerova, 1999, s. 78), na urovni konkrétnich logickych operaci
(Vagnerova, 1999, s. 80). Schazi porozuméni abstrakce (Zikl, 2021, s. 39), dochazi k uzivani
jen konkrétnich pojmt (Vagnerova, 1999, s. 78), osoby s lehkou mentalni retardaci jsou spise
pasivni a oCekéavaji zprostiedkovani informaci (Vagnerova, 1999, s. 80). Komunikace je
zalozena na omezené slovni zasobé, nemohou pochopit slozit€jsi slovni spojeni, metaforu,
sarkasmus apod. Projevovani se je jednodussi, kratké véty (Vagnerova, 1999, s. 80),
jednoznacné konkrétni pojmy (Zikl, 2021, s. 40), které jsou Casto stereotypni (Vagnerova, 1999,
s. 80). Tim je znacn€ omezena 1 zralost v socialnich interakcich, vzhledem k neschopnosti
usuzovani rizika v socialnich situacich hrozi naptiklad manipulace okolim (Zikl, 2021, s. 40).
Objevuje se nedostatecna moznost udrzeni pozornosti, paméti (Vagnerova, 1999, s. 80), ale i
horsi adaptace na Skolni prostiedi (Zikl, 2021, s. 39). Pti Skolni vyuce dochézi k obtizim (MKN-
10, [online]), naptiklad také s koordinaci v oblasti jemné i hrubé motoriky (Zikl, 2021, s. 39).
Avsak schopnost uceni je i presto ve vétsiné piipadu zachovana a podporovana — pro osoby
postizené lehkou mentalni retardaci jsou urceny specialni zakladni Skoly.

Mnoho dospélych jedinct s timto postizenim nasledné dokéaze pracovat, navazovat a udrzovat

socialni vztahy (MKN-10, [online]).
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3 Posouzeni zivotni situace klienta

V ramci tieti kapitoly se budeme vénovat samotnému posouzeni Zzivotni situace zajemce
o sluzbu/klienta v ramci praxe socialniho pracovnika. Kapitola Posouzeni zivotni situace klienta
navazuje na prvni kapitolu Jednani se zajemcem o sluzbu. Posouzeni je srdcem kazdé dobré praxe
socialni prace (volny pieklad, Watson, West, 2006, s. 30).

Zacatkem 20. stoleti se o poCatky posouzeni zivotni situace klienta se zaslouzily M. Richmondova
a F. Hollisova (Navratil, Janebova a Smutek, 2010, s. 9).

Posouzeni zivotni situace je ,,jednou z nejkontroverznéjSich a nejobtiznéjSich zalezitosti v socialni
praci“ (Navratil, 2007, s. 72) a zaroven to je ,zakladni profesni zpusobilost socialniho
pracovnika“ (Dyke, 2016 dle Navratil, 2018, s. 6). Socialnimu Setfeni a taktéz tedy posouzeni
zivotni situace predchazi zivotni udalost ¢i problém (Navratil, 2007, s. 72). Dle Slovniku socialni
prace (Barker, 1995 dle Navratil, 2007, s. 72) je posouzeni zivotni situace definovano jako
,proces, ve kterém je urCovan charakter, pficina, vyvoj a prognoza problému a v némz jsou dale
také analyzovany osobnostni charakteristiky a situace, které s problémem souviseji®.

Pfi posouzeni zivotni situace se socialni pracovnik soustfedi predevsim na posouzeni potieb
jedince (Zatloukal a kol., 2011 dle Balaz, 2018, s. 31) a na posouzeni rizik (Mydlikova, 2017 dle
Balaz, 2018, s. 31). Socialni pracovnik musi byt odborné zpusobily k porozuméni i vysvétleni
zivotni situace klienta (Navratil, 2018, s. 9).

Zivotni situace se posuzuje v riiznych fazich a z rznych diivodt. Miize se jednat o prvotni kontakt
zajemce se socialnim pracovnikem, tudiz o ujasnéni, zda je socialni sluzba pro zajemce vhodna.
Dale se muze jednat o posouzeni zivotni situace klienta v piipadé rizika, neCekané udalosti nebo
z divodu zvysSeného stupné zavislosti (Navratil, 2007 dle Navratil, 2018, s. 6). Jak zminuji i
Watson a West (volny pieklad, 2006, s. 30), jedna se o spektrum c¢innosti — od pozorovani a
usudkt z prvniho setkani az po formalnéjsi a slozitéj§i ramce posouzeni nepiiznivé zivotni situace
klienta. Vybidnuti k posouzeni Zivotni situace mize byt ze strany samotného klienta, jinymi
organizacemi €1 dle fazi intervence ze strany socidlniho pracovnika — planovaného Casovani
(Navratil, 2018, s. 6). To se odrazi i ve zhodnoceni a zpisobu provedeni posouzeni Zivotni situace
(volny preklad, Watson, West, 2006, s. 30).

Pfi socialnim Setfeni se zajemcem o sluzbu ¢i piipadné jiz klientem socialni sluzby se posuzuje
jeho aktualni zivotni situace, tudiz mira samostatnosti clovéka v péci o vlastni osobu v jeho
ptirozeném prostiedi. Socialni pracovnik na zakladé rozhovoru se zajemcem/klientem socialni
sluzby ¢i pfipadné i s pecujicimi osobami vyhodnocuje samostatnost Clovéka dle kritérii —
jednotlivych kategorii ukonu, které jsou uvedeny v zakoné o socialnich sluzbach. Ptitomnost

jinych osob taktéz muze byt vyznamna vzhledem k vyslednému posudku. (Wernerova,
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2007, s. 40).

