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Anotace

Bakalaiska prace si klade za cil charakterizovat praci socialnich pracovnikll se
seniory v domové dichodcii a analyzovat nabidku socialnich sluzeb v Domové

diichodcti ve Sloup v Cechach.

Préace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast, pfiCemz v teoretické ¢asti jsou
vymezeny zakladni pojmy vztahujici se k tématu stafi a starnuti. Popsany jsou
biologické, psychické a socidlni aspekty starnuti, v neposledni fad¢ je kapitola vénovana

samotnému pobytovému zafizeni.

V praktické roviné bylo realizovano prizkumné Setfeni s pouzitim metody analyzy
spisové dokumentace a dotazniku. Zjisténé poznatky tykajici se poskytovanych
socialnich sluzeb v domov¢ dichodct, byly pecliveé zpracovany, graficky zndzornény a

doplnény komentatem.

Bakalatska prace ptinasi nejen zajimavé poznatky tykajici se socialni prace se seniory,
ale i zajimavé informace o poskytovani sluzeb klientim v Domové diichodct Sloup v

Cechéch.

Kli¢ova slova: socialni prace, senior, gerontologie, domov dichodci, dusevni

poruchy, komunikace



Annotation

The goal of the bachelor thesis is to analyse the job of social workers with the seniors at
the retirement facility furthermore to analyse scale of offers of the social services at the

retirement facility in the city Sloup v Cechach.

The thesis is categorized into two main parts, theoretical and practical. The theoretical
part focuses on the basic terminology associated with the senility. Mainly described are
biological, psychical a social aspects of senility whereas the last part of the

chapterincludes the description of the facility itself.

The practical part of the thesis focuses on the research that uses method of analysis in a
matter of documents and questionnaires. The gathered data aboutprovided services at
the retirement facilities were thoroughly processed, graphically displayed with the

commentary.

The bachelor thesis brings not just data concerning about social work with the seniors,
but interesting information associated with the provided services at the retirement

facility Sloup v Cechach too.

Keywords: socialwork, senior, gerontology, retirementfacility, mentaldisorders,

communication
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Seznam pouzitych zkratek a symboli

CSR — Ceskoslovenska socialisticka republika
WHO - Svétova zdravotnicka organizace

VS — vysoka skola

CSU — Cesky statisticky ustav

Syndrom EAN — Spatné zachézeni se seniory
HIV - Virus lidské imunitni nedostate¢nosti

DD — Domov duchodct
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Uvod

Bakalafska prace se zabyva obdobim Zivota seniort. Stafi lidé jsou Casto ohrozeni
socialnim vyloucenim. Jednim z rizikovych faktorti jsou zdravotni problémy, spojené se
socialni izolaci. Mnohdy Zziji stafi lidé sami, a vlivem véku nejsou schopni o sebe
pecovat. Casto je imobilita a tiZivy zdravotni stav diivodem Zivota lidi v domovech

duchodcu.

Nase prace si klade za cil charakterizovat préci socidlnich pracovnikil se seniory
Vv domové dichodcti a analyzovat nabidku socidlnich sluzeb v Domové diichodcii ve

Sloupu v Cechach.

Prace je rozdélena na teoretickou a praktickou cast, pficemz v teoretické Casti jsou
vymezeny zakladni pojmy vztahujici se k tématu stari a starnuti, posledni kapitola je

vénovana samotnému pobytovému zafizeni.

V praktické roviné bylo realizovano pruzkumné Setfeni s pouzitim metody analyzy
spisové dokumentace a dotazniku. Zjisténé poznatky tykajici se poskytovanych

socialnich sluzeb v domové dichodcti, byly peclivé zpracovany a komentovany.

12



TEORETICKA CAST

1 Socialni prace

Prvni kapitola bakalafské prace je vénovana socidlni praci, jeji definici, pojeti, poslani a
cili. Pro pochopeni smyslu socialni prace je dulezité si tyto pojmy vysvétlit a seznamit
se se zaklady socialni prace. Existuje fada autort, ktefi se pokusili o vymezeni socialni
prace a poslani. V nasledujicich ¢astech predstavime definice rtiznych autort, ktefi se

vénovali socidlni praci.

1.1 Definice socialni prace

Definovani socialni prace je velmi slozité, a to pfedevSim z divoda uz existujicich
definic rGznych autort. Kazdy autor socialni praci definuje z jiného kontextu nebo

ramce, ve kterém socialni prace vznika a tudiz je definice socialni prace nejednotna.

Octavie Hillova, 1869 definuje socialni praci takto:,,poznat ¢lovéka znamena vice, nez
veédeét, ze muz je opilec nebo zena Ze neni pocestnd; mnohem spiSe to znamené poznat
utrpeni, nadéje a vyvoj ¢loveka; znamena to védét, jakym pokusenim tito lidé podléhaji,
jakou pfedstavu si o svém malém Zivoté vytvoftili nebo jak by se asi zménili, kdyby je v
pravy ¢as nékdo povzbudil; ¢eho by se dosahlo lepsi vychovou v daleké minulosti; jak
na n¢ pusobit, jak jimi pohnout, jak je vést. Nase vzpominky a nadéje jsou mnohdy

siln€j§imi Ciniteli, nez se sami domnivame “(Klimentova., 2000, s. 33).

Oldtich Matousek, 2001, socialni praci definuje jako* uméni, které vyzaduje velikou
Skalu dovednosti. Jde predev§im o porozuméni pro potfeby druhych a schopnost
pomahat lidem tak, aby se na naSi pomoci nestali zavisli, aby neztratili schopnost

pomahat si vlastnimi silami®.

,Profesiondlni socidlni prace podporuje socidlni zménu, feSeni problémt v
mezilidskych vztazich a zmocnovani a osvobozovani lidi za ucelem za dosahovani lepsi
kvality zivota. Na zaklad¢ vyuziti teorii o lidském chovani a socialnich systémech
sociadlni prace zasahuje v situacich, kdy se lid¢ ocitaji v interakci se svym prostfedim.
Principy lidskych prav a socialni spravedlnosti jsou pro socialni praci fundamentalni.*

(Mezinarodni federace socialnich pracovniki, 2005)
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1.2 Soucasné pojeti socialni prace

Dle Pavla Navratila, 2001, socidlni prace pomaha lidem fesit jejich osobni, skupinové,
rodinné a komunitni problémy. Socialni pracovnici pomahaji klientim zajistit
uspokojivé osobni, skupinové a komunitni vztahy na zakladé metod individualni prace s
klientem, skupinové socialni prace, komunitni socialni prace dale pomoci administrace

a vyzkumu.
Thelenova, 2011 popisuje troji pojeti Pavla Navratila takto:

e Socidlni prace jako terapeutickd pomoc: v tomto pojeti je cilem predevSim
zajistit klientovi pfijemné prostiedi a psychosocialni pohodu. Je zde velmi
dilezitd komunikace v terapeutickém vztahu.

e Socialni prace jako reforma spoleCenského prostiedi: zde je diraz kladen na
podpoieni a zajisténi spoleCenské kooperace a solidarity. Posilit se ma
pfedevsim kontrola nad Zivoty lidi, ktefi jsou néjakym zplsobem utlaceni.

e Socidlni prace jako socialné¢ — pravni pomoc: socidlni praci miZzeme chépat
jako poskytovani sluzeb a jde jim pfedev§im o napliiovani pozadavk lidi nebo

o zajmy ke zlepSeni socialnich sluZeb jako takovych.

1.3 Poslani socialni prace

Ugelem poslani socialni prace, je poskytovani socialnich sluzeb jak jednotlivem,
rodindm, skupindm, tak i komunitam. Socialni sluzby maji pfedevSim pomoci vSem
klienthm vyrovnat se s problémy, které se nedaji zménit nebo pomoci s odstranénim
problémi, které vyiesit lze. Téz usiluji o zlepSeni situaci tam, kde se daji upravit

socialni poméry.

1.4 Cil socialni prace

TudizZ cilem socialni prace, je najit jakysi kompromis a snazi se o to, aby mezi obéma
stranami dochdzelo ke spolupraci. Socialni prace velmi usiluje a snazi se o to, aby ke
kazdému klientovi bylo pfistupovano ojedinéle, a aby byl pfistup feseni jeho problému
komplexni, coz pfedevS§im znamenda, aby byl vyfeSen z hlediska ekonomického,

zdravotniho, psychologického, sociologického, pravniho a pedagogického. Nasledné je
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cilem podporovat klienta aby fungoval v jeho socialni situaci (Mahrova., Venglafova a
kol., 2008, s. 9).

1.5 Historické zakotveni socialni prace

Ve sttedoveku zabezpecovala pomoc socidlné vyloucenym lidem hlavné cirkev a mésto.
V renesanci a dobé osvicenské piusobila piedev§im Marie Terezie, ktera se soustiedila
na rozvoj vzdelani a zakladala Skoly 1 pro chudé a Josef II. v dobé osvicenské zrusil
spousty kostell a v nich zakladal wstavy trojiho typu (pro opusténou mladez, pro
nemocné zbavené prostiedkit a pro osoby zcela neschopné). Organizovanou pomoc
poskytovali piedev§im dobrovolné a femeslné spolky a cirkevni organizace. V 19. a 20.
stoleti se v roce 1863 vydal domovsky zdkon a o pét let pozdéji v roce 1868 byl vydan
chudinsky zakon, pfedepisovali obcim povinnost poskytovat péci lidem, co ji potfebuji,
ale pouze lidem s domovskym pravem v obci. Dale zde byl rozpor — soucit a strach z
nartistajicich problémt. Jako hlavni je stale socidlni prace jako dobrovolna aktivita,
jejimz zékladem je vztah. V rozmezi téchto let 1918 — 1948, se socidlni prace rozvijela
v nasledujicich oblastech: socialné¢ pravni ochrana mladeZe, Ustavni péce, rekreacni
péce, chudinska péce, poradny pro volbu povoléani, osvétové a socialné zdravotni. V
dobé 1950 — 1960 probéhlo znarodnéni fondl socialniho, diichodového, tirazového a
nemocenského pojisténi. Socialni politika a péce byla zavisla na statnich Gfadech. V
obdobi 1960 — 1970 vznika tzv. Ceska sociologicka spoleénost a Spoleénost socialnich
pracovnikl dale se obnovuji katedry sociologie na univerzitach. Dale v dob& 1970 —
1989 doslo v socialni praci ke stagnaci a socidlni prace se propojila se zdravotnictvim a
socialni prace se rozvijela pouze ve velkych tovarnach — zeny s détmi, mladi pracovnici,

zatazovani osob spolecensky neptizplisobivych (Matousek a kol., 2001).

