UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
FILOZOFICKA FAKULTA

Bakalarska diplomova prace

Olomouc 2022 Lenka Lezatkova



UNIVERZITA PALACKEHO V OLOMOUCI
FILOZOFICKA FAKULTA

KATEDRA SOCIOLOGIE, ANDRAGOGIKY A KULTURNI
ANTROPOLOGIE

Zapojeni rodin do péce o umirajici

v pobytovych zatizenich socidlni péce o seniory

Bakalarska diplomova prace

Obor studia: Socialni prace

Autor: Lenka Lezatkova

Vedouci prace: PhDr. et Mgr. Nadézda épatenkové, Ph.D., MBA

Olomouc 2022



Prohlasuji, ze jsem bakalarskou diplomovou praci na téma ,, Zapojeni
rodin do péce o umirajici v pobytovijch zafizenich socidlni péce o seniory”
vypracovala samostatné a uvedla v ni veskerou literaturu a ostatni zdroje,

které jsem pouzila.

V Olomouci dne 12. 12. 2022 Podpis



Timto dékuji vedouci mé diplomové préice PhDr. et Mgr. Nadézdé Spatenkové, Ph.D.,
MBA za ochotu, cenné rady a odborné vedeni mé diplomové price. Rada bych zde
podékovala také sestte Leoné Martinkové za jeji neutuchajici podporu, dile pak mym

kolegiim, piteliim a rodiné.



Anotace

Jméno a pfijmeni:

Lenka LeZatkovd

Katedra: Katedra sociologie, andragogiky a kulturni
antropologie

Obor studia: Socidlni price

Obor obhajoby prace: | Socidlni price

Vedouci prace:

PhDr. et Mgr. Nadéda Spatenkovd, Ph.D., MBA

Rok obhajoby:

2022

Nazev prace:

Zapojeni rodin do péce o umirajici
v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory

Anotace prace:

Diplomova prace se zabyva moznosti zapojeni
rodin do péce o umirajici v pobytovych zafizenich
socialni péce o seniory. Zkouma, zda je v nich
rodinam doprovazeni umoziovano a zda zavisi
na zavedeni paliativni péce v téchto zafizenich.
Vyzkumnou strategii byl zvolen kvantitativni
vyzkum s dotaznikovym Setfenim v pobytovych
zafizenich v Olomouckém a Zlinském kraji.

Kli¢ova slova:

Umirani, smrt, senior, rodina, domov pro seniory,
paliativni péce

Title of Thesis:

Involvement of families in the care of the dying in
social care facilities for the elderly.

Annotation;

The diploma thesis deals with the possibility of
involving families in the care of the dying in social
care facilities for the elderly. It examines whether
families are allowed to be accompanied in them
and whether it depends on the introduction of
palliative care in these facilities. Quantitative
research with a questionnaire survey in residential
facilities in the Olomouc and Zlin regions was
chosen as the research strategy.

Keywords:

Dying, death, senior, family, nursing home,
palliative care

Nazvy ptiloh

vazanych v praci:

Dotaznikové Setfeni

Pocet literatury
a zdroju:

Rozsah prace:

37 s. (38 619 znaku s mezerami)

4




Obsah

Anotace..... 4
UV OD . ciieiennnesnissssisssissssssssissssssssssssessssssssssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssassssssssssssases 6
TEORETICKA CASTcovvuvuvmmnsscensessssssssnssssssssssssmmmsssssssssssssssmmsssnssssssssssssssssenss 9
1. POBYTOVA ZARIZENI SOCIALN{ PECE O SENIORY ...........cccccccceccc 9
1.1 Socialni pECe 0 SENIOTY ......cociiiiiiiiiicicieieeecere s 9

1.2, DOMOVY PIO SEMUOTY .....coiiiiiiiiiiiiiiieieee sttt 9

1.3.  Domovy se zvIa$tnim reZimem ..........ccccocooiiiiiiiiinins 10

2. PECE O UMIRAJICI V POBYTOVYCH ZARIZENICH............cccooc....... 10
2.1. Institucionalizovana péce o umirajici Seniory .............cccoovirrnnnnes 10

2.2. Paliativni péce v domovech pro seniory ...........c.cocoevinininiinnnnn 10

3. VYZNAM RODINY V PECI O UMIRAJICI SENIORY .......cc.ccooorrvnnrn. 11
3.1. Tradi¢ni umirdni doma v roding ...........ccccoeivvcniiiiiiiiniiiec i, 11

3.2, Funkce rodiny ..o 11

3.3.  Potfeby umirajicichi..........ccooooiiiiiiiiiiie 12

3.4. Zapojeni rodin do péce o umirajici v domovech pro seniory ........ 12
EMPIRICKA CAST covvrmrmmssscssessssssnsnssssssssssssmmssssssssssssssssmsnsnsesssssssssssmsssenss 13
4. METODOLOGIE VYZKUMNEHO SETRENT .........cccoccviviiiiimraricrrcrrne 13
4.1, CHlUPIACE ..ot 13

4.2, VyzKumneé otazKy ........ccccoooiiiiiiiiiiiiii 13

4.3. Popis metody Sberu dat ........cocoovoiiiiiiiiii s 13

4.4. Popis zkoumaného vzorku..........ccooi 14

5. ANALYZA DAT ..o 14
6. SHRNUTI VYSLEDNYCH ZJISTENIL.......oviooieeoeeeeeeeeeeeeeeeeeeeees 23
ZAVER cueerreerssssssssssessssssmssssssssssssssssssssssssisssssssssssmsssssssssssssssssmmssssesssssssssssssssases 27
Seznam pouzZitych ZArojll....cereeieieresssnsesesesesesesesessssssssssssssssssssssssssssnsnsnsnsnss 29
Seznam graft 29
SezNam tabULEK ......cccevivivivinnniinniinniincsiineenae e sas s snsnsssanes 29
Seznam PHION ...t ssssns 30



A je to prosté jako zazrak a jako vécnost ve chvili,

kdy zase znovu nebudeme, jako jsme predtim nebyli.”
Jan Skacel

;
UvoD

Umirani patfi k Zivotu stejné jako zrozeni, které nam pripada naprosto
prirozené, krasné a téSime se na pocatek noveho zivota. Smrt nds naopak dési,
bojime se ji. A nechceme ji pfijmout, at uz se tyka nas osobné nebo nasich
blizkych. Pfitom z pohledu historie smrt vzdy byvala vnimana a brana jako
prirozena soucast zivota. Je zfejmé, ze minuly rezim v tomto smeéru napachal
mnoho skod, nebot pfirozené umirani stafim bylo v obdobi komunismu
tabuizovano, institucionalizovano, umiralo se pfevazné v nemocnicich za
plentami, v osaméni, bez rodiny. Malokdo z nasi generace mél moznost vidét
umirat svou babicku doma, v obklopeni pecujici rodiny. Pfestoze jiz umirani
v poslednich letech pfestava byt spolecenskym tabu, spousta z nas se smrti a
umirani stale boji. Svou roli v tom jisté hraje i nedostatek zkuSenosti v tomto

sméru.

