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Abstract

Bakalatska prace na téma: ,,VolnoCasové aktivity v Domové pro seniory jako
prevence imobiliza¢niho syndromu® je rozdélena na dvé casti — teoretickou a
praktickou. V teoretické casti jsou objasnény pojmy zabyvajici se stafim a typy
volno€asovych aktivit, které Domov pro seniory nabizi. Na zavér prace popisuji
imobiliza¢ni syndrom, ktery se u seniort také vyskytuje.

V dnesni dobe¢ je velky narlst seniorské populace a mnoho seniort se snazi stale
zit aktivnim zivotem. I kdyz jsou v Domovech pro seniory, stale se snazi hledat n&jaké
aktivity, které je povzbudi a pfinesou jim radost ze Zivota. V praktické ¢asti popisuji
vyzkumné Setfeni a jeho vysledky a odpovédi na vyzkumné otazky. Vyzkumné Setfeni
bylo provadéno v Domové pro seniory v Pacové, kde jsem pouzila kvalitativni metodu
Setfeni pomoci polostrukturovaného rozhovoru. Rozhovor jsem provadéla se 6 sestrami
pracujicich v Domové pro seniory a se 7 klienty v Domové pro seniory Pacov. Nejdiive
jsme si stanovili dva cile, kterych jsme chtéli dosdhnout. Za prvé zjistit, jakym
zpiisobem ovliviiuji volno€asové aktivity vznik imobilizacniho syndromu a za druhé,
jak jsou seniortim volnocasové aktivity nabizeny a zda je vyuzivaji. K témto cilim jsme
se polozili nasledujici vyzkumné otdzky: Jakym zpasobem ovliviiuji volnocasové
aktivity seniort v Domoveé pro seniory vznik imobiliza¢niho syndromu? Jaké
volnocasové aktivity jsou nabizené Domovem pro seniory? Jaké volnoCasové aktivity
seniofi nejvice vyuzivaji? Na vyzkumné otazky bylo odpovézeno v rozhovorech, z
nichz vyplynulo, Ze klienti Domova pro seniory nejvice vyuzivaji ergoterapii a
skupinové cviceni. Klienti vyuZivajici volnocasové aktivity se citi byt v dobré kondici a
jsou radi, Zze zde takové aktivity jsou. Sestrdam v Domové pro seniory téz aktivity
vyhovuji, seniofi se odreaguji, jsou veselejsi a sestry maji méné prace, kdyz jsou klienti
v dobrém fyzickém 1 psychickém stavu. Jako vystup z této prace byla vytvotfena
brozura, kterd bude slouzit ostatnim Domovim pro seniory jako informace o

volnoc¢asovych aktivitach pro seniory.



Abstract

This bachelor thesis with the topic: "Leisure time activities in the Home for
seniors as prevention of the immobilization syndrome" is divided into two sections -
theoretical and practical. In the theoretical section the terms relating to old age and
types of leisure time activities offered by the Home for seniors are described. In the
thesis conclusion I describe the immobilization syndrome also occurring in the elderly.

Recently, there has been a large increase in senior population, and many senior
people have been trying to keep active. Even when they are in Homes for seniors, they
still try to find some stimulating activities that can bring joy to their lives. In the
practical section I describe my survey research and its results and the answers to the
research questions. The survey was carried out in the Home for seniors in Pacov, using
a qualitative method of investigation by semi-structured interviews. The interviews
were conducted with 6 nurses working in the Home for seniors and with 7 clients of the
Home for seniors in Pacov. First of all, we set two goals that we wanted to achieve. The
first goal was to find out the influence of leisure time activities on the immobilization
syndrome, the second one was to give an account of the ways in which leisure time
activities are offered to seniors, and to check whether seniors make use of those
opportunities. To meet these targets, we stated the following research questions: How
the offered leisure time activities in the Home for seniors affect the immobilization
syndrome development in seniors? What leisure time activities are offered by the Home
for seniors? What leisure time activities are used most by seniors? The research
questions were answered in the interviews which revealed that in the Home for seniors
the activities most used by clients are ergotherapy and group exercises. The clients
taking part in leisure time activities feel themselves in a good condition and are happy
that such activities are available in the Home. The activities are also welcome by the
nurses in the Home for seniors, because the elderly feel relaxed, are happier and the
nurses have less work to do when clients are in a good physical and mental condition.
The output of this work is represented by a booklet which was created to serve other

Homes for seniors as information on leisure time activities for seniors.



Prohlaseni

Prohlasuji, ze jsem bakalatfskou praci na téma ,, Volnocasové aktivity v Domové
pro seniory jako prevence imobilizacniho syndromu “ vypracovala samostatn¢ a pouzila

jen prament, které cituji a uvadim v ptiloZzené bibliografii.

Prohlasuji, ze vsouladu s § 47b zdkona ¢. 111/1998 Sb. v platném znéni
souhlasim se zvetejnénim své bakalatfské prace, a to v nezkracené podobé — v upraveé
vzniklé vypusténim vyznaCenych casti archivovanych Zdravotné socidlni fakultou
elektronickou cestou ve vefejn¢ pfistupné C¢asti databaze STAG provozované
Jiho&eskou univerzitou v Ceskych Budg&jovicich na jejich internetovych strankéch, a to
se zachovanim mého autorského prava k odevzdanému textu této kvalifikacni prace.
Souhlasim dale s tim, aby touto elektronickou cestou byly v souladu s uvedenym
ustanovenim zékona ¢. 111/1998 Sb. zvetejnény posudky Skolitele a oponentli prace 1
zaznam o prubéhu a vysledku obhajoby kvalifikaéni prace. Rovnéz souhlasim s
porovnanim textu mé kvalifikaéni prace s databazi kvalifika¢nich praci Theses.cz
provozovanou Narodnim registrem vysokoSkolskych kvalifika¢nich praci a systémem

na odhalovani plagiati.

V Ceskych Budgjovicichdne .....................
Podpis autora



Podékovani

Rada bych touto cestou vyjadiila své podékovani Mgr. Ivan¢ Chloubové za
trpélivost, cenné rady a Cas, ktery mi vénovala a vSestrannou pomoc pii vedeni mé

bakalarské prace.



OBSAH

UvoD ... 3
LSOUCASNY STAV.ouiuniuernscasnsessssessssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssess 4
1.1 Geriatrie a gerontologie .........ceeicvveiisseeisssnnessencssnenessseeessssnessssncsassees 4

1.2 StArnuti @ SEAFT ...oovveereecsnsensencsnnsensnnssensecssessesssecssnssnssseessessesssessssssessssans 5
1.2.1 ROZAEIENI VEKU « .« cunenennennennnenenvecnvisrensrenuisensaessssssssssssssssssssasssssssssas 5

L1.2.2 ZMEONY VO SUATL .« eevvevuervssuriossaresssssesssssosssssssssssssssssssssssssssssssasssssasssssasss 6

IR IVEN 102 A% V2 U 11 T1]) o i N 7
1.3.1 Rozdéleni a metody aktiviZace ......ueneeeneenuevceenneeseensanecsaensanccsens 7
1.3.1.1 Kognitivni aktiViZACe ..............ccccueeeiueeiiiieaiiieeie e, 8

1.3.1.2 AKRGIVAT SEAVRULT ... 9

1.3.2 CANISIEFAPIE . uuueevevosueviooseransiosssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssans 10

1.3.3 FeliNOterapie ......uueeeeeueeesserossserosssrosssrossssnsssssnsssssssssssssssssssssssns 11

1.3.4 EVYZOTOIAPIE .. cooneaevenveivsarssssarsssasssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses 12

L1.3.5 Pet LrAPIE .. cuueeeeeneunveicsssueressssnassssssssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssases 13

1.3.6 Trénink PAmeEti ......eeeoeoueveeosssanencsssssnsicssssssssssssssssesssssssssssssssssssssns 15

1.4 Imobilizacni SyNAIom .......c.ccoeieniiisicnsnissnissncsssssssnessssssssssssssssssssssssns 16
1.4.1 Zmény na kardiovaskuldrnim SYStEMU .. ......eeeeueeeesersssercsserossnenes 17

1.4.2 Zmény na dychacim SYSTEMU .......eeceeuerevsreressserosserssssesssssesssssssossnns 17

1.4.3 Zmény na pohybovem SYSTEMU .. ...ueeeeeeseeieosssnsiosssssssscsssssssesssnsses 18

1.4.4 Zmény na travicim SYSTEMU ......eeceeueeeesercssasrcssssicssssssssssssssssssssseses 18

1.4.5 Zmeény na KoZnim SYStEMU .. .....uueneeevueeesuerseeisuensseecsaesssacsssessseeanes 19

1.4.6 Zmény na vplucCovacim SYSIEMU .. .....ueeeeereresseressesossssssssssssssssssanns 20

1.4.7 Zmény na nervovEen SYSIEMU ....eeeeeesssssssosssssssessssssssssssssssssssssssens 20

1.5 OSetrovatelska péce o geriatrické pacienty ... 21

2. CILE PRACE A VYZKUMNE OTAZKY ...couveureussusesmncsssscssascsssssessns 23
2.1 CHle PIrACE ...eeeevveercssanecssanssssanessssnessssssssssssssssssssssssssssssssssssssnsssssnsssssnsssssnss 23

2.2 VYZKUMNE OAZKY .. .ccvvverensrercssnncssanisssanesssancsssasssssassssssssssssssssasssssasssssnses 23



3. METODIKA ...uiiiinnissensessnnssesssnsssnssesssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssse
3.1 PouzZité metody SDEru dat ........ccccveecirrccssencssencssnncsssnscsssnsssanssssasssans

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru ...

4. VYSLEDKY ...ovtueinscrmscssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssses
4.1 Rozhovor — klienti Domova pro Seniory .......ccceeeecccccneccscssnescsssssssecs

4.2 Rozhovory — sestry pracuji v Domové pro seniory ...

5. DISKUSE ...




UvVoD

Téma |, Volnocasové aktivity v Domové pro seniory jako prevence
imobilizacniho syndromu“, jsem si vybrala proto, ze témét 4 roky pracuji se starymi
lidmi. Prace se starymi lidmi neni jednoduchd. Jako kazdy c¢lovék ma 1 senior své
nalady a podle toho se musi personal pracujici se seniory i zafidit. Ncktefi seniofi
povazuji persondl v Domové€ pro seniory téméf za svou rodinu. Nékterou sestficku si
vice oblibi a i naopak sestra si mize oblibit nékteré¢ho klienta vice. Kazdy stary ¢lovek,
ktery ptichdzi do Domova pro seniory, uz od Zivota nic neoc¢ekava, naopak ¢eka jen ,,na
posledni cestu®“. Proto jsou nabizeny Domovem pro seniory aktivity, které miize klient
vyuzivat a i naddle se radovat ze zivota. Kapacita Domovil pro seniory vSak nestac¢i pro
vSechny, ktefi maji podanou zadost. Seniorska populace velmi nartistd a lidé se stale
dozivaji vys$siho veéku diky moderni medicing. Nastup klienta do Domova pro seniory
znamena narocnou zivotni situaci. Kazdy se s novym prostfedim vyrovnava jinak.
Nekteti lidé se ptizplsobi velmi rychle, jini si nezvyknou nikdy. Dochazi k psychickym
1 fyzickym poruchdm. Zalezi také na tom, na jakém jsou pokoji a s kym, néktefi si
»padnou do oka*“ a maji si o ¢em povidat, jini se na pokoji hadaji nebo spolu témet
nemluvi. Béhem mé praxe se starymi lidmi jsem poznala a uvédomila si, Ze aktivity jsou
pro seniory velmi dulezité. Seniofi jsou veselejsi, zdravotni stav se muize zlepsit a
povidaji si o tom, co dnes d¢lali nebo zazili. Proto jsem si vybrala takovouto
bakalafskou praci. V této bakaldiské praci jsem se zaméfila na to, jaké volnocasové
aktivity seniofi vyuzivaji a jak se zapojuji sestry. Vyzkumné Setfeni bylo provadéno v
kvétnu az Cervenci v Domové pro seniory Pacov. Vystupem z bakalafské prace bude
informacni brozura, kterd bude slouzit ostatnim Domovim pro seniory jako navrh

volnoc€asovych aktivit pro seniory.



1.SOUCASNY STAV

1.1 Geriatrie a gerontologie

Geriatrie je oblast mediciny, kterd vznikla ze dvou latinskych slov geron = stary
Clovek a iatreia = léCeni. Zahrnuje v sobé€ problematiku seniorského veku, zdravotniho a
funkéniho stavu , potieby geriatrickych pacientll, které maji sva specifika a vySetfovani
a léceni. (1.) V Ceské republice je geriatrie samostatnym klinickym oborem od roku
1982. (2.)

Podle rakouského lékaie Ignatze Lea Nashera, ktery puasobil v  Americe je
geriatrie nauka o zvlastnostech chorob ve stafi. Také vydal ucebnici Geriatrics. (3.)
Geriatrie je samostatny klinicky medicinsky obor, ktery se vyznacuje
interdisciplindrnim piistupem k diagnostice, 1€cbé 1 rehabilitaci chorob ve stafi. (2.)

O gerontologii se zajimal i prof.Vladimir Vondracek. Misto pojmu geriatrie
prosazoval pojem gerontoiatrie. V tomto pojmu by mélo byt zahrnuto vSe, o co se ma
I€kat starat v souvislosti se starymi lidmi. Tento pojem vsak prof.Vladimir Vondracek
neprosadil. (3.)

Gerontologie je véda o starnuti a stafi. Cilem gerontologie neni zabyvat se
degenerativnimi onemocnénimi v seniorském veku, ale zabyvat se tim, jaké
mechanismy pusobi na zdatnost jedince. (2.)

Gerontologie se d¢€li do tfi hlavnich prouda: gerontologie experimentalni — proc¢
a jak zivé organismy starnou (1.), starnuti bun€k, organi nebo procesy biologického a
psychologického starnuti (2.) gerontologie socialni — vztahy mezi spolecnosti a
seniorem, co senior potifebuje od spoleCnosti, jak ovlivitluje populacni starnuti

spolecnost, gerontologie klinicka — zdravotni a funk¢ni stav seniori (1.)



1.2. Starnuti a stari

Stati je fyziologické obdobi Zivota, které je zaroven posledni fazi lidského
zivota. Tak jako kazda faze lidského zivota ma i stafi svoje fyziologické procesy. V
kazdém obdobi se tyto fyziologické procesy meni. Jiné mad novorozenec, dospivajici
Clovék a jiné ma senior. AvSak obdobi staii se také v né€em odliSuje od ostatnich
obdobi. Vétsina projevi stafi je zplisobena postupnym selhavanim orgdnd. Jsou to jak
funk¢ni, ale 1 morfologické zmény. (4.)

Starnuti je individudlni proces, ktery probiha se znacnou interindividudlni
variabilitou (kazdy cloveék starne do urCitého véku svym tempem) (5.) Starnuti je
pfirozeny a biologicky zékonity proces. Pokud srovndme jedince stejného kalendainiho

veéku, nemusi mit stejny 1 biologicky veék. (7.)

1.2.1 Rozdéleni véku

Pojem kalendaini staii predstavuje veék Clovéka. Svétova zdravotnicka
organizace rozliSuje 3 obdobi stafi: rané stdri: 60-74 let, viastni stari: 75-89 let,
dlouhovekost: 90 let a vice. (8.)

V 60.]letech se podle B.L.Neugartenové zacaly uZivat pojmy ,,mladi seniofi“ coz
odpovidalo véku 55-74 let, a ,,stafi seniofi* odpovidalo véku 75 let a vice. Z téchto
pojmi je odvozeno dalsi dé€leni stati: mladi seniori: 65-74 let, stari seniori: 75-84 let,
velmi stari seniori: 85 let a vice. (1.)

Biologické stari udava vitalitu a zdatnost seniora. (8.) U kazdého seniora
nastavaji télesné zmeény. U kazdého jedince nastavaji télesné zmény v jiném véku a s
jinou intenzitou. Mezi typické zmény miizeme zafadit atrofii a elasticitu orgdnt a tkani,
zmenSovani postavy, zmeény na kizi, poruchy spanku (kazdy jedinec mlze trpét jinou
poruchou spanku, néktery nespavosti, obtiznym usindnim, jiny nadmérnou spavosti i
pres den). Nastava také zhorSovani jednotlivych smyslovych organd. Nastava stafecka

nedoslychavost, zvySuje se procento vyskytu katarakty a glaukomu. (2.)