Po roce 1989 byla, socialni prace zavedena socialni prace jako védecka disciplina tudiz
doslo k zakladani kateder socialni price na vysokych $kolach (VS), na fadé byla i
reformace sttedniho Skolstvi. V tomto roce, také doslo rychle k opétovnému obnoveni
vyuky na Masarykové univerzité¢ a na Karlové univerzité. K rychlému zaloZeni oboru
socialni prace doslo pravé diky tomu, ze zéklady byly zalozeny uz za minulého rezimu a
to tajné. V tu dobu bylo nutné, aby Skolu absolvovalo velké mnoZstvi socialnich
pracovnikl a protoZe po nich byla na trhu prace velkéd poptavka, tak se zakladali dalsi

katedry socialni prace (Matousek a kol., 2001).
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Po roce 1989 se v Ceskoslovenské socialistické republice (CSR) zacaly objevovat
socialni problémy, které pro nas v tu dobu byly neznamé nebo TABU. Kdyz doslo k
padu rezimu a tim padem byla vétsi volnost, zacaly se objevovat fenomény v podobé
prostituce, kterd se zacala bézné vyskytovat na ulicich nebo v domech zpiistupnéné
vetfejnosti a praveé proto se zacaly vyskytovat pohlavni nemoci, virus lidské imunitni
nedostate¢nosti (HIV), obchod s bilym masem, nasili na Zzenach a v neposledni fad¢ i
kriminalita. Dalsimi fenomény byli nezaméstnani tim padem chudi a na ulicich se zacali
objevovat prvni bezdomovci. Mezi dals§i negativni jevy patfilo doméciho nasili nebo

také rizné zavislosti, napf. na vyhernich automatech nebo na drogéch.

Do naseho systému byly zavedeny alternativni tresty, a proto musela byt nové zavedena
probacni a mediacni sluzba, ktera dohliZzela na dodrzovani téchto trestli a realizovala je

(Matousek a kol., 2011).

1.6 Socialni prace jako profese

Sociélni prace je samostatnou védni disciplinou, kterd ma svou historii, teorii, metody i
techniky prace, pro vykon socidlni prace jsou potfebni socialni pracovnici. Socidlni
prace je naro¢né povolani, které ma specifické pozadavky na osoby, které ji provadéji,

at’ uz v oblasti vzdélani, osobnosti ¢i kompetenci (Kvétenska., 2007).

Profese socidlniho pracovnika ma sviij obsah a je uveden v zdkon& ¢. 108/2006 Sb. o
socialnich sluzbéach, kde jsou jeho ¢innosti upravené v § 109 a to nasledovné: ,,Socialni
pracovnik vykonava socialni Setfeni, zabezpecCuje socidlni agendy vcetné feSeni
socialné-pravnich problémul v zafizenich poskytujicich sluzby socialni péce, socialné-
pravni poradenstvi, analytickou, metodickou a koncep¢ni ¢innost v socialni oblasti,
odborné cinnosti v zafizenich poskytujicich sluzby socialni prevence, depistazni
¢innost, poskytovani krizové pomoci, socidlni poradenstvi a socidlni rehabilitace.*

(Zakon ¢.108/2006 Sb.).

Dle Matouska socialni pracovnici vykonéavaji ¢innost, kterd méa pomahat v§em klientim
dosahnout schopnosti svého uplatnéni a usiluji o navraceni klienta do bézného zivota a

zajistit mu tak ptiznivé spolecenské podminky.
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Prace socidlnich pracovnikil je velmi rozmanitd a musi mit znalosti z riznych obort i
oblasti jako je pravo, sociologie, socilni politika, biologie, psychologie a dalsi. Socialni
pracovnik musi byt pro vykon své prace predevsim odborné vzdé€lany, ale téz je velmi
dilezité, aby byl jako socialni pracovnik vhodné osobnostné vybaven. K vlastnostem a
dovednostem, kterymi by mél byt kazdy socialni pracovnik vybaven, patii: vlastnosti
zralé osobnosti, vztah k lidem, profesiondlni chovani, emoc¢ni inteligence, zivotni
optimismus, pfirozena autorita, vlastni Zivotni zkuSenosti, respekt, flexibilita, odborné
vzdélani a vSeobecny prtehled, pfitazlivost, divéryhodnost a dodrzovani etického

kodexu (Matousek a kol., 2003, s. 11).

2 Socialni prace v gerontologii

Autorem pojmu gerontologie byl v 19. stoleti mikrobiolog a imunolog 1. I. Mec¢nikov.
Tento pojem je odvozen z feckého slova: ,,geron, gerontos®, to znamena stary ¢lovék a
z pojmu logos, coz znamend nauka. Gerontologie je véda, kterd ma souhrnné poznatky
o stari a starych lidech. Tato véda se zabyva zakonitostmi, pfi¢inami, projevy starnuti,
dale problematikou Zivota starych lidi a Zivota ve staii (Cevela., Kalvach a Celedova,

2012, s. 63)

2.1 Socialni gerontologie

Gerontologie se déli do tii okruhti a to na gerontologii experimentalni neboli teoretickou
dale na gerontologii klinickou a gerontologie socialni. Socidlni gerontologie se zabyva
pfedevs§im existenci a zivotem seniord dale vztahy mezi seniory navzijem a vztahy s
celou spolecnosti a v posledni fadé 1 starnutim nasi spolec¢nosti. Socialni gerontologie je
spjata s ohromnou fadou aspekti a jako je politika, ekonomie, demografie, psychologie,

filozofie, sociologie, etika, pravo a dalsi...

Oblasti socialni gerontologie:

e demografické starnuti,
e nastup dlouhoveéké spolecnosti;

e sociadln¢ ekonomicka situace starych lidi;
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e spolecenské prostiedi;

e sociologicka problematika starnuti;

e socialn¢ 1¢katské a psychologické aspekty staii;
e pravo a etika u senioru;

e individualni pfipravou na stafi;

e pfipravou spole¢nosti na populacni starnuti;

Hlavnimi cili socidlni gerontologie jsou pfedchézet piedasnému a patologickému
starnuti, dale usilovat o to, aby lidé starli zdravé a aktivné, aby dochazelo k
seberealizaci a participaci ve spole¢nosti a v neposledni fadé je tieba zvysit kvalitu

zivota lidi ve vy$$im véku (Cevela., Kalvach a Celedova, 2012, s. 63 - 64).

2.2 Geriatrie

Geriatrie, je velmi uzce spjata s gerontologii. Geriatrie je klinicka gerontologie a zabyva
se zdravim a jeho udrZzovanim ve stafi. Déle se zabyvad zdravotnimi a medicinskymi
problémy. Zakladatelem geriatrie je nejspiSe I. L. Nasher, ktery napsal prvni knihu

r

s nazvem: ,Geriatrics”’.
Slozky geriatrie:

e slozka akutni a chronicka;
e preventivni;

e paliativni;

e rehabilitacni;

e oSetfovatelskou;

e Kklinickou;

e organizacni;

V uz8§im slova smyslu je geriatrie specializovany klinicky obor, ktery vychazi
pifedevSim z wvnitiniho Iékafstvi a zasahuje do spousty dalSich oborti, kterymi jsou
napiiklad psychiatrie, rehabilitace, neurologic a oSetiovatelstvi (Cevela., Kalvach a

Celedova, 2012, s. 65).
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Gerontologie a geriatrie jsou Uizce spjaty se socialni praci, jelikoz velkd vétSina socialni
prace se seniory se odehravd ve zdravotnickych nebo pobytovych zatizenich, kde je

znalost téchto dvou oboru velmi dulezita.

2.3 Socialni prace se seniory

Socialni prace se seniory se snazi poskytovat socialni sluzby zejména starym lidem,
a leci se doma, tém, ktefi trpi demenci nebo dusevnimi onemocnénimi, starym lidem,
ktefi ziji v nevyhovujicich podminkach nebo jsou obétmi syndromu $patného zachazeni
se seniory (EAN) a seniorim s velmi nizkym socialnim zabezpeenim. Ulohou
socialniho pracovnika je poméhat senioriim najit feSeni jejich narocné situace a déle
podpofit a zapojit seniora s jeho rodinou do vlastniho rozhodovani. Na zakladé
socialniho Setieni u seniora by mél byt socialni pracovnik schopen nabidnout seniorovi
vyhovujici socialni sluzbu, kterd seniorovi pomuze v feSeni jeho nepfiznivé situace.
Velmi dilezité je 1 vysvétlit seniorovi a jeho rodiné veSkeré nélezitosti a dilezité
informace a nezapomenout zminit v§e na co maji narok, pfikladem mohou byt socialni
davky nebo moznost zaptjceni kompenzacnich pomicek. Hlavni tkol kazdého
socidlniho pracovnika, ktery poskytuje sluzby seniorim, by mél byt udrzet seniora, co
nejdéle v prostfedi na které je zvykly, vétSinou je to doma (Matousek., Kodymova.,

Kolackova, 2005, s. 163-164).

Socialni pracovnik by mél poskytovat seniorim emocni podporu, zdroj informaci a byt

priavodcem sluzbami a tim, kdo pomiize sluzby zajistit.

3 Senior

Pro praci se seniory je velmi diilezité peclivé prostudovat potieby seniorti, zmeny, které
se ve stafi prichazeji, a dale je velmi dilezité chapat chovani seniorti. Se seniory je tieba
navazat takovy vztah, ktery je zalozen na diivéte. Pro seniory je vyznamna komunikace,
proto je dulezité znat spravné zasady komunikace se seniory, vystihnout situaci kdy je

tieba fici néco utésujiciho nebo jen mlcet a naslouchat.
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3.1 Starnuti

Starneme vlastn¢ uplné€ vSichni a je to piirozeny celozivotni proces. O starnuti existuje
mnoho teorii a jsou jimi napfiklad teorie omyll a katastrof, teorie ptekiizeni, dale teorie
opotfebeni a v neposledni fadé teorie volnych radikali (Hrozenska a Dvotackova.,

2013, s. 28 — 29).

Dle Topinkové a Neuwirtha z roku 1995 zni definice starnuti takto: Starnuti je
specificky, nezvratny a neopakovatelny biologicky proces, ktery je univerzalni pro
celou pfirodu a jeho pribéh je nazyvan zZivotem. Délka zivota je pfitom geneticky

determinovana a pro kazdy druh specificka.

Nov¢jsi definice od Webera z roku 2000 zni takto: Starnuti a stafi je na konci
pfirozen¢ho vyvojového procesu kazdého individua. Starnuti hodnoti jako proces, kdy
nastupuji v jednotlivych orgadnech na vSech urovnich specifické degenerativni,
morfologické a funkéni zmény, k néstupu téchto zmén dochazi v rtiznou dobu a
pokracuje riznou rychlosti. Tento proces hodnoti jako disociovany, dezintegrovany a

asynchronni. Rychlost starnuti je geneticky zakodovana (Malikova., 2011., s. 15).

