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Uvod
Pro svoji diplomovou praci jsem si vybrala téma, které se zaobira stafim a adaptaci, tim

je Vliv faktorit na socialni adaptaci seniorii v domovech pro seniory.

Starnouci populace je fenoménem, ktery ziskava stale vétSi pozornost ve svéte, a to
zejmeéna v souvislosti s rostoucim poctem seniort. S tim také souvisi zvySeny zajem o zajisténi
vhodné péce a podminek pro tyto jedince, zejména v kontextu domovl pro seniory. Stafi ma
veliky vliv na psychiku jedince, at’' bydli doma nebo v pobytovych sluzbach. Prevazné seniofi
jsou osaméli jedinci, na které samota pada jest€ vice nez samotné stafi. Nejveétsi uskali je
spatfovano v prechodu seniora z doméaciho prostfedi do pobytového zatizeni, kdy se senior ocita
osamoceny v neznamém prostiedi a ukolem pobytové sluzby je, aby adaptacni proces probehl
s, co nejmensimi obtizemi. Adaptace hraje klicovou roli v jejich kvalité zivota a celkovém
blahobytu. Existuje mnoho faktort, které ovliviiuji adaptacni proces. V diplomové praci je
pozornost zaméfena na faktory, které ovliviuji socialni adaptaci. Faktory mohou ptedstavovat

nejen bariéry, ale i podpirné prostiedky.

Hlavnim cilem diplomové prace je analyzovat faktory, které ovliviiuji socialni adaptaci
seniord v domovech pro seniory. Na hlavni cil navazuji dil¢i cile, které blize specifikuji faktory.
Dil¢imi cili jsou: Specifikovat kulturni faktory, které napomahaji k usnadnéni adaptace seniora;
analyzovat institu¢ni faktory na adaptaci seniora; zhodnotit socidlni vazby na adaptaci seniora;

identifikovat bariéry, které ztézuji socialni adaptaci.

V teoretické Casti jsou popisovany pojmy jako je stafi, aktivni stafi, adaptace, faktory
na adaptaci. Prvni kapitola této diplomové prace se vénuje obecnému konceptu starnuti a jeho
disledkiim. Zabyva se predevs§im zménami, které s sebou pfinasi, a rovnéz predstavuje koncept
aktivniho starnuti, ktery klade diraz na udrzeni plnohodnotného a kvalitniho Zzivota
v pokrocilém véku. Dale je definovan pojem senior a diskutuje se o specifikach seniorskych
zafizeni, predevs§im o domovech pro seniory, které se stavaji ¢asto vyuzivanou alternativou pro
star§i jedince. Nasledujici kapitola se zaméfuje na socialni sluzby poskytované seniorum,
s dirazem na domovy pro seniory jako jednu z hlavnich forem péce. Je diskutovano o vyznamu
téchto zafizeni, jejich roli v podpore seniorti a specifickych aspektech péce poskytované
v ramci téchto instituci. Tteti kapitola se zabyva samotnou adaptaci seniord v domovech pro
seniory. V této kapitole je analyzovano, jaké druhy adaptace mohou nastat. Konkrétné se
zkoumaji fyzické, psychické a socialni adaptace. Posledni kapitola v teoretické casti se

zaméfuje na faktory dané instituce. Jsou zde analyzovany jak biologické a psychické aspekty,



tak socialni faktory, které mohou hrat kliCovou roli v procesu adaptace. Zvlastni pozornost je
vénovana faktorim specifickym pro prostiedi domovi pro seniory ajejich dopadiim na adaptaci

a kvalitu Zivota senioru v téchto zafizenich.

V empirické casti diplomové prace je predstaven kvalitativni vyzkum, ktery je zaméfen
na hloubkové rozhovory uzivateld. Sbér dat, ktery probéhnul v ramci tohoto vyzkumu, byl
zjistén pomoci polostrukturovanych rozhovorti s uzivateli domova pro seniory. V ramci
analyzy dat je vyuzita zakotvena teorie v ramci otevieného kodovani, axidlniho kdédovani a

selektivniho kodovani.
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I Teoreticka Cast

1St

r~rz

arl

Starnuti je pfirozeny proces, ktery se déje od narozeni do smrti. Znamky starnuti se

projevuji jak télesné, tak dusevné, navic jsou posuzovany podle biologického veku. (Hamilton,

1999). Existuje mnoho indikatort, podle ¢eho se identifikuje stafi. V soucasné dobé¢ se zejména

vyuziva chronologickéd délka zivota, biologicky stav organismu, mentalni zdravi, kognitivni

zdravi, socialni kompetence a produktivita, kvalita sebeovladani a poslednim kritériem je

spokojenost se svym zivotem (Kftivohlavy, 2011). Stafi je posledni fazi zivota, ktera je ¢asto

oznacovana jako postvyvojova. Posledni etapa naSeho zivota ovSem byva obdobim relativni

svobody, ale také 1 dobou nevyhnutelnych ztrat.

Stari se rozdé€luje podle nékolika obdobi (Vagnerova, 2007):

Rané stari — je také prezdivano jako tteti v€k. V tomto obdobi se pohybuyji lidé, kterym
je Sedesat az sedmdesat Ctyfti let. V obdobi tohoto zivota dochazi k znatelnym zménam
starnuti. Vyvojovym ukolem podle Eriksona (2015) je dosahnout integrity v pojeti
vlastniho zivota. Ta se projevuje pfijetim svého zivota jako celku. Nezvladnuti tohoto
ukolu se ve stafi projevuje zoufalstvim nad ztratou moznosti prozit svij zZivot znovu.
Vyvojové stadium od Eriksona (2015) se prenasi i do dvou kategorii (vlastni stafi a
dlouhovékost)

Vlastni (pravé) stati — 1 toto obdobi je vékoveé ohraniCeno — od sedmdesati péti let do
osmdesati deviti let. Jedna se také o fazi ¢tvrtého veéku, kdy je nazivu pouze polovina
puvodni generace. V tomto obdobi jsou velmi Casté zatéZové situace, naptiklad nemoc
a umrti partnera, zhorSeni zdravotniho stavu, ztrata jistoty a soukromi.