Socialni staii je obdobi, kde nastdvaji urCit¢ zmeény, nejCastéji je to
penzionovani — odchod do starobniho diichodu. (5.) Pojem upozoriiuje na spolecné
zajmy 1 na rizika seniord, k nimZ patii napf. ztrata zivotniho programu a spolecenské
prestize,osamélost, pokles zivotni irovng, hrozba ztraty sobéstacnosti, vékova segregace

a diskriminace. (1.)

1.2.2 Zmény ve staii

Biologické zmény probihaji ve vétSin€ organovych soustav. Nejhlavnéjsi a
nejvice viditelné jsou zmény na kiizi a pohybovém systému. (8.).

Zmény na kuzi, které byvaji Casto velmi viditelné, (8.) jsou napf. svrastéla a
sucha kuze, stafecké skvrny nebo snizeny kozni turgor, (2.) atrofie kiize a ubytek
potnich zldz a dale zhorSené hojeni. (5.). Pfidatné organy, jako jsou vlasy, chlupy a
nehty, prochazeji také zménami (Sedivéni vlasu, ztlusténi nehtii s podélnymi ryhami).
(8.)

Télesné zmény, které muizeme zietelné vidét, jsou na pohybovém aparatu.
Atrofii meziobratlové ploténky (8.) se zmensuje postava (2.). Dochdzi k poklesu svalové
sily, starnuti chrupavky (5.), fidnuti kosti — tim se zvySuje procento zlomenin kosti,
ochabnuti kosternich svalii a ubyva kloubni chrupavka (8.)

Srdecni aktivita, kterd se snizuje, je nejvice znatelna pti fyzické zat€zi nebo
stresu. (8.) ZvySuji se tuky, které jsou obsazeny v krvi (cholesterol, lipoproteiny). (9.)
Tukové latky ukladajici se do stén cév mohou zplisobit aterosklerozu (6.). Timto také
ztraci cévni sténa pruznost. (8.) Srdecni chlopné jsou postizeny ukladajicim se
vapnikem, pritok krve, kterd prochazi vSemi organy, je snizovan diky klesajici
elasticité cév. (7.) Stoupa riziko srde¢niho selhani. (8.)

U vétSiny seniord klesd respiraéni schopnost plic (6.). Funkce fasinkového
epitelu je sniZena, a tim dochdzi k ¢astym infekcim dychaciho systému. (7.)

V travicim systému nedochazi k takovym zméndm jako u respiracniho,

kardiovaskularniho a pohybového systému. Seniofi mivaji €asto velmi opotiebovany



nebo umély chrup. Snizuje se motilita stfev, coz mize mit za nasledek zacpu. (6.)

Snizuje se také tvorba slin, vstfebavani minerala a vitamind. (7.)

1.3 Aktivizace seniorua

Aktivizace je podnécovani nebo stimulace k cinnosti. Nedostatek téchto
stimulaci a podnéti mtize vést po delsi dobé ke zpomalovani dusevniho vyvoje nebo k
apatii. (10.) Aktivizace senioril vyvolava predstavu pasivniho uc¢astnika na pfipravenych
aktivitach nebo manipulaci s lidmi. Nyni je pojem ,aktivizace seniort” nahrazen
pojmem ,,programovani aktivit“, coz ptedstavuje nabizeni riznych mozZnosti a nenasilné
vytvareni podminek. (1.)

Aktivizace nesmi byt vyvoldna nasilim nebo byt provadéna v nezadoucich
formach. (10.) Aktivizace vychdzi z ergoterapie (1é€ba praci) — poji se s naplnénim
volného Casu, kdy aktivity pii ném konané mohou zlepSovat sobé&stacnost seniora a
posilit jeho psychickou i fyzickou kondici. (11.)

Seniory je velmi tézké motivovat k aktivnimu stylu zivota. Nejvétsi motivaci
vSak nachazeji v okruhu svych ptatel, kteti maji vztah k aktivitdim, ze zdravotnich
divoda, pokud jim aktivitu doporuci 1€kat nebo z rodinného prostiedi. (7.)

Cilem programovani aktivit by mélo byt vytvaret podpirné prostedi. Prostfedi,
ve kterém seniofi ziji, by jim mélo usnadiovat ¢innosti a dale je motivovat k dalSim
¢innostem. Podpora aktivity seniora znamena hledani toho, co ho bavi, napliuje ho, d¢€la

mu radost a rozmnozuje pfijemné a pozitivni prozitky. (1.)

1.3.1 Rozdéleni a metody aktivizace

vvvvvv

byt zaméteny na vzdélavani ( diskuze, sledovani TV, Cetba knih a ¢asopistt), na zdjmové
aktivity (péCe o zvirata, ruéni prace, spolecenské hry), na pohybové aktivity (vychazky,

vylety, jizda na kole), na poznavaci vylety (vychazky do okoli mésta, navstéva zamki ¢i



muzei), na kulturni programy (divadlo, kino) a na komunikaci (besedy, rozhovory,
¢ajovny nebo cukrarny). (1.)

Rozdéleni dle stranky rozvoje: somatickd stranka: Sipky, kuzelky, vylety,
prochazky, kondi¢ni cviceni, plavani a cviceni ve vodé, keramika, vySivani, prochazky
pro zdravi, petang, ping-pong, zahradniCeni, mentalni stranka: spoleCenské hry, karty,
kiizovky, pocitaC vcetné internetu, spolecna cetba, muzikoterapie-poslech i1 zpév,
trénovani paméti, spolecnd cetba, promitani filma, bohosluzby, vyjizd’ky v kocare s
konskym spiezenim, canisterapie, somatickd i mentalni: vatreni, peceni, skladani puzzli
(11.)

Rozd€leni ¢innosti podle poc¢tu zapojenych osob: individudlni aktivity — vyzaduji
personal nebo rodinné piislusniky, ale ne jejich spolupraci, pracuji samostatné podporuji
koncentraci, tvotivost, vnitini aktivitu, ¢etba, psani dopisti, prohlizeni fotografii, parove
cinnosti - jsou provadéné dohromady s jakoukoliv dal§i osobou (partnerem, rodinnym
ptisluSnikem nebo s pecovatelem) nebo pouze s jejich pomoci; podporuji mezilidské
vztahy, vzdjemné navstévy, navstévy divadla, koncertl, vystav, spole¢na prace,
spolecenské aktivity — jsou vykonavany ve velkych heterogennich skupinach, v
komunité —proZitek spolecenstvi, uvolnéni emoci zapojeni vSech €lent skupiny — hry,
soutéze, spolecny zpév, tanec, skupinové aktivity — jsou provadéné v zamérné
vytvofenych mensich skupinach — jsou vhodné pro ty, kteti nemaji radi pocetné skupiny
lidi, jedinec n€kam patii a pfitom neztraci svou identitu, ma svou roli, kontroluje
situaci, muze ovlivnit déni. Skupina poskytuje ¢lenovi zpétnou vazbu, mize byt i
kritickd, ale zarovenl poskytuje divéru a bezpe¢i. Skupina je zvlasté dalezitd pro lidi s

demenci. (1.)

1.3.1.1 Kognitivni aktivizace

Aktivity vychdzeji z individudlni planu klienta a v rdmci moznosti vychazi i ze

zdravotniho stavu klienta. Individualni plan je vytvofen pro posouzeni funkéniho stavu

seniora a obsahuje anamnestickd data, vySetfeni kognitivnich funkci, posouzeni



psychického stavu a sobéstacnosti. Kognitivni aktivizace je nedilnou soucasti kompletni
rehabilitace u seniora. Harmonie télesné a dusevni aktivity a socialniho zazemi vytvari
zaklad zdravi, které napomdaha seniorovi k lepSi sobéstacnosti. Jednou ze slozek
kognitivni aktivizace je trénovani paméti, které pomaha klientovi zvysit a udrzet
pamétové schopnosti. Kognitivni aktivizaci doporucuje lékaf, ergoterapeut a sestra.
Seniora je tfeba pfipravit na praci ve skupiné a posoudit, zda je senior do skupiny
vhodny. Nékdy je vhodné s nékterymi seniory pracovat individualn€. Skupinu se sklada
z osmi az deseti, poptipadé az dvanacti seniord. Zakladem pfi sestavovani skupiny je,
aby byla homogenni (tvofena seniory se stejnou kognitivni irovni).

Kognitivni aktivizace je soustfedovdna na ndcvik a zlepSovani kognitivnich

funket, trénovani pozornosti, soustiedéni a schopnosti vyftesit slozitéjsi tikoly. (12.)

1.3.1.2 Aktivni starnuti

Podle Svétové zdravotnické organizace je podpora zdravi a aktivni styl Zivota ve
vyS$im veéku nutnosti, ne luxusem. Rok 2012 ustanovila Evropskd komise rokem
aktivniho starnuti. Pojem ,,aktivni starnuti* lze chéapat jako proces, kdy jsou vytvaieny
prilezitosti pro podporu zdravi.

Aktivni starnuti obsahuje tii zékladni pilite: participace — vytvoteni ptileZitosti
pro celozivotni uceni a vzdélavani, zdravi — preventivné minimalizovat nartst
chronickych onemocnéni a pied¢asnych umrti, zabezpeceni — zabezpecCit ochranu,
bezpec¢i a diistojnost osobam s vysSim veékem, zajiStovat jejich socidlni, finanéni a
fyzické potieby.

Pojem ,aktivni“ znamena trvalé zapojeni do ekonomickych, socidlnich,
kulturnich, obCanskych a spiritualnich aktivit, avSak nejen byt fyzicky aktivni nebo

pracovng ¢inny. (13.)



1.3.2 Canisterapie

Canisterapie doslova znamend ,,lécba pomoci psa*“. (14.) Zahrnuje v sobé
rehabilitacni metody, dava lidem pocit, Ze nejsou sami, nékdo je ma rad, je s nimi.
(14.,15.) Ma velky vliv na psychickou, ale 1 fyzickou stranku. Pes plsobi na ¢loveéka —
uklidiiuje ho. (14.)

Canisterapie se mize provadét individudlné nebo ve skupindch. Pomoci
canisterapie se rozviji jemna i hruba motorika, ale lidé se snazi vice verbalné i
neverbaln¢ komunikovat, aniz by si to uvédomovali. (15.)

Jedna se o podplurnou formu psychoterapie, ktera je vyhradné zalozena na
kontaktu ¢lovéka se psem a vzajemné pozitivni interakci.

V canisterapii se mize pouzivat jakakoliv rasa psa. Pro vybér psa neni dilezita
rasa, ale vychova a charakter psa. Samoziejmé, Ze jsou rasy vice a mén¢ vhodné. Ideélni
rasu vSak nelze ur€it. Pokud se pofizuje novy pes pro canisterapii, musi se dopfedu
veédét, pro kterého Cloveéka bude urcen, aby se vybér psa ptizptsobil danému cloveku.
(16.,17.)

Pfi navstéve socidlniho zatizeni mtize dojit k ur€itym problémiim a jeden z nich
je 1 strach klient z pst. Nekteti klienti tfeba doma psa viibec nikdy neméli nebo maji
Spatné zkuSenosti z détstvi. S takovymto klientem je tfeba si o situaci promluvit, zda ma
zajem se setkat se psem a svij strach zmirnit, Gplné odstranit, nebo zda se se psem
nechce viibec setkat. Pokud se klient se psem nechce viibec setkat, musi se canisterapeut
na dalsi navstéve klientovi vyhnout. Pokud vsak klient mé zajem o setkani, a zménit tak
svij vztah ke pstim, zaslouzi si odbornou pomoc a uznani. Musi se vSak klientovi dat
mnoho ¢asu a postupovat pozvolna. Proces muize trvat dny, tydny i mésice. Kazdy
posun vpied je nutné s klientem probrat pfiméfené k jeho chapani a moZzZnostem.
Zpocatku se klient diva na psa zdalky, pozoruje ostatni klienty pii riznych Cinnostech a
hrach, pozoruje, Ze je pes po celou dobu klidny a mirny. Poté nastava hlazeni psa,

Cesani a krmeni pamlsky. (18.)

10



VétsSina zkuSenych chovateli je schopna vycvicit jakéhokoliv psa, aby byl
schopen splnit canisterapeutické zkousky. Pes se miize na 1écebném procesu podilet
denné dvé¢ az tfi hodiny a terapeutickd jednotka by neméla piesahnout tficet minut. (17.)

Jako kazdy ¢loveék ma i pes svou naladu. Proto, kdyz se clovéku cvicit nechce,
nem¢l by do cviceni byt nucen. To samé plati 1 o psovi. (17.)

Pes v domové pro seniory je takové rozzareni. Pokud pfijde pes do domova pro
svého psa. Pokud méa ¢lovek v blizkosti sebe psa, neciti se osaméle. Vi, Ze za nim zase
pfijde, a mé pro koho Zit, pokud nema nikoho blizkého. Pes se stava dilezitym ¢lenem

rodiny. (14.)

1.3.3 Felinoterapie

Felinoterapie znamena 1é¢bu mezi kockou a ¢lovékem. Vyuziva se predevsim pii
lécebném procesu a zahrnuje rehabilitaéni a psychosocidlni metody. (19.) Pro
felinoterapii je nejvhodnéj$i plemeno ragdol nebo sibifskd kocka, protoze jsou to
plemena velmi klidna, ale jsou zde i1 temperamentnéj$i plemena jako je napiiklad

puvod, nemoci, které prodélaly, nebo jejich povaha. (17.)

V domov¢ pro seniory kocka klienty povzbudi a vytrhne z bézného stereotypu.
Po navstéve kocky si maji klienti hned o ¢em povidat. O zazitcich, které béhem terapie
prozili, co vSe se jim povedlo a na co se mohou tésit ptiste. Mohou zavzpominat na

zvitata, které kdysi méli, tfeba i na svou kocku. (16.)

Pokud pfijde novy klient do domova pro seniory, miize mu navstéva kocky

pomoci zmirnit adaptacéni stres. (17.)

Lécba spociva predevsim v procvicovani rukou. Hlazenim kocky, tfenim o srst

se ruce zahfivaji a také se procvicuje jemna a hrubd motorika. Pomahaji se o kocku
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starat, procvicuji tichop pomoci kartdcti na Cesani srsti, vkladaji pamlsky do misky nebo

rozepinaji a zapinaji rizné postroje a oblecky. (17.)

1.3.4 Ergoterapie

Pojem ergoterapie se skladd ze dvou feckych slov ergon = prace a therapia =
léceni. Pred Sedesatymi léty 20.stoleti méla ergoterapie ndzev pracovni terapie. (20.)
Podle svétové federace ergoterapeutl je ergoterapie (2007) ,,profese, kterd se zabyva
podporou zdravi a celkové pohody jedince prostiednictvim zaméstnavani ¢i Cinnosti.
Hlavnim cilem ergoterapie je umoznit osobam plné¢ se ucastnit vSech svych
kazdodennich ¢innosti. Ergoterapeuti dosahuji tohoto cile bud’ provadénim samotného
zameéstnavani, nebo také tim, Ze podporuji schopnost jedince zapojit se do Cinnosti
prostiednictvim Upravy prostiedi, ve které ¢innost probiha®. (20.)

Pomoci ergoterapie se klienti zaméstnavaji, ucastni se kazdodennich aktivit,
zapojuji se do spolecnosti. Kazdodenni aktivity, které lidé vykonavaji, by je mély bavit
a m¢ly by jim pfinést uzitek z vykonané prace. (20.,21.) K béznym kazdodennim
aktivitdm miiZeme zafadit pfipravu jidla (vafeni, stolovani), hygienu, uklid, nakupovani,
ale 1 platbu penézi nebo vyfizovani osobnich zdlezitosti. (22.). Ergoterapie usiluje o
dosazeni maximalni sobéstacnosti, nezdvislosti klientli v domacim, pracovnim prostiedi,
a tim i zvySeni kvality zivota. U osob s demenci ptispiva ergoterapie také k orientaci v
realité. (4.) Pii ergoterapii vyuziva ergoterapeut kompenzacni pomicky a substitu¢ni
mechanismy, které usnadni nasledujici zivot pacienta.