Jednotlivé oblasti posouzeni zivotni situace se vyhodnocuji dle miry potfeby pomoci, dohledu
druhé osoby. Mizeme zhodnoceni kazdé oblasti tykajici se béznych dennich aktivit (Wernerova,
2007, s. 42) uvést tak, ze ji klient: zvlada/zvlada s dohledem/zvlada s pomoci/nezvlada“
(Wernerova, 2007, s. 40). Nestaci vSak napsat pouze jedno z uvedenych a tim to uzavfit, ale
spolecné polemizovat nad tim, co je jedinec schopen Ci pfipadné by byl schopen s dopomoci druhé
osoby (Musil, 2007, s. 45). V navaznosti na potiebu pomoci druhé osoby se uziva nasledujicich
termind: ,,dohled/pfipomenuti/dopomoc/kontrola provedeni ukonu“ (Wernerova, 2007, s. 40).
Taktéz je dalezita informace, zda se jedna naptiklad o ob¢asnou dopomoc druhé osoby nebo je
nutna dopomoc druhé osoby v urcité pravidelnosti nebo dokonce pokazdé. (Wernerova,
2007, s. 40)

Co se tyCe zvladnutelnosti ukont a celkové samostatnosti, je podstatné, zda se jedna o omezeni
z divodu zdravotnich ¢i ne. Socialni pracovnik nahlizi i na celkovou Zzivotni situaci osoby
s ohledem na prostiedi, ve kterém osoba pobyva nebo kde socialni Setfeni probéhlo. Mize se
jednat naptiklad o domacnost, nemocnici €i zafizeni socialni sluzby (Wernerova, 2007, s. 40).
Z toho vyplyva dalsi otazka - zda se z4jemci o sluzbu ¢i klientovi zde potiebné podpory dostava
a pokud nikoliv, tak zjakého divodu (Musil, 2007, s. 45). Nemusi se jednat pouze
o nedostate¢nou oporu napfiiklad pecujicich osob, ale muze jit i o majitele najemniho domu,
do kterého neni bezbariérovy pristup (Musil, 2007, s. 46).

Dale se také na zakladé rozhovoru vyhodnocuje i1 napfiklad zptusob chovani, orientace,
komunikace (Wernerova, 2007, s. 42).

Pfi posuzovani osob mladsich 18 let, v pfipad€ osobni asistence se mize jednat konkrétné o osoby
s lehkou mentalni retardaci, je tfeba brat ohled i na schopnost zvladani jednotlivych ukont
vzhledem k véku a biopsychosocialnimu vyvoji jedince (Wernerova, 2007, s. 42).

Co se tyCe socialni stranky, je vhodné uvést, zda se posuzovana osoba ucastni n¢jakych socialnich
aktivit, vyuziva jinych socialnich sluzeb (naptiklad denniho stacionafre), dochézi do Skoly ¢i prace

(Wernerova, 2007, s. 40).

3.1 Strategie a perspektivy posouzeni zivotni situace

V ramci této podkapitoly budou predstaveny strategie a perspektivy posouzeni zivotni
situace klienta, a to v prvni fadé dle Sally Hollandové (2004) a nasledné dle Pavla Navratila
(2018).

Sally Hollandova (2004 dle Navratil, 2007, s. 73) rozlisuje dvé odlisné strategie posouzeni:
kvantitativni a kvalitativni. Kvantitativni strategie v idealni verzi pfedstavuje objektivni

vysledky, které jsou nezavislé na posuzovateli. Zatimco kvalitativni strategie klade duraz
19



na profesionalitu a na hloubkové pochopeni (Hollandova dle Navratil, 2007, s. 73).

Holland (2004 dle Navratil, 2007, s. 73) se dale zajimala i o dal§i perspektivy posuzovani.
V navaznosti na Mary Richmond a jeji dilo Social diagnosis (1917) hovoii o diagnostickém
pojeti posouzeni zivotni situace. Tim je mysleno zameéfeni se na dislednou ,diagnézu‘
klientova problému, od té se nasledné odviji plan (Navratil, 2007, s. 73).

Pavel Navratil (2018, s. 7) uvadi dvé strategie posouzeni zivotni situace: ,,objektivni a
,,subjektivni®. Objektivni strategii se mysli pochopeni charakteru, pfiCiny, vyvoje nepfiznivé
zivotni situace (Barker, 2013 dle Navratil, 2018, s. 7). V opozitu k tomuto je posouzeni zivotni
situace hloubkové — to ma za ucel objeveni oblasti potencialnich zmén (Milner, O'Byrne,
2004 dle Navratil, 2018, s. 7). Navratil (2018, s. 9) ve zkratce definuje ,,objektivitu® jako

vysvétleni a ,,subjektivitu“ jako porozumeéni.

3.2 Modely posouzeni

V dalsi podkapitole se nyni budu vénovat modelim posouzeni zivotni situace a to dle Smale a
kol., a také dle Harrisona. Déle budou zminény i dal§i modely — diagnosticky model, model
hodnoceni rizika, modely rozhodovani, model posouzeni v kritické socialni perspektive,

byrokraticky model posouzeni a posouzeni v participativnim modelu.

3.2.1. Modely posouzeni dle Smale a kol. (1993)

Smale a kol. (1993 dle Navratil, 2007, s. 74) hovoii o tfech modelech posouzeni — , model
dotazovani, proceduralni a vyménny*. , Model dotazovani“ je soustfedén na pasivniho klienta,
jelikoz se jedna o pokladani otazek, tim je tedy ale 1 minimalizovano zapojeni samotného klienta
do procesu posouzeni (Navratil, 2007, s. 75). Zaroven je socialni pracovnik v roli tzv. , experta‘“,
jelikoz je schopen analyzovat, které informace jsou s ohledem na potieby klienta dilezité
(Navratil, 2007, s. 74). Minusy Navratil (2007, s. 74) shledava v navaznosti na Watsona a
Westovou (2006) minus v tom, ze tento model muze vést k patologizaci klienta, tudiz
k soustfedénosti na problémy, nedostatky.

Druhym modelem je ,model proceduralni“ zalozeny na formulafich ¢i jinych kontrolnich
listech, které jsou nositeli informaci, zda je klient opravnén byt uzivatelem sluzby. Takzvanym
expertem™ je v pripad€ tohoto modelu tvirce téchto formulait, na jejichz zakladé dochazi
k posouzeni. Minusem v tomto piikladu modelu je neakceptovani a nerespektovani postoju
klienta, socialni pracovnik je jen jakymsi nastrojem systému organizace. (Navratil, 2007, s. 75).
Poslednim modelem je ,,model vyménny*. U tohoto modelu je zmifiovanym , expertem® klient
sam sobe. Socialni pracovnik dava klientovi prostor ke zjistovani svych schopnosti a zdroja,

ale 1 svych limitd a slabosti. Tento model ma za cil podporu klienta v samokontrole procesu
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posouzeni 1 nasledného procesu zvladani potizi a dilemat, nepfiznivé zivotni situace, ktera jej

do socialni sluzby ptivedla (Navratil, 2007, s. 75).