3.2 Stari

Starnuti je celozivotni proces, naopak stafi uz je obecné oznacCeni pro posledni

vyvojovou etapu uzavirajici lidsky zivot. V této vyvojové etapé se v dusledku staii

zac¢ina ménit funkénost i tvar, forma i struktura organismii.

Stari je jakysi stav, ktery s sebou pfindsi mnoho zmén a jsou to zmény biologické,
psychické, s nimiZz souvisi zmény v prozivani i v chovani seniora a proto je velmi

naro¢né seniory chapat a rozumet jim.

Stari neni nemoc, neda se tedy vylécit, ale je nutné, aby se senior udrzoval, co nejdéle
zdrév a s tim velmi souvisi psychickd pohoda a pomoc rodiny, pokud néjakou rodinu

senior ma (Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 23).

Pokud je senior nemocny a on sam nebo jeho rodina neni schopen se postarat, je tfeba,
aby se postaralo bud’ n¢jaké vhodné pobytové =zafizeni pro seniory napiiklad

pecovatelsky dim, domov diichodcii nebo sluzba, ktera bude jen k seniorovi dochazet a
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pomize se zakladnimi potiebami a tou muize byt tfeba terénni pecovatelska sluzba.
Vztah mezi peCovatelem a seniorem je velmi dilezity, a aby fungoval, tak jak ma, mély
by fungovat vSechny Ctyii dimenze a témi jsou: fyzicka, psychickd, sociokulturni a
spiritualni nebo také duchovni. Je dilezité chovat se k seniorovi diistojné, a tak aby mél

pocit, Ze je jedine¢ny, svobodny a odpovédny (Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 23).

Svétova zdravotnicka organizace (WHO), stanovuje hranici stafi takto:

e 60— 74 let — vyssi vek, rané staii
e 75— 89 let — stafecky veék neboli vlastni stafi

e 90 let a vySe — dlouhovekost.

V duisledku zlepseni zdravotniho a funk¢niho stavu nasi stdrnouci populace se v dnesni

dob¢& mnohem vice autort pfiklani k tomuto ¢lenéni staii:

e 65— 74 let: mladi seniofi
e 75— 84 let: stafi seniofi

e 85 avicer let: velmi stafi seniofi

Se starnutim souvisi 1 starnuti celé nasi populace, které 1ze charakterizovat zejména
ristem relativniho zastoupeni osob ve véku nad 65 let. Dle ¢eského statistického uradu
mélo starnuti nasi populace zatim celkem klidny pribéh, jelikoZ se jednalo o takzvané
starnuti zespoda vékové pyramidy. Tudiz se snizoval podil osob ve véku do 15 let, ale

osob ve vys§im véku piibyvalo pouze velmi lehce (Pfibyl., 2015., s. 10 — 11).

3.3 Starnuti populace

Cesky statisticky ufad vypracoval statistiku od roku 2002 az do roku 2050 a zjistil, Ze
osob starSich 65 let zacne velmi piibyvat, nebot’ se tohoto véku budou dozivat pocetné
siln€j8i generace, které se narodili po roce 1940. Relativni zastoupeni osob nad 65 let v

populaci poroste také z diitvodu ubytku nové narozenych.

Podle nejnovéjsi statistiky obyvatelstva, dle CSU, bude pocet osob starsich 65 let

intenzivn& pfibyvat a podet déti naopak ubyvat. Dle udajii Ceského statistického uiadu
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(CSU) bude vyvoj sloZeni obyvatelstva nad 65 let podle vybranych vékovych skupin,
Ceské Republiky, 2002 — 2050, vypadat nasledng:

Graf ¢. 1. Starnuti populace
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Z grafu ¢. lvyplyva, ze z obyvatelstva star§iho 65 let nejvyraznéji poroste pocet
nejstarSich osob a to jsou osoby ve veéku nad 85 let. Rist poc¢tu osob, véku 85 a vice let
ma mnoho dilezitych faktord pro spolecnost, protoze pravé osoby v tomto pozdnim
veku, vétSinou maji horsi zdravotni stav a vyzaduji daleko Castéjsi socidlni a zdravotni

péci nez mladsi osoby.

SVOBODOVA, Kamila. ANALYZA: Demografické starnuti CR podle vysledki
projekce. Demografie [online]. Praha: Cesky statisticky tfad, 2012 [cit. 2019-04-03].
Dostupné z: http://www.demografie.info/?cz_detail _clanku&artcliD=824

22


http://www.demografie.info/?cz_detail_clanku&artclID=824

4 Zmény ve stari

U seniort ve stafi probihd mnoho zmén. Dochézi ke zménam v organismu a senior musi
zvladnout a prekonat zmény biologické a psychické a socialni. Kazdého z nas jednou
tyto zmény Cekaji a je dulezité si uvédomit, Ze starnuti je normalni, pfirozené a

nevyhnutelné.

4.1 Biologické zmény

Oznacuje takové zmény v organismu, které se vyskytuji na Grovni fyziologie. Zmény
probihaji pfedevs§im v télesnych tkanich nebo na organech, avSak u kazdého jedince
probihaji uplné jinak. Tyto zmény jsou podminény genetickymi dispozicemi, zivotnim
stylem a Zivotospravou. Zmény u kazdého probihaji v jiném véku, rozsahu a v jiné mife.

Dle Vladimira Pacovského existuji tii typy funkénich zmén, jsou to tyto:

e Ubytek funkci na trovni molekuldrni, tkdfiové, organové a systémové
e vycerpani bunécnych rezerv, které se projevuji pii reakci na zatézovou situaci

e zpomaleni vétSiny funkci

Obecnym rysem starnuti dle Zdenika Kalvacha je atrofie, kterd postihuje predevSim
vSechny tkané a organy. Nejvice ohrozenym organem je mozek, proto je velmi dulezité
cviCit kognitivni funkce a pohybové vzorce. Tato cviceni se velmi ¢asto vyuZivaji u
osob po cévni mozkové piihod¢, pii neurologickych postizenich nebo u nékterych druhti

demence (Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 19 — 20).

Zmény v pohyvybovém systému

Meéni se vyska téla, fidnou kosti, meziobratlové ploténky se oplostuji, dle vazivo
ztraci svou pruznost, v kloubech dochazi k tuhnuti chrupavek. Senioriim ubyva svalova
hmota, tudiz dochézi k oslabeni svalové sily. Stati lidé se pohybuji uz daleko pomaleji a
v dasledku fidnuti kosti dochazi k velkému riziku padd, Grazi ¢i frakturam. K starnuti
patii hrb, ktery se je zplsoben pravé atrofii meziobratlovych plotének a ochabovanim
kosternich sval. OvSem hladké svaly, které jsou soucasti vnitinich organi, plni svou
funkci dobte az do velmi vysokého véku oproti hladkému svalstvu v cévach se méni v

zavislosti na zivotnim stylu, pohybu a stravovani (Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 20).
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Kardiopulmonalni systém

Ve staii klesa vitdlni kapacita plic, s ¢imz souvisi 1 snizena funkce plic. Srdce uz
nedokaze precerpavat tolik krve tudiz je snizeny prutok krve v ostatnich dualezitych
organech, nejohrozenéjsi jsou ledviny. Velké mnozstvi seniori ma ve staifi problém s
vysokym tlakem, pfedevsim se systolickym, diastolicky je vétSinou v normalu. Srde¢ni
chlopné ukladaji vapnik a tim zamezuji dobry pritok krve (Klevetova a Dlabalova.,

2008., s. 20).

Travici systém

V disledku snizeni travicich $tav se potrava pomaleji rozklada i vstiebava. MocCovy
méchyt uz neni tak pruzny, kapacita je mnohem mensi, tudiz ¢asto dochazi k uniku
moci. Horsi vykonnost plni i jatra a slinivka bfisni (Klevetova a Dlabalova., 2008., s.

21).

Pohlavni organy a vyluovaci systém

Ve stafi samoziejmée dochézi k poklesu pohlavni ¢innosti. Muziim se snizuje potence a
zeny prosly obdobim klimakteria, tudiZ uz nemenstruuji, dale u Zen dochazi k poklesu
délohy (Unik moci) a u muzli se zbytni prostata. Mocova inkontinence postihuje
pfedevsim Zeny, ale jinak je to zhruba 15 — 30 % osob, které jsou starSi 60 let

(Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 21).

KoZni systém

KuZe uz neni tak pruzné a neni uz tak silna. Na kiizi se tvofi vrasky a kiize je povisla,
dale vlasy Sedivy a fidnou. U né&kterych seniori dochazi i ke kozni pigmentaci

(Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 21).

Nervovy systém

Ve stafi se snizuje pocet neurontl, coZ zpusobuje omezeni rychlosti vzruchii. U seniortl,
kterym je okolo 80 let, je to az snizeni o 15%, coz je pomérné hodné. Vyskytuji se i
zmény v hlubokém C¢iti, poté mize dojit k porucham chiize a rovnovahy. Stafi lidé uz

maji velké problémy byt odolni viici zatézi a daleko hife se adaptuji na nové prostiedi,
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¢i podminky. Kvalita spanku je téz horsi, Casto se jim Spatné¢ usind, nemohou spat v

noci, tak spi pres den, jsou ¢asto unaveni (Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 21 — 22).

Smyslové organy

Seniofi uz daleko hiife vnimaji signaly z okoli a s tim souvisi 1 zhorSeny zrak, sluch ale i
chut'ové, ¢ichové a hmatové schopnosti. Ve staii dochdzi k ubytku receptorti, pomoci
nichz, vnimame polohu a pohyb naseho téla, ale i teplo, zimu nebo taky silu. Pro
seniory je mnohem t&€z$i odhadnout vzdalenost, nebo to co si maji obléknout na sebe,

¢asto dochazi k onemocnéni nebo k traziim (Klevetova a Dlabalova., 2008., s. 22).

4.2 Psychické zmény

Stafi neni ovlivnéno jen zmeénami biologickymi, ale i zménami psychickymi, tyto
zmény se sebou navzdjem souvisi. Je jisté, Ze kdyz ma n¢kdo zdravotni problémy
spojené se stafim, je na tom hire i1 psychicky. Obcas jsou piipady, kdy télesné zmény
vedou i ke zménam intelektovym. Ve vétsing piipadii zmény v psychologické oblasti pfi

normalnim pribéhu starnuti, nastupuji velmi pozvolna.