Umiranim a tématem smrti jsem se poprvé profesne zacala zabyvat pred témer
deseti lety pfisvé praci v peCovatelské sluzbé, kde jsem se setkavala s lidmina
sklonku Zivota. Oni sami se pfi nasich rozhovorech casto dotykali umirani a
dalsich témat sumiranim spojenych, jako napfiklad vztahti v rodine€,
odpusténi, smifeni. Také casto zmirovali, jak jsou radi, ze mohou byt doma se
svymi blizkymi. Bylo to mé prvni blizsi setkani se stafim a socidlnimi

sluzbami.

Pfi mém nasledném ptisobeni v pohfebni sluzb€, jsem se jako sjednavatel
obradil setkavala s Cerstvé poztistalymi. Tehdy se mi rodiny az pfilis casto
sveéfovaly se zkuSenostmi z domovli pro seniory, kde jejich blizci pravé

zemfeli. Pozustali téZce nesli, ze se nemohli se zesnulym rozloucit, nebylo jim



umoznéno predem vybrat preferovanou pohtebni sluzbu, ani se jinak podilet
na doprovazeni svého blizkého. Mohli jen ¢ekat, az jim z domova pro seniory
zavolaji, Ze uZ jejich blizky zemfel. Casto az poté, co bylo jeho t&lo odvezeno
sluzbu konajici pohfebni sluzbou. V horsim pfipadé byl umirajici pfevezen do
nemocnice a zemfel tam osamocen. Tehdy jsem se zacala zabyvat myslenkou,
proc¢ tomu tak je? Pro¢ v domovech seniorti nerespektuji klientovo ,,doma“ a
neumozni mu zemfit tak, jako by doma doopravdy byl, se v§im, co k tomu
patfi, tedy i s podporou rodiny? Co v tom pracovnikiim domova brani? Jsou
to snad obavy jich samotnych ze smrti? Nebo nevi jak na to? Nemaji v této

oblasti zpracované metodické pokyny?

Mgé profesni kroky pred nedavnem zamifily také do domova pro seniory, kde
jsem kratce pracovala na pozici aktiviza¢niho pracovnika. Méla jsem moznost
vnimat, mimo jiné, nesnadnou situaci pracovnikii téchto zafizeni pfijednani s
rodinami, nekoncepénost pfi snaze o doprovazeni a nastavovani paliativni
péce, ¢i metodiky péfe o umirajici. Rovnéz jsem zaregistrovala striktni
rozdéleni, nizkou miru spoluprace a omezenou komunikaci mezi socidlnim a
zdravotnim usekem. Presto vSak lze v téchto zafizenich zaznamenavat

pozitivni vyvoj v oblasti zavadéni paliativni péce a doprovazeni umirajicich.

Pfi mém soucasném ptlisobeni v mobilnim hospici se mi nabizi pohled na smrt
a umirani jesté zjiného uhlu pohledu a vSechny mé dosavadni profesni

zkuSenosti se tak propojuiji.

V této bakalarske praci se v prvni kapitole teoreticke ¢asti nejprve zaméfim na
definovani pobytovych zafizeni socidlni péce o seniory a pro potreby této
prace vymezim kiehkého a zranitelného seniora jako typického uzivatele
pobytovych zafizeni socialni péce o seniory. Dalsi kapitola se bude zabyvat
péci o umirajici v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory. Zminim

institucionalni péci, ktera se rozvinula s rozvojem mediciny a dale se budu



zabyvat rozvojem paliativni péce, véetné paliativni a mobilni hospicové péce
v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory. Tfeti a posledni kapitola
bude vénovana moznostem zapojeni rodiny do péce o umirajici v pobytovych
zafizenich socialni péce o seniory. Zminim tradi¢ni formu péce o umirajici
v rodinach a pokusim se nastinit, jaké moznosti péce o umirajici v pobytovych
zafizenich socialni péce o seniory maji rodinni pfislusnici v soucasné dobé.

Definuji také funkce rodiny a potfeby umirajicich.

Cilem mé bakalafské prace bude zjistit, jaké postupy jsou vyuzivany v
pobytovych zafizenich socialni péce o seniory pro doprovazeni umirajicich
rodinami a pro rozlouceni se zesnulym a zda je to rodinam umoznovano.
Klicovou otazkou této prace je, zda zapojeni rodin do péfe o umirajici v
pobytovych =zafizenich socialni péfe o seniory zavisi na zavedeni a

praktikovani paliativni péce v daném zafizeni.

V metodologické casti prace popisu metodu vyzkumu, sbéru dat a vybér
vyzkumného souboru a vyhodnotim cil své bakalafské prace. Vyzkumna cast
bakalafské prace bude zaméfena na dotaznikové Setfeni v pobytovych

zafizenich socialni péce o seniory v Olomouckém a Zlinském kraji.



TEORETICKA CAST

1. POBYTOVA ZARIZENI SOCIALNI PECE O SENIORY

1.1. Socialni péce o seniory

Socialni sluzby se dle zakona o socialnich sluzbach déli na pobytoveé, terénni a
ambulantni. Jedna-li se o pobytovou sluzbu, je vzdy spojena s ubytovanim
pfimo v zafizeni socialni sluzby. (§ 33, ods. 1-2, zakona ¢.108/2006 Sb., o
socialnich sluzbach). Pro potfeby této prace se zaméfim jen na ty pobytové
sluzby, které tizce souvisi s umirajicim seniorem, tedy domovy pro seniory a

domovy se zvlastnim rezimem.

1.2. Domovy pro seniory

Podle zakona § 49 zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach se vdomovech
pro seniory poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z divodu véku a jejichZ situace vyzaduje pravidelnou
pomoc jiné fyzické osoby. Kazdy poskytovatel socialni sluzby domov pro
seniory je povinen zajistit tyto zakladni ¢innosti:

- poskytnuti ubytovani

- poskytnuti stravy

- pomoc pfi zvladani béznych tikont1 péce o vlastni osobu

- pomoc pii osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni

hygienu

- zprostfedkovani kontaktu se spolecenskym prostfedim

- socialné terapeutické ¢innosti

- aktiviza¢ni ¢innosti

- pomoc pii uplatiiovani prav, opravneénych zajma a pfi obstaravani

osobnich zaleZitosti



1.3. Domovy se zvlastnim rezimem

V domovech se zvlastnim rezimem se poskytuji sluzby osobam, které maji
sniZenou sobéstacnost z diivodu chronického dusevniho onemocnéni nebo
zavislosti na navykovych latkach, a osobam se stafeckou, Alzheimerovou
demenci a ostatnimi typy demenci, které maji sniZenou sobéstacnost z diivodu
téchto onemocneéni, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické
osoby. Rezim v téchto zafizenich pfi poskytovani socialnich sluzeb je
prizptisoben specifickym potfebam téchto osob (§ 50 odst. 1 zakona ¢. 108/2006

Sb., o socialnich sluzbach).