Obouvani a navlékani ponozek — obuv by méla byt lehce obouvatelna, pohodlna
a pevna. Bézné snirky je tfeba vyménit za suchy zip. Béhem obouvani se muze
vyuzivat dlouhd IZice, u které neni nutné se ohybat. PonoZky lze navléci pomoci
slozeného ru¢niku, obouvace ponozek a francouzské berle. Pti vybéru obleceni dbame

na pohodlnost a volnost. Knofliky nahrazujeme hacky nebo suchym zipem.
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Oblékani kalhot — pti oblékani kalhot miZzeme pouzit Svédsky podavac, Sle a
francouzské berle. S t¢émito pomtckami se oblékaji osoby, které se neohnou ke Spickam
dolnich koncetin. (13.)

V dnes$ni dobé je mnoho kompenzacnich pomucek, které klientovi usnadni
vykonéavané Cinnosti (hole, choditka, madla, nastavce na WC, podavace). Seniofi vSak
Casto o téchto nabidkéach nevi, neznaji moznosti zaptij¢eni ¢i thrady a nevi, Ze si mohou
vybirat ze Sirokych skal pomticek. (23.)

V ergoterapii u seniorll ma byt zatazeno co nejvice vyuzivanych prvka. Pii rucni
praci (vysivani, kresleni) mize byt poslouchana hudba nebo pomoci aroma lampy nebo
zapalenych vonnych ty¢inek mohou inhalovat vonny olej. (2.)

Podle Reedové a Sandersonové (1983) je obecnym zadmérem ergoterapie:
umoznit jedinci dosahnout optimalni funkce a adaptace v oblastech ADL, prace a
produktivni ¢innosti, hry a volného ¢asu, zabranit vzniku poskozeni vzdy, kdy je to
mozné, podporovat provadéni ¢innosti. (20.)

Ergoterapie ma svou specifikaci v ergoterapii v gerontologii. Ergoterapeut se
musi zaméfit na podporu tviiré¢ich schopnosti a dovednosti seniord predev§im na jemnou
motoriku. Musi zde byt zahrnuty také oddechové aktivity, relaxace nebo spoleCenské
aktivity. Pro jednotlivé aktivity musi odpovidat skladba klientd. VétSina aktivit probiha
v dopolednich hodinach, ale i v odpolednich. V odpolednich hodinach jsou aktivity
vice zaméfeny na relaxaci a nendro¢né aktivity. V dopolednim programu je zahrnuto
vice aktivnich ¢innosti. (2.)

Ergoterapeuticka péce je hrazena pojiStovnami, financemi z organizaci, které
ergoterapii poskytuji, nebo si klient hradi péci sam, pokud ergoterapeut pracuje sam za

sebe. (22.)

1.3.5 Pet terapie

Z anglického slova ,,pets“ - domaci mazlicci. Lidé véii, ze jsou duleziti pro

zdravy zivot, a n¢ktefi dokonce tikaji, ze maji lidské schopnosti. Mohou vycitit potieby

13



¢lovéka a podle toho se uzpiisobit nebo reagovat. Vyraz ,,pet terapie® znac¢i komplexni
vyuziti vztahu ¢lovék-zvife k 1ékatskym (psychologickym) a duSevnim (emocionalnim)
ucellim.(24.) Je to 1é¢ba pomoci domécich zvitat. U lidi pozitivné pusobi na psychiku.
Nejvhodnéjsim zvifetem je pes, ale nékteré organizace zduraznuji i koCku. Pokud zije
senior sdm v domadcnosti, je zvife jedinym pfitelem, se kterym miize komunikovat,
starat se o n¢j nebo s nim chodit na prochazky. (8.) Pet terapie se vyuziva u raznych
skupin lidi, ke kterym patii 1 skupina seniort. (24.)

Pokud je zvife trvale v ustavu, mél by zde byt nékdo, kdo se o zviie bude starat.
Krmit ho a déavat pozor, aby ho ostatni klienti Gistavu nepiekrmovali, aby ho nikdo
nezneuzival nebo netyral. (17.)

Domovy senioru bez vyuZiti zvirat: Zatizeni s militantné ukdznénym tymem
zameéstnanct, klienti jsou zbaveni odpovédnosti sami za sebe. Je zde vyrazné omezeno
soukromi klienti, péce je smérovana k udrzbé¢ a k zajisténi chodu zafizeni (najist, napit,
vykoupat, obléct, svléct a néjaky spoleény vylet). Neni zde mnoho moZnosti pro
sebeuspokojovani, klienti ztraceji sebeuctu, nemaji pocit uznani, nemaji zadny respekt k
okoli, dochazi k degradaci jejich osobnosti, ¢asto si mysli, Ze jsou prebytecni. Jsou
oslabeni na pozitivni podnéty, pievazuje zde financni otazka. Zdravotné postiZzeni a
handicapovani klienti se stydi za své nedostatky a handicapy. Vzijemné vztahy mezi
oSetfujicim persondlem a vedenim byvaji Casto problematick¢é a mezi klienty a
personalem byvaji vztahy téZ problematické.

Domovy senioru s vyuzitim zvirat: Klienti se mohou o zvitfata starat a prevzit
odpovédnost za jejich chov. Zvifata zlep$i komunikaci mezi klienty a oSetfujicim
personalem, navozuji stav soukromi a respektu. Klienti se zamétuji na kazdodenni a
budouci problémy, nepfemysli nad minulosti. Zvifata nerozliSuji toho, kdo je krasny a
zdravy nebo nemocny a osklivy, citi jenom, zZe je ¢loveék miluje. V tom je jejich vyhoda,
davaji tak pozitivni impulzy a obohacuji emotivni ¢ast Zivota v ustavech. Zvifata
dokdzou do jist¢ miry nahrazovat nedostatek lidské lasky, avSak nemohou ji plné
nahradit. V pfitomnosti zvifat postupné ubyva narokt klientli na pozornost oSetiujiciho

personalu. Soucasné se tak chrani duSevni zdravi oSetfujiciho persondlu a zmiriiuji se
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pfiznaky syndromu vyhoteni. Zvifata zamezuji vzniku frustraéniho stresu a pocitu

nenaplnéni pii praci. Ubyva spotieba 1€kl a technickych pomticek. (17.)

1.3.6 Trénink paméti

Mezi oblibené ¢innosti seniort, ktefi Ziji v domacim prostfedi nebo v domovech
pro seniory patii i mozkovy trénink. Schopnost ucit se a zapamatovat si trva po cely
zivot. Pokud je zapojovano vice kanald, jako je véci slySet, vidét nebo je konat, je uceni
snazsi a vice ucinné. Mozkovym tréninkem s vSestrannou orientaci lze smeéfovat k
posileni postiehu, vyjadfovani, fantazie, tvofivosti &i k nachazeni slov. (1.) Cim vice
pamét’ pouzivame, tim vice se se vylepsuje. (25.)

Zéasady a cile pro trénovani paméti, které uvadi Ceska spole¢nost pro trénovani
paméti. Cilem je, aby seniofi byli schopni pouzit techniky a strategie pro lepsi
zapamatovani v jejich kazdodennim Zivoté. Tzv. ,, Terapie prijemného Soku*.
Zucastnény si prostiednictvim koncentra¢niho cviceni ve spojeni s pamétovymi
technikami ovéfi, Ze ma 1 nadéale pamét’ jesté funkéni. Seniofi po této zkuSenosti zaénou
ptistupovat ke kazdé nové informaci s pozitivnim pifedpokladem, ze si ji snadnéji
zapamatuji. Tento postoj vede k okamzitému zvySeni sebevédomi a sebehodnoceni
ucastnikii. Je zvolen individualni pfistup a trénink je pfizpisoben schopnostem klienta s
jedinym cilem, a to, ze klient musi uspét a zazit pocit vitézstvi. Pokud klient neuspé&je,
neni to jeho vina, naopak vina trenéra, ktery trénuje pamét a nezvladl svij ukol.
Obsah jednotlivych lekcei je pfipraven s intenci, aby seniofi ziskali z tréninku prospéch,
ktery bude na delsi dobu, ne jen pouze kratkodoby. Trénink paméti je kombinaci
kognitivniho tréninku a relaxujicich psychomotorickych cvieni. Zaroven plni funkci
platformy socidlniho kontaktu se stejné motivovanymi vrstevniky. Trénovani paméti
patfi mezi efektivni nastroje ke zvySeni sobéstacnosti a prodlouZzeni nezéavislosti
seniorské populace, coz je z hlediska spolecnosti nejlevnéjsi feSeni demografické
exploze seniorl a z hlediska jedince pfedstavuje nejpiijemnéjsi a nejdistojnéjsi formu

starnuti. (26.)
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K neformalnim metoddm mozkového tréninku miizeme zafadit konverzaci cizim
jazykem nebo kiizovky. Cilené metody mozkového tréninku jsou napf.:feSeni
matematickych zadani, trénink fantazie, cviCeni paméti sluchové (zapamatovani
verbalnich pojmil) a zrakové (zapamatovani obrazkl, hra pexeso), rozvoj kreativity,
prace s pocitacem, vzdélavaci kurzy, t€locviéné a tane¢ni aktivity, poznavaci zdjezdy s

diskusemi po piijezdu. (1.)

1.4 Imobiliza¢ni syndrom

Imobiliza¢ni syndrom je stav, pii kterém hrozi pacientovi posSkozeni jedné nebo
vice organovych soustav. Je to nasledek imobilizace, kterd je zplsobena omezenim
pohybu nebo dlouhodobym pobytem pacienta na lizku. Nejcastéji vznikaji zmeény na
pohybovém a kardiovaskularnim systému. (27.,28.)

Mezi nejcastéjsi priciny imobility patii vék a zdravotni stav pacienta,
neurologické poruchy, poruchy védomi, deprese nebo chronicka bolest. (27.)

Doporu€eni v prevenci imobiliza¢niho syndromu: rizika, kterd souviseji se
vznikem imobiliza¢niho syndromu musime snizovat na minimum, udrZovat Cisté a
suché ltzko, pouzivat pomiicky doplnujici lizko, které pacientovi usnadni pohodli,
motivovat pacienta k vCasnému vstavani z lizka a sebepéCi, vyuzivat Fowlerovu
polohu, aby mohl pacient 1épe dychat. (27.)

Nedostatek pohybu nebo jeho omezeni mutze mit tragické nasledky. Velmi
rychle se rozviji dehydratace, pacienti hubnou, vznikaji dekubity a opruzeniny.
Geriatricky pacient mtize byt apaticky a nemusi vzdy spolupracovat s okolim. Pro
oSetfujici persondl je dilezité, aby i nadale trval na sebeobsluznych ¢innostech, které je

pacient schopen zvladnout. (28.)
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1.4.1 Zmény na kardiovaskuldarnim systéemu

Ortostaticka hypotenze — pacient ma problémy s adaptaci na vzptimenou polohu,
pokud si stoupne, kdyz pted tim lezel. Pacient miize mit mzitky pfed ofima, zévrate,
nizky krevni tlak, je zde riziko paddu a nasledného zranéni. Je zde potieba pacienta
postupné vertikalizovat (postupné pievadét z polohy vleze do polohy v sed¢ na lazku, v
sed€ na lizku se spuSténymi dolnimi koncetinami az do polohy ve stoje u lizka). Na
vsechny polohy musi mit pacient dostatek ¢asu. (27.,28.)

Tromboembolicka nemoc — nahromadéné trombocyty na cévni sténé, které
vytvafi krevni sraZeninu, snizuji pritok v cévach na dolnich koncetindch. Vznikla
krevni srazenina se za urcité situace muze uvolnit (rychlé postaveni pacienta) a krevni
cestou se dostat do cév mozku, srdce a plic, které ucpe a zptisobi ischémii. (28.)

Mezi intervence provadéné pii prevenci na kardiovaskuldrnim systému patii
piedevs§im bandaze dolnich koncetin, posazovani pacienta na lizku, motivace pacienta k

aktivnimu cviceni na lizku s dolnimi koncetinami. (28).

1.4.2 Zmény na dychacim systéemu

Hypostaticka pneumonie — pokud nemocny lezi dlouho na zadech, snizuje se mu
vitalni kapacita plic, dycha povrchné a neni schopen se zhluboka nadechnout. Vznikaji
zanétlivé komplikace v disledku hromadéni hlenu, zmnoZeni bakterii v dychacich
cestach a tim je narusena samocistici schopnost dychacich cest (27.,28.)

Plicni atelektaza — nahromadéni hlenti v dychacich cestach pii hypostatické

pneumonii. Pacient rychle dych4, je dusny a neklidny.
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1.4.3 Zmény na pohybovém systému

Atrofie svalu — pti dlouhodobém pobytu na lizku dochazi béhem kratké doby k
ubytku svalové hmoty a svalové sily ( za jeden tyden klesa svalovd hmota az o jednu
tretinu). K prvotnimu stavu je zapotiebi minimaln€ dvojnasobnd délka trvani, pfiCemz
musi pacient pln¢ rehabilitovat.

Patologické zmeény na kloubech — dochdzi ke snizené pohyblivosti kloubt, ktera
ma za nasledek patologické postaveni kloubt a jejich funkcnost. (27.,28.)

Prevence komplikaci na kosternésvalovém systému spociva v Cistém a suchém
lizku, polohovani pacienta pomoci polohovacich pomiticek (molitanové valce,
antidekubitarni matrace, podhlavniky). Mezi intervence patii také spravnd vyziva a

pitny rezim. (28.,33.)

1.4.4 Zmény na travicim systému

Nechutenstvi — pacient miize mit nechutenstvi spojené s nemocni¢ni stravou,
kterda mu nechutnd. V dnesni dobé vsak existuji nutri¢ni terapeuti, ktefi pacienta navstivi
a nabidnou mu rizna feSeni. Pokud neni problém v nemocni¢ni stravé, ale v zavazném
stavu pacienta, kde je pfitomna porucha piijmu potravy, existuji pfipravky v tekuté
form¢, které jsou obohaceny o vSechny dulezité slozky potravy. Sipping — popijeni
téchto tekutych ptipravkd béhem dne. (27.)

Zacpa — pii1 dlouhodobém pobytu na lizku se sniZuje peristaltika a motilita
tenkého 1 tlustého stfeva. Funkce abdominalnich a perinealnich svalt, které se pouzivaji
pii defekaci je ovlivnéna svalovou slabosti. (32.). Zacpa miize byt také zpusobena
vyprazdiiovanim pacienta na lizku. Pro pacienta je to velmi stresujici a pozaduje pii
vyprazdiiovani vice soukromi. Proto pacient potlacuje potiebu vyprazdnit se a tim
prohlubuje tento problém. (27.)

Obezita — pacienti upoutani na lizko nevytvaii téméf Zadny pohyb, proto je

dilezité k tomuto problému ptizpisobit slozeni stravy. (27.)
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Anorexie — pacient odmitd jist (28.). Anorexie mlize byt zplisobena snizenym
ptijmem bilkovin, diky kterym se zhorSuje dusikova nerovnovéha, ktera se miize zhorsit
a vést az k malnutrici. (32.)

Dehydratace — pro geriatrické pacienty je typickd ztrata pocitu zizn¢€. Nékteti
pacienti maji obavu z vyprazdiiovani na lizku, proto omezuji ptijem tekutin. Je nutné
sledovat piijem a vydej tekutin za urcitou ¢asovou jednotku. (27.)

Mezi intervence vykondvané pii prevenci na travicim systému patii zejména
dopomoct pacientovi zaujmout spravnou polohu pii stravovani, pfipravit stravu,
umoznit pacientovi umyt si ruce pied jidlem 1 po jidle, sledovat mnozstvi stravy, které
pacient snédl, pravideln¢ nabizet tekutiny, zajistit stravu bohatou na bilkoviny,

vitaminy a vapnik. (27.,28.)

1.4.5 Zmény na koZnim systému

Dekubity, prolezeniny — lokélni odimrt’ tkané, kterd je zptsobena nedostatecnou
krevni cirkulaci na predilekénich mistech.

Rozeznadvame 5 stupiii proleZenin: 1.stupenn — rizovocervend kize, které se po
stlaeni a uvolnéni nenavrati rtizovocervena barva, 2.stupen — popraskana cervena ktize
s trhlinami, 3.stupenl — viditelny vied s exudatem, 4.stupenn — proniknuti viedu do svall a
kosti, hnisavy sekret, 5.stupeni — nekroza. (28.)

Faktory ovliviiujici vznik proleZenin: v/hkost — miZe byt zpiisobena nadmérnym
pocenim nebo inkontinenci moce, nedostatecna hygiena — bakterie, které se mnozi na
neumyté Casti téla zhorSuji hojeni rdny, amémie — nedostate¢né okysliceni tkani
zpusobuje ischémii na predilekénich mistech, imobilita — pacient si nemize sam menit
polohu (naptiklad pfi tlaku na jakoukoliv ¢ast téla). (28.)