3.2.2. Modely posouzeni dle Harrisona (1991)
Oproti tomu David Harrison (1991 dle Navratil, 2007, s. 74) definoval tfi kognitivni modely

ovliviiujici posouzeni nepiiznivé zivotni situace. Prvnim modelem je model ,,konven¢ni“. Ten
predstavuje srovnavani nepiiznivé socialni situace s funkci instituce a zkuSenostmi socialniho
pracovnika. Druhy model je oznacen jako ,,strukturalni*. Nepiizniva socialni situace je vniméana
v ramci socialni sit€ ¢i komunity, tudiz se vice sousttedi na socialni nez psychologické podnéty.
Poslednim modelem dle Harrisona je model , heuristicky“. V ramci néj socialni pracovnik hleda
rizné zdroje informaci, nahlizi na nepfiznivou zivotni situaci nahlizet z vice perspektiv,

v raznych souvislostech.

3.2.3. Diagnosticky model

V prvni podkapitole tieti kapitoly narazime na zafazeni terminu ,,diagn6za“ do socialni prace.
Konkrétné se toto pfirovnavani objevuje na pocatku dvacatého stoleti v praci Mary Richmond
(1917 dle Navratil, 2018, s. 11). V ramci diagnézy bylo hlavnim cilem ziskat co nejpresnéjsi
definici nepfiznivé socidlni situace a osobnosti klienta (Navratil, 2018, s. 11). V Ceské socialni
prace se termin ,,socialni diagnoza“ objevil diky Marii Krakesové-Doskové (1946, dle Navratil,
2018, s. 11). Od 70. let zacal tento model Celit kritice ze strany kriticky orientovanych autort
(Adams a kol., 2009, Fook, 2002, Janebova, Truhlarova, 2017 dle Navratil, 2018, s. 11). Ti
v tomto modelu vnimali hrozbu nedostate¢nosti ve schopnostech vnimat a teSit klientovu

nepiiznivou zivotni situaci v socialnich souvislostech (Navratil, 2018, s. 11).

3.2.4. Model hodnoceni rizika

V navaznosti na diagnosticky model se zacal rozvijet model hodnoceni rizika. Ten pfedstavoval
hledani vliva, které by mohly byt predvojem rizikovych situaci u klienta (Navratil, 2018, s. 11).
Melo by se tim padem jednat o jakousi prevenci rizikové situace (Navratil, 2018, s. 12). Punova
(2012 dle Navratil 2018, s. 12) upozoriiuje na to, ze je nutné brat na ztetel nejen rizikové vlivy,

ale 1 vlivy predstavujici ochranu.
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3.2.5. Modely rozhodovani
Allison (1971 dle Navratil, 2018, s. 13) predklada ,,model racionalni“. Ten ptedstavuje zpisob

rozboru a nasledného zvazeni dostupnych moznosti za ucelem dosazeni cile.

Mimo tento model Allison (1971) navrhl dalsi dva: ,,organizacné procesni model* a , model
fizeni politik®. , Organizacné procesni model” se zamétuje predevsim, jak jiz nazev napovida,
na organizace — vlivy rutinnich ¢innosti, organiza¢ni procedury, a podobné. Zatimco , model
fizeni politik® se pohybuje v souvislosti s byrokracii a vladnutim jako takovym.

,Racionalni model“ se promitl vrozvoji pfistupi socialni prace, predevs§im v ukolove
orientovaném pristupu (Rept, Epstein, 1972 dle Navratil, 2018, s. 14). V Ceské sféfe socialni

prace se o zviditelnéni a zauzivani zaslouzil predevsim Musil (2004 dle Navratil, 2018, s. 14).

3.2.6. Model posouzeni v kritické socialni perspektivé

V ramci pocatku tohoto modelu §lo zejména o v t¢ dobe velmi aktudlni spoleCensky problém,
opresi neboli utlacovani (Navratil, 2018, s. 14). V ramci tohoto modelu bere socialni pracovnik
na védomi veskeré moznosti, co by mohlo klientovu situaci ovlivilovat vzhledem k opresi.
Naptiklad mazeme hovofit o rase, etnicité, véku, sexualni orientaci, postizeni (Navratil, 2018,
s. 15). Thompson (1997 dle Navratil 2018, s. 15) pfichazi se strukturalnim rozmérem posouzeni
zivotni situace klienta, P-C-S analyzou. P-C-S predstavuje zkratku anglickych termint
pro osobni (P), kulturni (C) a strukturalni (S). Tato analyza predstavuje komplexnost ve v§ech
tfech zminénych oblastech a je tedy napomocna k nahlizeni na klientovu zivotni situaci v §ir§im

kontextu socialni stranky.

3.2.7. Byrokraticky model posouzeni

modelu posouzeni, jedna se o pfirovnavani posouzeni zivotni situace klienta k manazerovani
(Navratil, 2018, s. 16) - jednoducha, levna feseni (Tsui, Cheung, 2004 dle Navratil, 2018, s. 16).
Socialni pracovnici maji role, kdy maji nabizet jakési ,,produkty*, kterymi jsou mysleny pfedem
dané vymezené aktivity a sluzby (Navratil, 2018, s. 16).

Watson a West (2006, dle Navratila 2018, s. 16) tento model, celkové manazerismus a
byrokratizaci kritizuji na zakladé zanedbavani profesionality a dovednosti socialnich
pracovnikd. V tom se shoduji i s Balazem a Musilem (2016, dle Navratila 2018, s. 16), ktefi
uvedli, ze manazerismus a byrokratizace znacné negativné ovliviuji dosahovani oborovych cilti

socialni prace.
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3.2.8. Posouzeni v participativnim modelu

V tomto ohledu jsou klienti brani jako ,,experti na své vlastni problémy 1 potieby. Klient se
socialnim pracovnikem jsou rovnocennymi partnery (Navratil, 2018, s. 18), aby tomu tak mohlo
byt, je vSak tfeba myslet na pfijemné podminky, které tuto spolupraci mohou ovlivnit, naptiklad
dostatecné mnozstvi Casu, srozumitelnost informaci (Navratil, 2018, s. 19). Ve spolupraci se
socialnim pracovnikem klient zji§tuje své zdroje a schopnosti, popfipadé i omezeni. Klient by
mél dokazat prevzit veSkerou kontrolu nad posouzenim a nad prekonanim problému. Role
socialniho pracovnika je v tomto piipadé orientovana na fizeni celého procesu, nevytvari
posouzeni zivotni situace klienta. Smétfovano je predev§im na socialni situaci klienta (Navratil,

2018, s. 18).