Dlouhovékost — dlouhoveékost je brana od devadesati let.

Na stafi se lze i pripravit. OvSem pfizpusobeni se na stafi je n€kolikaleta zalezitost, kdy

nejdulezitéjsi Cast je pred dichodovym vékem. Pripravovat se 1ze nékolika zpusoby, a je to

celozivotni zalezitost. Mlynkova (2011) rozlisuje tfi formy pfipravy:

Dlouhodobé piiprava — tato pfiprava zacind uz v détstvi. Déti se uci uctu ke stafi a
spravnému chovani ke starSim lidem. Pozd¢ji tyto informace prakticky vyuziji pfi
schopnostech fesit péci o seniory v rodin€, celkovy postoj k situaci a také postarat se o

vlastni rodicCe ve stafi.
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e Stfedné dlouha piiprava — cilena piiprava ¢loveka ve stiednim véku. Vétsinou se to tyka
zmény zivotospravy, cvi¢eni a kontaktu s prateli. Dulezitou Casti této pfipravy je
socialni priprava, ktera zahrnuje financni zaji§téni. Ptibyl (2015) uvadi v této ptiprave
dale rozdéleni na biologické, psychologické a socialni. V biologické piipravé uvadi
dilezitost osvojovani zasad zdravého zivotniho stylu. V psychologické ptipravé dba na
duSevni hygienu a pfijimani stafi jako soucast zivota. V socialni pfipravé dba na
dulezitost koni¢kd, zajma, ale také na vytvareni a udrzovani interpersonalnich vztaha.

e Kratkodoba priprava — tato piiprava se tyka obdobi tii let pfed odchodem do diachodu.
Priprava by méla byt velmi praktickd. Méla by se tykat upravy bytu, ale také i planu,
jak vyplnit volny cas.

Pacovsky charakterizuje funkce, které by mély pomoc pii pfipraveé na stati. Zaméfuje se na

vychovu a vzdélani ke stafi (Simickova Cizkova, 2010):

e Funkce preventivni — v této funkci uvadi, ze s vychovou je nutné zacit ve velkém
predstihu, a to minimalné deset let pfed odchodem do penze. Dale dba na to, aby byla
prevence, co se tyCe dédi¢nosti, zivotospravy, socialni a zdravotni oblasti.

e Funkce anticipacni — zde jde o znalosti, dovednosti a zpusoby chovani, které
zjednodusuji proces starnuti.

e Funkce posilovaci — tato funkce je jedna z nejdulezitéjSich, jedna se o to, ze clovek by
mél vést aktivni zivot i ve stafi. Zdlraziuje zajmy, konicky, potfeby a schopnosti, které

v pozdéjsich letech muaze dale rozvijet a zdokonalovat se v nich.

1.1 Zmény ve stari
Zmeény ve stafi se projevuji v nékolika rovinach - biologické, psychické a socialni zmény.

Kazdy z nich se projevuje se specifickymi vlastnostmi.

Biologické starnuti jsou zmény stavu organismu, které probihaji na fyziologické tirovni.
U jednotlivého Cloveéka se biologické zmény projevuji jinak. Celkovy organismus se zpomali a
oslabi se nékteré funkce a dojde k poklesu biologickych adapta¢nich mechanismu.

V biologickém starnuti se rozliSuji tf1 typy funkénich zmén (Klevetova, 2017):

e Ubytek funkci na urovni molekularni, tkafiové, organové a systémove;
e Vycerpani bunéCnych rezerv, které se projevuji pti reakcich na zatézové situace;

e Zpomaleni vétSiny funkci.
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Biologické starnuti nejvice dopada na pohybovy aparat. Dosavadni vyska Clovéka se snizuje,
meziobratlové ploténky se oplostuji a ubyva kostni hmoty a kosti fidnou. Jedna se o fyzickou
kiehkost stari. Je to stav fyzického zdravi, ktery je Casto spojovan se zvySenym sklonem
k riznym onemocnénim (Mlynkova, 2011). Veskeré tyto potize maji za nasledek, ze pohyb
starych lidi je mnohem pomalejsi a nejistéjsi. Pi neopatrné chuzi je vysoké riziko urazi. Pfi
urazu je pomalejsi rekonvalescence. Pater starsich lidi se vice ohyba, a to nasledné zptsobuje,
Ze starsi lidé se vice hrbi. Pfic¢inou téchto pohybovych zmén mize byt snizena imunita, fyzicka
vykonnost a vytrvalost, naru§ena pohyblivost a télesna rovnovaha. Dal§imi zménami, které jsou
vyrazné a znatelné a probihaji v biologickém starnuti, se tykaji kozniho systému. Na starSich
lidech se tvofi vrasky, vlasy méni barvu a velice fidnou. VSechny tyto zmény zptsobuje kize,
ktera ztraci pruznost a ztencuje se. Smyslové organy jsou dalsimi, které jsou velmi ovlivnény
stafim. Ve stafi dojde ke zhorSeni vnimani smyslovymi organy. Projevuje se to nejen ve zraku,
sluchu, ale také 1 u chutovych, ¢ichovych a hmatovych schopnosti. S chuti dale také souvisi
ztrata zubt. Starym lidem se zmensuji Gelisti (Simitkova — Cizkovéa, 2010). Tyto faktory

nasledné ovliviiyji vnimani okoli, ve kterém se stafi lidé nachazeji (Klevetova, 2017).