Zasady, které je nutné dodrzovat pii prevenci prolezenin: polohovani —
pravidelné polohovani ptes den po dvou hodinédch a v noci po tech az ¢tyfech hodinach,
antidekubitarni pomiicky — boti¢ky, chranice loktd, podlozky pod paty, masaz

predilekcnich mist, spravna hygiena, pestra strava a dostatek tekutin.
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Riziko vzniku dekubith 1ze hodnotit riiznymi Skalami — Nortonova, Waterloova,

Bradenova, Shanonova. (27.)

1.4.6 Zmény na vylucovacim systému

V pocatku imobilizace pacient vylucuje zvySené mnozstvi moce, pozdéji klesa
mnozstvi vylu€ované moci. Velky vyznam pii vylu¢ovani moce ma gravitace. V poloze
na zadech se zhorSuje vyprazdinovani moce a dochazi k nekompletnimu vyprazdnéni.
Moc¢ stagnuje a je vhodnym prosttedim pro vznik infekce. (32.). Moc¢ je
koncentrovanéjsi a mocové soli, které se shlukuji do krystalli mohou vytvaiet mocové
kameny. (28.)

Provadéné intervence pii prevenci na vylucovacim systému: motivovat pacienta,
aby pil dostate¢né¢ mnozstvi tekutin, vertikalizovat pacienta, zajistit pacientovi dostatek
Casu a soukromi pii vyprazdinovani, sledovat vzhled, mnozstvi a zapach moce,

kontrolovat priichodnost a pecovat o ptipadny permanentni mocovy katetr. (27.,28.)

1.4.7 Zmény na nervovém systému

Imobilni ¢loveék se vzdy nachédzi ve velmi narocné situaci. Kazdy tuto situaci
zvlada individualné. Velky vliv ma na zvladani této situace doba vynuceného klidu na
liZku, zda je docCasna nebo trvala. Nemocny je zavisly na rodin€ a okoli a nékteré z jeho
potfeb nejsou naplnény. (27.) Pfi imobilité se snizuje piijem podnétl, které piijima
centralni a periferni nervovy systém pro spravné fungovani. Nejcastéji vznika ospalost,
podrazdénost, agresivita nebo zmatenost. (28.)

Depresivné anxiozni syndrom — u imobilizovanych pacientll se vyskytuje velmi
Casto, souvisi se snizenim kvality a kvantity senzorického vnimani a s tim, Ze si pacient

uvédomuje, Ze je na nékom zavisly a ma omezenou pohyblivost. (32.)
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1.5 Osetrovatelské péce o geriatrické pacienty

Osetfovatelska péce o geriatrického pacienta je velmi fyzicky a psychicky
naroc¢na. PéCi o seniory nemtize vykonavat kazdy oSetrovatel. OSetiovatel, ktery se stara
o seniory, musi byt velmi empaticky, tolerantni a mit jakési vnitini naladéni na pecovani
o seniory. (8. ) Cilem oSetfovatelské péce je, aby si pacienti udrzeli co nejdéle svoji
sobéstacnost, (30. ) poskytovani komplexni péce o seniora i jeho rodinu i o prostfedi, ve
kterém senior Zije. (8.)

OsSetrovani geriatrickych pacientll ma také své zasady: trpélivost pfi komunikaci,
srozumitelnost vzhledem ke zhorSenému zraku a sluchu, pochvala, podpora, empatie,
kontakt s rodinou a pfibuznymi. (30.)

Cile, ke kterym je zamétena péCe o geriatrického pacienta: navyklé Zivotni
prostredi — stary ¢lovek potiebuje zit ve svém prostiedi, které povazuje za domov, proto
by mél zlstat ve svém navyklém prostfedi, jak jen to ze zdravotniho a socidlniho
hlediska je mozné. Podpora autonomie — stary ¢lovék by mél o sobé a o svém zplisobu
zivota rozhodovat v maximalnich moznostech. Dosazeni maximalniho stupné
sobéstacnosti — byt schopen Zit nezavisle na svém okoli. (31.)

Specifika péce o seniory mohou byt ovlivnéna: zdravotnim stavem, bolesti,
imobilitou, psychickou labilitou, plactivosti, zménami nélad, nedostatecnym
optimizmem, umrtim partnera, financni situaci nebo neuspokojovanim zakladnich i
vysSich potteb.

Specifika rozd€lujeme do tii skupin: Fyzickd oblast — pti manipulaci s klientem
musime byt velmi opatrni, pracujeme Setrné, pomalu, abychom klienta nezranili.
Obzvlast pti manipulaci s imobilnim klientem, ktery neni schopen pomoci osetfujicimu
personalu otocit se na zada nebo na bok ¢i nadzvednout panev. Klientovi vysvétlujeme,
co pravé budeme délat a pro€. Psychicka oblast — postoj ke klientim by mél byt
pozitivni a vstiicny. Personal musi byt pfipraven na zmény nalad u seniori (klienti jsou
mrzuti, ze ndm nerozumi nebo nas neslySi). Mluvime v kratkych a srozumitelnych

vétach, nepouzivame dlouhd souvéti a nemluvime rychle. Vyhybame se devalvaci
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osobnosti nevhodnym chovanim. Socidlni oblast — rodinnd péce o seniory miiZze byt z
ruznych piicin nedostate¢na nebo UpIn¢ selhdva nebo senior Zije doma sam a zadné
rodinné piibuzné nemd. Velky vliv ma i finan¢ni situace, kdy je senior v pracovni
neschopnosti. Vydaje na chod domadacnosti a poskytované sluzby nejsou levnou
zélezitosti, situace se vSak jesté vice zhorsi, jestlize zemie jeden z partnert. (8. )
Specifika se nachdzi i u farmakoterapie u senioril. Farmakologickd 1éc¢ba byva
vétSinou dlouhodobd, s vétsim mnozstvim podavanych 1éku narlista i vice nezaddoucich
ucinkd, vsttebavani podavanych 1€kt per os je snizeno, ale vstiebavani kizi je zvyseno,
dochazi k ovlivitovani jednotlivych 1€kt mezi sebou, coz miize zplisobit zeslabené nebo

zesileni G¢inku 1€ku, podavaji se geriatrika — 1€ky ovliviiujici proces starnuti. (29.)
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2. CILE PRACE A VYZKUMNE OTAZKY

2.1 Cile prace

Cilem této prace je zjistit, jakym zplisobem ovliviiuji volnocasové aktivity vznik
imobilizacniho syndromu. DalSim cilem je zjistit, zda seniofi vyuzivaji volnocasové

aktivity a jak jsou jim nabizeny.

2.2 Vyzkumné otazky

1. Jakym zplsobem ovliviiuji volnocasové aktivity seniord v Domové pro seniory
vznik imobiliza¢niho syndromu?
2. Jakeé volnocasové aktivity jsou nabizené Domovem pro seniory?

3. Jaké volnocCasové aktivity nejvice seniofi vyuzivaji?
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3. METODIKA

3.1 Pouzité metody sbéru dat

Ke zpracovani bakalaiské prace bylo pouzito kvalitativni vyzkumné Setfeni —
polostrukturovany rozhovor.

Rozhovor (pfiloha 1) byl urcen pro sestry pracujici v Domove pro seniory
Pacov a obsahoval 6 otdzek plus otazky dopliujici. Rozhovor (pfiloha 2) byl urcen
klientim Domova pro seniory, ktery obsahoval 10 otazek plus dopliujici.

Celkem bylo provedeno 7 rozhovorti se sestrami a 7 s klienty Domova pro
seniory.

Vyzkum probihal od kvétna do poloviny ¢ervence roku 2012.

3.2 Charakteristika vyzkumného souboru

Prvni vyzkumny soubor tvotilo 7 sester pracujicich v Domové pro seniory Pacov

ve véku od 32 do 50 let. Druhym vyzkumnym souborem bylo 7 klient z Domova pro

seniory Pacov ve véku od 75 do 96 let.
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4. VYSLEDKY

4.1 Rozhovory — klienti Domova pro seniory

Respondent ¢.1 (P1)

Prvnim dotazovanym klientem byla 83leta Zena zijici v Domov¢ pro seniory. Ma
dvé déti — dveé dcery. Klientka ma dvé dcery, ke kterym jezdi hlavné v 1ét€ na chalupu
na zahradu. V zim¢é nikam téméf nejezdi, protoze ma choditko a Spatné se ji jezdi ve
sné¢hu.

V Domové pro seniory zije 6 let. Nejdiive bydlela v Penzionu pro seniory, kde
uklouzla a zlomila si kréek. Nasledné byla operovana, poté stravila né¢jaky ¢as na ONP
(Oddé¢leni nasledné péce). Na oddeleni nasledné péce ji chybéla rehabilitace, a tak byla
rada, ze se uvolnilo misto v Domové¢ pro seniory. Je velmi radda, ze zde muze byt a
neékdo se o ni postara.

Klientka je vZzdy a vcas informovana o planovanych akcich v Domové pro
seniory. Aktivity pro aktudlni mésic jsou vyvéSeny na nasténce nebo je klientka
informovana persondlem nebo ostatnimi klienty. Klientka nejrad€ji navstévuje
ergoterapii, na kterou se snazi chodit kazdy den, pokud neni nemocnd nebo nema
navstévu. Na ergoterapii délad kulicky z krepového papiru, ze kterych ostatni klienti
vyrabi obrazy. ,,Ja obrazy vyrabét nemiizu, jak malo vidim. Nevidela bych, jak mam
kulicky poskladat, aby vznikl obraz, jaky ma*“. Mezi dalsi navstévované aktivity patii
skupinové cvi€eni, na které chodi kazdou stfedu. Zde se sejde s ostatnimi klienty ze
stejného patra. Na skupinovém cviceni se velmi snazi cvicit podle rehabilitacni sestry,
ktera cviky ptedcvicuje. Na konci cviceni si vzdy zazpiva pisnicky, které vétSinou zna.
Maé velmi rdda muziku, takze navsStévuje vSechny hudebni programy, které zde jsou.
,»Na muziku chodim velmi rada. Jen musim cekat, az je muzika tady u nas, jinak ven jit
nemuzu s tim vozikem .

Na otazku, jaké aktivity ji vice vyhovuji, zda odpoledni nebo dopoledni a

individualni nebo skupinové, klientka odpovida: ,, Radéji mam dopoledni aktivity, na
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ergoterapii jdu hned po snidani a pak rovnou na obéd. Odpoledne uz si radéji odpocinu
a dam kaficko. Individualni aktivity tu ani nemame a jsem rada. Mam rada kolem sebe
stale lidi a nevim, jaké aktivity by mohly byt, abych tam byla sama*. Na tuto odpoved’
jsem navazala otazkou, zda by uvitala navstévu zvifat, na kterou by mohla chodit
individualngé. Pokud se jednd o navstévu zvitat, nema klientka Zadné vyhrady. Byla by
rada za navstévu psa ¢i kocky. Nevzpomina si, jaka aktivita by ji zde chybéla, az kdyz
jsem ji povédéla o navstéve zvirat.

Klientka se pohybuje za pomoci choditka. Je velmi rada, ze tu n&jaké aktivity
jsou. Je piesvédcena, ze kdyby se nehybala, byla by s pohyblivosti na tom o mnoho huf.
,, Nemiizu porad preci jen sedeét nebo lezet. Musim se hybat a také cvicit trochu mozek.
Nemuizu to svému telu udelat, vidyt mi cely Zivot slouzi a doufam, Ze jeste néjaky rok

bude “.

Respondent ¢.2 (P2)

Druhym dotazovanym klientem je Zena ve v€ku 75 let. Ma dva syny a jednu
dceru. Klientka ma cely zivot revmatismus, ktery ji neumoziuje vykonavat mnoho véci.

V Domov¢ pro seniory zije 4 roky. Nez nastoupila do Domova pro seniory zila
doma se synem a jeho rodinou. Nikdy v jiném tustavu nebyla.

Klientka navs§tévuje mnoho aktivit, které zde jsou. Velmi rdda navstévuje
ergoterapii a chodi ven. Na ergoterapii vyrabi kulicky z krepového papiru, aby se z nich
dal slozit obraz. Vyroba kuli¢ek ji vzhledem k onemocnéni zabere mnoho Casu, kdyz se
to zdd velmi lehkd véc, kterou ma jiny clovék za vtefinu hotovou. Vzhledem k
onemocnéni nema mnoho na vybér. Proto si rad¢ji povida s ostatnimi klienty, nebo
posloucha pisnicky. ,, Velmi mé mrzi, Ze nemuizu délat véci, které delaji ostatni. Nemuizu
poradné nic vzit do ruky, natoz abych to v ruce udrzela. Vse mi hrozné pada ‘. Kdyz je
venku hezké pocasi, rdda se podiva do zahrady. V zahrad¢ velmi obdivuje kvétiny a
vzpomind, jaké péstovala doma rostliny a jaké jsou zde. Do zahrady chodi rad&ji
odpoledne, protoze je zde vice lidi nez v dopolednich hodinach. ,,Jsem moc rada mezi

lidmi, povidam si s nimi a necitim se byt tak sama, i kdyz na pokoji jsem jesté se dvema
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Zenskyma, ale nemame si tolik o cem povidat*“. Jedenkrat tydné navstévuje skupinové
cviceni s rehabilitacni sestrou. Cvici pouze cviky, které zvladne, ostatni cviky musi
bohuzel vynechat.

Na otazku, jak se orientujete v nabidce aktivit, klientka odpovida, Ze kdyby
nebylo sestficek, asi by o zadné aktivité¢ nevédéla. K nésténce, na které je napsano, co
kdy bude, sama nedojde, a kdyz ji n€kdo veze na voziku, tak se vétSinou u nasténky
nezastavuji. N€kdy se o nasledujici akci bavi s ostatnimi klienty na ergoterapii nebo
venku.

Kdyz jsem se zminila o canisterapii ¢i felinoterapii, byla klientka velmi
piekvapena. Nevédéla, Ze néco takového existuje i u seniorti. Byla by velmi rada, kdyby
mohla mit kontakt se psem ¢&i ko&kou. Jiné zvife ji ani nenapadlo. Rika vsak, Ze by tato
aktivita byla moc naro¢na a nevi, zda by si na ciziho psa ¢i kocku zvykla, ale mysli si,
ze ano. Doma méla ob¢ tyto zvirata.

Se svym zdravotnim stavem je klientka vyrovnana. Je rdda, Ze se nezhorsuje a
vi, Ze uz se ji toto onemocnéni ani nezlepsi. Po obéd¢ si velmi rada odpocine, a nékdy 1
usne. V noci pak nemize spat. Rik4, e kdyby byla zaméstnana cely den, spalo by se ji
Iépe, ale nevydrzela by to bez odpoledniho odpocinku. Pfesto se vSak velmi snazi

zucastnit se aktivit, které Domov pro seniory nabizi.

Respondent ¢.3 (P3)

Dal$im dotazovanym klientem je Zena ve v€ku 96 let. Klientka ma 1 dceru. V
Domové pro seniory je jiz 7 let.

Pii rozhovoru s klientkou jsem si vSimla jejiho velkého elanu a chuti do Zivota.
Klientka trpi nedoslychavosti a pouziva naslouchatko. Tento handicap ji omezuje v
ruznych aktivitach. 1 kdyz by si rdda povidala, jak mi sdé€lila, radsi se komunikaci
vyhyba. 1 piesto, ze nosi naslouchatko, neslysi velmi dobife a nechce se stale ptat, co
ostatni povidaji. Velmi rada chodi na ergoterapii a ven. Na ergoterapii vyrabi obrazy z
krepovych kulicek, které udélaji ostatni klienti. Rada se zOcastni i malovani

keramickych vyrobkt, kterd ud¢€laji sestficky a ona je domaluje a dozdobi. Na
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ergoterapii vyrabi i1 jiné vyrobky, které jsou aktualni (malovani kraslic, vystfihovani
vlo€ek z papiru o vanocich). Chodi na ergoterapii kazdy den, dopoledne i odpoledne.
Pokud neni ergoterapie, jako o vikendech ¢i svatcich, jde rdda ven, kdyz je hezké
pocasi. Rada sedava na laviéce a pozoruje okoli, krajinu a kvétiny, které na zahradé
jsou. ,, Také se venku rada prochazim, nesedim jen na lavicce, musim se prece také
pohybovat. Kdyz uz mi nohy slouzi tolik let, nesmim dopustit, aby mi slouZit prestaly “.