2. PECE O UMIRAJICI V POBYTOVYCH ZARIZENICH

2.1. Institucionalizovana péce o umirajici seniory

PfestoZze muZeme v poslednich letech pozorovat trend a snahu vSech
zainteresovanych umirat opét v domacim prostiedi s laskyplnou péci svych
blizkych, ne vzdy a vSem se to mlize podafit, a to z mnoha dvodi. Umirajici
muze byt osameély, bez rodiny, nebo v rodiné nemusi byt dobré vztahy. Jsou
vSak pfipady, kdy by rodina o svého blizkého pecovat chtéla, ale nemtize. Pak
je péce o umirajiciho seniora v pobytovych zafizenich socialni péce na misté a
jak potvrzuje Spatenkova (2014, s. 67), institucionalizace miiZe byt za uritych
okolnosti povazovana za idedlni volbu pro umirajiciho i jeho rodinu. V roli
neformalniho pecujiccho mohou nastat situace, kdy mu napfiklad
nedostacujici podpora socialniho systému statu neumozni o umirajiciho

pecovat doma (Spatenkova 2014, s. 68).

2.2. Paliativni péce v domovech pro seniory

Paliativni pé¢i miizeme popsat jako péci o umirajici, ktera smrt neoddaluje ale

zajistuje umirajicimu péci, kterou tlumi bolest, mirni tizkost a dopfava mu
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také duchovni podporu. Mize byt poskytovana v domovech umirajicich,
v lazkovych hospicich, v paliativnich ambulancich a dalSich zafizenich, jako
jsou nemocnicni zafizeni a lé¢ebny dlouhodobé nemocnych. (Kalvach 2011, s.

222-223)

3. VYZNAM RODINY V PECI O UMIRAJICi SENIORY
3.1. Tradi¢ni umirani doma v rodiné

Umirani bylo dfive naprosto béznou soucasti zivota kazdého ¢loveka, rodiny,
celé spolecnosti. Pokud umirajici nebyl osamocen, ale mél rodinu a blizké, bylo
pro vSechny pfirozené, Ze ziistaval doma, ve svém domacim prosttedi, kde o
néj blizci pecovali az do konce jeho dnii. Pfedstava krasného umirani doma
ma své opodstatnéni pouze tehdy, pokud méli umirajici rodiny a neumirali
osamoceni. Umirani se povazovalo za socialni akt, kdy kazdy c¢len rodiny
védél, jaky je jeho ukol a byli si svymi rolemi jisti, protoze je zazivali

(Haskovcova 2000, s. 25-26).

3.2. Funkce rodiny

Rodina je neodmyslitelnou soucasti kazdého cloveka, kazdy se do néjaké
rodiny narodime, n€kde vyriistame, dospivame a vsichni touzime po milujici
a funkéni rodiné. Funkce rodiny takto definuje Machova (1974, s. 43-54):
Funkce biologicka - zahrnuje zakladni funkci rodiny, kterou je reprodukce,
sexualita partneri, vychova déti. Tyto funkce lze povazovat za
celospolecensky prinosné. A da se fict, ze zachovavaji vécny kolobéh Zzivota.
Funkce ekonomicka - tuto funkci 1ze pochopit dvojim zplisobem a to jak ve
smyslu vyrobni ¢innosti, tak funkce materidlniho zabezpeceni rodiny.
Funkce vychovna — v priibéhu historického vyvoje spolecnosti se vyvijela i
tato funkce rodiny, presto dopad vychovy vrodiné zlstava vyznamné

zachovan.
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Funkce emocialni — tato funkce ma naprosto nezastupitelny vliv a je tistfedni
rodinnou funkci s diirazem na rozvijeni emocionalni podstatu jedince. Vytvari

dtlezité citové zazemi s pocitem bezpedi, lasky a jistoty.

3.3. Potfeby umirajicich
Potfeby umirajicich se vyvijeji a méni s tim, jak se méni a vyviji jejich
zdravotni stav a charakter onemocnéni. Méni se pribehu prizptisobovani se

nepriznivé diagnoze a zvladani obtizi (Kalvach 2011, s. 85).

3.4. Zapojeni rodin do péce o umirajici v domovech pro seniory

Prestoze senior zije v domové pro seniory, neznamena to, ze by pfestaval byt

¢lenem rodiny.

Rodina nadale miize plnit minimalné dvé ze ¢tyf funkci rodiny. Funkci
ekonomickou mohou rodiny zabezpecit participovanim na thradach za a
emocionalni uz jen samotnou pfitomnosti u umirajictho. Emo¢ni podporu

blizkych nemtize a nedokaze nikdo jiny nahradit.
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EMPIRICKA CAST

4. METODOLOGIE VYZKUMNEHO SETRENI

4.1. Cil prace

Predmétem mého empirického Setfenti je zjistit, jaké postupy jsou vyuzivany v
pobytovych zafizenich socidlni péce o seniory pro doprovazeni umirajicich

rodinami a pro rozlouceni se zesnulym a zda je to rodinam umoznovano.

4.2. Vyzkumné otazky

1) Jaké postupy jsou ve zkoumanych =zafizenich vyuzivany pro
zapojeni rodin do péfe o umirajici a pro rozlouceni se zesnulym?
2) Je umoznéno rodinam umirajicich zapojit se do péfe o umirajictho?
3) Je zapojovani rodin do péce o umirajici zavislé na zavedeni paliativni péce

ve zkoumanych zafizenich?

4.3. Popis metody sbéru dat

Pro svlij vyzkum v bakalaiské praci jsem pouzila kvantitativni metodu
s vyuzitim dotaznikového Setfeni v pobytovych zafizenich socialni péce o
seniory v Olomouckém a Zlinském kraji.

Dotaznik obsahoval celkem 26 otazek, z nichz 15 bylo polootevienych a 11
uzavfenych. V tvodu dotazniku jsem polozila otazky identifikacni a poté
otazky zjistujici fakta. Cilem dotazniku bylo ziskani detailnich a komplexnich
informaci tykajici se zkoumaného jevu. Data jsem sbirala v srpnu 2022.

Dotaznikové Setfeni: pfiloha ¢. I
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4.4. Popis zkoumaného vzorku

Respondenty jsem ziskala z registru poskytovatelti socialnich sluzeb na
www.mpsv.cz z Cervna 2022. Vybér byl tcelovy, jednalo se o pobytova
zafizeni socialni péce o seniory pusobici na izemi Olomouckého kraje, ktery
se mé profesné dotyka. Vzhledem k pfedpokladu malé navratnosti
vyplnénych dotaznikt z Olomouckeého kraje jsem rozsifila vyzkumny vzorek
o sousedici Zlinsky kraj.

Oslovila jsem 77 pobytovych zafizeni socialni péce pro seniory a domovy pro
seniory se zvlastnim rezimem. V pfipadé, Ze jedno zafizeni poskytovalo obé
sluzby, pozadala jsem respondenty o vyplnéni dotazniku pouze jednou. Pro
ucely této prace jsem pominula domy s pecovatelskou sluzbou, kde se
zpravidla jedna o klienty s vyssi mirou sobéstacnosti a nizsi potfebou primé
socialni a zdravotni péce.