Psychické starnuti je podobné zavazné jako biologické, ale nejsou tolik viditelné.
Charakteristikou psychického starnuti je pokles dusevnich funkci (Simitkova — Cizkova, 2010).
V tomto starnuti plati vice nez u biologického, ze u kazdého jedince se projevuje individualné.
Individuélni rozdily mohou byt ovlivnény nékolika &initeli, které uvadi Simitkova — Cizkova

(2010):

e Genetické faktory;
e Zdravotni stav jedince;
e Ruizné okolnosti v zivoté Clovéka;

e (Osobnost ¢loveéka.

Obecné ovsem plati, ze dochazi ke zhorSeni kognitivnich funkci, motoriky, zpomaleni
dusevnich pochodii. Mezi kognitivni funkce patfi vnimani, pozornost, pamét, predstavy a
mySleni. (Mlynkova, 2011) Kognitivni funkce je velice dobré ve stafi trénovat, aby neochably,
napfiklad aktivnim posilovanim paméti. Nuti starsi lidi, namahat mozek, zpomaluji se tak
patologické biochemické procesy v mozku a posili se spojeni mezi neurony (Klevetova, 2017).
Zmény ve vnimani negativne ovliviuji zivot. Zpusobuji omezeni nékolika Cinnosti, které stary

Cloveék delal v mladsim veéku rad, napfiklad Cteni knih, Siti, hackovani, respektive veskeré
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konitky a zaliby (Simi¢kova — Cizkova, 2010). S psychickym starnutim se mohou zménit i
osobnostni rysy a vlastnosti starého ¢lovéka. Miaze dojit k zvyraznéni nékterych vlastnosti nebo
rysu, které byly patologické. Dale se také méni i hierarchie potreb, s tim dale souvisi i adaptace.
Stari lidé maji obecnéji radi stereotyp a chybi jim motivace ménit ji. S psychologickym starnuti
dale souvisi 1 emocni a citova stranka ¢loveéka. Stari lidé jsou vice emocné labilni. U nékterych
jedinca se muze vyskytnout i depresivni ladéni z divodu tzkosti a strachu o svuj zivot, z padu
na zem, ale také i ze samoty a ztraty partnera. Ztrata partnera je velikou zatézi pro jakéhokoliv
jedince, nejen pro staré lidi. Pro staré lidi je to psychicka az traumatizujici zatéz, kdy se u nich
objevuji pocity nenahraditelné ztraty, prazdnoty, samoty a opusténi. Néktefi jedinci se s touto
situaci nesmifi, co mize mit za nasledek urychleni vlastni smrti (Mlynova, 2011).
S psychickym starnutim je spojovana i sexualita ve stafi. Je to velice slozity proces, ktery je
ovliviiovan nejen psychickymi zménami, ale i biologickymi a involuénimi. Castou mylnou
predstavou je, ze lidé ve star§Sim veéku pfestavaji sexudlné zit, ovSem vyzkumy ukazuji, ze
sedmdesat procent muzu zije aktivnim sexualnim zivotem, ale sexualni aktivita Zeny je vice
ovlivilovana involu¢nimi biologickymi zmé&nami a ztratou partnera. Sexualita udrzuje u starého
Cloveéka sebevédomi, ale ma pro n¢j zcela jiny vyznam nez pro mladsi generaci. Pro starsi
generaci je dilezit&jsi pohlazeni, laskavé slovo a byti s blizkym &lovékem (Simitkova Cizkova,

2010).

Socialni starnuti je velmi spjato s odchodem do starobniho dichodu. Zméni se socialni
role seniora a s tim je spjato i mnoho zmén, napiiklad mnoho volného €asu, odpoutani se od
prace. Méni se identita Cloveka, zajmy, rizné postoje k zivotu (Kfivohlavy, 2011). V socialnim
starnuti dochazi ke zméné ekonomické situace. Nektefi seniofi si nemohou dovolit zZivotni
standard kvali nizké penzi. Néktefi seniofi se do penze t&€si, mohou tak vyuzit své konicky
naplno. Jini ovS§em nevédi, co se svym volnym ¢asem, a tak se nudi, a to zptsobi, ze mohou byt
nespokojeni, mrzuti, litostivi. Nedostatek mezilidského kontaktu a komunikace miize mit za
nasledek socialni izolace (Klevetova, 2017). Socialni izolace miZze vyvolat i strach a obavu
z osamélosti a nesobé&staCnosti. Existuji ovSem pozitivni socialni aspekty, do kterych spada
funk¢ni rodina a celkové dobré rodinné vztahy a pevna citova pouta, planovana ekonomicka
pfiprava na stafi, planovana pfiprava na vyplnéni volného Casu, co se tyce zajmu a konicku, jak

jiz bylo zminéno dfive (Malikova, 2020).