3.3 Algoritmus posouzeni

Nyni budou predstaveny algoritmy neboli postupy posouzeni nepiiznivé zivotni situace klienta.
A to na zakladé dvou odbornych literatur — v prvnim pfipadé popis algoritmu dle Davida
Watsona a Janice Westové (2000) a nasledné¢ algoritmus dle Pavla Navratila a Libora Musila
(2007). Posouzeni zivotni situace ma fadu fazi, které 1ze identifikovat, av§ak ne vzdy musi
probihat logickym zpisobem (volny pieklad, Coulshed, Orme, 1998 dle Watson, West, 2006,
s. 30).
Watson a Westova (2006 dle Navratil, 2007, s. 76-77) popisuji algoritmus posouzeni
nasledovné:
a) Pfiprava na setkéni s uzivatelem sluzby
- Pfiprava planu posouzeni socidlnim pracovnikem (Watson a Westova, 2006 dle
Navrétil, 2007, s. 76) nebo také priprava projektu socidlnim pracovnikem (Hollandova,
2004 dle Navratil, 2007, s. 76): ,,cil posouzeni, uvazeni vhodnych témat a otazek,
zvazeni, kdo bude participovat a jaké metody posouzeni maji byt pouzity*.
- Tvorba projektu zacina tivahou o cili posouzeni (co méa byt odkryto, urCeno), ten
nasledné urcuje, na jaké témata se bude posouzeni zamérovat
- Urceni témat ¢i otazek
- Uvaha nad zdroji informaci — zji§téni, zda jiz nejsou vedeny né&aké informace
z predeslych socialnich Setfeni ¢i jinych kontakt
- Zvézeni vhodnych metod a technik posouzeni; dle zvolené metody, techniky
odpovidajici pfiprava (rozhovor, technika hry ¢i malovani, ekomapa, genogram, skaly a
dotazniky, pozorovani, analyza dokumentt)

b) Setkani s uzivatelem sluzby s cilem vytvofit vztah a ziskat relevantni informace
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Vytvoreni vztahu s klientem, sbér relevantnich informaci

Realizace planu/projektu — metody, techniky

Klient rovnocennym partnerem, , plnopravnym spoluti¢astnikem

Sdileni hodnot a hodnot vSech zucastnénych

Cilem je navrh Cinnosti, které budou napomocny ke zlepSeni nepfiznivé zivotni situace
klienta

Zakladni dovednosti pfi posouzeni nepfiznivé zivotni situace klienta: komunikace
(Ktivohlavy, 2004 dle Navratil, 2007, s. 79), vyjednavani (Plaminek, 2006 dle Navratil,
2007, s. 79) a fizeni rozhodovaciho procesu (O’ Sullivan, 1999 dle Navratil, 2007, s. 79)

c) Reflexe a analyza ziskanych informaci k ur€eni vhodné intervence

Na zakladé pouzité metody pfi ziskavani informaci

d) Vlastni provedeni intervence/Cinnosti

Zhodnoceni efektivity provedenych krokt, intervence, celkového posouzeni

S potiebnosti spoluprace klienta pfi posouzeni zivotni situace se ztotoziuji 1 Navratil a Musil

(2007, s. 117-121), taktéz dodavaji nutnost spolupraci na tvorbé individualnim planu a jeho cili.

Proces posouzeni zivotni situace klienta je nékolik na sebe navazujicich kroku, avsak tento proces

neni jednorazovy — jedna se o prubéznou praci s klientem (Navratil, Musil, 2007, s. 121).

K porovnani uvadim kroky posouzeni zivotni situace klienta dle Navratila a Musila (2007, s. 117-

121):

a) Priprava

Vypracovani , projektu posouzeni, to znamenad ujasnéni cile posouzeni, volbu
dulezitych otazek — vyhodnoceni jejich dilezitosti, urCeni zdroji informaci a stanoveni

postupt zjistovani informaci

b) Zjistovani

Vytvoteni vztahu mezi socialnim pracovnikem a klientem
Sbér dulezitych informaci
Klient rovnocennym partnerem

Potieba uméni komunikace, naslouchéani a vyjednavani

c) Reflexe (zamysleni nad vysledky zjistovani)

Zformulovani, co lze na zéklad¢é ziskanych informaci fici o zivotni situaci klienta;
urceni, co je potfebné pro uréeni vhodné intervence

Opét ve spolupraci s klientem

Dulezitost vytknout to podstatné, nezjednodusovat ¢i opomenout néco dilezitého

Cilem je definovani problému, ktery ma byt v ramci socialni sluzby feSen

d) Tvorba individualniho planu a provedeni intervence
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- Klient spolupracuje pfi zvazovani alternativ feSeni problému
- Jiz neni soucasti posouzeni zivotni situace klienta, nybrz jeho vysledkem
- Didlezité projednat, kdo a s jakym cilem Cinnosti udéla
- Casové terminované — , kratkodobé, dlouhodobé«
e) Volba pfistupu

- Volba pristupu na zaklad¢ konkrétni zivotni situace klienta

3.4. Komplexnost posouzeni Zivotni situace

Komplexnost posouzeni nepiiznivé zivotni situace je velmi dulezita dovednost, ktera se zaklada
na zaméfeni se na posouzeni potieb a rizik/limitt jedince a prostiedi, ve kterém jedinec figuruje
a zaroven na konkrétni deduktivni a induktivni otdzky o problému. Deduktivni otazky
otazky tesi jednotlivé piipady. (Balaz, 2018, s. 32)

V ramci komplexniho posouzeni zivotni situace se zamétujeme na biologickou, psychickou a
socialni jednotu (Mydlikova, 2018, s. 61). V ramci Ctvrté kapitoly se nasledné budu vénovat i
roz§ifeni o spiritudlni rovinu pifi posouzeni zivotni situace.

Komplexni posouzeni zivotni situace je nastrojem piedstavujici proménlivost problémovych
pfipadl (Balaz, 2018, s. 34).

Pfi posouzeni neptiznivé zivotni situace vzdy socialni pracovnik vychazi ze silnych stranek a
schopnosti klienta — co zvladne, nezaméfuje se pouze na klientiv problém ¢i omezeni (Sobek,
2019, s. 7). Posouzeni silnych stranek dopomaha k odhaleni a zorganizovani zdroja jedince,
které mohou byt zakladnim kamenem pro oziveni smysluplnosti cilti (volny pieklad, Rapp a
Gosha 2011, s. 110 dle Starnino, Gomi a Canda 2014, s. 851). Smutek (2006, s. 40-41) vnima
jako zdroje ¢loveka jeho sny, cile a vize, jeho pribehy, zkuSenosti, ale také viru, spiritualitu a
nabozenstvi.