Dotaznik byl anonymizovan a rozeslala jsem jej elektronicky na emailové
adresy vedoucich pracovnikil jednotlivych zafizeni s odkazem na webové
stranky vyplnto.cz., kde byl dotaznik umistén k vyplnéni. Navratnost byla 19

(24,7 %) vyplnénych dotaznikda.

5. ANALYZA DAT

Pocet klientti zkoumanych zafizeni

V tivodni otazce méli respondenti uvést, jaka je velikost jejich zafizeni podle
poctu klientt1, o které pecuji. Z 19 zafizeni jich 5 (26,32 %) pecuje maximalné o
30 klientd, 2 (10,53 %) zafizeni maji do 50 klientt, 51-70 klienttt ma 5 (26,32 %)
zatizeni. Kapacitu do 90 klienti dalsi 2 (10,53 %) zafizeni a nad 90 klientd
pecuje 5 (26,32 %) zkoumanych =zafizeni. Vyzkumny vzorek lze tedy
povazovat za pritkazny, nebot jsou zastoupeny, co do poctu klientti, vSechny

typy zkoumanych zafizeni.
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Graf ¢. 1: Velikost vsech zkoumanyjch zatizeni podle poctu klienti

Jaka je velikost Vaseho zarizeni?

B do 30 klientl: 5 (26,32 %)
051 — 7O Klientl: 5 ({2632 %)
B 91 avice klientl: & (26,32 %)
B 31 - 50 klientd: 2 (10,53 %)
B 71— 90 klientd: 2 (10,53 %)

Zavedeni paliativniho pfistupu v zafizenich

Pfi vyhodnocovani dotaznikli jsem se dale zaméfila na naznacenou souvislost,
mezi zavedenim paliativni péce a zapojovanim rodin do péce o umirajiciho v
pobytovych zafizenich socialni péce o seniory.

Vytfidila jsem tedy respondenty dle odpovédina otazku ¢. 3, kde respondenti
uvadéli, zda maji, ¢i nemaji zavedenu paliativni péci ve svych zatizenich, kdy
9 (47,37 %) respondentt odpovédelo ano, 4 (21,05 %) paliativni péci zavedenu
nemaji a 6 (31,58 %) respondentti uvadji, ze paliativni pfistup do svého zatizeni
zavadi. Z tohoto rozdéleni jsem vychazela také pfi dalsim vyhodnocovani
odpovédi respondentii v celém vyzkumu.

Prekvapivym zjiSténim je vyrazna prevaha zafizeni, ktera paliativni pfistup
maji, nebo zavadéji. Vysledek vsak mtize byt ovlivnén tim, ze vedouci
pracovnici zafizeni bez paliativniho pfistupu nejsou naklonéni jakékoli formé
debaty o této problematice. Nebo si mohou byt tohoto nedostatku védomi a

radéji dotaznik ani nevyplni.
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Graf ¢. 2: Mira zavedenti paliativni péce ve vSech zkoumanych zafizenich

Ma Vase zarizeni nastaven paliativni pristup/pédi?

W Ano: 9 (47,37 %)
O Zavadime: 6 (31,58 %)
ENe: 4 (21,05 %)

Srovnani zafizeni dle miry zavedeni paliativni péce

Zatizeni, ktera uvedla, Ze jiz maji zaveden paliativni pfistup péce, jsou co do
poctu klientl1, malymi zafizenimi — do 30 klientli. Zafizeni, ktera uvedla, ze
paliativni pfistup zaveden nemaji nejsou nijak vyznamna svou velikosti.
Naopak zafizeni, ktera paliativni péci v soucasné dobé zavadi, je 6 z celkového
poctu 19 zafizeni. Tito soucasné uvadéji, Ze jejich zfizovatelem je kraj
(Olomoucky, nebo Zlinsky). Z tohoto Ize usuzovat, Ze v mensich zafizenich,
tzv. rodinného typu se paliativni pfistup mtiize zavadét snadnéji.

Je také zajimavé potvrdit si to, co se ukazuje z praxe mobilnich hospicti. A to,
ze krajska zafizeni jsou aktualné pfipravena kopirovat soucasny trend
zavadéni paliativni péce v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory. Vliv
na tento trend maji jisté také grantové vyzvy na zavadéni paliativni péce
v pobytovych sluzbach pro seniory, napf. aktualné vypsany 2. roc¢nik
programu nadacniho fondu Abakus, nebot zavedeni paliativniho pfistupu je
pro pobytova zafizenich socialni péce o seniory finanéné zna¢né nakladna
zalezitost.
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Tabulka ¢. 1: Zfizovatelé 6 zaiizeni zavddéjicich paliativni péci

Zrizovatel Pocet Lokalné % Globalné %
Krajsky urad 5 83,33 % 26,32 %
Meéstsky/Obecni urad 1 16,67 % 5,26 %

Souvislost miizeme vidét také dle zfizovatele zafizeni sjiz zavedenym
paliativnim pfistupem. Celych 6 z celkovych 9 uvadi jako svého zfizovatele
cirkev. Da se tedy vyvodit, Ze poslani téchto zafizeni bude vyznamné souviset
s kfestanskymi hodnotami. Tato zafizeni mohou povazovat za pfirozené, ze
jejich klient umira , doma”. Samoziejmé za podminky dobré soucinnosti

vedeni i personalu zafizeni.

Tabulka ¢. 2: Zfizovatelé 9 zafizeni se zavedenou paliativni péci

Zrizovatel Pocet Lokalné % Globalné %
Cirkev 6 66,67 % 31,58 %
Krajsky urad 2 22,22 % 10,53 %
Zapsany spolek 1 11,11 % 5,26 %

Forma poskytovani paliativni péce v zafizenich

Zafizeni se zavedenou paliativni pé¢i uvadi, Ze nejcastéjsi formou poskytovani
paliativni péce v jejich zafizenich je vzdélavani pracovnikii bez ucelené
koncepce. Spolupraci s mobilnimi hospici udavaji 3 zafizeni, vlastni metodiku
maji zpracovanu pouze 2 zafizeni z celkovych 9 zafizeni.

V zafizenich, kde paliativni péci teprve zavadéji, spolupracuji s mobilnim
hospicem ve 2 pfipadech a 4 zafizeni vzdélavaji pracovniky bez ucelené
koncepce paliativni péce. Z celkovych 15 zafizeni se zavedenou, ¢i zavadeéjici
paliativni péci cela 1/3 navazala spolupraci s mobilnimi hospici. Je zajimavé,
zejsou ta zafizeni v podobné situaci, ale nékdo to vnima, Zze uz ,,zavedeno ma“

a nekdo pokorné konstatuje, ze teprve zavadi.
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Mobilni hospice jsou dnes schopny zajistit komplexni péci o umirajici nejen
v jejich domacim prostfedi, ale zcela logicky také ,,doma” v pobytovych
zafizenich socidlni péce o seniory. Samoziegmé za podminky dobré
soucinnosti vedeni i personalu zafizeni.