Pacovsky, 1994 uvadi, ze: ,,Integrita osobnosti zstava zachovana, obvykle se méni jen
dil¢i funkéni schopnosti (vniméani, pamét, predstavy, mysSleni). Charakteristické
osobnostni rysy ziskdvaji nebo upadaji ve své intenzité (,,clovek ve staii karikuje svou
vlastni povahu ). Ve struktufe osobnosti se mize piesouvat poradi potieb, hodnot a

cila.*

Katetina Brzakova Beksova, 2013, shrnula psychické zmény u seniora takto:,,typické je,
zpomalené psychomotorické tempo, které je spolu se zménami kognitivnich funkci

zfetelngj$i v zatéZovych situacich®.

Psychické zmény se projevuji zejména v poznavacich schopnostech (vnimani,
pozornost, pamét, mysleni a predstavy). Stafi lidé maji problém se adaptovat, jak na
nové prostfedi, lidi 1 na nové Zivotni situace. K psychickym zménam u nékterych
senioril patii i nejistota, strach a uzkost. Po osmdesatém roce, se u nékterych seniorti
mohou objevit poruchy paméti, rozhodovaci schopnosti a poruchy osobnosti. V

posledni dobé je zaznamenan vétsi vyskyt duSevnich nemoci, jako jsou naptiklad
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Alzheimerova choroba, Schizofrenie, rizné¢ typy demenci a dalsi (Klevetova a

Dlabalova., 2008., s. 23).

Nejcéastéjsi psychické zmény:

e ZvySené zapominani, snizend schopnost paméti, koncentrace, komunikativnosti,
zapamatovani si novych informaci, problém s rozpoznavanim predméti

e Snizena funkce feci, problém s pojmenovavanim a porozuménim tfeci

e Snizené intelektové funkce

o Casta emo¢ni nestabilita nebo labilita, vykyvy nélad, ¢asto méni sva rozhodnuti
a postoje

e (Obcas citova oplostelost nebo ztrata schopnosti citové prozivat

e Zmény povahy — z pozitivnich vlastnosti na neutralni nebo negativni a naopak z
negativnich na neutrdlni nebo pozitivni vlastnosti

e Velké nebo castecné poklesnuti zajmu seniora (rezignace, socialni izolace,
neaktivita, nechtéji se zapojovat do ¢innosti)

e Zmény v uspofadani Zivotnich hodnot (zdravi, duchovni hodnoty nebo rodina)

e A jako posledni jiz zminéna snizena schopnost adaptace

Toto jsou nejcastéjsi psychické zmény ve stafi. U kazdého seniora je to individudlni,

proto tyto zmény nelze brat globalné (JaroSova., 2006., s. 24 — 28).

Jo 4

V nasledujici podkapitole se budeme vénovat socidlnim aspektiim ve stafi.

4.3 Socialni aspekty ve stari

Starnuti je ovlivnéno i socidlnimi aspekty a je jich pomérné mnoho, které seniory
mohou ovliviiovat. Velkou socidlni zménou je pro seniory odchod do diichodu, Castéji
ho hiife zvladaji muzi a jsou to predevSim ti seniofi, ktefi nemaji zddné zajmy a
konic¢ky. Dals$imi problémy jsou finan¢ni problémy v disledku odchodu do dichodu,
dale genera¢ni osamélost (napf. amrti partnera/partnerky), socialni izolace, strach z

osamélosti a nesobéstacnosti a fyzicka zavislost na druhé osob¢. Stafi lidé se velmi
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obavaji stafi, samoty a nesobé¢stacnosti, Spatny vliv ma na né i ageismus a sté¢hovani

(Malikova., 2011., s. 21 — 22).

Pozitivni socialni aspekty dle JaroSové zni takto:

e Funk¢ni rodina, dobré rodinné vztahy a pevna citova pouta.

e Planovana ekonomicka pfiprava na zabezpeceni staii (vhodné bydleni, penzijni
pojisténi atd...)

e Planovana pfiprava na vyplnéni volného Casu (zajmy, konicky) a efektivni
nakladani s volnym casem.

e A jako posledni moznost uspokojeni potieb seniora (Malikova., 2011., s. 22).

4.4 Seniori s duSevnim onemocnénim

Stafi pfinaSi rGzna specifika, tykajici se duSevniho onemocnéni. O psychickych

onemocnénich ve staii je velice malo studii, ale pfesto se vyskytuji pomérné ¢asto.

Jednim z nejbéZnéjSich duSevnich onemocnéni je deprese, projevuje se zejména u
seniort, ktefi ztratili zajem komunikovat a nezajima je déni kolem nich. Dale seniory
muzou postihovat rtizné bludy, které mohou vyustit az k paranoidnimu nebo
schizofrennimu jednani a diivodem pro¢ se toto déje miize byt i poskozeny zrak. U
kazdého seniora se mlZze projevovat Uplné jinak, n¢kdo je presvédceny, ze ma doma
duchy, jini zase, Ze je n¢kdo pronésleduje nebo, ze jim nekdo otravil jidlo a jiné... U
lidi, ktefi jsou naptiklad imobilni, se mlize objevit strach z cizich lidi, je to prave proto,
ze diky imobilité ztraceji kontakt s lidmi a tito seniofi poté nechtéji nikomu otevirat
dvefe a uplné prestanou komunikovat s okolnim svétem (Mahrova., Venglafova a kol.,
2008, s. 110 — 111).

V dnesni dobé je vétSina seniorli poznamendna svétovou valku, a pokud prozili néjakou
velmi Spatnou zivotni udélost, mize se u nich projevit negativni reakce nebo
posttraumaticky stresovy syndrom, ovSem v tomto véku ho nekteti diagnostikuji jako

pretrvavajici zménu osobnosti (Mahrova., Venglafova a kol., 2008, s. 110).

Velmi Casto se setkavame u seniord s Alzheimerovou chorobou, nazyva se podle Aloise
Alzheimera, ktery ji popsal. Tato choroba v zavislosti na starnuti nasi populace bude

pfibyvat a tim padem bude nutné pro tyto lidi zajistit potiebnou socialni a zdravotni
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péci. Védci odhaduji, ze seniort okolo 60 let, ktefi, trpi Alzheimerem je v populaci asi

1%, ovSem tato hodnota se pry kazdych 5 let zdvojnasobuje, coz je tedy celkem rapidni

narast. (Kroutilova Novakova a kol., 2011, s. 116).

Pric¢iny a priznaky duSevniho onemocnéni

Priciny vzniku duSevnich onemocnéni nejsou pfesné zndmy a ani jejich 1é€ba neni

pfesné znama. Je velmi Casto uvadeéno, Ze nékteii lidé toto onemocnéni mohou mit v

genetické vybavé a jsou k dusevnimu onemocnéni vice citlivy, ovSem aby propuklo,

velmi zalezi na prostfedi a klimatu ve, kterém se lidé pohybuji (Kroutilovd Novéakova a

kol., 2011, s. 116).

Pokud se nasledujici pfiznaky vyskytuji déle jak Sest mésicl, je zde velkd

pravdépodobnost, zZe se o demenci jedna:

ZhorSeni nebo ztrata paméti (nevybavovani si rodinnych ptislusnikti, zapomene
kam si, co ulozil a jiné...)

Problémy s abstraktnim myS$lenim (nerozumi sloviim, jako jsou svoboda, mir,
mysleni a dalsi...)

Obtize s vykonavanim kazdodennich aktivit napiiklad se sebeobsluhou

Snizend schopnost vnimani (problém odemknout dvefe, ucesat se, obléknout
atd...)

Népadné zhorSeni feci (problém porozumét feci a pii tvorbé feci)

ZhorSeni jazykovych kompetence, naptiklad problém s pojmenovanim predméth
Dezorientace v ¢ase (nevi jaké je datum, den ro¢ni obdobi...)

Dezorientace v prostoru (nevi, kde se praveé aktualné nachazi...)

Nedokaze zhodnotit situaci (Pocasi=Spatné nebo mélo se oblékne)

Casté zmény nélad a chovani (Deprese a izkostné stavy)

Casto pomala Sourava chiize

Ztraci zajem o déni a aktivity

Mohou upadat socialni zabrany (Kroutilova Novéakova a kol., 2011, s. 116).
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5 Domov diichodcti a poskytovani sluzeb

V Ceské republice je mnoho domovii pro seniory, do domovii pro seniory jsou zahrnuty
domovy dichodcii (DD), domovy s pecovatelskou sluzbou a domovy-penziony pro
dichodce. Kazda tato sluzba méa sva specifika, domov dichodcti poskytuje starym lidem
plné zaopatieni, tim se mysli ubytovani, strava, prani, uklid, zehleni a dalsi. Dale domov
dichodct nabizi rizné skupinové programy a aktivizaéni sluzby. Klienti zde jsou pod
dohledem I1¢kaiské a pecovatelské péce. Naopak domovy s pecovatelskou sluzbou
nabizi klientim byt, ve kterém je klient v prondjmu a jsou mu poskytovany zakladni
sluzby ve vSedni dny, tyto sluzby si klienti objednévaji, napt. pomoc pfi osobni hygiené¢,
doprovod pii cest¢ k lékafi nebo na ufad. Sluzby domu-penzionu pro dichodce,
poskytuji ngjemni byty, klientim, kteti se o sebe dokazi sami postarat. Objednavaji si
pouze sluzby, které se tykaji nakupu, tklidu, prani ¢i zehleni (Matousek., 2007., s. 89 —
90).

Domovy dichodct jsou pobytovou sluzbou, kterd funguje celoro¢né, sluzba je uréena
seniortim, kteti maji sniZenou sobéstacnost a potiebuji kazdodenni a pravidelnou pomoc
v komplexni péci. Tato sluzba slouzi predevS§im osobam, které se z riznych divodu
nemohou sami o sebe postarat a nemohou nadale zistat ve svém domacim prostiedi

(Matousek., 2007., s. 89 —90).

Domov diichodcti ve Sloupu v Cechach je zaméfen pfedevSim na muze a Zeny, ktefi
jsou star$i 50 let a maji snizenou sobéstacnost z diivodu chronického onemocnéni a to
pfedevS§im osoby se stafeckou demenci, Alzheimerovou demenci a ostatnimi typy

demenci naptiklad alkoholickd demence.

5.1 Poskytované sluzby v domové diichodcii

Kazdy, kdo poskytuje socidlni sluzby, musi dodrzovat takové sluzby, které jsou dany
zékonem ¢. 108/2006 Sb., o sociadlnich sluzbach. V domovech dichodci jsou
poskytovany sluzby pobytové a jsou ur¢ené seniorim, ktefi maji snizenou sobéstacnost

a vyzaduji pravidelny dohled a pomoc jiné fyzické osoby (Malikova., 2011., s. 114).
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Tato socidlni sluzba musi poskytovat tyto zakladni ¢innosti:

Poskytnuti ubytovéni — V rdmci poskytovani sluzeb musi poskytovatel zajistit klientim

jejich vlastni ubytovani a mimo to 1 tklid, prani a Zehleni.