Klientka se také zucastiiuje skupinového cviceni. Popisuje riizné cviky, které zde
provadéji. Cvici koncetinami i s mi¢em. Cviceni s mi¢em ji velmi bavi. Je velmi rada,
ze sestiicka cviky predcvicuje, protoze kdyby je jen povidala, malo by ji slySela, jak je
tam hlu¢no, a ona velmi malo slysi.

Pokud jsou hudebni piedstaveni v Domové pro seniory, také se jich rada
zucCastni. Udava vsak, ze musi sedéet blize k muzice, aby Iépe slySela. Pokud pisnicku
zna, rada si ji zazpiva.

,, Velmi rada ctu. Precetla jsem mnoho knih. Uz si ani nepamatuji, které vsechny
by to byly. Nejradeéji vsak ctu romany. Rada se vziji do situace hrdinit a celou knizZku s
nimi prozivam. Nechodim brzy spat, ctu tieba az do deseti hodin do vecera. Zrak mi
oproti sluchu slouzi velmi dobre, staci mi ke cteni jen mala lampicka, tudiz neomezuji
ani spolubydlici“. Pro knihy si klientka chodi do knihovny, kterou zde v Domové pro
seniory maji. Vybere si zde knihu, kterou potiebuje, a az ji precte, zase ji vrati.

Pti otdzce, zda by zde chtéla navstévu zvifat nebo zda o této moznosti klientka
slySela, odpovida, ze si nedokdze toto predstavit, ale ze se rdda zucastni novych véci, a
pokud by se ji to libilo, tak pro¢ by to nemohla zkusit. Alespoii by méla dal$i denni
aktivitu. Doma nikdy psa neméla, kocku ano. Psti se neboji, ale nemohli mit psa,
protoze se maminka psu bala, a kdyz se vdala, tak uz si psa nebrali.

Klientka rada chodi na dopoledni i odpoledni aktivity. Odpociva vétSinou v noci,
tudiz si malokdy vezme 1éky na spani. Je pfes den dostateCn¢ zaméstnana, dalo by se
fici, Ze uz je vecer unavend. Odpoledni odpocinek nepotiebuje. Rada si udéla po obéde

kavu, u které chvili posedi a poté jde ven nebo na ergoterapii. M4 rada lidi kolem sebe.
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Venku posedi s ostatnimi klienty a se sestfickami, které chodi ven s klienty, ktefi sami

ven jit nemohou.

Respondent ¢.4 (P4)

Dal$im dotazovanym klientem je op€t zena, ve véku 80 let, ktera zde zZije s
manzelem, ktery je s ni na pokoji. Jsou zde 2 roky. M4 dvé dcery, avSak s jednou dcerou
se vibec nestykd. O manzela se snazi starat, protoZe je v hor§im zdravotnim stavu a vSe
co mu muze udélat sama se snazi udélat a pomoci. Klientka trpi onkologickym
onemocnénim, kvili kterému jiz musela podstoupit nemalo operaci. Piesto vSak se snazi
zucastnit veskerych aktivit, které Domov pro seniory nabizi.

., Na které aktivity chodim nejradsi? Snad na vsechny, co tu jsou. Jsem moc
rada, kdyz jedeme na vylety do zoo nebo na jiné navstévy do jinych Domovii pro
seniory . Témito slovy mé& ptivitala, kdyz jsem se zeptala na aktivity, které ma rada a na
které rdda chodi. Klientka mé nejradéji Hry seniori, které se potadaji i v tomto Domove
pro seniory 1 v jinych Domovech pro seniory kam rada jezdi. ,, Mame stalou partu, se
kterou jezdime. Snazime se, abychom se umistili na stupnich vitezu. Uz mam doma
nekolik medaili. Soutézime v riznych disciplinach — mame si zapamatovat obrazky,
chytat rybky, kuzelky, hod na terc¢ a rizné dalsi programy. Kazdy Domov pro seniory
md jiné discipliny a jinak zorganizovany den“. Na klientce je vidét, Ze ji Hry seniori
opravdu velmi bavi a rada na n¢ jezdi.

Co se tyka aktivit pouze v Domové pro seniory Pacov, chodi klientka rada na
ergoterapii a ven. Na ergoterapii si velmi rada povida s ostatnimi klienty a vyrabi, co je
poteba. Umi témé&f vSe. Plete, vySiva a nyni se snazi zucastnit i vyroby keramickych
vyrobkd. Ven chodi velmi rada i s manZelem, kterému se velmi asto nechce. Rika, e
manzel musi chodit s ni, jinak by to nebylo dobré. Za chvili by pfestal chodit pIné a
ona ho uz sama prestava zvladat. Letni prochdzky v parku a zahradé¢ ma velmi rada.
Kdyz je hezké pocasi, vyrazi sama i do mésta. Dtive velmi rada nakupovala, ale dnes jiz

nema co. Ve, co ma, ji staci.
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Jestli je n¢jaka aktivita dopoledni nebo odpoledni, je ji celkem jedno. Pokud

neni pani po vySetfenich, na které musi pravideln¢ jezdit a je poté velmi unavena,
dopoledne chodi vétSinou na ergoterapii a odpoledne, pokud je hezké pocasi, ven. Také
si rada ptrecte hezkou knihu. Ma rada kriminalistiku. ,,Jsem rada, Ze si miizu cist, kdy
chci. Nemusim se na nikoho ohlizet a s nikym se dohadovat, kdy zhasnu svétlo. Manzel
Spi a ja si ctu tieba jeste v deset hodin vecer .
Rada také posloucha televizi ¢i radio. V televizi jiz o téchto metodach slysela a byla by
velmi rada, kdyby zde néco takového bylo. ,, Miluji psy. Doma jsme méli také psa, ale
bohuzel jsme pak museli sem a pejsek ziistal u mé dcery. Jsem velmi rdda, Ze je u ni.
Témer kazdy vikend jezdime s manzelem k dceri domii. Jsem velmi rada, Ze mdame tuto
moznost".

Pokud se jednd o klientky zdravotni stav, je chodici naprosto sobéstatna zena.
. Jestli mi tyto aktivity, co navstévuji ovliviiuji zdravotni stav? Myslim, Ze ano. Rada se
pohybuji a pohyb je potiebny pro udrzeni fyzické zdatnosti. Pokud mi neni dobre a
musim lezet, mam také problémy s vyprazdnovanim. Pri pohybu se vSe zase zlepsi. Jsem
moc rada, co tu vsechno mame, a Ze nemusim sedet cely den mezi ¢tyrmi zdmi na pokoji

a premyslet, co se mnou bude *“.

Respondent ¢.5 (P5)

Patym dotazovanym je Zena ve véku 80 let. V Domové€ pro seniory zije 2 roky.
Klientka se pohybuje o dvou francouzskych holich. M4 dceru, ktera ji navstévuje.

Klientka si vZdy na konci mésice pfecte na nasténce akce naplanované na dalsi
mesic. O aktivitach ji informuje i personal, hlavné sestficky na ergoterapii. ,, Co
potirebuji védet, tak se zeptam sestricek. Vzdy mi kazdy ochotné odpovi nebo mé
informuje o zmeéné programu ¢i o zruSeni akce. Jsem velmi rada ve spolecnosti, nechci
byt sama. Aktivity jsou vidy hezky zorganizované a ve vhodny cas .

Nejradéji vSak chodi na ergoterapii. Ergoterapii navstévuje kazdy den, pokud

zrovna neni nemocna nebo ji neni dobte. Klientka je 1éCena inzulinem a obcas je také
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unavend. Jinak jde na ergoterapii kazdy den hned po snidani a je tam az do obé&da.
Nejradéji plete a hackuje. ,, Stdle pletu svetry nebo vesticky pravnucce, pokazdé, kdyz za
mnou prijede, ji néco upletu. Na vanoce jsem uhdckovala ozdobicky a retéz, které
vystacily na cely stromecek. Byla jsem moc rada, kdyz jsem mohla dat jednu ozdobicku,
kterou jsem uhackovala, sestricce nebo ostatnim klientiim .

Pti otazce, zda by uvitala navstévu zvirat zde v Domové pro seniory, odpovida,
ze si nedokaze ptedstavit, jak by to probihalo a co ma od toho ocekévat. Zvirata ma
rada. ,, Nevim co bych s tim psem délala, davala bych mu pamlisky nebo se s nim sla
projit? Jak mam ty hole, tak bych asi moc daleko nedosla. Ale nebylo by to Spatné.
Alespon by zde byla zase néjaka zmena. Domu k rodiné nejezdim a tady jsou pouze ti
papousci v prviim patre, na které se také rada chodim divat, takze mit zde psa nebo aby
sem chodil, by se mi libilo .

Klientka ma velmi radda muziku. Pochazi z Moravy, takZe je na muziku a veselou
naladu zvykla. Pravidelné¢ navstévuje hudebni akce, které se zde potradaji, a rada si s
muzikanty zazpiva. Samoziejmé, ze je rada, kdyz se hraji moravské pisnicky, které
dobte znd. , Jsem velmi rada, kdyz si miizu zazpivat pisnicky, ktera znam a mam je
rada. Na pokoji si moc zpivat nemiizu, spis viibec ne. Mym sousedkam by to vadilo.
Akorat si jesté zazpivam na ergoterapii, kde také mdme pusténé radio, nebo na
skupinovéem cviceni, kde zpivame vzdy na konci cviceni .

Na skupinové cviceni také rada chodi. VSechny cviky, které predcvicuje
sestficka, v§ak nezvladne. Nezvlada hlavné cviky s dolnimi koncetinami, protoZe je ma
oteklé. Jinak se snaZi cvicit tak, jak je pfedcvicovano.

VEfi, ze na aktivity,na které chodi, ji poméhaji hlavné v psychickém stavu. Nevi,
jak by to s ni vypadalo, kdyby sed¢la na pokoji mezi ¢tyifmi zdmi a neméla co na praci.
Rada se pohybuje a je mezi lidmi. Pfes den méa také néjakou zabavu, a tak v noci mize

spat, pokud ji nerusi né€kdo z ostatnich klienti.
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Respondent ¢.6 (P6)

Ptedposlednim dotazovanym klientem je Zzena ve véku 87 let. V Domové pro
seniory zije 4 roky a je zde velmi spokojend. Je po cévni mozkové piihodé. Ma
ochrnutou levou horni koncetinu, ale zvlada veskerou péci o sebe. Od osetiujiciho
personalu nepotiebuje, co se tyce osobni hygieny, s ni¢im pomoci. Je velmi Sikovna a
vétsinu véci zvlada sama. Ma dvé déti, dceru a syna, ale bohuzel bydli velmi daleko,
tudiz ji nenavstévuji nebo jen velmi zfidka.

O plénovanych aktivitdich se klientka dozvida vétSinou z nasténky, kterou ma
vyveésenou na patfe nebo od ostatnich klientli nebo personalu. Velmi rada chodi na
ergoterapii, téméf kazdy den dopoledne i odpoledne. ,, Odpoledne uz nds tu moc neni.
Kazdy si radéji odpocine nebo jde ven, pokud je hezky. Ja jsem na ergu velmi rada. S
tou moji rukou toho vsak moc nezviadnu, takzZe veétsinou lepim kulicky z krepového
papiru a vyrabim z nich obrazky. Nékdy i vyrabim kulicky, ale vétSinou si vezmu
krepovy papir s sebou na pokoj a o vikendu je vyrabim.* Na ergoterapii posloucha
muziku nebo si povida s ostatnimi klienty. Je velmi spokojena s praci na ergoterapii.
Persondl mé vzdy pro né vymyslené néjaké plany nebo nové napady, které by mohli
realizovat a vyrabét nové a nové vyrobky.

Klientka chodi velmi rada na prochazky se svou pritelkyni, ktera byla také zde v
Domové¢ pro seniory, ale nyni je uz pies rok v Penzionu pro seniory, ktery je spojen
chodbou s Domovem pro seniory. Velmi rady se navstévuji. Na prochazky chodi rada
do zahrady nebo do parku do mésta. Ma velmi rada pfirodu a i na pokoji si péstuje
kvétiny, o které se velmi rada stara.

., Mam velmi rada Hry seniorii. Jezdim i do jinych Domovii pro seniory do jinych
meést. Uz se s nékterymi klienty dobre znam a jsme moc radi, zZe se zase vidime. Mdam na
pokoji nékolik medaili, které jsme ziskali na riznych hrach. Nékteré soutéze vsak
nemuizu splnit, kdyz jsou u nich zapotrebi obé ruce. Ale je zde vice klientu, kteri maji
néjaky handicap“. Na Hry seniorii jezdi klientka pravidelné, stejné¢ tak i na Plesy
seniorl. Na Plesy seniort jezdi téz do ruznych mést. Nejcastéji jezdi do TelcCe,

Budislavi, Prosece nebo do G-centra v Tabore.
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Zvitata ma klientka velmi rada. Vice jak psy, ma vSak rad¢ji kocky. Takze
felinoterapii by velmi rada uvitala. ,, Bylo by velmi narocné, kdyby sem prisla kocka s
cvicitelkou a vsichni by se s ni chtéli mazlit. Bylo by to asi velmi narocné hlavné pro tu
kocku i pro psa“. O moznosti navstévy zvirat slySela klientka mnohokrat v televizi,
kterou také rada sleduje. Rada by si tuto véc vyzkousela.

Se svym zdravotnim stavem je klientka smifena. Vi, Ze ochrnutou ruku uz nelze
vylécit, ale je rada, Ze nemusi byt stale jen na pokoji, a velmi rada jde mezi lidi. Mysli

si, ze ji aktivity ovliviiuji hlavné psychicky stav.

Respondent ¢.7 (P7)

Poslednim dotazovanym klientem je muz, kterému je 80 let. V Domové pro
seniory zije jiz 6 let. Velmi se mu zde libi. Diive byl sam doma, jelikoz mu brzy
zemfela manzelka. Je moc rad, Zze zde muze byt.

O volnocasovych aktivitach se dozvida vétSinou z nasténky nebo od personalu.
Je zde malo klientt muZského pohlavi a on, jako témét jediny muz, se ucastni
jakychkoliv aktivit. Velmi rad chodi na ergoterapii, kde spiSe pomaha personalu ttidit
rizny material, Cistit vazy na kvétiny a déla 1 dalSi podobné véci. Je velmi rad, kdyz
muze personalu jakkoliv pomoci. Také velmi rad posloucha pisnicky, ale musi byt radio
hodné zesilené, protoze malo slysi. Nosi také naslouchatko. Velmi rad déld manudlni
prace jako je zametani, odklizeni lupeni ¢i sn¢hu. Je vzdy napomocen k jakymkoliv
pracim.

Kdyz jsem se zeptala, zda by zde uvital navstévu zvirat, odpovédél, ze by byl
velmi rad, kdyby zde byl pes. Moc rad by se o n¢j staral, pokud by mu to personal
dovolil. Jsou zde papousci, ale o ty se stard personal. Velmi rad se na né chodi divat.
Kocky rad nema.

Klient velmi rdd, jako jediny z klientd muzského pohlavi, jezdi na vylety do
mest, zoo, ale 1 na Hry a Plesy seniort. ,, Na Hry seniorii jezdime nejcastéji do Prosece,

Telce nebo Budislavi, ale také i do jinych mést. S klienty z téchto mést se uz velmi dobre
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zname. Dalo by se Fici, Ze jezdi stale stejni klienti. Mam velmi rad hudebni vystoupeni,
at' uz se jedna o plesy nebo jen hudebni vystoupeni k poslechu “.

Klientovi je jedno zda se jedna o odpoledni nebo dopoledni aktivity. Navstévuje
kazdé, které Domov pro seniory porada. Rika, e nevynechal ani jednu. Rad chodi do
meésta, kde travi pomeérné hodné ¢asu. Pozoruje auta a lidi a také si rad zajde na pivo do
hospody. N¢kdy s nim jde 1 nékdo z domova, ale to jen obcas. ,,Moc casu doma
netravim. Jsem stale nekde pryc, domii jdu jen na jidlo a nékdy ani nestihnu treba
veceri. Pokud nejsem na jidle v jidelné, prinese mi persondl stravu na pokoj. Jsem stdale
ve mésté nebo v zahradé nebo na ergu“.Velmi rad také sleduje v televizi sportovni
potady, ale nemusi to byt jen sportovni porady, rdd se podiva i na pohddku nebo jiné
serialy a filmy.