Ze své soucasné pracovni zkusenosti v mobilnim hospici mohu potvrdit, ze
tato spoluprace funguje velmi dobfe. Pocatecni nejasnosti a nékdy také
nediivéra zaméstnancli zafizeni mizi s prvnimi pfipady spoluprace. Ukazuje
se vSak, ze je velmi dtlezita komunikace s rodinami klientd téchto zafizeni a
také komunikace napfi¢ jednotlivymi useky péce v zafizenich, primarné

zdravotnim a socialnim tisekem.

Tabulka €. 3: Forma poskytovini v 9 zafizenich se zavedenou paliativni péci

Forma poskytované paliativni péce Pocet | Lokalné % | Globalné %
Vzdélavame pracqvmky, ale nemame 4 44.44 % 21,05 %
ucelenou koncepci

Spolupracujeme s mobilnimi hospici 3 33,33 % 15,79 %
Mame vlastni metodiku a postupy ) 2222 % 10,53 %

paliativni péce

Tabulka ¢. 4: Forma poskytovini v 6 zafizenich zavddéjicich paliativni péci

Forma poskytované paliativni péce Pocet | Lokalné % | Globalné %
Vzdélavame pracqvmky, ale nemame 4 66.67 % 21.05 %
ucelenou koncepci

Spolupracujeme s mobilnimi hospici 2 33,33 % 10,53 %

Zpracovani metodickych pokyni péce o umirajici klienty ve svych zafizenich
potvrzuje 10 (52,63 %) zafizeni, 4 (21,05 %) na ni pracuji a 5 (26,32 %)
zkoumanych zafizeni metodiku nema. Na vysledky nema nijak zasadni vliv
zavedeni paliativni péce ve zkoumanych zatizenich. Néektera, ktera paliativni
pristup zaveden maji, metodiku teprve zpracovavaji a naopak, dvé zafizeni

bez paliativniho pfistupu metodiku jiz zpracovanu maji.
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Graf ¢. 3: Zpracovini metodiky péce o umirajici ve vSech zkoumanych zafizenich

Mate ve Vasem zafizeni zpracovanu metodiku péée o umirajici
kKlienty?

BAno: 10 (52,63 %)
OMNe: 5 (26,32 %)
B MNe, ale pracujeme na ni: 4 (21,05 %)

Zapojeni rodin do péce o umirajici ve zkoumanych zafizenich

Ze 4 (21,05 %) zafizeni, ktera zavedenou paliativni péci nemaji, v1 (25 %)
zafizeni rodiny viibec nemohou byt pfitomny u umirajictho. Ve 2 (50 %)
zafizenich mohou byt rodiny pfitomny omezené a pouze v 1 zafizeni bez
paliativniho pfistupu mohou byt rodiny u lizka umirajictho po neomezenou
dobu. Tuto moznost rodiny vyuzivaji, i kdyz respondenti udavaji, ze této

moznosti vyuzivaji pouze jednotlivci.

Tabulka ¢. 5: Respondenti bez zavedené paliativni péce

Je rodiné umoznéno byt s umirajicim? Pocet | Lokalné % | Globalné %
Ano, omezené 2 50 % 10,53 %
Ne 1 25 % 5,26 %
Ano, po neomezenou dobu 1 25 % 5,26 %

V zafizenich, ve kterych paliativni péci teprve zavade€ji, rodindm umoznuji byt

u lhzka umirajiciho ve vSech pfipadech, avsak jen polovina zafizeni uvadi, ze
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je rodinam pobyt umoznén po neomezenou dobu. Je mozné, Ze druha
polovina zafizeni miize pobyt rodin u ltizka omezovat z casovych ci

kapacitnich divodli, coz ale postrada logiku, protoze smrt se nefidi dle

oteviracich hodin zafizeni.

Tabulka ¢. 6: Respondenti zavddéjici paliativni péci

Je rodiné umoznéno byt s umirajicim? Pocet | Lokalné % | Globalné %
Ano, omezené 3 50 % 15,79 %
Ano, po neomezenou dobu 3 50 % 15,79 %

V zafizenich s jiz zavedenou paliativni péci je situace o poznani pozitivnéjsi.
VSechna shodné uvadéji, Ze rodiny mohou byt pfitomny u ltzka umirajiciho.
Pouze jedno zafizeni omezuje dobu, kterou tam rodiny mohou stravit.

Z vyse uvedeného je ziejmé, Ze zavedeni paliativniho pfistupu v zafizenich
ma pfimy vliv na zapojeni rodin do péce o umirajici ve zkoumanych
zafizenich.

Je tedy mozné vyslovit pfedpoklad, Ze je velmi pravdépodobné, Ze i v dalsich
zafizenich, se zavedou paliativni péci, se mohou rodiny =zapojit do

doprovazeni umirajiciho a dostavaji v tom podporu.

Tabulka €. 7: Respondenti s jiz zavedenou paliativni péci

Je rodiné umoznéno byt s umirajicim? Pocet | Lokalné % | Globalné %
Ano, po neomezenou dobu 8 88,89 % 42,11 %
Ano, omezené 1 11,11 % 5,26 %

Péce o télo zesnulého

Pomérné jasné vyznivaji odpovédi také na otazku ¢ 19, zda zkoumana
zafizeni umoznuji rodinam péci o télo zesnulého. Jedna se o tipravu téla, jeho
omyti a obléknuti a celkovou pfipravu k pohfbu. V minulosti naprosto bézna

véc, dnes néco téméf nepredstavitelného. Pro zafizeni je jisté umoznéni péce
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o télo rodinam komplikovanéjsi. Bylo by jednodussi zavolat pohfebni sluzbu
a nechat jeji pracovniky télo odveézt, aby se sami o vSe profesionalné postarali.
Princip paliativniho pfistupu je vSak moznosti opecovat svého blizkého i po
smrti naklonén, coz je znat také z odpovédi respondentii. Ve vSech ptipadech,
tedy 9 (100 %) z 9 zafizeni, s jiz zavedenym paliativnim pfistupem, rodinam

péci o télo zemfelého umoziuji. Dodavaji vSak, ze toho vyuzivaji jen néktefi.

Tabulka ¢. 8: Péce o télo zesnulého v zafizenich se zavedenou paliativni péci

Umoziujete péci o télo zesnulého? |Pocet | Lokalné % | Globalné %
Ano, ale téméf toho nevyuzivaji 5 55,56 % 26,32 %
Ano a tuto moznost néktefi vyuzivaji 44 44 % 21,05 %

Ponekud odlisné vyznivaji vysledky odpovédi 6 zafizeni, ktera paliativni
pristup teprve zavadéji. Zde 4 respondenti odpovidaji, Ze nejsou zafizeni na
tuto moznost a 2 uvadéji, Ze rodindm sice umoziuji péci o zesnulého, ale ty
toho téméf nevyuzivaji. Z toho je patrné, Ze i pfibuzni potfebuji vést a dostavat

podporu ptfi doprovazeni umirajicich.