1.2 Struktura zivotnich vyvojovych potieb
Potteba je charakterizovana jako projev nedostatku, jeji odstranéni je velmi zadouci

(Maslow, 2021). Zivotni vyvojové potieby se m&ni bdhem Zivota. V rizném véku se objevuiji
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razné potieby. U starych lidi se méni hodnotova orientace potieb, oproti mladsim generacim je
kladen daraz na hodnotu zdravi, klidu, bezpeCnosti a spokojenosti. U seniord jsou
upfednostiiovany fyziologické potieby a z psychosocialnich potieb spiSe bezpeci, jistota, laska

a sounalezitost.
Klasifikace potireb dle Maslowa

Klasifikace potieb je nejznaméjsi rozdé€leni, jeho zakladatel je Abraham Maslow. Pyramidu
definoval v roce 1943 a potteby jsou sefazeny podle toho, jak se vyvinuly a v jakém portadi jsou

zadouct, aby byly postupné uspokojovany (Maslow, 2021):

e Biologické a fyziologické potieby;
e Potfeba jistoty a bezpeci;

e Socialni potieby;

e Potfeba ucty a uznani;

e Kognitivni potieby;

e Estetické potreby;

e Potieba seberealizace;

e Potfeba sebetranscendence.

Kvalita zivota starych lidi se odviji od jejich potieb spolecné s fadou faktort, kterymi je
napriklad kvalita socialnich kontakta. Potfeby starych lidi, jak jiz bylo zminilo, se odvijeji spise
do fyziologickych a psychosocialnich potieb, které spocivaji v potfebé bezpedi, jistoty, lasky a
sounalezitosti. Fyziologické potieby jsou nejvice zaméreny na jidlo. OvSem se stafim se méni
i chutové bunky, které postupné ubyvaji. S fyziologickymi potfebami souvisi i1 potieba
vyprazdnovani, kdy s tim stafi lidé mohou mit problémy. Zacpa a inkontinence moci ve starsim
veéku jsou zcela bézné. Starsi lidé oproti mladsi generaci potiebuji vétsi odpocinek a dostatek
spanku. Ale u fyziologickych potfeb se zmensSuje potieba prijmu tekutin. Jak je jiz nékolikrat
zminovano, kazdy ¢lovék to ma jinak a od toho se i jinak odviji uspokojovani svych potreb

(Mlynkové, 2011).

Potieba jistoty a bezpeci je poskytovana v prubéhu let v rodin€. Mnozi stafi lidé si tézko
zvykaji na pfitomnost peCovateli a v domovech pro seniory. Nejistota si poté muze objevit,

kdyz senior nema dostatek informaci o svém zdravotnim stavu, o Setfeni. Celkové je tato
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potteba zvySena. Citi se byt ohrozeni nejen v cizim prostiedi (domovech pro seniory), ale také

ohrozeni nemoci. Potfeba bezpeci podle Piibyla (2015) je rozdélena na tii faktory:

e Psychické bezpeci — zde je nejvice zastoupena rodina, mit rodinu, na kterou se senior
muze spolehnout. Dale je pro seniora dilezité, aby nemél strach, aby mél casovy plan,
ktery je pro né jistotou, ze vi, co nastane.

e Ekonomické bezpeci — pro seniory je dulezita financni autonomie. Finan¢ni autonomie
je vnimana jako samostatnost, kdy jsou sami schopni se samostatné o sebe financné
postarat. Potfebuji mit na védomi, ze maji dostatek financi na zivobyti. Nalezité jsou
pak na to hrdi, Ze mohou svym vnoucatim a pravnoucatim kupovat darky, ovSem
nékdy je to vykoupeno velmi skromnym zptsobem zivota.

o Fyzické bezpeci — toto bezpeci je spojeno s potiebou zit bez bolesti. Chtéli by byt
fyzicky sobéstacni. Seniofi Casto uvadéji, ze nechtéji byt nékomu na obtiz, zejména

svym blizkym.

Potfebu oteviené budoucnosti a nad€je vnimaji seniofi v tom, ze chtéji byt platni a potiebni,

aby se citili, Ze je maji ostatni radi.

Potfeba stimulace je snizena, spiSe starého cloveéka unavi a prehlti. Proto se starym lidem
Spatné uci. Nemaji dlouhotrvajici pozornost. Je zapotiebi pfi uceni dodrzovat jejich pracovni

tempo. Pfi stimulaci je potfeba dbat na individualitu ¢loveka.

Potieba seberealizace je spise ve star§im veéku potlacena. Tato potieba je spiSe uspokojena

symbolicky, ve vzpominkach.

Potieba sebetranscedence se u seniord objevuje v duchovnich potfebach. Senior ma
potfebu, aby mu na konci svého zivota bylo odpusténo, co sam udélal. Odpusténi pro né
znamena zbavit se bolesti, kterou dany ¢lovek za svij zivot zpusobil. Duchovni potieby nejsou
nejen u veticich lidi, ale také i nevéficich. Duchovni potfeby mohou byt u starych lidi nahrazeny

pritelem (Piibyl, 2015).
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Potieby podle M. Max — Neefa

M. Max — Neef klasifikoval potteby podle formy uspokojeni, které dale rozdélil na kvalitu,

véci, jednani, prostfedi. Zakladni lidské potieby identifikoval jako byti, ochranu, city,

porozumeni, participaci, volny cas, kreaci, identitu. Formy uspokojeni téchto potieb nabyvaji

v ruznych podobach. Mohou byt rusivé, znicujici, inhibujici, uspokojujici (Dvorackova, 2012).

Tyto potieby jsou vice vedeny na vzdélavani seniort. Vzdélavani muze vést k uspokojovani

potfeb na zakladé této teorie.