Ocekava se, ze az po uceleni komplexniho posouzeni neptiznivé zivotni situace, je mozné
navrhnout konkrétni socialné-pracovni intervence (Balaz, 2018, s. 35).

Komplexnost také upozorfiuje na to, aby byli socialni pracovnici obezietni vici predem
pfipravenym fesenim. Dfive vykrystalizovana feSeni nemusi byt vhodna pro feSeni souc¢asnych
nepiiznivych zivotnich situaci (Balaz, 2018, s. 35). Vyuzivani komplexniho posouzeni

napomaha k formovani predstav a moznych feSenich (IFSW, 2014 dle Balaz 2018, s. 36).
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4 Tvorba dopliujiciho materialu ,,Mapovani klientovy

situace*

Vramci ¢tvrté kapitoly bakalaiské prace se dostavame k samotnému cili prace, tudiz
k pfedstaveni tvorby piktogramového zndzornéni materidlu ,,Mapovani klientovy situace®
pro vyuziti v terénni sluzb& osobni asistence Maltézské pomoci, 0.p.s.
Pfi samotném procesu posouzeni zivotni situace klienta neboli mapovani klientovy situace je
dulezité prvotné vyzdvihnout, co je pro klienta dulezité, co ma rad a predevsim jeho silné stranky.
Oproti tomu je dobré zjistit 1 to, co naopak klient rad nema, jaké ma limity (Sobek, 2019, s. 11).
Sobek (2019, s. 11) hovoii naptiklad v ramci spirituality o pranich, touhach a snech klienta. Mize
se jednat i o véci nerealné, ale pokud jsou pro klienta svym zptsobem dulezité, je vhodné je brat
v uvahu.
Vzhledem ke klientele této socialni sluzby je dobré navazat komunikaci o zivotni cesté klienta,
co vSe v zivoté prozil, jaké byly zasadni zivotni momenty. Roli hraji daleziti lidé, mista i zazitky
klienta. V této oblasti vSak musi socialni pracovnik plné€ respektovat soukromi klienta, ne kazdy
klient muze byt ke sdileni své zivotni cesty naklonén a tolik otevien (Sobek, 2019, s. 11-12).
Novy dokument ,Mapovani klientovy situace™ byl vytvofen piedevs§im na zakladé publikace
Jittho Sobka (2019). Oproti predeslému dokumentu této sluzby, ktery byl rozdélen na Casti
biologickou, psychickou, socialni a spiritualni, tento aktualizovany dokument se zajima
o konkrétni popis potiebné podpory klienta. Pficemz dfive uzivané oblasti a myslenky vychazejici
z holistického pojeti jsou nadale pfitomny, avSak jsou aplikovany pravé do konkrétniho popisu
oblasti potfebné podpory ¢i pomoci.
V prvni fadé je vzdy dulezité ujasnit, co vSe klient zvlada sam a v ¢em muze byt podporen,
zdaraznovat klientovy schopnosti. Nasledné, jakou konkrétni podporu ¢i pomoc klient potiebuje.
Dulezité je, aby vSe bylo feCeno velmi detailn€, aby kazdy pracovnik, ktery si informaci nasledné
precte v karté klienté, ihned védél, co ma pro klienta ud€lat a jakym zpiisobem ma postupovat.
Tim je predchazeno tomu, ze by dochazelo k nejasnostem a nevyrovnanostech v praci
jednotlivych pracovniki — diky konkrétnimu popisu podpory budou vsichni pracovnici ukony
provadét stejné — tak, jak to klientovi vyhovuje; vSichni pracovnici ,,budou tdhnout za jeden
provaz“. (Sobek, 2019, s. 15) Pii posouzeni zivotni situace mohou byt v piipadé naptiklad
neorientovanosti klienta zapojeny 1 jiné osoby — rodina ¢i znami (Sobek, 2019, s. 16).
Narodni asociace socialnich pracovniki (1995 dle Matousek 2007, s. 186) konkretizuje zakladni
lidské potieby nasledovné: , télesné aspekty (jidlo, pristiesi, bezpeci, zdravotni péce a ochrana),
osobni naplnéni (vzdélani, odpocinek, hodnoty, estetika, nabozenstvi, dosazeni uspéchu),
emocionalni potieby (pocit sounalezitosti, vzajemna péce, spoleCenstvi) a adekvatni sebepojeti
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(sebediivéra, sebeucta a osobni identita)“.
Pottebna podpora je rozdélena tedy do nékolika oblasti podpory, které jsou kazdodenni nedilnou
soucasti zivotu (Sobek, 2019, s. 16-20):
a) Osobni hygiena
- Nejde pouze o mechanické zvladnuti ukond spjatych s hygienou, ale i o zachovani
dustojnosti ¢lovéka a jeho sebeucty, o respekt k jeho intimnimu prostoru
- Bézna denni hygiena (ranni a ve€erni, ¢isténi zubt), sprchovani, péce o kazi, vlasy, o¢i,
usta a nehty, pouziti WC, vyuziti inkontinen¢nich pomucek (Interni dokument
Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019)
- Dulezitou informaci je nejen, s ¢im klient potfebuje dopomoci, ale také jak Casto (Sobek,
2019, s. 16)
b) Péce o vlastni osobu
- Oblékani a svlékani, obouvani a zouvani, celkova tprava vzhledu (Interni dokument
Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019)
- Klient ma mit moznost se oblékat dle své aktualni volby a vkusu (Sobek, 2019, s. 17)
¢) Samostatny pohyb
- Schopnost (bezpecného) pohybu uvniti, venku, pouzivani kompenzacnich pomucek
(Interni dokument Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019)
- Dale i vstavani, stani, zména polohy na lizku
- Jedna se o jedno ze zakladnich lidskych prav — pravo na volny pohyb
- Stejné jako u osobni hygieny, nutné uvést jak casto klient potiebuje pomoc druhé osoby
(Sobek, 2019, s. 17)
d) Stravovani
- Nakup potravin a jejich uchovani (sledovani data spotieby), piiprava jidel a napoja,
porcovani a konzumace stravy (Interni dokument Mapovani klientovy situace na zakladé
Sobek, 2019)
- Jedna ze zakladnich lidskych potteb
- Dulezita je moznost vybéru jidla, ale i vybéru mista, kde bude jist, tak aby se klient citil
komfortné, vybéru ¢asu, ktery klientovi vyhovuje (Sobek, 2019, s. 17)
e) Péce o domacnost
- Provadéni bézného tklidu — stlani, prevlékani lizkovin, nadobi, kvétiny, prani, zehleni,
vynaseni smeti, tfidéni odpadu, obsluha elektrickych spotfebici (Interni dokument
Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019)
f) Kontakt s lidmi
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- Kontakt s rodinou, prateli, sousedy a dalSimi osobami, spoleCenské role, vzdélani,
zvyky, ritudly, orientace v Case, misté, osobach, komunikace, vyuziti dalSich sluzeb
(Interni dokument Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019)