Tabulka €. 9: Péce o télo zesnulého v zaiizenich zavddéjicich paliativni péci

Umoziujete péci o télo zesnulého? |Pocet | Lokalné % | Globalné %
Ne, nejsme na to zafizeni 4 66,67 % 21,05 %
Ano, ale téméf toho nevyuzivaji 33,33 % 10,53 %

Odpovédi respondentt, ktefi ve svych zafizenich paliativni pfistup nemaji
nejsou prekvapivé. Nejsou na to zafizeni 2 ze 4 zatizeni. Dalsi 2 sice uvadi ze
peci o télo rodinam umoziuji, ale ty toho témeétr nevyuzivaji. Je otazkou,
nakolik jsou pracovnici téchto zafizeni proskoleni v komunikaci s rodinou
umirajicich a nasledné s poziistalymi. A zda o tom sami dokazou zacit mluvit.

Rodiny tak nemusi byt dostatecné informovany.
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Tabulka ¢. 10: Péce o télo zesnulého v zafizenich bez zavedené paliativni péce

Umoziiujete péci o télo zesnulého? Pocet| Lokalné % Globalné %
Ne, nejsme na to zafizeni 2 50 % 10,53 %
Ano a tuto moznost néktefi vyuzivaji 1 25 % 5,26 %
Ano, ale témert toho nevyuzivaji 1 25 % 5,26 %

Otazka, zda se zkoumanym zatizenim nékdy stane, Ze pohiebni sluzba odvazi
télo zesnulého bez toho, aby se s nim rodina mohla rozloucit, mé vlastné
pfiméla se timto tématem zabyvat. Pfi mé praci sjednavatele obtfadl
v pohfebni sluzbé jsem se Casto setkavala s rodinami, které se rozloucit chtely,
ale nebylo jim to umoznéno.

Z vysledkti dotaznikového Setfeni vyplyva, Ze v zafizenich s jiz zavedenou
paliativni péci k tomu dochazi velmi zfidka. Pouze ve 2 pfipadech a jen obcas.
Celych 7 respondentii z9 uvadi, ze v jejich zafizenich se rodiny s télem

zesnulého rozlouc¢it mohou vzdy, pokud o to projevi zajem.

Tabulka €. 11: Odvoz téla zesnulého v zafizenich se zavedenou paliativni péci

Odvazi PS télo bez rozlouceni? Pocet| Lokalné % Globalné %
Ne 7 77,78 % 36,84 %
Obcas ano 2 22,22 % 10,53 %

Zkoumana zafizeni se zavadéjici paliativni péci uvadi 4 ze 6 zafizeni, Ze se jim
tato skutecnost obcas pfihodi. Dalsi dvé odpovédi jsou vSak zarazejici. Jeden
respondent odpovédel, Ze se jim to stava casto a druhy napsal doslova: ,Nikdo
z pitbuznych nikdy neprojevil o takové rozlouceni zdjem.” Lze se jen zamyslet nad
pricinami. Pfibuzni zesnulych v tomto zafizeni moznd vlibec netusi, ze by
zajem projevit mohli. Je tedy mozné, Ze pracovnici zafizeni nemaji kvalitni
kompetence pro komunikaci srodinou, nebo sami nejsou dostatecné

presvédceni o principech paliativniho pfistupu ve svém zafizeni.

22



Tabulka €. 12: Odvoz téla zesnulého v zafizenich zavddéjicich paliativni péci

Odvazi PS télo bez rozlouceni? Pocet| Lokalné % Globalné %
Obcas ano 4 66,67 % 21,05 %
ledo,z prlbuvzny,chrt‘nkdy neprojevil o 1 16,67 % 5.26 %
takové rozlouceni z4jem

Casto 1 16,67 % 5,26 %

Odpovédi zafizeni, ktera paliativni pfistup zaveden nemaji, potvrzuji, ze

rozlouceni se s télem zesnulého v téchto zafizenich neni bézné, vlastné se

s nim nepocita.

Tabulka €. 13: Odvoz téla zesnulého v zafizenich bez zavedené paliativni péce

Odvazi PS télo bez rozlouceni? Pocet | Lokalné % | Globalné %
Obcas ano 2 50 % 10,53 %
Rodiny se zajimaji z 10 % 1 25 % 5,26 %
Ne 1 25 % 5,26 %

6. SHRNUTI VYSLEDNYCH ZJISTENI

Pro vyhodnoceni vyzkumu jsem pouzila kvantitativni metodu s vyuzitim
dotaznikového Setfeni v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory v
Olomouckém a Zlinském kraji. Anonymni dotaznik obsahoval celkem 26
otazek a byl rozeslan elektronicky vedoucim pracovnikiim jednotlivych
zafizeni s odkazem na webové stranky vyplnto.cz., kde byl dotaznik umistén.
Navratnost byla 19 (24,7 %) vyplnénych dotaznikt z celkovych 77 odeslanych.
I pfes relativné nizky pocet respondenti lze z kvality ziskanych dat
konstatovat, ze je vzorek pomérné dobfe reprezentativni.

Nejprve jsem univariaéni analyzou dat ziskala zakladni informace o
respondentech, tykajici se velikosti zafizeni co do poctu klienti, dal$im

parametrem byl zfizovatel zkoumanych zafizeni. Diky vystuptim z odpovedi
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na otazku ¢. 3 Md Vade zafizeni nastaven paliativni piistup/péci? se mi oteviela
moznost vyuziti bivaria¢ni analyzy dat.

Respondenty jsem roztfidila do tfech skupin. Na ty, ktefi jiz maji ve svych
zafizenich nastaven paliativni pfistup péce, dale na ty, ktef1 jej teprve zavadéji
a na ty, ktefi paliativni pfistup zaveden nemaji. Z vysledkii vyplynulo
pomeérne zajimavé zjisténi souvislosti mezi mirou zavedeni paliativni péce a
zapojovanim rodin do doprovézeni umirajicich.

Vyhodnocovani dotazniku bivaria¢ni analyzou bylo pomérné narocné a
slozité pro pouziti v bakalafské praci. Mam vsak za to, Ze vysledek vyzkumu
pomérné jednoznacné potvrzuje mou teorii, Ze mira zapojeni rodin do péce
o umirajici v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory pfimo souvisi
se zavedenim paliativniho pfistupu péce v téchto zafizenich, coz podrobnéji
prokazuji v oddile analyza dat této bakalatske prace.

Zpétné bych do dotazniku zahrnula také otazku, zda problematiku umirani a
prani klienta v tomto ohledu, pracovnici zahrnuji do individualniho planu
péce klienta. Také mi chybi otazka, zda maji zafizeni zfizenu pozici

koordinatora paliativni péce.