Zikladni lidské potrieby a cesty k jejich uspokojeni — M. Max — Neef

Zakladni Formy uspokojeni (satisfiers)
lidské ‘ Interakce
5 Byti (Kvality) Vlastnictvi (véci) | Délani (jednani)
potteby (prostredi)
‘ Fyzické a mentalni | Jidlo, pristfesi, | Jist,  oblékat se, | Zivotni prostiedi,
Byti/pteziti
zdravi prace odpocivat, pracovat | socialni okoli
Socialni
. Spolupracovat, Socialni
Péce, adaptabilita, | zabezpecCeni,
Ochrana ‘ planovat,  pecCovat, | prostredi,
autonomie zdravotnictvi, ‘
) pomahat bydlisté/obydli
prace
Respekt, smysl pro Sdilet, starat se o, | Soukromi,
Pratelstvi, rodina,
City humor,  Stédrost, milovat se, | intimni mista pro
vztahy s pfirodou ‘
smyslnost vyjadfovat emoce sdileni
) Analyzovat, Skoly, rodiny,
Kriticka kapacita, | Literatura, ucitelé,
Porozumeéni o o studovat, meditovat, | univerzity,
zvidavost, intuice | politiky, vzdélani
zkoumat komunity
Vnimavost, Odpovédnost, Spolupracovat,
o ) ) ) Asociace, strany,
Participace | zasvéceni, smysl | povinnosti, prace, | vyjadiovat mysSleni,
cirkve, sousedstvi
pro humor prava nesouhlasit
Denni snéni, | Krajina, intimni
Imaginace,  klid, | Hry, zabavy,
Volny ¢as ) pamatovat si, | prostory, misto,
spontannost pokojna mysl
relaxovat, bavit se kde lze byt sam
Vynalézat, budovat,
Imaginace, Schopnost, vlohy, Mista pro
Kreace ) designovat, pracovat, )
smélost, préce, techniky ‘ vyjadieni
skladat, interpretovat
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vynalézavost, workshopy/dilny,
zvidavost obecenstvo
Pocit
o Jazyk, naboZenstvi, Mista, kam
‘ sounalezitosti, Poznat sam sebe,
Identita ) prace, zvyky, | | patfim  prostiedi
sebeucta, rust, odevzdat se ‘
hodnoty, normy kazdodennosti
zasadovost
Autonomie, vasen, Nesouhlasit, vybrat,
Svoboda sebeucta/hrdost, Rovna prava riskovat, rozvinout | Kdekoliv
oteviend mysl uvédomeni

Tab.1: Zakladni lidské potfeby — Max - Neef (Dvorackova, 2012, s. 43).

Klevetova (2017) uvadi vyvojové potireby senioru do Sesti oblasti:

Potreba stimulace spravnymi podnéty — spravna stimulace, dokaze prodlouzit Zivotnost
bunék az do devadesati let. Proto je velice dalezité spravné stimulovat seniory ur€itymi
podnéty. Stimulace muze probihat u vSech smyslovych organu (zrak, sluch, chut’, ¢ich
a hmat), vnimani polohy téla v prostoru a celkové i pohybu.

Potfeba smysluplného svéta — souvisi se spravnymi zivotnimi podnéty, vedou
k poznavani sebe sama a okolniho svéta. S touto potfebou souvisi ritualy, které jsou
spojovany s jistotou.

Potteba planovat Cinnosti v dennim rytmu a ¢ase a s druhymi

Potfeba jistoty socialni role a pozice ve spolecnosti — ¢lovek potiebuje mit jistotu rodiny
a spolecnosti, ze n€kam patii. Ve staii se socialni role a pozice spiSe vytraci, kdy stary
clovek odejde do penze.

Potfeba identity a uznani vlastniho ja sebou samym 1 druhymi — ve stafi se omezi
autonomie, ktera zpusobi, ze senior ztrati schopnost byt sam sebou, jsou velmi
ovliviiovani (médii, partnerem, rodinou), omezi se moznost volit svobodné misto, Cas,
osoby a Cinnosti s druhymi lidmi. Stary Clovék proziva vSe najednou, jak minulost,
pfitomnost 1 budoucnost zaroven.

Potieba oteviené budoucnosti (nadéje, perspektiva) — dilezita je pro seniory vira, vira

ve vlastni schopnosti a dovednosti.
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1.3 Aktivni stari

V ptipadé aktivniho stafi nebo také aktivniho starnuti jde, podle organizace WHO
(2002) o proces, ktery ma optimalizovat pfilezitosti pro zdravi, ti€ast a bezpecnost za ucelem
lepsi kvality Zivota ve stafi. Koncept aktivniho starnuti se tyka jak jednotlivct, tak skupin
obyvatel, nechat si pln€ rozvinout svij potencial pro fyzické, socialni a duSevni blaho béhem
celého zivota. Tento piistup seniorim umoznuje zacastnit se spolecnosti dle svych potieb, prani
a schopnosti, zajiStuje stejnou ochranu, bezpeCnost a péci v pripadech, kdy potiebujete

podporu.

Termin ,aktivni“ odkazuje na kontinudlni zapojeni do socialnich, ekonomickych,
kulturnich, duchovnich a ob¢anskych aktivit, nikoliv pouze na schopnost fyzické aktivity nebo
ucasti v pracovnim prostiedi. Dokonce i starsi jedinci, ktefi odejdou do diichodu, nebo ti, ktefi
celi nemoci ¢i postizeni, mohou i1 nadale aktivné piispivat do svych rodin, komunit a narodniho
kontextu. Cilem aktivniho starnuti je prodlouzit zdravou délku zivota a zlepsit kvalitu zivota

vsech jednotlivcl, véetné téch, ktefi jsou kiehci, postizeni a potfebuji péci.

Zdravi v tomto kontextu zahrnuje fyzické, dusSevni a socialni blaho, jak je definovano
Svétovou zdravotnickou organizaci (WHO, 2002). Proto jsou v ramci strategii aktivniho
starnuti politiky a programy, které podporuji dusevni zdravi a socialni propojeni, stejné dalezité

jako ty, které zlepsuji fyzicky zdravotni stav.