- Komunikace a navazovani vztaht patii taktéz mezi zakladni lidské potieby (Sobek,
2019, s. 18)

g) Seberealizace

- Aktivity a zajmy vykonavané jak v minulosti, tak v soucasnosti, zda si klient umi svij
Cas naplanovat, osobnostni rysy klienta, jeho sebehodnoceni, jeho schopnost feSit
problémy, mira ochoty spolupracovat (Interni dokument Mapovani klientovy situace
na zakladé Sobek, 2019)

- Dturaz na smysluplné traveni volného Casu (Sobek, 2019, s. 19), avSak pro kazdého
z klient mize smysluplné traveni volného Casu predstavovat naprosto odlisné aktivity

h) Zdravi, bezpeci a rizika

- Pocit bezpecného zazemi a soukromi, strachy a obavy, zvladani rizikovych situaci, péce
o zdravi (Interni dokument Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019)

- Hledani zptisobu, jak ptipadnym rizikiim konkrétné predchazet (Sobek, 2019, s. 19)

i) Uplatiiovani vlastnich prav a zajmu

- hospodateni se svymi financemi, vyfizovani Gfednich zalezitosti, vyjadfovani své vile

a rozhodovani se v béznych kazdodennich zalezitostech (Interni dokument Mapovani

klientovy situace na zékladé Sobek, 2019)

Jak jiz bylo feCeno v tématu komplexnosti posouzeni zivotni situace, jedna se o celistvé posouzeni
biologické, psychické a socialni stranky ¢lovéka. V ramci dokumentu Mapovani klientovy situace
k témto strankam posouzeni zivotni situace fadim i neméné dulezitou oblast spirituality. Ta
predstavuje zakladni zivotni postoj a univerzalni kvalita zivota ¢loveéka, hodnotovou orientaci
klienta, smysl zivota. (Interni dokument Mapovani klientovy situace na zakladé Sobek, 2019).
O spiritualité jako soucasti posouzeni zivotni situace klienta hovoii Hodge, ktery uvadi, ze
odkryvani informaci ze sféry spirituality klienty mize umoznit ke komplexnimu modelu
posouzeni — tudiz bio-psycho-socio-spiritualnimu. Pravé tato spiritualni stranka mutze nést silné
zdroje, které mohou velmi ovlivnit zptsob spoluprace pracovnika s klientem (Hodge (2003, s. 7).
Spiritualita je vnimana napfiklad jako zakladni lidsky pud k ujasnéni si smyslu zivota nebo také
jako souhrn uvah a aktivit, které davaji ¢loveéku smysl, nad¢ji, vyznam a ptipadné i utéchu (Rapp
a Gosha, 2011, dle Starnino a kol. 2014, s. 852). Blahodarny vliv ,,zdravé® spirituality na zdravi,
integritu, radost a smysluplnost Zivota zmifiuje i Canda (2016, s. 15, dle Stéch a kol.); oproti tomu

vSak uvadi i ,,nezdravou™ spiritualitu — tu vnima jako ptivodce nepodminénych pocit viny, studu
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¢i strachu.

Vliv spirituality na zdravi ¢lovéka, konkrétné na t€lesné a psychické rozpolozeni, ale i na celkové
chovani a spolecensky zivot clovéka, doklada napiiklad Kiivohlavy (2001), ktery shrnul vyzkum
vicero svétovych autort (Koenig 1997, Schmitz 1992, Gartner a kol. 1991).

Od roku 2001 ustanovila Spojena komise pro akreditaci zdravotnickych zafizeni, nejvétsi
zdravotnicka akreditani organizace ve Spojenych Statech Americkych, povinnost provadéni
duchovniho posouzeni pii poskytovani sluzeb u ni akreditovanych zatizeni (Hodge 20006, s. 217).
Co se tyCe socialni prace, vyznamnym dokumentem, ktery bere praxi duchovniho rozméru jako
nepostradatelnou v socialni praci, je pfirucka s nazvem Lidska prava a socidlni prace — manual
pro Skoly socidlni prace s socialni pracovniky. Tato pfirucka byla vydana OSN — Centrem
pro lidska prava, Mezinarodni federaci socialnich pracovniki a Mezinarodni asociaci Skol
socialni prace z roku 1994. Timto textem se zabyval v souvislosti s rozmérem spirituality i
Dolezel (2008, s. 57-58). Shrnutim ptedstavuje duchovni rozmeér integralni soucast socialni prace.
Timto rozmérem je tieba se zabyvat jak u klientl, tak i u samotnych pracovnikid (Dolezel, 2008,
s. 57-58). Mimo to je duchovni posouzeni zakotveno i v etickém kodexu NASW (Narodni
asociace socialnich pracovnikli ptsobici ve Spojenych statech americkych). V ném je zminéno,
ze socialni pracovnik vzdy jedna s klientem s respektem a citlivosti vic¢i jeho nabozenské
orientaci a jeho svétonazorim; upozorfiuje na vyvarovani se diskriminaci (Hodge, 2003, s. 7-8).
Mimo to se setkavame s priklady, kdy klienti socialni sluzby ocenili zakomponovani svych
duchovnich tradic, zvyk do procesu pomoci. Tim padem mohla byt i prohloubena celostni
spoluprace s klientem (Hodge, 2003, s. 6). Hodge (2005, s. 314) uvadi jako pfiiklady pro
vyznamné faktory modlitbu ¢i Cteni duchovnich textd. AvSak nemusi se jednat pouze
o nabozensky orientované ¢innosti.

Nezbytnou informaci je to, ze oblast spirituality je velmi citlivou oblasti a klient se k ni nemusi
chtit vyjadiovat (Hodge, 2006, s. 320).

Mimo oblasti potfebné pomoci a podpory, které jiz byly zminény vySe, obsahuje material
,Mapovani klientovy situace” i popis aktualni zivotni situace klienta. Zde se uvadi aktualni
nepiizniva situace klienta, nadhlé zmény, které nastaly.