Cilem mého empirického Setieni bylo zjistit, jaké postupy jsou vyuzivany
v pobytovych zafizenich socidlni péce o seniory pro doprovazeni
umirajicich rodinami a pro rozlouceni se zesnulym a zda je to rodinam
umoznovano. Tyto postupy lze shrnout vyctem postupt ziskanym
z odpovédi v dotazniku. Je vSak znatelny rozdil, mezi zafizenimi, kterd jiz
paliativni pfistup zaveden maji, ¢i jej zavadéji a mezi témi, ktery jej zaveden
nemaji. Respondenti s paliativnim pfistupem nejcastéji uvadeji, ze maji
zpracovanou vlastni metodiku a postupy pro doprovazeni, také casto
spolupracuji s mobilnimi hospici a vzdélavaji v této oblasti své pracovniky,
coz se ukazuje jako klicové. Dale informuji rodiny umirajicich o moznostech

zapojeni se do péce rozhovorem se socialnim pracovnikem, vyuzivaji také
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brozury a letacky. Pfevazné uvadéji, Ze rodindm umoziuji byt s umirajicim po
neomezenou dobu, néktera zafizeni rodinam poskytuji i hostinsky pokoj.
Vétsina zafizeni se zavedenou, ¢i zavadéjici paliativni péci rodinam umoznuji
péci o télo zesnulého, toho ale rodiny prili§ nevyuzivaji. Déle tato zafizeni
potvrzuji, ze poradaji vzpominkova setkani za zemfelé klienty a poskytujt
rodinam pozlstalostni péci, avSak prevazné jen formou socialniho
poradenstvi.

Zafizeni, ktera paliativni pfistup zaveden nemaji vyrazné zaostavaji

v postupech, kterymi rodiny do péce o umirajici zapojuiji.

Z vystupu dotaznikového Setfeni a mych profesnich zkuSenosti si dovolim
nastinit doporuceni pro dobrou praxi:

Jako nejdtilezitéjsi se ukazuje komunikace, a to jak s rodinami umirajicich, tak
se samotnymi umirajicimi. Bez zjisténi potfeb a pfani umirajiciho a jeho rodiny
nelze kvalitni paliativni péci nastavit. Od toho se odviji také dalsi potieba
kvalitni komunikace s personalem zafizeni. Je dtlezité, aby byl cely personal
seznamen a srozumén sideou paliativni péfe v daném zafizeni, od
pracovniktl v socialnich sluzbach, pfes socialni pracovniky, az po vedouct
pracovniky. Paliativni péci vSak miize poskytovat ze své pozice i kterykoliv
technickohospodarsky pracovnik zafizeni. Z vyse uvedeného vyplyva, Ze by
tim, kdo muze propojovat jednotlivé aktéry paliativni péce o umirajici
v daném zafizeni, mohl byt koordinator paliativni péce, ktery komunikuje
s umirajicim, sjeho blizkymi, propojuje socialni usek — zdravotni usek -
pecovatelsky usek a je tzv. advokatem umirajicich. Zafizeni s jiz nastavenou
paliativni péci svého koordinatora maji, ale domnivam se, Ze je tato pozice
vhodna i v zafizenich bez uceleného konceptu paliativni péce.

Dale lze doporucit byt v kontaktu snemocnicnimi paliativnimi tymy a
paliativnimi ambulancemi, kde mohou velmi kvalitné pfispét k 1écbé bolesti a
dalsich symptomti, kterymi umirajici mtze trpét.
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Také navazani spoluprace s mobilnimi hospici byva pro zafizeni a jejich
klienty velkym pfinosem. Mobilni hospicova péce mulze poskytovat
komplexni specializovanou paliativni péc¢i o umirajici také v pobytovych
zafizenich socidlni péce o seniory. Samoziegmé za podminky dobré
soucinnosti vedeni i personalu zafizeni a také zde se velmi osvédcuje pozice

koordinatora.
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ZAVER

Ve své bakalaiské praci jsem se zaméfila na zjisténi postupt vyuzivanych v
pobytovych zafizenich socialni péce o seniory pro doprovazeni umirajicich
rodinami a pro rozlouceni se zesnulym. Klicovou otazkou bylo, zda zapojeni
rodin do péce o umirajici v pobytovych zafizenich socialni péce o seniory

zavisi na zavedenti a praktikovani paliativni péce v daném zatizeni.

V metodologické casti jsem popsala metodu vyzkumu, sbéru dat a vybeér
vyzkumného souboru a vyhodnotila jsem cil své bakalarské prace, vcetné
polozenych vyzkumnych otazek. Vyzkumna cast bakalarské prace byla
zaméfena na dotaznikové Setfeni v pobytovych zafizenich socidlni péce o

seniory v Olomouckém a Zlinském kraji.

Je zfejmé, ze pobytova zafizeni socidlni péce o seniory maji v péci o umirajici
seniory své nepostradatelné misto. Ne kazdy senior ma rodinu, ktera by o néj
mohla, ¢i chtéla pecovat az do koncejeho dni. Soucasny trend a pozitivni vyvoj
paliativni a domaci hospicové péce je ziejmy a lze jej zaregistrovat jak v
odbornych kruzich, tak ve spolecnosti. Pobytova zafizeni socialni péce o

seniory tudiz nemohou ziistavat pozadu.

Z vysledkii dotaznikového Setfeni je zfejmé, Ze se jiz nektera zkoumana
zafizeni vydala smérem poskytovani paliativni péce svym klientim. Jina
zafizeni se na zmeénu aktualné pfipravuji. Z vyzkumu vyplyva, ze se dle
zfizovatele jedna pfevazné o krajska zafizeni. Zafizeni, ktera uvedla, Ze
paliativni péci zavedenu nemaji, ani zménu v této oblasti aktualné nechystaji,
jsou v mensiné. Zajimavou se ukazuje také skutecnost, Ze nezanedbatelna cast

zkoumanych zafizeni navazala spolupraci s mobilnimi hospici.

Rodina je pro kazdého z nas v kazdé fazi naseho Zivota diilezita a nelze tuto

skutecnost opomijet ani v domovech pro seniory. Vztahy v rodinach nemusi
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byt pouze harmonické a laskyplné, byvaji Casto slozité, bolavé, plné kfivd. Je
vSak pravdépodobné, Ze bude-li mit umirajici moznost byt vice v kontaktu se
svou rodinou, mohou on i jeho blizci dojit k odpusténi, smifeni, ¢i vyféeni

néceho, k ¢emu by uz jindy nedostali prilezitost.
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PRILOHA ¢&. I - Dotaznikové Seteni v pobytovych zatizenich socialni péce o
seniory v Olomouckém a Zlinském kraji (autor Lenka Lezatkovd)

Zapojeni rodin do péce o umirajici v pobytovych zafizenich pro seniory

Viizena pani feditelko/Vizeny pane teditel,

jmenuji se Lenka Lezatkovd a studuji 3. rocnik Filozofické fakulty Univerzity
Palackého v Olomouci, obor Socidalni price.

Dovoluji si Vam zaslat dotaznikové Setveni k vyzkumu v mé bakalarské prdci na téma:
"Zapojeni rodin do péce o umirajici v pobytovych zatizenich pro seniory” a pozddat
Viis o jeho vyplnéni. Prosim o vyplnéni pouze 1x za Vase zaiizeni.

Ziskana data budou zpracovdvina anonymné.