1.3.1 Determinace aktivniho stafi
Existuje mnoho vlivt, které ovliviiuji aktivni stafi/starnuti, mohou to byt nejen

jednotlivci, ale 1 rodiny a narody, kultura a mnoho dalSich. WHO (2002) uvedlo, Ze existuje
Sest vlivl, které jej ovliviiuji, a to zdravotnické a socialni sluzby; osobnostni faktory; fyzikalni

prostredi; socialni prostiedi; ekonomika. Témi to vlivy se budeme postupné zabyvat.
Zdravotni péce

Zdravotnictvi musi byt efektivni, aby mohlo dojit k aktivnimu starnuti. Zdravotnicky
systém ma podporovat zdravi nejen preventivné (vyhybani se koufeni, alkoholu), ale i

sekundarné€ (odhaleni chronickych nemoci a nasledné jejich 1écba) (WHO, 2002).

Dulezita je nejen prevence, ale také dlouhodoba péce, kterou zajistuji nejen
zdravotnické systémy. Dlouhodoba péfe muze mit mnoho forem, napf. neformalni — rodina,

pratelé, ale také i formalni — statni zdravotnické zafizeni, nebo socidlni sluzby. Dlouhodoba
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péce by méla zahrnovat nejen péci o fyzické zdravi, ale 1 duSevni zdravi, vCetné diagnostiky

dusevnich nemoci, jako je napiiklad deprese (WHO, 2002).

Zdravotni podminky (psychické i fyzické) a péce, hraji v seniorském veku kli€ovou roli
pii provadéni aktivit — omezeni fyzické a psychické vykonnosti je Castym aspektem u vétSiny
starSich lidi. Pro starsi lidi ma zdravi nevycislitelnou hodnotu, ktera je vyvolana zpisobem a

kvalitou jejich zivota. Nemoc pro né vzdy znamena zhorseni kvality zivota (WHO, 2002).

Vzrustajicim trendem v dne$ni dobé je, Ze seniofi maji lepsi kondici nez dfive, je to
zpusobeno kvalitni zdravotni a socialni péci. Celkova délka zivota narusta (Spatenkova a

Smékalova, 2015).
Osobnostni determinanty

Osobnost je dilezity faktor, ktery ovliviiuje stafi. Za osobnostnimi vlivy je vicero
ukrytych faktor — genetika, psychika a dalsi. Spolecné tyto faktory ovliviuji nejen stafi, ale
celkové jedince. Podle toho, jak lidé pfijmou stafi, se muze odvijet aktivni stafi. Genetika ma
vliv na choroby, které se objevily v rodiné jedince (cukrovka, Alzheimerova choroba,
rakovina). Psychologické faktory, nebo-li psychika ta jedince ovliviiuje v prubéhu zivota.
ZkuSenosti, které ziskame v pribéhu let pak ovlivni, jak lidé starnou. Dale muze souviset
s chovanim a piipravnou na stafi (WHO, 2002). Existuji strategie a pfiprava na stafi.

Haskovcova (2012) identifikuje pét strategii:
Konstruktivni strategie

V této strategii se Clovek smifil se starnutim a se stafim. Clovek se dokazal vyrovnat se
zmeénami, které mu stafi prineslo. Dokaze byt aktivni a sobéstacny. M4 stale radost ze zivota a

dokaze akceptovat smrt jako soucast zivota a piijima ji bez velikého strachu a zoufalstvi.
Strategie zavislosti

V této strategii je zakladem pasivita. Cloveék se vice spoléha na ostatni. Spoléha se na
n¢ vice nez na sebe. Uptednostiiuje své pohodli, ma rad své soukromi, odpocinek a hlavné

bezpeci.
Strategie obrannd

Zde dominuje sobé&stacnost a hrdost ¢loveéka. Oproti strategii zavislosti, zde ¢lovék
odmita veSkerou pomoc, nekdy jsou az hyperaktivni, aby dokazali, ze jsou sob&stacni. Byvaji

obvykle konfliktni a chtéji mit kontrolu nade v§im. Nedokazou piijmout odchod do penze.
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Strategie hostility

Hlavni dominanci je nepratelsky az agresivni postoj vuci lidem a celkovy negativni

postoj. Jejich nepratelsky postoj je k mladym lidem, zavidi jim, zdmérn¢ vyhledavaji konflikty.

vees

Strategie sebenenavisti

Rozdil mezi hostilitou a sebenenavisti je takovy, ze agresivni postoj je sméfovan k sobé.
Na svij zivot pohlizi kriticky az pohrdaveé. Ov§em jsou smifeni se smrti a chtéji, aby uz zde

nezili. Jsou velmi osaméli a spole¢nost nevyhledavaji.
Prostredi

Prostredi, ve kterém se senior nachazi ho velice ovliviiuje bud’ védomé nebo nevédomé.
Prostiedi, které je privétivé k seniorim, muze byt klicovym faktorem, ktery urCuje, zda
jednotlivec zistane nezavisly, nebo se stane zavislym. Toto je obzvlasté dilezité pro osoby v
pokrocilém veéku. Napftiklad seniofi, ktefi ziji v prostiedich, ktera jsou nebezpecna nebo v nich
existuji fyzické prekazky, je méné pravdépodobné, ze se dostanou ven, mohou trpét izolaci,

depresemi, zhorSenim fyzické kondice a zvySenim problémi s mobilitou (WHO, 2002).