Po polozeni otazky, zda si mysli, Ze tyto aktivity ovliviiuji jeho zdravotni stav,
mi odpoveédél, ze urcité ano. ,, Co bych jiného délal? Nemuzu preci jen lezet nebo sedet,
Jjako to tu nékteri delaji. To prece neni Zivot. Neznamend, Ze kdyz je mi uz osmdesdat let,
Ze budu sedet a koukat, jak mi ubyvaji sily a za chvili se nebudu moci ani hnout. To
bych asi nevydrzel. Tohle mam moc rad, kdyz se muzu pohybovat a jit si, kam chci, a
necekat, az me néekdo nékam vezme podivat. Myslim si, Ze mam i dobry dech. Ostatni

klienti ujdou kousek a jsou hned unaveni a nemiizou dychat “.

4.2 Rozhovory — sestry pracujici v Domové pro seniory

Respondent ¢.1 (S1)

Prvni dotazovanou je vSeobecnd zdravotni sestra se stiedoSkolskym
zdravotnickym vzdélanim, které UspéSné ukoncila na Stfedni zdravotnické skole v
Tabote, a vy$§im odbornym vzdélanim v oboru fyzioterapeut ve véku 37 let. V. Domové
pro seniory pracuje 2 roky a pfedtim pracovala na interni ambulanci na poliklinice v
Pacové.

Prace v Domové pro seniory se ji velmi libi, i kdyz jak tika ,,je to velmi narocna

prace a kazdy, i stary clovek , si zaslouzi pozornost .

34



S klienty v Domové pro seniory provadi hlavné skupinova cviceni a rehabilitaci.
Rehabilitaci provadi s mobilnimi 1 imobilnimi klienty. S imobilnimi klienty spociva
rehabilitace hlavné v 1éCebné télesné vychoveé. Zamétuje se na cviceni s dolnimi i
hornimi koncetinami a dechova cviceni. ,, Velky diiraz kladu na polohovani imobilnich
klientii jak aktivni, tak i pasivni a hlavné spolupraci klienta pri zméndach polohy. Aby
klient spolupracoval pri polohovani a manipulacti v liizku*. S mobilnimi nebo castecné
mobilnimi klienty spociva rehabilitace hlavné v chiizi a v nacviku spravné chtize nebo
ovladani kompenzacnich pomucek pfi chiizi.

Skupinového cviceni se klienti zucastiiuji velmi radi. Provadi se zde cviky s
hornimi a dolnimi koncCetinami, hlavou, mi¢em a dechova cviceni. Na konci
skupinového cviceni si vzdy zazpivaji par pisni¢ek. , Nekteré cviky nékteri klienti
nezvladnou, ale jsou zde taci, kteri se velmi zlepsili a zvladnou vice cvikii nez na
zacatku. Klienti se velmi snazi a nékterym klientum se zlepsil i rozsah v kloubech, coz je
velmi pozitivni“. Sestra také vede rehabilita¢ni plan, ve kterém jsou zapisy, v jakém
fyzickém stavu klient je pfi pfichodu do Domova pro seniory a zda se stav lepSi nebo
ne. Pfi kazdém zlepSeni nebo zhorsSeni se do tohoto listu vSe zapiSe.

Kdyz jsem se zeptala na otazku, zda je n¢jaky rozdil mezi klienty, ktefi vyuzivaji
aktivity nebo cvici, a mezi klienty, ktefi ne, bylo mi takto odpovezeno: ,, Samoziejmeé,
Ze je zde rozdil a velky. Ti, kteri se snazi a dochazi na jakoukoliv pohybovou nebo jinou
aktivitu maji vétsi rozsah v kloubech, snazi se zachovavat jemnou motoriku a jsou na
tom psychicky mnohem lépe. Klienti maji pres den néjakou aktivitu, tudiz v noci lépe spi
a nepotiebuji tolik analgetik. Aktivity maji také vliv na strevni peristaltiku. U imobilnich
klientu je velky probléem s vyprazdnovanim a casto musi uZivat léky na podporu
vyprazdnovani. I imobilni klienti jsou velmi radi, kdyz se mohou pohybovat alespon na
lizku a sami se obslouzit nebo i najist a nebo je persondl ¢i rodina vezme ven, nebo na

néjakou z akci, které zde jsou “.
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Respondent ¢.2 (S2)

Sestra 36 let, pracuje v Domové pro seniory 10 let. Ma vystudovanou Stredni
zdravotnickou Skolu v Tabofe. Na dalsi Skole jiZ nestudovala. Nikdy v jiném socialnim
nebo zdravotnickém zatfizeni nepracovala. Od 26 let pracuje v tomto socidlnim zafizeni
a dvakrat byla na matetské dovolené.

Ze zacatku zde byla pro ni prace velmi t€zka a nebylo zde tolik volnocasovych
aktivit, jako je dnes. Klienti byli hodné€ vadzani na persondl, ktery je vzal ven nebo si s
nimi povidal na pokoji nebo ve spolecnych prostorach.

V tomto rozhovoru jsem zacala otazkou jaké aktivity nabizi Domov pro seniory?
., V nasem Domové pro seniory maji klienti velky vybér volnocasovych aktivit. Snazime
se, aby si kazdy klient vybral to, co mu vyhovuje a libi se mu. Je zde na vybér z mnoha
pohybovych, hudebnich aktivit i aktivit na procvicovani paméti a mozku “.

Mezi hudebni aktivity patii hlavné hudebni vystoupeni, které predvadi jak
zkuseni muzikanti, tak i déti z matetskych ¢i zakladnich skol, plesy seniorti nebo zpév
na skupinovém cviceni. Mezi pohybové aktivity patii prochazky v zahradé€, skupinova
cviceni, rehabilitace i ples seniord nebo hry seniord a rizné vylety za poznanim meést
nebo zoo, zamku ¢i hradi. Klienti také chodi do spolecné mistnosti, kde je velka
televize a dochdzi sem pan, ktery zde promitd filmy. Klienti jsou radi, Ze se mohou
podivat i na nové&ji filmy, jako jsou napf. Vratné lahve, Zeny v pokuseni nebo Muzi v
nadé&ji. ,, Velmi se jim tyto filmy libi a jsou rddi, Ze zde takova moznost je. V televizi tyto
filmy davaji ve vecernich hodinach a klienti tak dlouho nevydrzi vzhiiru, aby se na né
podivali , je nenapadne podle nazvu, ze by mohl byt tento film zajimavy “.

Nejnavstévovangjsi aktivitou je zde ergoterapie. Ergoterapie je v Domové pro
seniory kazdy den a dochdzi na ni vétSina klientl. Na ergoterapii poslouchaji klienti
muziku a vyrabéji riizné vyrobky z keramiky, papiru nebo z pfirodnich materili.
Klienti si radi vyrobené vyrobky zakupuji a poté davaji jako darky svym zndmym a
pfibuznym, ktefi za nimi pfijdou na navstévu. ,, Klienti, kteri nemiizou sami chodit na

ergoterapii, ktera je v prizemi budovy, doveze personal na voziku. Jsou velmi radi a uz
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rano se nds ptaji, zda je zase dovezeme do pracovny, jak ergoterapii rikaji. Ergoterapii
maji jako ,,zaméstnani “, do kterého velmi radi chodi .

Klienti jsou pii aktivitdich velmi povidavi a veseli. Velmi ale také povidavost a
veselost ovliviiuje skladba klienti, ktefi jsou pfitomni pti akci. Stava se vSak malokdy,
ze by se nenasel nikdo, kdo by nic nepovidal. Radi si vypravi co d¢€lali, vtipkuji nebo
zpivaji pisnicky. Aktivity maji vliv hlavné na psychickou a pohybovou stranku. Nelze
vSak opomenout ani vylucovaci systém, kdy klienti nemusi uZzivat léky na podporu

stievni peristaltiky a podobné preparaty.

Respondent ¢.3 (S3)

Dalsi dotazovanou je sestra ve veéku 40 let. M4 vystudovanou Stredni
zdravotnickou skolu v Pisku a kurz ergoterapie. V Domové pro seniory pracuje 6 let.
Diive pracovala mimo obor, ktery vystudovala. Kurz ergoterapie studovala v Ceskych
Budé¢jovicich pfed dvéma lety.

V Domové€ pro seniory nabizime pohybové aktivity, kam bychom mohli zaradit
spolecné cviceni, které se kond jedenkrat tydné nebo tanecni zdbavy. Tanecni zabavy s
zivou hudbou se zde potadaji nékolikrat do roka. Jsou zde ale také 1 hudebni vystoupeni
bez tance pouze k poslechu. K rliznym ro¢nim pftileZitostem, jako je Den matek, Vanoce
¢i Velikonoce, se zde poradaji k poslechu riiznd vystoupeni déti z matefskych ¢i
zakladnich Skol. V 5.patfe probihaji také oslavy narozenin, pokud si to klient pieje.
Personal zafidi oslavu, pozve hudebniky a nakoupi a pfipravi obCerstveni. Klienti také
jezdi na poznéavaci vylety mést, zoo, hradli nebo zamkd.

Nejveétsi zdjem klientl je o ergoterapii, hudebni a tanecni vystoupeni. Zde se
schazi vétsina klientli. Na ergoterapii se schazi denné kolem patnécti az dvaceti klientt.
Je jich pomérné¢ hodné a vétSinou sem chodi stali klienti. Kdyz piijde novy klient do
Domova pro seniory, persondl ho vzdy provede celym Domovem pro seniory véetné
ergoterapie. Nasledujici den mize jit uz na ergoterapii sam, nebo ho sem dovede opét
persondl a je na klientovi, zda sem bude chodit nebo ne. ,, Pokud néjaky klient nemiize

dojit sam na rizna vystoupeni, vzdy je radi doprovodime nebo dovezeme. Pokud se
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jedna o vystoupeni poradané nasim Domovem pro semiory, je vystoupeni témer celé
odpoledne az do vecere. To znamena kolem dvou az t7i hodin “.

U klientt, ktefi chodi na aktivity je velky rozdil. VétSina klientl je sobéstaénych
a komunikativngj$ich, ale zalezi na individualité. Né&kteti klienti zapomenou pii praci ¢i
povidani na problémy, které¢ maji. ,,SnazZime se, aby na ruzné aktivity chodila vétsina
klientii nejen sobestacnych, ale i mené pohyblivych nebo jakkoliv omezenych. SnaZime
se take, aby se u klientii snizovalo mnozstvi prijimanych léku, at uz se jedna o hypnotika
(klienti nepotrebuji tolik hypnotik, pokud jsou pres den zaméstnani) nebo u nds hojné
pouzivany Geratam. Tyto léky se daji sniZit pokud klient chodi na aktivity, kde si klienti
procvicuji hlavneé premysleni a celkove mozek. Jsou zde i taci, kteri nenavstivi ani
Jjednu aktivitu za cely rok a nejsou to pouze imobilni klienti, ale mobilni a sobéstacni.
Nemiizeme je do zadné akce nutit .

Na vylety vzdy klienty doprovazi dostatek personalu. Personal je urcovan dle
poctu klient, ktefi se chtéji zuCastnit vyletu. Zalezi nejen na poctu klientd, ale také na
tom, zda jsou klienti mobilni ¢i na invalidnim voziku. ,, Klienty doprovazim témer na
kazdy vylet. Mnoho casu s nimi travim na ergoterapii nez na oddéleni. Ergoterapii maji
klienti velmi radi. Chodi sem kazdy den témeér stejni klienti. Maji zde rozdélané své
prace a zase nové zacinaji. Velmi je bavi vyroba obrazkit a malovani na keramiku,

kterou vyhotovi persondl “.

Respondent ¢.4 (54)

Ctvrtou dotazovanou je vseobecna sestra 37 let, s vystudovanou stfedni
zdravotnickou Skolou v Pisku, kde uspésné slozila maturitu. V Domové pro seniory
pracuje 7 let. Diive pracovala v socidlnim zafizeni pro mentalné postizené.

Klienti v Domové pro seniory si mohou vybirat z velké Skaly volnocasovych
aktivit, které pro né persondl poifdadd a zafizuje. Patii k nim mnoho hudebnich
vystoupeni, ale i aktivity na procvicovani paméti a pohybové aktivity. Klienti v§ak mayji
nejradéji ergoterapii, ktera je zde kazdy den, krom¢ vikendt a svatkt. ,,Letos vysly

svatky v cervenci nevhod. Byly ¢tyri dny volna za sebou, coz je pro klienty dlouha doba.
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(flyﬁ dny, nemohli nic délat, nékteri odjeli k rodinam, ale ostatni zde museli ziistat.
Nekteri si vzali kousky krepového papiru s sebou na pokoj a délali z néj kulicky, jako
vyrabi na ergoterapii“. Na ergoterapii se citi klienti nejlépe. Je to pro n¢ zabava, ale
zaroven i prace. VétSina tika, Ze je to jejich zaméstnani, jen se mizou rozhodnout jestli
piijdou nebo ne. Vyrabi zde riizné dekoracni predméty, obrazy, keramiku nebo pletou
Saly ¢i vysSivaji obrazky. VSechny tyto vyrobky si mohou zakoupit. Velmi radi je pak
daryji svym rodinnym pfislusnikim a znamym. Maji poté velkou radost, Ze se jim
vyrobky, které sami vyrobili, velmi libi a vyrdbi je velmi radi. Procvicuji si velmi
jemnou motoriku a pamét. Na ergoterapii si také zazpivaji pisniCky pii puSténém
radiomagnetofonu. Pisni¢ky velmi dobfe znaji, protoze to jsou vétSinou lidové pisnicky.

., Klienti se také velmi tési kazdy rok na Hry a Ples seniorii. Mobilni klienti jezdi
i na plesy a hry do jinych Domovii pro seniory. Nejcasteji je to Tel¢, Budislav, Tabor
nebo Pelhiimov. Uz se néekteri dobre znaji a jsou radi, Ze se zase vidi a maji si o cem
povidat“. Kazdy rok Domov pro seniory pofada Hry a Ples seniori, kam také zve
ostatni Domovy pro seniory. Ples seniorl byva vétSinou na podzim a Hry senioril v 1été
nebo pozd¢ na jare. Ples seniord se odehrava v kulturnim domé mésta a je zde ziva
kapela a velky sal pro tancovani. Hry seniort se odehravaji na zahradé domova, kterou
prichysta a vyzdobi personal.

Klienti, ktefi nenavs§tévuji aktivity, byvaji ¢asto smutni a dochéazi k rychle;jsi
dezorientaci, zvlasté¢, kdyz klient trpi Alzheimerovou demenci, u které je velmi
uzivanych 1¢ékti. Pro klienty s Alzheimerovou demenci, je zde oddéleni se zvlaStnim
a sami nedokdzi jit na akci nebo si nedokdzou fici, na jakou by chtéli. Proto je zde
kazdy den sluzba, ktera se stard o vyssi potfeby, kam mizeme zaradit prochazky venku,
malovani a razné hry, a personal, ktery se stara o fyziologické potieby, o stravovani,
hygienu apod. U klientl, ktefi nenavstévuji aktivity se postupné zhorSuje zdravotni stav
at’ uz se jednd o psychickou nebo somatickou stranku. Klienti malo spi, ne¢ktefi maji
prehozen i rytmus dne a noci, tudiz v noci nespi a musi uzivat hypnotika a podobné

l1éky. Mélo komunikuji nebo €asto ani nevi co je za den nebo ro¢ni obdobi.
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Personal doprovazi vzdy klienty na akce a také je organizuje. S kazdym klientem
je 1 planovén individudlni plan, kde ma urcena sestra pfidéleného klienta a planuje s

nim, co by chtél a nechtél, a fesi problémy, které nastanou.

Respondent ¢.5 (S5)

Dalsi dotazovanou je sestra se stiedni zdravotnickou Skolou, kterou uspé$né
ukoncila v Praze, a vysokou Skolu také v Praze, kterou ukoncila titulem bakalat. Nyni
studuje kombinovanou formu studia také v Praze. V. Domové pro seniory pracuje 3
roky a pfedtim pracovala u zdravotni zadchranné sluZzby, u které pracuje na zkraceny
uvazek dodnes.