Poskytnuti stravy — Poskytovatel je povinen zajistit klientim celodenni stravu tzn. tii

hlavni jidla a dv¢ jidla vedlejsi. Klienti se musi stravovat v jideln¢, nebo pokud jsou

imobilni, mohou se stravovat na pokoji nebo pfimo na lazku.

Pomoc pfi zvlddani béznych ukont péce o vlastni osobu — Zajist'uje pomoc pii riznych

pfesunech, déle pti oblékani a svlékani, podavani stravy a napojli, pomoc pii manipulaci

s riznymi pomtickami a pomoc pii orientaci v prostoru.

Pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu — Poskytuje

klientim pomoc pfi veskerych tkonech, které jsou spojené s osobni hygienou (péce o

vlasy, pediktra, manikura, holeni a pomoc pii pouziti toalet).

Zprostiedkovani kontaktu se spoleéenskym prostfedim — Poskytovatel je povinen

podpofit a pomoc klientim, aby mohli vyuzivat sluzby a informa¢ni zdroje, které
pomahaji klientim zajiStovat a predevsim udrzovat kontakt s rodinou a dale zaclenovat

seniora do spolecnosti.

Socialné terapeutické Cinnosti — Zde je tfeba podporovat, jak osobni tak socidlni

dovednosti, které pomahaji klientim v socidlnim zacleiovani. Domovy diichodcti by

méli zajistovat psychoterapii a socioterapii.

Aktivizaéni sluzba — Tato sluzba se skladd ze tifi okruhli Cinnosti: zajmové a

volnocasové Cinnosti a jako dalsi je poskytovani pomoci pii obnovovani nebo udrzovani
kontaktu s klientovym pfirozenym prostfedim a dale pfi nécviku a zlepSovani vSech

dovednosti.

Pomoc pfi uplatiiovani prav, opravnénvych zajmu a pii obstardvani osobnich zalezitosti —

Tato sluzba poskytuje klientim pii komunikaci, kterd vede k zachovéni jejich prav

(Malikova., 2011, s. 114 - 115).

Toto jsou tedy sluzby, které domovy dichodcti musi poskytovat dle zakonu o socidlnich

sluzbéach, ovsem pobytova zafizeni vétSinou poskytuji jesté sluzby doplitkové a to jsou
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napiiklad sluzby socialniho pracovnika, rehabilitaci, ergoterapii, canisterapii, duchovni

péci a dalsi.

5.2 Pracovni naplii socidlnich pracovnikii v domové dichodci

Na socialni pracovniky v domové dichodcti jsou kladeny kvalifika¢ni pozadavky, které
musi byt splnény ve stanoveném rozsahu v § 110 a v § 111 socidlniho zakona. Socialni

pracovnici musi splnovat dané kvalifika¢ni pozadavky.

Kazdy socialni pracovnik, by mél spliiovat ptedpoklady, pro to aby svou praci
vykonaval dobie a kvalitné. Mezi tyto predpoklady by méla pattit: Zptsobilost k
pravnim ukonm, trestni beztthonnost déale zdravotni zptsobilost a odborna zptisobilost,

kdy maji socidlni pracovnici povinnost se ze zdkona déle vzdélavat (Malikova., 2011, s.

86).

Napli prace socidlnich pracovnika v domové duchodct

Kazdy sociadlni pracovnik ma rtiznorodou pracovni napli. V domové dichodct je
socialni pracovnik podfizen svému vedoucimu a vedoucimu socidlnimu pracovnikovi,
ovSem jen v piipadech pokud tato pozice v domové dichodcii viibec je. Socialni
pracovnici spolupracuji v podstaté se vSemi pracovnimi pozicemi, jsou jimi: vrchni
sestra, vSeobecné zdravotni sestry, oSetfovatelky, pracovnici v socidlnich sluzbach,
fyzioterapeuti a ergoterapeuti, dale aktivizacni sestra, zooterapeuti a dokonce i pokladni

nebo ucetni (Malikova., 2011., s. 86).

Ptiklady ¢innosti socialnich pracovniku:

1. Cinnosti socialniho pracovnika pri jednani se zajemcem a pred uzavienim

smlouvy o poskytovani socialni sluzby

* Poskytuje informace v§em zdjemciim o socialni sluzbu
* Provadi socidlni Setfeni u zajemce

* Piedklada zajemcim informacni dokumenty o zafizeni a o socialni sluzbé¢, ktera

je nabizena
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2. Cinnosti socialniho pracovnika pri prijeti nové klienta do zarizeni

* projednava s klientem vSechny nalezitosti, které jsou stanovené v zafizeni a

zajisti podpisy vSech formulait
» Dulezité je zopakovat klientovi veskeré informace o provozu a chodu zatizeni
* Sezndmi klientovi jeho spolubydlici a dale jeho klicového pracovnika

3. Cinnosti socialniho pracovnika béhem pobvtu klienta v zarizeni

* Dohlizi po celou dobu na pritbéh adaptacniho obdobi a nového klienta
» Zaznamenava kontakty s klientem a intervence.
» Sleduje ¢innost kli¢ového pracovnika u klienta

4. Ostatni ¢innosti socialniho pracovnika

* Vyfizuje a podava Zadost klientlim o pfispévek na péci
* Denné vede databazi klientl v zafizeni

« Utastni se pracovnich porad a spolupracuje se statni spravou (Malikova., 2011.,

5. 87 - 90).

Zavérem teoretické Casti je nutné zminit, Ze jsme nastudovali literaturu, kterd se
dotyka dané problematiky. Poznatky Cerpame i z praktické zkuSenosti, ziskané z
fizené praxe v domové diichodcti ve Sloupu v Cechach. Na zakladé viech ziskanych

4

informaci a poznatkl nyni pfistupujeme k praktické casti bakalatské prace.
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PRAKTICKA CAST

6 Cil prizkumného Setieni

V této Casti bakalatské prace se zabyvame, pruizkumnym Setfenim, které¢ sméifujeme do
domovi diichodct Sloup v Cechach. V domové diichodett Ziji klienti zhruba ve véku od
65 let, ktefi z riznych divodi nemohou zit ve svém pfirozeném domdacim prostiedi.
Zajimalo nas, jak jsou naplnéné jejich zakladni biologické potieby, zda je o n¢ dobie
postarano ze zdravotniho hlediska, ale i zda jsou saturovany jejich dalsi potieby, jako je

potieba bezpeci, potieba pozitivnich podnétl, intimity a seberealizace.

Polozili jsme si proto tyto priizkumné otazky: Jaké sluzby jsou klientim poskytovany
vzhledem ke stravovani, zdravotni péci, pifimé oSetfovatelské péci, aktivizacnim

¢innostem. Jaké sluzby klienti preferuji a zda jsou s péci spokojeni.

6.1 Metody a technika sbéru dat

Vyuzili jsme dvé metody prace, analyzu spisové dokumentace a dotaznik. Obé metody

byly pro nas potiebné, avSak dotaznik byl pro nase prizkumné Setieni st€zZejni.
Dotaznik
Hlavni metodou naseho prizkumného Setfeni je dotaznik vlastni konstrukce.

Otazky v nestandardizovaném dotazniku byly koncipovany tak, aby se z nich daly

nejlépe ziskat informace, které ozfejmi kvalitu Zivota seniora v zafizeni.

Byly pouzity oteviené i uzaviené otazky. Ve valné vétSin€ jsme otazky koncipovali na
Skale od jedné do péti, kdy ¢islo jedna znamenalo velmi vyuZivané a cislo pét
nevyuzivané. Zvolili jsme celkem 14 otazek. Valnd vétSina otdzek se tykala
poskytovanych sluzeb. Analyzovali jsme nabidku sluzeb pohledem pracovnika

vzhledem k frekvenci uzivani sluzeb v domové dichodcti samotnymi seniory.

Nez jsme rozdali dotazniky vSem pracovnikiim, pilotné¢ jsme je vyzkouseli na dvou

respondentech.
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Zjistili jsme, ze vSechny otazky jsou srozumitelné a doba k vyplnéni trvala zhruba 5 az

8 minut.

Dle Gavory je dotaznik jednou z nejcastéjSich metod ke zjistovani udaji. Dotaznik je
uréen zejména pro hromadné ziskavani udajt, tedy o velkém poctu odpovidajicich osob.
Prostfednictvim dotazniku miizeme ziskat velké mnozstvi informaci pfi relativné malé

investici ¢asu (Gavora 2010, s. 121).

Osobu, ktera dotaznik vypliuje, nazyvame respondent. Jednotlivé ¢asti dotazniku
nazyvame otazkami, nebo se n¢kdy oznacuji jako polozky. Zadévani dotazniku je

oznacovana jako administrace (Gavora 2010, s. 121).

Kazdy dotaznik by mél mit jasn€ stanoveny cil, coz je zdkladni podminkou planovaného

vyzkumu. Cil by mél byt dostate¢né konkrétni a promysleny (Gavora 2010, s. 121).
Analyza spisové dokumentace

Analyza spisové dokumentace pro nas znamenala jen dil¢i metodu prizkumného
Setfeni. Nastudovali jsme vnitini dokumenty zafizeni, z nichZ fada byla vetejna. Jednalo
se 0 vyrocni zpravy zatizeni, hodnoceni programl pro seniory, plany ¢innosti. Ziskali
jsme tak uceleny vhled do organizace Zivota seniord v Domové dichodct Sloup v

Cechéch.

Dle Gavory je analyza spisové dokumentace vyznamnym vyzkumnym prostfedkem,
ktery slouzi k ovéfovani poznatki, zjisténych jinymi vyzkumnymi metodami. Piikladem
muzou byt odpoveédi dotazovanych v interview a lze je porovnavat S obsahovou
analyzou, kterd byla napséna na shodné téma v interview. Shody nebo ptipadné rozdily

v nazorech jsou nasledn¢ vyhodnoceny vyzkumnikem (Gavora 2010, s. 142).
Casovy harmonogram prizkumného Setieni a etika prizkumu

Samotné prizkumné Setfeni probihalo od Unora 2018 do prosince 2018. V prvnim
¢asovém pasmu od tnora do ¢ervna 2018 jsme studovali dostupnou literaturu, ktera se
tykala zivota seniorti. V Cervenci 2018 jsme piistoupili k teoretické ¢asti. Od listopadu
do prosince 2018 jsme tfidili informace ziskané studiem dokumentace, a poté na jejich
zaklad¢ jsme zpracovali dotaznik vlastni konstrukce. Odpovédi jsme ziskavali postupné

v prubéhu meésice ledna 2019. Praktickou ¢ast jsme ukoncili v tinoru 2019. Sbér dat pro
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pracovnikd.