Soucasti tématu vlivu prostiedi je, v jakych oblastech seniofi ziji, zda maji moznost
vyuzivat dostatek dostupnych sluzeb, nebo jestli jsou v okrajovych oblastech bez moznosti

dopravy do sociélnich sluzeb. S tim souvisejici levné vetejné dopravy (WHO, 2002).
Ekonomika

Ekonomika je jednou z aspektt, ktery negativné ovliviiuje aktivitni stafi. Tento vliv
ovliviluje pfijem seniord. Seniofi jsou v penzi a stim souvisi i nezaméstnanost. Postaveni
seniort na trhu prace je klicovym faktorem. Nejvice ohrozenou skupinou seniort jsou obc¢ané,
ktefi jsou tzv. pred dichodem. Populace nejen v Ceské, ale i Slovenské republice starne a tato
skupina je stale nejpoSetn&j§i (Hasa, 2018). Podle Seského statistického ufadu v Ceské
republice Zije 8,6 % procent seniord, ktefi jsou ohrozeni chudobou. Nejvétsi vydaje, které
seniofi maji za nagjemné bytu, energie, vodné a sto¢né, odvoz odpadu. Celkové je téchto vSech

vydaja 75,5 % z ptijmu.

Na zakladé téchto informaci je ziejmé, ze seniofi, kteti jsou ohrozeni chudobou, budou

redukovat volnocasové aktivity, a tak nebudou mit zcela aktivni stafi.
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1.4 Pojem senior

wenior je clovek v zavriujici Zivoni fazi se specifickém postaveni ve spolecnosti “, takto
definuje seniora Sak a Kolesarova (2012, s. 81) v knize Sociologie stafi a seniord. Ov§em pojem
senior na Ceském uzemi neni uspokojivé definovany. Existuje fada kritérii, které tento pojem
definuji. Jedno z kritérii jsou biologicko medicinské, sociologické aspekty. Sociologické
kritérium zpusobuje relativitu seniora, coz ma za nasledek proménlivost v raznych v€kovych ¢i
socialnich skupinach. Z pohledu geriatra je vé€kova hranice pro seniora definovana kolem roku
65 let. V Ceské spoleCnosti se tento pojem poji s odchodem do penze. Vzhledem k okolnostem
této doby se neda stanovit piesny vék, od kterého se da uréovat kdo je a kdo neni senior (Sak a
Kolesarova, 2012). Definice seniora z pohledu gerontologie je velice variabilni z nékolika
faktorti — intraindividualni variability (pokles vykonnosti v jedné oblasti a narast dovednosti
v jiné oblasti) a interindividualnich rozdilti. Dale také ma vliv spolecnost, jak bylo zminéno
diive. Zalezi, kdy spolecnost bere cloveéka za starého. (Dvorackova a Hrozenska, 2013) Pojem
senior ma mnoho ekvivalentd, napiiklad dachodce, stary ¢loveék. Pojem senior se spiSe vyuziva

v sociologické sfére (Homolova a kol., 2019).

V Ceské republice neustale dochazi ke zvySovani diichodového véku. Podle zékona &.
155/1995 Sb., o dichodovém pojisténi, ve znéni pozdéjSich predpist, je stanoveny pro
pojisténce, ktefi jsou narozeni pred rokem 1936, maji dichodovy vek v Sedesati letech, ov§em
se to také odviji od poc¢tu vychovanych déti. Pojisténci narozeni mezi lety 1936 a 1971 maji
dichodovy veék 60 let u muzi a u zen uz i v 53 letech, ale opét zalezi na pocCtu vychovanych
déti. Pojisténciim, ktefi se narodili po roce 1971 se dichodovy vék zvysil a plati pro vSechny,
a je to 65let. Zde neni bran ohled na pocet vychovanych déti, ani zda pojisténec je zena, nebo

muz (MPSV, 2023).

1.4.1 Senior v domovech pro seniory

Senioram, ktefi se ocitli v domovech pro seniory, Casto byva pres Sedesat let a byvaji
mén¢ sobéstacni. Nevystaci jim pouze terénni nebo ambulantni sluzby. Domovy pro seniory
zpravidla pfijima seniory, ktefi maji tfeti nebo Ctvrty stupen piispévku na péci. Domovy, aby

pfijaly nového uzivatele, délaji dotazniky nebo hodnoceni sobéstacnosti.

Prijeti zadatele do domova pro seniory je mozné, pokud spliiuje podminky stanovené

v § 49 av §50 zakona 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach (MPSV).
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Podminky prijeti nového uzivatele:

e Zadatel je osoba se snizenou sobé&stacnosti a odpovidajici vékem. Jeho situace vyzaduje

pravidelnou pomoc od jiné fyzické osoby

Podminky prijeti nového uzivatele podle:

o Zadatel je osoba se snizenou sob&statnosti zdavodu chronického dusevniho
onemocnéni, nebo zavislosti na jinych navykovych latkach a uzivatelova situace
vyzaduje pravidelnou pomoc od jiné fyzické osoby

o Zadatel je osoba, ktera trpi stafeckou nebo Alzheimerovou chorobou nebo jinymi typy
demenci, které zptisobuji snizenou sobéstatnost z divodu onemocnéni a opét jeho

situace vyzaduje pravidelnou pomoc od jiné fyzické osoby.