U klientli v Domovech pro seniory je aktivizace velmi diilezitd. VétSina klient
prichdzi do Domova pro seniory s myslenkou, Ze ¢ekaji jen na smrt. Proto je potiebné,
aby se jim zbytek Zivota, ktery proziji v Domové pro seniory co nejvice zpiijemnil.
Nalézat stale nové podnéty, které jim jsou piijemné a ptinosné. Pro klienty, ktefi jsou
imobilni nebo odkazani na jakoukoliv péci od personalu, je velké plus, kdyz je nekdo
vezme ven tieba jen na pul hodiny nebo si s nimi povida nebo se snazi néco s nimi
namalovat.

V Domové pro seniory je nabizena ergoterapie kazdy den, skupinové cviceni,
prochazky, vylety, Hry seniorii, Plesy seniorti, hudebni vystoupeni a dal§i rtizna
vystoupeni nebo i oslavy narozenin klientd. To vS§echno d¢la klientim velkou radost.

Po polozeni otdzky, jaké zmény pozorujete u klienti, sestra uvedla, ze klienti,
kteti navStévuji aktivity jsou veselej$i, komunikativnéjsi a v lepSim fyzickém i
psychickém stavu. U starych lidi velmi klesé svalova sila, kterou je nutné udrzovat, aby
se klienti byli schopni posadit nebo najist, to znamené udrzovat a podporovat co nejvice
a nejdéle dosavadni sobéstacnost a schopnost. U klientl, ktefi rezignuji na budoucnost,
dochazi k postupnému zhorsovani fyzického i psychického stavu. Nelze to vSak fict o
vSech klientech. Jsou zde taci, kteti zddné aktivity nenavstévuji, a také jsou ve velmi

dobrém fyzickém i psychickém stavu. Klienti, ktefi radi zpivaji pisnicky a povidaji si,
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nemaji tolik zmén na dychacim systému oproti jinym klientim, ktefi ¢asto uzivaji Casto
podavany Iék Euphyllin. Nelze to vSak ale tvrdit o vSech klientech.

Sestra uvadi, ze klienty ¢asto doprovazi na aktivity a chodi s nimi na prochézky,
nebo u klientll s Alzheimerovou demenci, u kterych je zvlastni rezim oSetrovatelské
péce, provadi razné aktivity, jako je naptiklad hrani stolnich her, hry s micem,
procvicovani jemné motoriky nebo jen sledovani televize ¢i poslouchéni radia. ,, U
klientii s Alzheimerovou demenci je potreba stale vytvaret néjaké podnéty, kterd
stimuluji jejich télo a mozek. Neustdle jim povidat, co je za den, kolik je hodin, poprat
dobré rano a dobry vecer, aby védeéli, jaka denni doba prave je. I takovato malickost,
Jjako Fict dobry vecer, je pro tyto klienty velkym plusem *.

Nelze vSak porovnavat klienty mezi sebou v jakém jsou zdravotnim stavu nebo
zda se jejich stav lepsi. Kazdy ma jiné pfidruzené onemocnéni a je v jiném véku. Nelze
fici, zda by nékomu aktivity pomdhaly, ale ani Ze by jim nepomdhaly. Na kazdého
klienta plsobi jind aktivita jinak. Nékdo ma rdd muziky, jiny pohybové aktivity.
Nemiize se v&dét u klientl, kteti nekomunikuji, zda se jim hudebni vystoupeni, na

kterém byli, libilo nebo ne, kdyZ nic netikaji. Lze jen usoudit podle jejich vyrazu.

Respondent ¢.6 (S6)

Ptedposledni dotazovanou sestrou, je 47leta sestra s ukon¢enym stfedoskolskym
zdravotnickym vzdélanim v Ceskych Budgjovicich. V Domové pro seniory pracuje 14
let. M4 zde uz velkou praxi. Dfive pracovala v nemocnici v Ceskych Bud&jovicich na
chirurgickém oddéleni. Poté se vSak vdala a nastoupila do Domova pro seniory.

Je zde velmi mnoho aktivit, které zde viibec pfed tim nebyly. Nebylo zde
skupinové cviceni ani tolik vyletd. Klientim se vSak vylety, dle slov sestry, velmi libi.
Radi se podivaji za pamatkami a kulturou jinych mést, prohlédnou si hrady nebo zdmky
a mohou si pfivézt i suvenyry, které si zakoupi. ,, Pro nékteré klienty je velmi tézke
rozeznat hodnotu penéz. Velmi se zmenily ceny zbozi, a kdyz klient nebyl napriklad pet

let nebo i déle v Zadném meéste, jsou pro néj ceny velmi zménéené a nevi, zda je néco
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drahé nebo levné. Je pro né velky prinos, kdyz se jedou nékam podivat a potom si o tom
mohou povidat dalsi dny a vypravet svym prateliim *.

Na otazku, které aktivity klienti nejCastéji navstévuji, sestra uvadi, Ze nejradéji
maji ergoterapii, skupinova cvi¢eni a hudebni ptedstaveni. Na ergoterapii vyrabi
spoustu zajimavych dekoracnich vyrobkt, jak z papiru, tak z keramiky nebo dfeva.
Skupinova cviceni jsou tfikrat za tyden, ale pokazdé pro jiné patro klientd, takZze kazdy
klient jde na cviceni pouze jedenkrat za tyden. Sestra fikd, Ze toto cviceni klientim
pomaha a bylo by vhodné, kdyby bylo alespon dvakrat nebo tiikrat za tyden, ale zase
dodava, Ze nevi, zda by klienti tfikrat za tyden na cvi€eni §li. Klienti jsou pohyblivéjsi a
se sami najist nemohli a diky cvi€eni to nyni opét dokazi. Chce to ale velmi trpélivosti,
jak od klienta, tak od persondlu. Je samoziejmé, ze vysledek neni okamzity. Kazdy
klient m4 jiné pfidruzené onemocnéni, které mu muize branit v lepSim pohybu.

Jaky je rozdil mezi klienty, kteti chodi na aktivity a ktefi ne, jsem se zeptala v
dalsi otazce. Sestra uvadi, Ze klienti, ktefi nav§tévuji volnocasové aktivity, jsou veselejsi
a komunikativnéjsi. Vétsinou dochéazi na aktivity schopni klienti a méné sobéstacné
nebo imobilni klienty lze dopravit pomoci invalidniho voziku. Jsou velmi radi, Ze
nemusi byt cely den na pokoji. Ale neni zde tolik personalu, aby sestry mohly vzit
kazdého klienta denné. Klienti se musi vysttidat.

Personal vétsinou klienty doprovazi na aktivity a vymysli je pro né, fiké sestra.
Dale tika, Ze s klienty velmi €asto chodi na prochdzky do zahrady nebo do parku. Pti
hezkém pocasi se jde i do mésta na zmrzlinu nebo se klientim, ktefi sami do mésta
nedojdou, zmrzlina donese. To je vSak jen zfidka.

»Klienti maji velmi radi Hry a Plesy seniort. Jezdime s nimi i do jinych mést,
jako je napftiklad Tel¢, Prose¢ nebo Budislav. Klienti uz zde maji svoje ptatele a zndmé
a radi se s nimi zase vidi. Popovidaji si 0 zménach v Zivoté¢ a maji dale co vypravét
svym znamym a rodinnym piislusnikiim. Na hrach se rozdavaji i medaile, ze kterych

maji klienti velkou radost.
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Respondent ¢.7 (S7)

Posledni dotazovanou sestrou, je sestra ve veéku 45 let, ktera ma stiedni
zdravotnickou Skolu, kterou Usp&$né ukoncila v Jindfichové Hradci. V. Domové pro
seniory pracuje 7 let a pfedtim pracovala na internim oddéleni v nemocnici Jindfichiiv
Hradec.

V Domové¢ pro seniory je nabizena velka Skala aktivit. ,, Kazdy klient si miize
vybrat, jaka mu vice vyhovuje, zda se chce vice hybat nebo procvicovat pameét ci
jemnou nebo hrubou motoriku. Nejvice klientii navstévuje ergoterapii a skupinova
cviceni. Je to mozna proto, Ze jsou to pravidelné aktivity, které jsou zde kazdy den*.
Jako dalsi aktivity uvadi sestra vylety za pamatkami, zoo, hrady a zamky nebo rizna
vystoupeni, kdy do domova ptichéazeji zaci ze zakladnich Skol, nebo déti z mateiskych
Skol a hudebni vystoupeni. Zmiinuje také Hry a Plesy seniorti. Her a plest se také
ucastni velky pocet klientli. Velmi Casto se ptidavaji 1 klienti, ktefi jsou zde novi.

Na otazku, jaky je rozdil mezi klienty, ktefi navstévuji aktivity a ktefi ne,
odpovida sestra, ze klienti, ktefi nenavstévuji aktivity jsou malo komunikativni, pokud
klient trpi Alzheimerovou demenci, Casto ztraci pojem o case. Nevi, ktery je den ani
nékdy, ktery je rok nebo ro€ni obdobi. ,, U lidi s Alzheimerovou demenci je velmi tézké
udrzet zdravotni stav takovy, jako je doposud. Klienti musi mit alespon minimalni pohyb
a neustdle néjaké stimulujici podnéty. Neustdle jim povidat, co je za den, kolik je hodin
a jaké je rocni obdobi“. Klienti casto uzivaji mnoho lékit a navzdjem se mezi nimi
snizuje ucinek. Zde je velmi hodné pouzivany napriklad Geratam, Piracetam a podobné
léky, ale toto se da resit velmi jednoduse. Staci s klientem procvicovat mozek, lustit
krizovky a podobné aktivity. Navic tyto léky jsou velmi velké a klienti je Spatné
polykaji“.

Po polozeni otazky, jak se zapojuje personal do aktivit, sestra uvadi, ze vétSinou
doprovazi klienty nebo aktivity pfipravuji. Chodi s klienty na prochéazky, hraji s nimi
stolni hry nebo si povidaji a procvicuji jejich pamét. Klienti maji prochazky venku
velmi radi. Jsou radi i kdyz mizou posedét na balkoné nebo na terase, na kterou se

ro~r

vejde dostatek lidi. Klienti, za kterymi nejezdi zaddni znami nebo rodinni ptislusnici jsou
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velmi radi, kdyZ je personal vezme ven do parku nebo do zahrady. Neékteii klienti
nevidéli mésto tfeba cely rok nebo 1 déle.

A z tohoto rozhovoru vyplyva i odpovéd’ na nasledujici otazku, jaka je nélada
klienti pfi aktivitdich. Na tuto otazku sestra odpovida. ,,Jak jsem jiz zminovala, klienti
Jjsou velmi radi, tudiz jim to zlepsSuje psychickou stranku a fyzicka stranka také neni
zanedbana. PFi spolecném cviceni si protahnou svaly, na ergoterapii zase procvici
jemnou motoriku a na hudebnich vystoupenich pri zpévu se krasné prodychaji. Ale

hlavné nesedi na pokoji mezi ctyrmi zdmi a nekoukaji jeden na druhého a snazi se stale

orientovat v case “.
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5. DISKUZE

Nazev této bakalarské prace je Volnocasové aktivity v Domové pro seniory jako
prevence imobilizacniho syndromu. V Domové pro seniory bylo provedeno vyzkumné
Setfeni formou polostrukturovanych rozhovort se sestrami a klienty.

Pro seniora, ktery ptichazi do Domova pro seniory, neni jednoduché zvyknout si
na nové prostfedi a nové klienty a persondl. Proto je klientim nabizeno mnoho
volnoc¢asovych aktivit, které méli radi nebo jsou pro n¢ uplné nové a chtéli by je zkusit.
Proto bylo cilem této prace zjistit, jaké volnoCasové aktivity jsou seniorim nabizeny,
zda je vyuZzivaji a zda ovliviluji pfipadné riziko vzniku imobiliza¢niho syndromu.
Ziskané vysledky vychazi z provedenych rozhovorl se sestrami pracujicimi v Domové
pro seniory a klienty.

Podle Svétové zdravotnické organizace je podpora zdravi a aktivni styl zivota ve
vysSim veéku nutnosti, ne luxusem. Rok 2012 ustanovila Evropskd komise rokem
aktivniho starnuti. Pojem ,,aktivni starnuti“ lze chépat jako proces, kdy jsou vytvareny
prilezitosti pro podporu zdravi. (13.)

Pokud nastoupi novy klient do Domova pro seniory, je mu nasledné ukézéano
celé oddéleni a postupné predstaven cely persondl a poté je informovan o nabizenych
aktivitach jak personalem, tak ostatnimi klienty. Volnocasové aktivity jsou nabizené po
cely rok.

Mezi nabizené volnoCasové aktivity, které Domov pro seniory nabizi, patii
hlavné ergoterapie a skupinové cviceni. Dal§imi aktivitami jsou poslech hudby,
prochazky po zahradé¢ ¢i ve mésté, Plesy seniorti, Hry seniori, vylety do zoo a rtiznych
meést s pamatkami. Klienti nejvice vyuzivaji ergoterapii, ktera je jim nabizena kazdy
vSedni den dopoledne i1 odpoledne. Dale se mnoho klientii zGcastiiuje 1 skupinového
cviceni, které je vzdy jednou za tyden. Jednou za tyden se kond proto, Ze kazdy den
navs§tévuje skupinové cviceni jind skupina lidi, a tak vyjde toto cviceni na kazdého

jednou za tyden.
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Na otazku, zda klienti vyuzivaji volnoCasové aktivity, odpovidala vétSina
dotazovanych klientll téméf stejné. Nejradeji chodi klienti na ergoterapii, kterd je v
Domové pro seniory Pacov nabizena kazdy vSedni den dopoledne i odpoledne. V
ergoterapii u seniori ma byt zafazeno co nejvice vyuzivanych prvkl. Pfi rucni praci
(vySivani, kresleni) mtze byt poslouchana hudba nebo pomoci aroma lampy nebo
zapalenych vonnych ty€inek mohou inhalovat vonny olej. (2.) Na ergoterapii pracuji s
klienty hlavné ergoterapeutky a klienti zde procvicuji jemnou motoriku, poslouchaji
pisn¢, povidaji si a vyrabi rizné darky i podle ro¢nich obdobi a svatkii. Nyni zde maji
nov¢ 1 keramickou pec, se kterou pracuji hlavné ergoterapeutky, a klienti néasledné
vyhotovené véci dozdobi a maluji. VétSina dotazovanych klientd fiké, Ze ,,jdou do
prace®. Je to pro né kazdodenni prace a uvitali by ji i o vikendech nebo svatcich, coz
neni pfi sménném provozu v Domovée pro seniory mozné. Pokud je venku hezké pocasi,
ergoterapie se nekona v pfizemni mistnosti jako dopoledne, ale jdou klienti do zahrady
nebo v 1ét€¢ do mésta na zmrzlinu, kam je opét doprovazi personal. Podle svétové
federace ergoterapeutil je ergoterapie (2007) ,,profese, kterd se zabyva podporou zdravi
a celkové pohody jedince prostfednictvim zaméstnavani ¢i Cinnosti. Hlavnim cilem
ergoterapie je umoznit osobdm plné¢ se ucastnit vSech svych kazdodennich c¢innosti.
Ergoterapeuti dosahuji tohoto cile bud’ provadénim samotného zaméstnavani, nebo také
tim, ze podporuji schopnost jedince zapojit se do Cinnosti prostiednictvim Upravy
prostfedi, ve které ¢innost probiha“. (20.) V letnich dnech se zde i pecou kolace z
letniho ovoce, které pfinese persondl nebo klienti. Klienti se do peceni radi zapoji a
klienti hlavn¢ Zenského pohlavi si znovu obnovi recepty a popovidaji, jak kdo co pekl.

Dalsi velmi oblibenou aktivitou je skupinové cvieni s fyzioterapeutkou, které se
kona 1x/tyden. Skupinové cviceni je provadéno vzdy dopoledne po snidani klientt.
Klienti jiz vi, ktery den se cvici, a jsou pfipraveni. Nékdo se také nemize rozmyslet, na
jakou aktivitu plijde — jestli na ergoterapii nebo na skupinové cviceni. VéEtSinou jdou
klienti na skupinové cviceni, protoZe je pouze 1x/tyden. Fyzioterapeutka v rozhovoru
uvadi, ze klienti, ktefi chodi na skupinova cviceni, maji lepsi svalovou silu, fyzickou

zdatnost, psychiku nebo 1 dechovou kapacitu, protoZze pii cviCeni zpivaji zndmé
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pisnicky. Naopak klienti, ktefi nechodi na skupinovéa cvi€eni, maji omezeny rozsah v
kloubech a chybi jim fyzickd zdatnost. Klienti z(c€astiujici se cvi€eni odchazi velmi
spokojeni a s dobrou naladou. Pti skupinovém cvieni je vidét u klientll snaha a aktivita,
kterou vyvijeji. Pfi pfijmu zavadi fyzioterapeutka list o fyzickém stavu klienta, do
kterého nasledné zapisuje, zda se fyzicka kondice zlepSila nebo naopak.