Etika prizkumného Setieni vychazi z obecné uzndvanych pravidel etického chovani a
zasad, predevSim se jedna o anonymitu zjiSténych poznatkii, respektovani divéry

ziskanych dat.
Technika prizkumu

Nejprve bylo nutné utfidit poznatky z analyzy dokumentace domova, az na zakladé
téchto informaci jsme mohli pfistoupit ke konstrukei dotazniku. Konstrukce otazek pro
nas byla naro¢na. Vychazeli jsme ze sluzeb, které jsou klientim nabizeny. Bylo tfeba
otazky postavit metodou Skaly od 1 do 5. Pozadali jsme socialni pracovnice o pomoc pfi
distribuci dotazniki. Oslovili jsme tak 40 pracovniki domova dichodci ve Sloupu
v Cechach.

Vzorek respondenti

Na dotaznik odpovidalo 40 respondentii- pracovnic domova dichodcti, z toho bylo osm
zdravotnich sester, dvé socialni pracovnice, a tficet pecovatelek (pracovnice Vv

socialnich sluzbach v piimé péci). V souboru neni zastoupen muz.
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6.2 Vyhodnoceni poznatkii z analyzy spisové dokumentace
Domov dichodcti poskytuje fadu sluzeb, které 1ze nasledné charakterizovat:

Zakladni sluzby - sebeobsluha, osetfovatelska péce, dopomoc pii hygiené, oblékani,

slovni rada

Socialni sluzby - pomoc s vyfizovanim na ufadech, veSkeré uiedni zalezitosti,
vyfizovani trvalého pobytu, kontrola platnosti vSech pritkazli, komunikace se soudem,
dale s opatrovniky, rodinami, sprava financi a poskytovani zakladniho socidlniho

poradenstvi, jak rodinam, tak i zadatelim.

Aktivizacni sluzby - canisterapie, aromaterapie, trénink paméti, prochazky, pohybova
cviceni, terapie na lizku, pfedCitani, smyslova terapie, spolecenské hry, peceni,
pecovani o kvétiny, filmovy klub, mezigeneraéni setkani, bazdlni stimulace,

reminiscencni terapie, snoezelen relaxacni terapie.

Zdravotni sluzby - poskytuji veskeré zakladni zdravotni sluzby, které zajistuji dva stali
prakti¢ti 1ékafi, dale psychiatra, ktery do DD pravideln¢ dojizdi. Do zafizeni také
dojizdi nutri¢ni specialista. Déle se v DD podavaji 1éky a inzulin. Dvé€ zdravotni sestry
jsou zaroven 1 rehabilitaénimi sestrami. VSichni v DD maji antidekubitni matrace.
Zdravotni sestry maji za ukol sledovat stav pacientd a umét odhadnout, kdy je tfeba
nasadit paliativni péci, kterou ordinuji 1ékati. Néktefi klienti vyuzivaji i poradnu bolesti

v Ceské Lipé, zde Ize predepsat morfinové néplasti.

Rehabilita¢ni sluzby — jednd se o nacvik chiize, Vojtovu metodu, mickovani,
polohovani, cviceni na lizku 1 mimo néj, prace s kompenzacnimi pomiickami. Na
zadost rehabilitacnich sester je v arealu nové vybudovan senior park, ktery vyuZzivaji

praveé k nékterym rehabilitaénim ¢innostem.

Fakultativni sluzby — zastupuji profese jako kadeinik, manikuara, pedikura, masaz a

regeneracni maska.
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Denni program v DD

e Ranni hygiena, sebeobsluha, uklid

e Snidané + podavani 1¢ku

e Klienti maji Cas pro sebe + aktivizace
e Svacina pro diabetiky

e Obed

e Odpoledni ¢innosti dle programu

e Svacina pro diabetiky

e Vecefe

e Vecerni hygiena

e Druhd vecete pro diabetiky

e V priib¢hu dne, probiha rehabilitace, zdravotni péce.

Neéktefi uzivatelé jsou aktivni a také schopni pomdhat s tdrzbou domova, jako uklid

domova, péce o park v aredlu.
Personalni zajiSténi péce o klienty
Ptima péce= 43

Nepiima péce=22

Domov diichodcii Sloup v Cechach. [online]. [vid. 2. 2. 2019]. Dostupné z:

https://www.dd-sloupvcechach.cz

6.3 Vyhodnoceni poznatkii dotazniku vlastni konstrukce

Vyhodnoceni otazky ¢. 1 a €. 2 smérovaly k identifikaci souboru respondentii, proto
je vyhodnocujeme slovné.

Na dotaznik odpovidalo celkem 40 respondentek, z toho 8 zdravotnich sester, 2 socialni
pracovnice a 30 pracovnikl v socidlnich sluzbach/pecovatelek. Co se tyka
odpracovanych let v DD, zjistili jsme, ze zdravotni sestry maji praxi v DD zhruba 9 let.
Socialni pracovnice pracuji v zafizeni jeden rok a pecovatelky maji praxi primérn¢ 8

let.
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Vyhodnoceni otazek €. 3 az 14 (viz dotaznik v priloze) graficky s komentafem

Tabulka ¢. 1: Spokojenost uzivatelii v oblasti stravovani.

Odpovédi
Otazky 1 2 3 4 5 Celkem V %
vyborné dobré dostacujici | nedostacujici | Spatné | odpovédi
Nabidka
jidel
(jidelnic¢ek) 5 13 11 9 2 40 100,00%
MozZnosti
dietnich
jidel 1 12 20 6 1 40 100,00%
Nabidka piti 5 18 14 2 1 40 100,00%
Velikost
porce 11 10 17 2 0 40 100,00%
Cas
podavani
stravy 11 25 4 0 0 40 100,00%
Prostory ke
stravovani 15 24 1 0 0 40 100,00%

B 1vybomé W2 dobré 3 dostacujici M4 nedostacujici M5 Spatné
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62,50
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(JIDELNICEK) DIETNICHIJIDEL PORCE STRAVY STRAVOVANI

Graf ¢. 2: Spokojenost uzivatelit v oblasti stravovani.

Z pohledu pracovniki DD plyne, Ze nabidka jidel v domové¢ je dobra az dostacujici
zhruba z 60 %, moznost nabidky dietnich jidel je hodnocena jako dobra az dostacujici

na 80%. Nabidka pitného reZimu je hodnocena jako dobrd aZ dostatecnd na 80%.
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Velikost porce jidla je hodnocena jako dobré az dostacujici na 67,5 %. Rozvrh podavani
jidel je dle pracovnikil stanoven dobfe a to az na 62,5 %. Prostory a prostiedi jidelny je

hodnocen jako vyborny az dobry a to az z 97,5%.

Tabulka ¢. 2: Spokojenost uzivatelii s péci, kterou poskytuji zdravotni sestry.

Odpovédi Pocet odpovédi V %
ANO 33 82,00%
NE 0 0,00%
Ano, ale obcas se vyskytne
nespokojenost 6 15,00%
Nevim neumim posoudit 1 2,50%
Celkem odpovédi 40 100,00%

EANO MBENE mAno, ale obcas se vyskytne nespokojenost B Nevim, neumim posoudit

3%

Graf ¢. 3: Spokojenost uzivatelii se zdravotni péci, kterou poskytuji zdravotni sestry.
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U otazky, ktera se tykala, spokojenosti uzivatelii se zdravotni pé¢i odpovédélo az 80 %
respondentli, Ze s péci zdravotnich sester jsou seniofi spokojeni. Pouze 15 %
respondentl piipousti obasnou nespokojenost klientli s péci zdravotnich sester. Zhruba

3% respondentl otdzku neumi posoudit.

Tabulka ¢. 3: Spokojenost uzivatelii se sluzbou socialnich pracovnikii.

Odpovédi Pocet odpovédi V %
ANO 34 85,00%
NE 0 0,00%
Ano, ale ob¢as se vyskytne
nespokojenost 5 12,50%
Nevim neumim posoudit 1 2,50%
Celkem odpovédi 40 100,00%

EANO BNE ®Ano, ale obéas se vyskytne nespokojenost m Nevim, neumim posoudit

3%

Graf'¢. 4: Spokojenost uzivatelii se sluzbou socidlnich pracovnikii.

Dle grafu ¢. 4, je patrné, ze az 85 % pracovnikli se domniva, Ze seniofi jsou s péci
socialnich pracovnic spokojeni. Pouze 12 % respondentl piipousti obcasnou

nespokojenost. Minimalni pocet respondentti neumélo na otdzku odpoveédét.
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Tabulka ¢. 4: Spokojenost uzivatelii s oSetrovatelskou péci pracovnikii v socialnich sluzbach.

Odpovédi Pocet odpovédi V %
ANO 23 57,50%
NE 0 0,00%
Ano, ale obcas se vyskytne
nespokojenost 15 37,50%
Nevim neumim posoudit 2 5,00%
Celkem odpovédi 40 100,00%

EANO MBENE mAno, ale obcas se vyskytne nespokojenost B Nevim, neumim posoudit

Graf ¢. 5: Spokojenost uzivatelii s osetiovatelskou péci pracovnikii v socialnich sluzbach.

Ukazuje se, Ze ohledné péce oSetrovatelské jsou odpoveédi rozdilné. Az 57%
respondentll si mysli, ze s péci oSetfovatelek jsou klienti spokojeni. Asi v 38%
respondenti piipousti, Ze se obCasné problémy objevi. Osetfovatelska prace je ndrocna,
v dennim rezimu péce je nejobsahlejsi, proto miize vznikat vice nedorozumeéni, ktera

mohou vést nékdy k nespokojenosti klientti domova dichodct.
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Tabulka ¢. 5: Moznosti uzivatelii, Zit v domové aktivné a vénovat se svym zalibam.

Odpovédi Pocet odpovédi V %
ANO 24 60,00%
NE 11 27,50%
Nevim 5 12,50%
Celkem odpoveédi 40 100,00%

B ANO B NE m Nevim

Graf ¢. 6: Moznosti uzivatelu, zit v domové aktivné a vénovat se svym zalibam.

Az 60 % respondentll se domnivd, Ze seniofi maji dostatecnou moZzZnost aktivné se
vénovat svym zalibam. Zbylych 40 % si mysli, ze tuto moZnost nemaji a 12%
respondentl otdzku neumélo vyhodnotit. Domnivame se, Ze praveé zhruba 40% klient
domova ma vazné zdravotni problémy, a proto se nemohou aktivné volnocasovym

¢innostem veénovat.
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Tabulka ¢. 6: Zhodnoceni miry casu, ktera je poskytovana uzivateliim.