V piipadé jiz ne prvniho posouzeni zivotni situace, dochazi ke zhodnoceni minulého cile ¢i cilt.
Dale je zde prostor pro poznamky k naplni osobni asistence a pfedpokladaného harmonogramu
osobni asistence. Pro ptipad fakturace, nouzové ¢i havarijni situace a podobné je v dokumentu
prostor 1 pro uvedeni kontaktni osoby ¢i kontaktnich osob a potfebnych informaci s nimi
souvisejicimi: jméno, kontakt, vztah ke klientovi a rozsah udélenych kompetenci klientem.

V piipadé, kdy dojde k zapujCeni klict od bytu ¢i domu klienta, taktéz je to mimo Piedavaci
protokol o predani klict uvedeno v materialu Mapovani klientovy situace. (Interni dokument —
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Mapovani klientovy situace. 2022. Maltézska pomoc, o. p. s., centrum, vlastni zpracovani.)

4.1 Piktogramové znazornéni a jeho vyuzitelnost v materialu

»Mapovani klientovy situace*

Piktogramové znazornéni se fadi mezi alternativni a augmentativni komunikace. Ty ptfedstavuji
piistup k osobam s t&zkym télesnym, mentalnim & kombinovanym postizenim (Skodova,
Jedlicka a kol. 2007), vyuziti je i u osob s poruchami autistického spektra (Mastalit, Pastierikova,
2018, s. 16).

cilem je zvySeni kvality porozuméni feci a usnadnéni vyjadfovani. Zatimco systémy alternativni
komunikace jsou ty, které jsou vyuzivany jako nahrada verbalni komunikace.

Komunikaéni systémy dale mizeme rozlisit na dynamické ¢i statické. Dynamické zahrnuji gesta
a znaky (napfiklad prstova abeceda, znakovy jazyk), zatimco u pfikladu statickych jsou symboly
predkladany (Janovcova, 2004). Mezi ty se fadi i mnou pouzité piktogramy.

Kubova (1996) predstavuje piktogramy jako komunikacéni systém, kdy kazdy piktogram zastupuje
jeden vécny vyznam. Piktogramy jsou komunikacnimi symboly (Kubova, 2002), vnimatelnymi
utvary, které jsou vytvoreny bud’ naptiklad psanim, kreslenim ¢i tiskem.

Jedna se o zjednodusSena zobrazeni predmétt, aktivit ¢i vlastnosti, které jsou srozumitelna v§em
(Krahulcova, 2002). S takovymito symboly se muzeme setkavat i v bézném zivoté ve formé
k ptikladu informacnich tabuli a znac¢ek. Vyuziti se nachézi v ptipadech, kdy slovni vyjadreni je
ptili§ zdlouhavé nebo by se mohlo dokonce stat prekdzkou v komunika¢nim porozuméni.
(Kubova, 2002)

Vzdy je vSak dilezité zjistovat a ovéfit, ze osoba, které jsou piktogramy predkladany, rozumi
tomu, co jednotlivé piktogramy zobrazuji — zdali dochdzi k porozuméni konkrétniho sdéleni
klientem (Mastalit, Pastierikova, 2018, s. 17).

V ramci druhé kapitoly byly pfedstaveny jednotlivé onemocnéni €i postizeni, se kterymi se mohou
potykat klienti terénni sluzby osobni asistence. Nyni uvedu divody, pro¢ by piktogramové
znazornéni mapovani klientovy situace mohlo byt napomocné piimo v této sluzb€, u klientd
s t€émito onemocnénimi ¢i postizenim.

Pii Alzheimerové nemoci dochazi ke zhorSeni schopnosti porozumét verbalnimu sdéleni a tedy 1
zhorSeni komunikace, vyjadfovani se. Ztrata plynulosti feci (Jirak, Laiikova, 2007, s. 3), ubytek
slovni zasoby, ktery muze vést az k uplnému vypadku verbalnich schopnosti (Vagnerova, 1999,
s. 74).

Pro frontotemporalni demenci je hlavnim znakem tpadek zachovani vétné skladby, neschopnost
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porozumét kontextu feci, a je tedy 1 naroéné formulovat konkrétni myslenky pomoci slov (Rusina,
2010, s. 546).

Demence s Lewyho télisky vykazuje pfiznaky vlastni, ale 1 pfiznaky, které by mohly byt
pfisuzovany Alzheimerové nemoci (Rusina, 2010, s. 546). Objevuji se poruchy pozornosti
(Peslova, Brazdil, Rektorova, 2018, s. 69).

Pii lehké mentalni retardaci ma jedinec omezenou schopnost rozumét feci a fe¢ pouzivat
(Matousek, 2003, s. 106). Komunikace je zaloZzena na omezené slovni zasob¢, nemohou pochopit
slozitejsi slovni spojeni, metaforu, sarkasmus apod. Projevovani se je jednodussi, kratké véty
(Vagnerova, 1999, s. 80), jednoznac¢né konkrétni pojmy (Zikl, 2021, s. 40). Objevuje se
nedostate¢na moznost udrzeni pozornosti (Vagnerova, 1999, s. 80).

Piktogramy, které jsou znazoreény v dokumentu ,,Mapovani klientovy situace™ (viz Ptiloha €. 1),

byly vytvoreny v on-line nastroji pro graficky design Canva. Jedna se o vlastni zpracovani.

4.2 Shrnuti
Z této zaveéreCné kapitoly je patrné, ze piktogramové zndzornéni dopliujiciho metodického
materialu by mélo byt uzitecné pro pochopeni materialu i pro klienty s primarné degenerativni
demenci (Alzheimerovou demenci, Frontotemporalni demenci, demenci s Lewyho télisky) ¢i pro
osoby s lehkou mentalni retardaci. Cely metodicky material pro terénni sluzbu Maltézské pomoci,