V Domové pro seniory Pacov neni nabizena zadna aktivita spojena se zviraty, at’
uz by to byla canisterapie nebo felinoterapie. I na tyto otdzky jsem se klientl zeptala.
Klienti by radi uvitali tato zminéné zvirata, ale pouze za predpokladu, Zze by za nimi
chodily do Domova pro seniory a ne oni za nimi. Pes ani kocka by jim nevadily. VétSina
klientli tyto dvé zvifata doma méla, nebo alesponi jedno z nich. Nikdy o této nabidce
neslySeli, ani nevédéli, co tyto dva pojmy znamenaji a co by takova aktivita obsahovala.
Snazila jsem se jim pfi rozhovoru poskytnout maximum informaci, které jsem se téz
dozvéd€la z literatury pii vypracovani bakaldiské prace a pii hodiné canisterapie.
Canisterapie se muze provadét individualné nebo ve skupinach. Pomoci canisterapie se
rozviji jemnd 1 hruba motorika, ale lidé se snazi vice verbaln€ i1 neverbalné
komunikovat, aniz by si to uvédomovali (15.). VétSina dotazovanych klienti by urcité
rada tuto moznost vyuzila, kdyby ji Domov pro seniory nabizel. Klienti mi také
odpovidali, ze by se mozna ciziho psa bali a nevi, zda by poté na cviceni chodili.
Vysvétlila jsem jim, Ze pes je specidlné cviCeny a musi mit potfebné zkousky a
poslouchat majitele, ale zZe by nejdiiv museli zkusit, jaky pes by jim vyhovoval a
jakého by se nebali. Pfi navstéve socidlniho zatfizeni miiZze dojit k uréitym problémim a
jeden z nich je i strach klientli z psti. Nékteti klienti tfeba doma psa viibec nikdy neméli
nebo maji Spatné zkuSenosti z détstvi. S takovymto klientem je tfeba si o situaci
promluvit, zda ma zajem se setkat se psem a svij strach zmirnit, upln¢ odstranit nebo
zda se se psem nechce viibec setkat. (18.)

Zda jsou klienti spokojeni s ndplni aktivity, kterou vyuZzivaji, odpovidaji téméf
vSichni stejné. Kazdému klientovi naprosto staci, co pro né persondl déla a ma
pripraveno. Program aktivit béhem roku je opravdu velmi pestry. Klienti si mohou

vybrat z pohybovych , hudebnich nebo tane¢nich programii. Mezi pohybové aktivity
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patii hlavné Hry seniori, které potrada také Domov pro seniory Pacov, ale klienti jezdi
také na Hry seniort do jinych zafizeni. Hry seniori obnasi jak logické, tak pohybové
aktivity (kuzelky, zapamatovani si riznych obrazkd, chytani rybek ¢i Sipky), kazdé
zafizeni ma program jiny. DalSimi pohybovymi aktivitami jsou napt.vylety do zoo ¢i do
ruznych pamatkovych mést Mezi hudebni programy patii poslech hudby, kterou klienti
poslouchaji jak na ergoterapii, skupinovém cviceni nebo pfijizdi rizné hudebni kapely
na celé odpoledne do zafizeni. K hudebnim programiim patii také navstéva déti z mistni
Skoly 1 Skolky. K tanecnim programtim patii hlavné Ples seniort, ktery se kond jednou
za rok, ale klienti navs$tévuji 1 ostatni zatizeni, kterd téz potadaji Plesy seniorti. Na Ples
seniort se kazdy t&si. Popovidaji se 1 s ostatnimi klienty z jiného zafizeni, se kterymi se
znaji, poslechnou si pisni¢ky a néktefi si i radi zatanci.

Sestry v Domové pro seniory se shoduji, ze klienti, kteti vyuzivaji volnocasové
aktivity, které jsou jim nabizeny, jsou veselejsi a v lepSim fyzickém stavu. Klienti také
potfebuji méné 1éka. Jednd se napiiklad o léky na spani, posileni mozku nebo léky na
podporu stfevni peristaltiky.

U klientd, ktefi nedochdzi na aktivity, dochazi ¢asto ke zménam na nervovém,
pohybovém a koZnim systému.

Na nervovém systému dochazi Casto k dezorientaci osobou, Casem i mistem.
Klienti, ktefi jsou postizeni Alzheimerovou chorobou, maji k této dezorientaci velky
sklon. Nevi, jaké je datum ani rok a zda jsou doma nebo v jiném prostiedi.

U imobilnich pacientii dochazi k atrofii svali — pii dlouhodobém pobytu na
lizku dochazi béhem kratké doby k ubytku svalové hmoty a svalové sily ( za jeden
tyden klesd svalovd hmota az o jednu tietinu). K prvotnimu stavu je zapotiebi
minimalné¢ dvojnasobnd délka trvani, pfi¢emz musi pacient pln¢ rehabilitovat, nebo
patologickym zménam na kloubech — dochazi ke snizené pohyblivosti kloubt, ktera ma
za nasledek patologické postaveni kloubt a jejich funkénost (27.,28.)

Na koZnim systému dochazi hlavné k proleZenindm a opruzenindm. Persondl se
snazi co nejvice klientiim ménit polohu, at’ uz klienti sedi v polohovacim kiesle nebo

lezi v lizku. JelikoZ je strava pfes den téméf kazdé dvé hodiny, vychazi polohovaci
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interval dvé hodiny pies den témét presné. Klienty, kteti se sami nedokaZi posadit do
kiesla ¢i zidle, posadi personal a néasledné zas ulozi do lizka, kdyz uz klient nevydrzi
nebo sedét nechce. Poté se v lizku klient polohuje pfes den i pies noc. Pfes noc se
persondl snazi dodrzet ¢tythodinovy interval. Pokozka seniora je pravidelné oSetfovana
krémy pii kazdodenni ranni i vecerni hygien¢. Zasady, které je nutné dodrzovat pii
prevenci prolezenin: polohovani — pravidelné polohovani ptes den po dvou hodinach a v
noci po tfech az Ctyfech hodinach, antidekubitarni pomicky — boticky, chranice loktd,
podlozky pod paty, masaz predilekénich mist, spravna hygiena, pestra strava a dostatek
tekutin. (27.)

Pfi psani této bakalarské prace jsem navstivila rakouské mésto Linz a v ném
ARS Electronica center, kde maji novy zpusob aktivizace seniort. Tento novy zptsob
se jmenuje ,,PARO* (pfiloha ¢.3) a predstavuje ho plySovy roboticky tulen, ktery
reaguje na pohlazeni, svétlo, zvuky, fyzické pozice a teplotu. Vyrobce vyrobil pravé
tulen€, protoze tulené¢ doma nikdo nema, a kdyby vyrobil naptiklad psa ¢i kocku tvrdi,
ze kazdy pes i kocka vypada jinak a kazdy clovek by si pfedstavoval toho svého psa ¢i
kocku. Také nikdo nevi, jak tuleni reaguje na rizné podnéty. Pokud tulené ¢lovek hladi,
vydava libé zvuky a pohyby, pokud se tuleni néco nelibi, vydava nelibé zvuky ¢i
pohyby. V Evropé je pouzivan od roku 2003 k lé€ebnym ucelim hlavné u lidi s
Alzheimerovou chorobou.

A proc¢ jsem si vlastné vybrala tuto bakalafskou praci? Rada pracuji se starymi
lidmi a od osmnacti let pracuji v Domové pro seniory. Tato prace je velmi narocna a
starat se o seniora neni lehké. Vyzaduje hodné€ pozornosti, ma své ndlady jako kazdy
jiny ¢lovek a 7zada, aby s nim bylo podle toho jedndno. Persondl starajici se o seniory
musi mit také velkou trpélivost pii komunikaci. Lidé s vys$§im veékem maji Casto
problémy se zrakem ¢i sluchem, coz velmi ztéZzuje komunikaci. Je tfeba vyuzit pfi
komunikaci vSech moznych prostfedkii — psaci tabulky, naslouchatko, lupu a dalsi

pomicky, které ndm umozni lépe komunikovat se seniory.

49



6. ZAVER

Téma bakaldiské prace VolnoCasové aktivity v Domoveé pro seniory jako
prevence imobilizaéniho syndromu bylo zpracovano formou polostandardizovanych
rozhovort, které byly provadény v Domové pro seniory Pacov se sestrami a klienty.

Cil bakaléaiské prace, ktery jsme si stanovili jako prvni, bylo zjistit, jakym
zpiisobem ovliviiuji volnocasové aktivity vznik imobilizaéniho syndromu. Druhym
cilem bylo zjistit, jaké volnocasové aktivity jsou seniorim nabizeny a zda je vyuzivaji.

Nasledné¢ na tyto cile jsme si stanovili tfi vyzkumné otazky. Vyzkumna otazka 1.
Jakym zplsobem ovliviiuji volnocasové aktivity seniorit v Domové pro seniory vznik
imobiliza¢niho syndromu? Vyzkumna otdzka 2. Jaké volnoCasové aktivity jsou
nabizené Domovem pro seniory? Vyzkumna otazka 3. Jaké volnocasové aktivity seniofi
nejvice vyuzivaji? VolnoCasové aktivity, které vyuzivaji klienti v Domové pro seniory,
ovliviiuji vznik imobiliza¢niho syndromu hlavné v pohybovém, koZznim, vylu¢ovacim a
nervovém systému. Na ostatni systémy, jsme nezjistili, Ze by mély volnocasové aktivity
velky vliv. Klienti jsou v lepsim fyzickém i psychickém stavu coz tvrdi klienti i sestry.
Sestry odpovidaji, ze klienti, ktefi navstévuji volnocCasové aktivity jsou v lepSim
fyzickém stavu a jsou veselej$i a povidavéjsi.

Domovem pro seniory je nejvice nabizend ergoterapie, kterou vétSina klientil
navstévuje, a dal$i velmi navstévovana aktivita je skupinové cviceni. Cil prace, ktery
jsme si stanovili jako prvni, nebyl zcela splnén. VolnoCasové aktivity ovliviiuji pouze
nekteré systémy, mezi které patii hlavné pohybovy, kozni, vyluCovaci a nervovy
systém. Druhy cil byl splnén. Zjistili jsme rizné typy volnocasovych aktivit, na kterych
se shoduji klienti i sestry. Nasledné na tuto praci byla vytvofena informacéni brozura s
navrhy volnocasovych aktivit pro seniory v Domovech pro seniory, kterd bude
poskytnuta ostatnim Domovim pro seniory.

Vysledky vyzkumného Setfeni budou poskytnuty vedeni Domovu pro seniory
Pacov, s cilem rozsifit nabidku volnocasovych aktivit, které by seniofi dal vyuzivali

jako tyto, které jim jiz nabizeny jsou.
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Priloha ¢.1 Otazky polostrukturovaného rozhovoru pro sestry

1.

2.

Jaké aktivity nabizite v Domové¢ pro seniory?

Na jaké aktivity chodi klienti nej¢astéji?

Jaky je rozdil mezi klienty, kteti chodi na aktivity a ktefi ne?
Jaké pozorujete zmény u klienti?

Jak se zapojujete do aktivit?

Jaka je nélada klientl pfi aktivitach?



Priloha ¢.2 Otazky polostrukturovaného rozhovoru pro klienty

1.

2.

8.

9.

Jaké navstévuje aktivity a proc?

Jak se orientujete v nabidce aktivit?

Jak jste spokojena s naplni aktivity, kterou vyuzivate?
Navstévujete ergoterapii a proc?

Jaky druh aktivity Vam chybi?

Uvitala by jste navstévu zvitat?

Mate radsi skupinové nebo individualni aktivity?

Které aktivity Vam vice vyhovuji — dopoledni nebo odpoledni?

Jak jsou pro Vas aktivity pfinosné?

10. Mate pocit, Ze aktivity ovliviiuji Va§ zdravotni stav?



Priloha ¢.3 Paro




Zdroj: vlastni zdroj, potizeno v ARS Electonica Center, Linz, Rakousko



Priloha ¢.4 Fotografie volno¢asovych aktivit

Zdroj: vlastni zdroj, pofizeno v Domové pro seniory Pacov



Zdroj: vlastni zdroj, pofizeno v Domové pro seniory Pacov



Zdroj: vlastni zdroj, pofizeno v Domové pro seniory Pacov



Priloha ¢.5 Volnocasové aktivity za rok 2011 v Domové pro seniory Pacov

1.1.2011 Ptivitdni Nového roku s ptipitkem
26.1.2011 Ples DPS Tel¢ v Krahul¢i

14.2.2011 Posezeni s kronikaikou

16.2.2011 Odpoledne s pisnickou

2.3.2011 Navstéva DPS v Pelhfimové

4.3.2011 Oslava 100.narozenin klientky
8.3.2011 Ples seniort mésta Pacov

11.3.2011 Masopustni oslava a pravod

7.4.2011 Hry DPS Budislav

18.4.2011 Hudebni odpoledne Duo Kondor
20.4.2011 Velikonoéni posezeni a vystoupeni CMS Pacov
27.4.2011 Jarni muzika

4.5.2011 Ples DPS Prose¢ u Posné

11.5.2011 Hudebni odpoledne Byl vecer méjovy
25.6.2011 Vystoupeni ZS

8.7.2011 Pacovské hry seniorii

16.7.2011 Turnaj v kuzelkédch G-centrum Tébor
28.7.2011 Vylet Zoo Jihlava

18.8.2011 Pout’ v Proseci Obofisté

6.9.2011 Proseckidda na DPS Prose¢ u Po$né
17.9.2011 Pout'ova zabava

20.9.2011 Hudebni odpoledne, Muziky, muziky vy pékné hrajete
5.10.2011 Divadlo v kin¢ Pacov

25.11.2011 Ples seniord DPS Pacov

5.12.2011 Mikulésské nadilka

12.12.2011 Vystoupeni CMS Pacov

14.12.2011 Hudebni odpoledne

19.12.2011 Vystoupeni ZUS Pacov

21.12.2011 Véanoc¢ni posezeni




24.12.2011

Slavnostni vecete na Stédry den

29.12.2011

Hudebni odpoledne

Zdroj: Vyro¢ni zprava za rok 2011, DS-DD Pacov




Priloha ¢. 6 Informacéni broZura

Canisterapie a
felinoterapie

Trénink paméti

Rehabilitacni a
skupinova cviéeni
Ergoterapie




SSNSDES

Co musime védeét:

* co se seniorovi libi

e jaké druhy aktivit ma rad

* jaky je jeho fyzicky a psychicky stav
* zda se neboji zvirat

e jestli ho bavi ruéni prace

Moznosti aktivit:

e canisterapie

* felinoterapie

e pet terapie

* ergoterapie

* muzikoterapie

e trénink paméti

* skupinova a rehabilitacni cvi¢eni



Struen@ @ alktiviiEoos

Canisterapie:

»1é¢ba pomoci psa“

pokud ma senior strach ze psi, je mozZné, Ze se postupem casu
zmirni

ma velky vliv na fyzickou i psychickou stranku

individualni nebo skupinova terapie

Ize pouzivat jakoukoliv rasu psa

da se pouzit v interiéru i venku

¢innosti: hlazeni, hazeni pamlski, ¢esani

Felinoterapie:

»lé¢ba pomoci kocky*

nelze pouzit jakoukoliv rasu

zmirnuje adaptacni stres

procvicovani hlavné hornich koncetin

¢innosti: hlazeni, oblékani oblecki, vkladani pamlski do misky

Ergoterapie:

»lécba praci“

vykonavani kaZzdodennich aktivit (priprava jidla, hygiena, uklid)
dosaZeni maximalni sobéstacnosti

vyuzivani kompenzacénich pomiicek

zaméreni predevS§im na jemnou motoriku

probiha v dopolednich i odpolednich hodinach

v odpolednich hodiniach zaméreni spiSe na relaxaci

Trénink paméti:

posileni postiehu, vyjadrovani, fantazie
kriZzovky, prace s pocitaCem, poznavaci zajezdy
zvySeni sobéstacnosti a prodlouZeni nezavislosti