Odpovédi Pocet odpovédi V %
ANO 14 35,00%
NE 20 50,00%
Nevim 6 15,00%
Celkem odpoveédi 40 100,00%

B ANO B NE m Nevim

Graf'¢. 1. Zhodnoceni miry casu, ktera je poskytovana uzivateliim.

Celkem polovina souboru respondentt sdéluje, Ze nema dostatek Casu se klientim

v domové vénovat tak, jak by bylo tieba. Zhruba 35% pracovniki si mysli, Ze jim na
péci o klienty cas staci. Jen 15% neumélo otazku posoudit. Domnivame se, ze i

Vv zatizenich, jako je domov dichodct nartistd administrativa, bohuzel pak nezbyva tolik

¢asu na klientskou praci.
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Tabulka ¢. T7: Nejvice vyhledavané aktivizacni sluzby.

Otazky 1 2 3 4 5 Celkem V %
velmi vyhledavané méné spise nevyhledavané | odpovédi
vyhledavané vyhledavané [ nevyhledavané
100,00
Canisterapie 22 11 6 1 0 40 %
100,00
Aromaterapie 5 13 20 2 0 40 %
Trénink 100,00
paméti 12 20 8 0 0 40 %
100,00
Prochazky 15 11 12 2 0 40 %
Pohybova 100,00
cvifeni, sport 4 13 19 4 0 40 %
Terapie na 100,00
luzku 19 12 6 2 1 40 %
100,00
Predcitani 2 19 16 3 0 40 %
Spolecenské 100,00
hry 8 15 15 2 0 40 %
100,00
Filmovy klub 4 17 17 2 0 40 %
Mezigeneracni 100,00
setkani 3 11 21 4 1 40 %
Bazalni 100,00
stimulace 0 4 21 15 0 40 %
Reminiscenéni 100,00
terapie 7 25 3 5 0 40 %
Snoezelen
relaxacni 100,00
terapie 0 1 9 27 3 40 %
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Graf'¢. 8: Nejvice vyhledavané aktivizacni sluzby
Z odpovédi respondentli plyne, Ze mezi vyhleddvané az velmi vyhledavané aktivizaéni
¢innosti patfi canisterapie, trénink paméti, reminiscencni terapie a terapie na lizku jedna
se aZ o0 82% odpovedi. Mezi nejméné vyhledavané az zcela nevyhledavané aktivizacni

¢innosti patii podle respondentti snozelen (97,5%) a bazalni stimulace (asi 89%).

Tabulka ¢. 8: Nejvice vyuzivané fakultativni sluzby.

Otazky

1
velmi
vyhledavané

2
vyhledavané

3
méné
vyhledavané

4
spise
nevyhledavané

5
nevyhledavané

Celkem
odpovédi

V %

Kadernické
sluzby

39

40

100,00%

Pedikura

34

40

100,00%

Doprava
uzivateld

26

11

40

100,00%
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65,00%
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0,00%
.

Doprava uZivatelQ

Graf'¢. 9: Nejvice vyuzivané fakultativni sluzby.

Respondenti v dotazniku uvadi, Ze mezi vyhledavané az velmi vyhledavané fakultativni

sluzby patii kadeinické sluzby 100%, po t€¢ na druhém misté je to pediktira 100% a na

ttetim misté dopravni sluzby, které predstavuji 93%.

Tabulka ¢. 9: Nejvice oblibené aktivizacni ¢innosti.

Otazky 1 2 3 4 5 Celkem V %
velmi vyhledavané méné spiSe nevyhledavané | odpovédi
vyhledavané vyhledavané | nevyhleddvané
Vylety do
okoli 23 9 8 0 0 40 100,00%
Navstéva
kavarny,
cukrarny 33 2 4 0 1 40 100,00%
Kulturni
programy 10 20 9 1 0 40 100,00%
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B 1 velmi vyhledavané ® 2 vyhleddvané 3 méné vyhleddvané

B 4 spiSe nevyhleddvané m 5 nevyhledavané
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Vylety do okoli Navstéva kavarny, cukrarny Kulturni programy

Graf'¢. 10: Nejvice oblibené aktivizacni cinnosti.

Dle nézorG respondentli na prvnim misté¢ je velmi vyhleddvand navstéva kavarny,

cukrarny (82,5%), po té jsou to vylety do okoli (57,50%) a kulturni programy 25%.

Tabulka ¢. 100: Nejvice vyuzivané rehabilitacni sluzby.

Otazky 1 2 3 4 5 Celkem V %
velmi vyuZivané méné spise nevyuzivané | odpovédi
vyuZivané vyuzivané | nevyuZivané

Nacvik chiize 39 0 1 0 0 40 100,00%

Vojtova metoda 0 17 9 9 5 40 100,00%

Cviceni na lizku 30 8 2 0 0 40 100,00%

Cviceni mimo
lizko 11 20 9 0 0 40 100,00%
Cviceni venku 4 8 24 3 1 40 100,00%
Cviceni s

kompenzacnimi

pomuckami 30 9 1 0 0 40 100,00%
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Graf ¢. 11: Nejvice vyuzivané rehabilitacni sluzby.
Mezi nejvice vyuzivané rehabilitacni sluzby patii nacvik chtize (97,5%) a cviceni na
luzku (75%) a cviceni s kompenzaci 75%. Respondenti dale odpovidaji, Ze nejmensi

zajem je o Vojtovou metodu a cviceni venku.

Tabulka ¢. 11: Poskytovani paliativni péce

Odpovédi Pocet odpovédi V %
ANO 37 92,50%
NE 3 7,50%
Celkem odpovedi 40 100,00%
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Paliativni péce je vyuzivana klienty témet v 92, 7 %.

HANO B NE

Graf ¢ .12: Poskytovani paliativni péce.

Tabulka ¢. 12: Doplnujici sdélent, poznamky respondentii na dané téma.

Odpovédi Pocet odpovédi V %
Vétsi proskolenost
personalu 11 27.50%
Moznost diistojného imrti 9
a bez bolesti 22,50%
Mohla by se zlepsit 4 10,00%
Traveni poslednich chvil s
rodinou 4 10,00%
Zajidténi BIO-PSYCHO-
SOCIALNI potieby 7,50%
Je dilezita, snazime se 7,50%
Zadny nazor 6 15,00%
Celkem odpovédi 40 100,00%
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Graf'¢. 13: Doplnujici sdéleni, poznamky respondentii na dané téma.

Nazory pracovnikll na otazku, zda si mysli, Ze jsou klienti v domové dichodct
spokojeni, jsme se pokusili vyjadiit graficky. Z odpovédi plyne, Ze se pracovnici
domnivaji, Ze péce o klienty je dobra, avSak vzdy je co zlepSovat, naptiklad vice se
vzdélavat a tak zabezpecit seniorim kvalitnéjsi pfistup a péci. Umoznit klientim
dastojny zivot, poskytnou vice prostoru pro traveni ¢asu s rodinou, kvalitnéjsi

napliovani jejich potieb at’ biologickych, tak psychickych, socialnich.

Tabulka ¢. 13: Nazory pracovnikii na spokojenost klientii v domove diichodcii

Odpovédi Pocet odpovédi V procentech
ANO 15 37,50%
NE 2 5,00%
Snad ano, ale jesté se miiZe mnohé
zlepSit 22 55,00%
Nevim, neumim posoudit 1 2,50%
Celkem odpovedi 40 100,00%
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HANO ENE Snad ano, ale jesté se mlZev mnohé zlepsit M Nevim, neumim posoudit

2%

Graf ¢. 14: Nazory pracovnikii na spokojenost klientit v domové diichodcii.

V posledni otazce jsme poskytli respondentiim prostor, pro jejich nazory, postiehy ¢i
sd¢leni. Vice jak polovina ze souboru se domniva, ze se poskytuji pro klienty domova
dichodct kvalitni podminky (55%), avSak soucasné piipousti, ze je tieba mnohé jeste
zlepsit. Téméf 40 % respondentd si mysli, Ze je o klienty v zafizeni dobie peCovano.

Pouze 5 % se domniva, Ze o klienty dobfe pe¢ovano neni.

Poznatky, které jsme ziskali z prizkumného Setfeni pomoci dotazniku vlastni
konstrukce a analyzy dokumentace o DD jsme utfidili vzhledem ke stanovenym
pruzkumnym otazkdm, které jsme si polozili v prvni kapitole praktické casti. Jaké
sluzby jsou klientiim poskytovany vzhledem ke stravovéani, zdravotni péci, pfimé
oSetfovatelské péci, aktivizatnim cinnostem. Jaké sluzby klienti preferuji a zda jsou

S péci v domove diichodcti spokojeni.

Odpovédi jsme nasledné zpracovali v zdvérecném shrnuti, v kterém jsme se snazili
poznatky bliZze vysvétlit a komentovat, pfi¢emz jsme se opirali o vlastni zkuSenost ale 1

o poznatky vychézejici z teoretického vychodiska.
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ZavéreCna shrnuti a navrhy opatrieni

Bakalatskou praci jsme zaméfili na socialni praci se seniory v Domové diachodcti, Sloup
v Cechach. Cilem této bakalaiské prace je charakterizovat praci socialnich pracovniki a
analyzovat nabidku socialnich sluzeb v DD Sloup v Cechach. Bakalaiska prace je

rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast.

V teoretické Casti jsou vymezeny pojmy, které se vztahuji k tématu socidlni prace,
senior, stafi, starnuti a pobytové sluzby tedy domov diichodcii. Velka ¢ast nasi prace je

zameétena na socialni praci se seniory a na zmény, ke kterym ve stari dochazi.