0.p.s. s nazvem , Mapovani klientovy situace” je prilozen k mé bakalarské praci jako Priloha €. 1.
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Zavér
Cilem mé bakalatské prace bylo doplnit metodicky material ,,Mapovani klientovy situace®
v ramci terénni sluzby Maltézské pomoci, o.p.s. o piktogramové znazornéni pro klienty se
specifickym onemocnénim ¢i postizenim, zvlasté primarné degenerativni demence
(Alzheimerova nemoc, demence s Lewyho télisky, frontotemporalni demence) a lehkou
mentalni retardaci.
Prace vychazela z odborné literatury od ¢eskych i zahrani¢nich autorti. Celkova prace seskupila
informace o tématech jednani se zdjemcem o sluzbu, o konkrétnich onemocnénich a postizeni
uvedenych v ramci cile bakalarské prace, tudiz o primarné degenerativnich demencich a lehké
mentalni retardaci a o posouzeni zivotni situace klienta.
V ramci prvni kapitoly jsem se vénovala tématu jednani se zdjemcem o sluzbu. V této kapitole
jsme upozornila na dulezitost dostani tfi kritérii jednani se zajemcem o sluzbu, jelikoz se jedna
o v poradi tfeti Standard kvality socidlnich sluzeb a jeho plnéni je v ramci socialnich sluzeb
dulezitou soucasti. Standardy kvality predstavuji zakladni kritérium toho, jak se musi socialni
sluzby poskytovat, jaké podminky musi dodrzovat. V kratkosti se jednd o nasledujici kritéria:
zpracovani vnitinich pravidel o informovani o moznostech a podminkach poskytovani sluzby,
projednani pozadavkd, oCekavani a osobnich cili zajemce o sluzbu, zpracovani vnitfnich
pravidel pro postup pii odmitnuti zajemce o socialni sluzbu. Dale jsem piedstavila formu vedeni
evidence zajemct o sluzbu konkrétni osobni asistence.
V druhé kapitole jsem predstavila tfi typy primarné degenerativnich demenci a lehkou mentalni
retardaci a vénovala jsem se predev§im socialnim dusledkiim zptsobenym konkrétnimi
onemocnénimi ¢ postizenim zvolené podle cilové skupiny osobni asistence - dle cile bakalarské
prace.
Treti kapitola byla vénovana posouzeni zivotni situace. V prvni fadé jejimu definovani
odbornou literaturou, nasledné byla vénovana pozornost tomu, jak spravné popisovat jednotlivé
oblasti posouzeni zivotni situace klienta. Dale byly pfedstaveny strategie a perspektivy
posouzeni zivotni situace a modely posouzeni. Ve tfeti podkapitole jsem popsala taktéz dveé
zpracovani algoritmt posouzeni Zivotni situace. Poté jsem se vénovala komplexnosti posouzeni
Zivotni situace s dirazem na dilezitost spiritualni oblasti.
V posledni, ctvrté, kapitole jsem se jiz vé€novala konecné tvorbé materidlu a naplnéni cile
bakalarské prace. V ramci této kapitoly jsem Cerpala predevsim z publikace od J. Sobka (2019),
zvlasté u oblasti pomoci a podpory. Navazala jsem na treti kapitolu - na komplexnost posouzeni
zivotni situace klienta, s dirazem na oblast spirituality.

V provazanosti na druhou kapitolu, kde jsem zminila konkrétni onemocnéni a postiZeni, jsem
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predstavila pojem piktogramového znazornéni a jeho vyuziti. Popsala jsem konkrétni dusledky
téchto onemocnéni a postizeni, pii kterych pravé piktogramové znazornéni dokumentu muze
byt napomocné k celkovému pochopeni, porozuméni.

Véfim, ze vysledny material, ktery je ptilohou této prace bude efektivné slouzit jako
prakticka pomucka pfi posuzovani zivotni situace zajemce/klienta ve sluzbé€ Osobni asistence
Maltézské pomoci 0.p.s.

Nicméné cela bakalarska prace muze slouzit vS§em socialnim sluzbam, jelikoz vSechny se
s tématem posouzeni zivotni situace potykaji. Pfedevsim vSak muZze byt bakalaiska prace

napomocna sluzbam s klienty, ktefi maji nekteré ze zminénych onemocnéni ¢i postizeni.
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Priloha ¢. 1 —Zpracovany dopliiujici metodicky material
»Mapovani klientovy situace*

Mapovani klientovy situace €.
Pan/pani .....cceeeeeccinnnnnneccccsssnnceccsnns Datum mapovani: ........cceeeeeecininenne

Popis aktualni Zivotni situace klienta:

Zhodnoceni minulého cile (nevypliujeme pii uvodnim mapovani):

Popis potiebné podpory klienta —
co zvladam a jakou potFebuji pomoc a podporu.

Osobni (b&zna denni hygiena, sprchovani, péce o kuzi, vlasy, o€i, usta a nehty, pouziti
WC, vyuziti inkontinen¢nich pomiicek)

hygiena
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Péce o vlastni osobu

(oblékani a svlékani, obouvani a zouvani, celkova tprava vzhledu)

Samostatny pohyb

(schopnost pohybu uvnit, venku, pouzivani kompenzacnich pomicek)

Stravovani

(nakup potravin a jejich uchovavani, pfiprava jidel a napoji, porcovani a
konzumace stravy)
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Péce 0 domacnost

(provadeni bézného tuklidu - stlani, prevlékani luzkovin, nadobi, kvétiny, prani,
zehleni, vynaseni smeti, tfidéni odpadu, obsluha elektrickych spotiebicu)

Kontakt (kontakt s rodinou, pfateli, sousedy a dal§imi osobami, spoleCenské role,
. R vzdélani, zvyky, ritualy, orientace v Case, misté, osobach, komunikace, vyuziti
s lidmi dalsich sluzeb, PnP)
Seberealizace (aktivity a zajmy vykonavané jak v minulosti, tak v soucasnosti, zda si klient

umi svij ¢as sam naplanovat, osobnostni rysy klienta, jeho sebehodnoceni, jeho
schopnost fesit problémy, mira ochoty spolupracovat)
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Spiritualita (zakladni Zivotni postoj a univerzalni kvalita zivota ¢lovéka, hodnotova
orientace klienta, smysl Zivota)

rrrrr

Zdravi bezpeéi a (pocit bezpe¢ného zdzemi a soukromi, strachy a obavy, zvladdani rizikovych
) situaci, péce o zdravi)

rizika
U platﬁovéni (hospodafeni se svymi financemi, vyfizovani urednich zlezitosti, vyjadfovani
, své viile a rozhodovani se v béZnych kazdodennich zalezitostech)
vlastnich

prav a zajmu
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Naplii osobni asistence:

Harmonogram osobni asistence:

Cile spoluprace:

Kontaktni osoba/ Yy + kompetence: (jméno, kontakt, vztah ke klientovi, rozsah udélenych
kompetenci klientem)

Zapujceni klici:
Dalsi podnéty:
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