Ma bakalaiska price vychazi z otazek, které jsem si kladla jiz pred lety, v dobé, kdy
byla paliativa u nds jesté v plenkich, pii svém zaméstnani v pohiebni sluzbé. A které
si v soucasné dobé ovéruji na pozici socidlniho pracovnika v multidisciplindrnim tymu
mobilni hospicové péce Caritas v Olomouci.

Budu rada, pokud pro Vis otazky v dotazniku budou mit néjaky piinos, povedou k
zamysleni, zméndam, Ci potvrzeni toho, Ze jste se svym tymem pracovnikii na spravné
cesté k poskytovani paliativni a hospicové péce ve Vasem zatizeni.

Deékuji, Ze jste vénovali Vas drahocenny cas mému dotazniku.

LeZatkovd Lenka

1) Jaka je velikost Vaseho zafizeni?
* do 30 klientii

31 - 50 klienta

51 - 70 klientt1

71 -90 klientta

S TS B

91 a vice klientt
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2)

3)

4)

5)

6)

7)

8)

Ztizovatelem Vaseho zafizeni je:

Krajsky ufad
Meéstsky/Obecni utad
' Cirkev
~

Jiny zfizovatel (prosim uvedte)

Ma Vase zafizeni nastaven paliativni pfistup/péci?

)

Ano
Ne

Zavadime

i I T

Pracovnici z toho maji obavy/odmitaji

Pokud ANO, jakou formou?

i+

Spolupracujeme s mobilnimi hospici
Maéme vlastni metodiku a postupy paliativni péce

I:‘-\- e 4 /4 4 /4 .
Vzdélavame pracovniky, ale nemame ucelenou koncepci

Zkuste v % definovat, o kolik umirajicich klienta Vaseho zafizeni
ma rodina aktivné zajem (navstévuje je, doprovazi apod.)?

S

Pokuste se odhadnout, kolik % klientti Vaseho zafizeni je
osamélych/bezdétnych:

e

Jaké procento Vasich klientt v loniském roce zemielo:

| veVaéemzaﬁ’ze| ve zdrav.z ’ v hospici ‘ jinde

Jakou formou informujete rodiny o moznostech doprovazeni
umirajicich klientti ve Vasem zafizeni? Zvolte alespon jednu moZnost.

rozhovorem se socialnim nebo jinym odbornym pracovnikem
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poskytujeme rodinam letaky, brozury

I_ ’ 7 w7 4 /4 4 v
mohou se o doprovazeni docist na webovych strankach naseho

zafizeni

-

o moznostech doprovazeni s rodinami nemluvime

nejsme pripraveni na intenzivni pfitomnost rodiny

Jiné (prosim uvedte)

9) Mite ve Vasem zafizeni zpracovanu metodiku péce o umirajici
klienty?

“ Ano
a Ne

Ne, ale pracujeme na ni

10) Pokud ji mate, domnivate se, Ze je plné napliovana a je podle ni
postupovano?

“ Ano

Ne

Ne, ale pracujeme na tom

Jiné (prosim uvedte)

tﬁ
~
~

11) Kdo z Vaseho tymu se v praxi skutecné vénuje doprovazeni
umirajicich?

Zvolte alespon jednu moZnost.

Socialni pracovnik
Pracovnik v socialnich sluzbach
Zdravotni personal zafizeni

Pastoracni pracovnik

[ R I R NN B
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12) Jakou maji tito pracovnici podporu zaméfenou na doprovazeni?

Zvolte alespon jednu moznost.

Zadnou nemaji
Supervize

Podpora pastoracniho pracovnika

Jinou (prosim uvedte)

0 D R

13) Je rodiné umoznéno byt s umirajicim?

f*

Ano, po neomezenou dobu
Ano, omezené

I'ﬁNe

14) Vyuzivaji rodiny tuto moznost?
* Ano
Vétsina ano

: Jen jednotlivci

I'ﬁNe

15) Mate pro rodiny k dispozici hostinsky pokoj?
“ Ano
Ne

Mohou byt na pokoji s umirajicim

5 T

Jiné (prosim uvedte)

16) Pokud klient umira ve Vasem zafizeni, zistava ve svém pokoji?

“ Ano, mame jednoltizkové pokoje

" f ey sy
Ano, spolubydlici je pfemistén
I:‘-\- /4 /4 o /4 /4 .. 7
Ano, spolubydlici ztistava na pokoji s nim
~

Ne, umirajici je pfemistén do jednoltizkového pokoje

Jiné (prosim uvedte)
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17) Kdo z Vaseho tymu byva pfitomen u umirajiciho v okamziku smrti?
Socialni pracovnik

Pracovnik v socidlnich sluzbach

Zdravotni personal v zafizeni

Pastorac¢ni pracovnik

Nikdo

Nékdo jiny (prosim uvedte)

i TR T R T

18) Kdo ve Vasem zafizeni pecuje o télo zemielého?

Zvolte alespon jednu moznost.

p v/ /4 7 ./ /4 v /4
Slouzici pracovnik v socidlnich sluzbach
I_ v 7 7 /4 /4
Slouzici zdravotni personal
-

Rodina

Nékdo jiny (prosim uvedte)

19) Je rodiné umoznéna péce o télo zesnulého? (Umyti, obléknuti...)
Ano a tuto moznost néktefi vyuzivaji

f—- ’ Vv v 7 L4

Ano, ale téméf toho nevyuZzivaji

Ne, nejsme na to zafizeni

20) Dodrzujete nékteré ritualy po amrti?

Zvolte alespon jednu moznost.

Zapaleni svicky
Modlitba/chvile ticha u zemfelého
Otevirani okna

Nemame zadné specifické ritualy

1 71 1 71 A

Jiné (prosim uvedte)
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21) Kdo vola rodiné, pokud nebyla umirani pfitomna?

Zvolte alespon jednu moZnost.

Socialni pracovnik
Klicovy pracovnik
Zdravotnik

IVQeditel/ka zatizeni

Nékdo jiny (prosim uvedte)

B D R .

22) Je tento volajici pracovnik proskolen v komunikaci s poztstalymi?
* Ano
Ne

i

Nevim

23) Stane se Vam nékdy, ze télo zemfelého odvazi pohiebni sluzba,

aniz by se rodina mohla rozloucit?
e

Ne
" v
Obcas ano
'S v
Casto
'S i 9
Pravidelné

a Jiné (prosim uvedte)

24) Mate ve Vasem zafizeni pietni mistnost?

{+

Ano, mame a vyuzivame ji

r- a4 /4 ..
Ano, ale nevyuzivame ji
r- ’ v/ ’ .o 7 .
Ne, nemame, ale vyuzivame jinou mistnost/prostor/pokoj
.

Ne

25) Jak ¢asto potfadate vzpominkové akce za zemfelé klienty ve Vasem
zatizeni?

Pravidelné nékolikrat do roka

Pravidelné jednou za rok
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PrileZitostné

Neporadame

26) Poskytujete néjakou pozustalostni péci o rodiny?

Zvolte alespon jednu moznost.

Socialni poradenstvi
Doprovazeni pozistalych
Skupinové/vzpominkova setkani
Zadné

Jiné (prosim uvedte)

1 1 1 7
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