Praktickd cast obsahuje prizkumnou ¢ast s vyuzitim metod analyzy spisové
dokumentace a dotazovani. Z metod dotazovani jsme si vybrali dotaznik vlastni
konstrukce, ktery jsme predlozili ¢tyficeti pracovnikim v daném zafizeni. Pro tvorbu
dotazniku bylo nejdtive tfeba utfidit si poznatky z analyzy spisové dokumentace, ktery
pro nds byla, jen dil¢i metodou, a na zaklad¢ téchto poznatkl jsme vytvoftili dotaznik,
ktery byl pro nas hlavni metodou prace. Dotaznik vlastni konstrukce, obsahoval celkem
14 otazek, které se tykaly sluzeb, v DD Sloup v Cechach. Na zakladé odpovédi se nam
podarilo zjistit mnoho diilezitych informaci. Naptiklad jsme zjistili, ze co se tyka oblasti
stravovani, jsou uzivatelé celkem spokojeni (Graf ¢. 2, str. 38). Nejvice uzivatelim
vyhovuje ¢as podavani stravy a prostory ke stravovani, naopak nejméné spokojeni jsou
s nabidkou jidel. Dal§im dulezitym zjiSténim bylo, Ze jsou uzivatelé spokojeni se
zdravotni péci, dale se sluzbami socialnich pracovnikl a o néco méné jsou spokojeni
s oSetfovatelskou péci (Grafy ¢. 2 — 4, str. 39 — 41). Vice jak polovina respondenti se
domniva, ze maji uzivatelé v DD moznost zit aktivné a vénovat se svym zalibam (Graf
¢. 5, str. 42). Dalsi otazkou bylo, zda maji pracovnici dostatek casu, ktery by mohli
poskytnout uzivatelim, avSak ve vétSiné ptipadt, Cas na klientskou praci piili§ neni
(Graf ¢. 6, str. 43). Domnivame se, ze je to tim, Ze jsou piehlceni administrativou a
nemaji dostatek personalu. Naopak, ¢eho maji uzivatelé v DD dostatek, jsou aktivizacni
sluzby a ¢innosti. Uzivateliim je poskytovéana velka skala aktiviza¢nich sluzeb z ¢ehoz
je nejvice oblibena canisterapie, prochazky, terapie na lazku a z Cinnosti to jsou
navstévy kavaren nebo cukraren a vylety. Naopak mén¢ vyuzivana je relaxacni terapie
nebo-li snoezelen dale bazalni stimulace a z ¢innosti jsou to kulturni programy (Grafy ¢.

8 a 10, str. 45 a 47). Z fakultativnich sluzeb maji uzivatelé na vybér z kadefnickych
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sluzeb, pedikary a dopravy. Tyto tii sluzby jsou velmi vyuzivané (Graf ¢. 9, str. 46).
Dalsi otazka se zaméfovala na rehabilitacni sluzby, kterych maji uzivatelé na vybér téz
ve velmi hojné mife, nejvice vyuzivany je nacvik chiize, cvi¢eni na lizku a cviceni
s kompenzacnimi pomuckami a méné vyuzivana je Vojtova metoda a cviceni venku

(Graf ¢. 11, str. 48).

Velkym tématem v téchto zatizenich je paliativni péce, ktera je zde poskytovana, ovsem
respondenti méli v této otazce moznost oteviené odpovédi a vétSina odpovédéla, ze by
bylo tfeba vice proskolit vS§echny zaméstnance, co se paliativni péce tykd (Graf ¢. 12 a
13, str. 49 a 50). Posledni otazka se respondenti ptala, zda jsou uzivatelé v DD
spokojeni, pracovnici vétSinou odpoveédéli, ze si mysli, Ze ano, ale potrad je, co

zlepSovat (Graf €. 14, str. 51).

Dal$im na$im cilem bylo charakterizovat praci socidlnich pracovnikii v domové
dichodct. Domnivame se, ze i tento cil se nam podatfilo naplnit, nebot’ v teoretické ¢asti
bakalaiské prace jsou popsany kapitoly, které se tykaji Cinnosti socidlnich pracovnic

v domové dichodct, viz kapitola ¢. 5 — 5.2, str. 28 — 33).

Bakalarska prace zjistila fadu zajimavych informaci o sluzbach, kter¢é Domov
diichodcti, Sloup v Cechach poskytuje. Lze se domnivat, Ze je o uZivatele v DD dobie
postarano a maji velmi velky vybér z poskytovanych sluzeb. Pozitivni zjisténi je, ze si
pracovnici uvédomuji, Ze je tieba neustdle se v oboru vzdélavat s cilem poskytovat

uzivatelim domova dichodcti co nejkvalitnéjsi sluzby a podminky k Zivotu ve stafi.
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Navrhy opatieni do praxe

Vzhledem Kk poznatkim znaseho prizkumného Setfeni navrhujeme tato

doporuceni do praxe:

Y

Podporovat a motivovat uzivatele i K ostatnim aktivizacnim a
rehabilitaénim sluzbam.

Umoznit vSem pracovnikiim vzdélavani k aktudlnim tématim,
napf. kvalitni proskoleni v paliativni péci.

Zajistit veétsi persondlni zajisténi.

Aktivizovat uzivatele k vyuzivani ¢innosti v mistnim parku
Podpofit spolupréci uzivatelll na tvorbé jidelnickl (napf. jidlo na
prani....)

Podpofit Iékatkou péci o uzivatele pfimo v domové dichodct
(dietolog, nutri¢ni specialista, o¢ni....)

Podpofit spolupraci s dalSimi spolecenskymi organizacemi pfii

oslavé svatki piimo v domové diichodci.
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Seznam priloh

Ptiloha ¢. 1: Dotaznik pro zaméstnance, ktefi pracuji v Domové dichodct ve Sloup

v Cechach.

58



Pi¥ilohy

59



Priloha ¢. 1

DOTAZNIK PRO PRACOVNIKY DOMOVA DUCHODCU

Cilem tohoto dotazniku je ziskat potfebné informace k bakalaiské praci na téma
Socidlni prace se seniory v domoveé dichodct. Vase odpovédi pomohou zmapovat
moznosti poskytovanych sluzeb v domové dichodcii. Veskeré zavéry a poznatky budou
pouzity vyhradné pro Ucely tvorby bakalarské prace. Dotaznik je zcela anonymni,
obsahuje 14 otazek. V piipadé nabizenych moznosti prosim zakrouZkujte hodici se
odpovédi, popiipadé oznaéte spravnou odpoveéd na stupnici od jedné do péti, kdy ¢islo
1 znamena velmi vyuzivané a ¢islo 5 nevyuzivané. V dotazniku je pod kazdou otazkou
dan prostor 1 pro Vase poznatky a ndzory k dané problematice

D¢kuji Vam za odpovédi na otazky tohoto dotazniku.

Zena Muz

2. Napiste Cislem, kolik let pracujete ve zdejSim domove..............coovvviiiniinn...

ana jaké PozZiCl.........covvveiiiininiiiininnen.

3. Myslite si, Ze jsou uzivatelé ve VaSem domové spokojeni v oblasti stravovani s
odpovéd’ na stupnici od jedné do péti, kdy ¢islo 1 znamend velmi vyuzivané a ¢islo 5
nevyuzivané

a) nabidkou jidel (jidelnicek)

12345

b) moZznosti dietnich jidel

12345

¢) nabidkou piti

12345

d) velikosti porce

12345
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e) ¢asem podavani stravy
12345
f) prostory ke stravovani

12345

JINA 0dPOVE .. ..o e

4. Domnivate se, Ze jsou uzivatelé spokojeni se zdravotni péc¢i, kterou poskytuji
zdravotni sestry?

a) ano

b) ne

¢) ano, ale obcas se vyskytne nespokojenost

d) nevim, neumim posoudit

JINA OAPOVED ...t e

5. Domnivate se, Ze jsou uzivatelé spokojeni se sluzbami socialnich pracovnika?
a) ano

b) ne

¢) ano, ale obcas se vyskytne nespokojenost

d) nevim, neumim posoudit

JINA OAPOVED ..o e

6. Domnivate se, Ze jsou uzivatelé spokojeni s oSetfovatelskou péci pracovnikli v
socialnich sluzbach?

a) ano

b) ne

¢) ano, ale obcas se vyskytne nespokojenost

d) nevim, neumim posoudit

JINA OAPOVEA ..o e
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7. Myslite si, Ze uzivatelé maji moznost zit v domové¢ aktivné, vénovat se svym
zalibam?

a) ano

b) ne

¢) nevim

JINA OAPOVE . ..o e

8. Mate ¢as vénovat se uzivatelim v takové mife, kterou skutecné potiebuji?
a) ano

b) ne

¢) nevim, neumim posoudit

JINA OAPOVED . ..o

9. Které z uvedenych aktivizacnich sluzeb jsou uzivateli nejvice vyhledavany?
odpovéd’ na stupnici od jedné do péti, kdy €islo 1 znamena velmi vyuzivané a cislo 5
nevyuzivané

a) canisterapie

12345

b) aromaterapie

12345

¢) trénink paméti

12345

d) prochazky”

12345

e) pohybové cviceni, sport

12345

f)terapie na lizku

12345
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g) predcitani

12345

h) spolecenské hry
12345

ch)filmovy klub
12345

1) mezigeneracni setkani
12345

j)bazélni stimulace
12345

k) reminiscen¢ni terapie
12345

1) snoezelen relaxacni terapie
12345

Jind

OAPOVEA . . .

10. Kter¢ z fakultativnich sluzeb jsou nejvice v domove vyuzivany?

odpovéd’ na stupnici od jedné do péti, kdy ¢islo 1 znamend velmi vyuZivané a ¢islo 5
nevyuzivané

a) kadetnické sluzby

12345

b) pediktira

12345

¢) manikura

12345

d) masaze

12345

Jind

O POV . .. e

11. Které¢ aktivizacni ¢innosti jsou nejvice oblibené uZzivateli Vaseho domova?
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odpovéd’ na stupnici od jedné do péti, kdy ¢islo 1 znamend velmi vyuzivané a ¢islo 5
nevyuzivané

a) vylety do okoli

12345

b) navstéva kavarny

12345

¢) kulturni programy

12345

Jind

OAPOVE e

12. Které rehabilitacni sluzby, jsou nejvice v domove vyuzivany?
odpoveéd’ na stupnici od jedné do péti, kdy ¢islo 1 znamena velmi vyuZzivané a ¢islo 5
nevyuzivané

a) nacvik chiize

12345

b) Vojtova metoda

12345

¢) cviceni na luzku

12345

d) cvi¢eni mimo lazko

12345

e) cviceni venku

12345

f) cviceni s kompenzacnimi pomiickami

12345

JINA OAPOVED . ...

13. Poskytuje Vase zatizeni paliativni péci?
a) ano
b) ne
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Pokud zakrouzkujete souhlasnou odpovéd, napiSte prosim V4§ nazor na tuto

14. Myslite si, ze uzivatelé ve Vasem domove maji zajisténé vse, co ke své spokojenosti
pottebu;ji?

a) ano

b) ne

¢) snad ano, ale jesté se miize mnohé zlepsit

d) nevim, neumim posoudit

jina

OUPOVE . ..o

Zde, je prostor pro Vase dalsi sdéleni, ¢i nazory k dané problematice

Dékuji za Vasi ochotu a ¢as vénovany vyplnéni dotazniku.
Eliska Kozakova

Technickd univerzita Liberec

Studentka 3. ro¢niku socidlni prace

Dne 5. 1. 2019
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