Pro ptesné zjisténi sobé&stacnosti existuje mnoho standardizovanych testd, napt. ADL —
acivities of daily life, klasifikace funk¢nich urovni sebepéce podle M. Gordonové. Tyto
standardizované testy provadéji sami peCovatelé (Hauke, 2011). Testy vypliiované se zadateli
jsou realizovany z diivodu piednosti jednotlivych Zadateld. Cim méné bodi Zadatel ziska, tim

ma prednéjsi pravo jit do domova pro seniory.
ADL

Test vSednich dennich Cinnosti, dale také znamy jako Barthelové hodnoceni. Tento
standardizovany test slouzi k posouzeni sobéstacnosti nebo zavislosti seniort pii provadéni

zivotnich aktivit. Tyto aktivity 1ze zafadit do dvou kategorii (Hauke, 2011):

1. bADL - zakladni ¢innosti denniho zivota — obsahuje deset zakladnich ¢innosti;
2. iADL - instrumentalni ¢innosti denniho zivota — souvisejici s vyuzivanim ,,asistujicich

prostredki‘.

Veskeré tyto aktivity jsou hodnoceny bodovym systémem. Hodnoceni se ud€luje v rozmezi
deset, pét a nula bodd, pficemz deset bodi znaci schopnost jedince provést danou aktivitu
samostatné, pét bodu ukazuje schopnost s pomoci a nula bodi znamena, Zze jedinec neni
schopen provedeni aktivity. Soucet veskerych bodu indikuje miru zavislosti v kazdé kategorii

zvlast.
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Pro hodnoceni bADL plati:

e (0—40 bodl: Vysoce zavisly

e 45-60 bodu: Stiedni zavislost
e 65-95 bodi: Lehka zavislost
e 96-100 bodu: Nezavisli

Pro hodnoceni iADL jsou tyto kategorie:

e (-40 bodl: Vysoce zavisly

o 45-75 bodd: Castetnd zavisly

e 80 bodu: Nezavisly

Posuzovani téchto aktivit (ADL) muZze probihat riznymi formami, a to prostfednictvim
rozhovoru nebo vyplnéni dotazniku. Odpovédi mohou byt pfimo od hodnocené osoby nebo od
pecovatele, piipadné kombinaci obou. PeClivé vyhodnoceni ADL muze poskytnout dulezité
informace o sobé&stacnosti jedince, mife jeho zavislosti a nasledné muze slouzit k cilené
intervenci v péci a podpore. Pravidelné opakovani hodnoceni mize poskytnout informace o
vyvoji stavu. Hodnoceni ADL je rovnéz dilezité pii rozhodovani o naroku na péci podle zakona
¢. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach a vyhlasky 505/2006. Udéleni ptispévku vSak neni
urcujici pro prijeti zadatele do sluzeb; spiSe slouzi jako voditko pro zhodnoceni situace a mize

fungovat jako kontrolni mechanismus pro hodnotitele (Bartos a kol., 2010).

Dal$i moznosti hodnoceni sobéstacnosti je dle modelu Gordonové. Tento model se
vyuziva pro hodnoceni sebehodnoceni schopnosti uzivatele pecovat o sebe, zejména
v lazkovych zdravotnickych zafizenich, ktera jsou v dne$ni dobé bézné vyuzivana. Zdravotni
sestry provadéji hodnoceni uzivatele pomoci pozorovani, rozhovoru s uzivatelem a jeho
rodinnymi pfislusniky. Déle zdravotni sestra udéla analyzu dostupné dokumentace. Hodnocené
oblasti zahrnuji celkovou pohyblivost, schopnost se stravovat, hygienickou péci, oblékani,
pouzivani toalety, pfesun na ltzko, schopnost udrzovat domacnost, nakupovat a vafit. Hodnoty

jednotlivych kategorii jsou s¢itany dohromady (Trachtova a kol., 2018).

Jednotlivé aktivity jsou ohodnoceny stupni od jednoho do péti bodt. Pfi¢emz hodnota
pe€t znaci uplnou nezavislost, hodnota Ctyfi indikuje minimalni potfebu pomoci, kdy uzivatel
zvlada 75 % Cinnosti sam, hodnota tfi znaci potfebu mensi pomoci, dohledu nebo rady. Pti

zachovani schopnosti zvladd polovinu sam. Hodnota dva ukazuje, kdy uzivatel potiebuje
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vyraznou pomoc, zvlada méné nez 25 % Cinnosti sdém. Posledni hodnota je 1, tento indikator

ukazuje uplnou zavislost na pomoci druhych osob (Trachtova a kol., 2018).
Testy na hodnoceni sebepéce a sobéstacnosti

Rizna zafizeni, zejména zdravotnicka, uplatiuji dalsi typy hodnoceni sobéstacnosti,
které jsou prizpusobeny konkrétnim potfebam jejich klienth. Zde je kratky prehled nékterych

dalSich moznosti hodnoceni:

e Northonova stupnice: Hodnoti fyzickou kondici, duSevni aktivitu, télesnou aktivitu,
mobilitu a kontinenci v zavislosti na stupni pomoci.

e Katzuv test aktivit: Hodnoti Cinnosti a mentalni schopnosti a zavislost klienta na
pomoci druhé osoby.

o Test oSetrovatelské zatéze podle Svanborga, modifikovany Stankovou: Bodové

posouzeni ¢innosti ¢loveéka v zavislosti na stupni pomoci (Trachtova, 2018).
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2 Socialni sluzby

Vymezeni zakladnich pojmu ze zakona o socialnich sluzbach 108/2006 Sb. v pozdéjsim

znéni:

e Uzvatel socialni sluzby — osoba, ktera uzaviela smlouvu s poskytovatelem. Osoba,
kterd vyuziva socialni sluzbu a je mu zabezpecovana pravidelna pomoc a podpora
v dohodnutém rozsahu s opravnénym poskytovatelem.

e Poskytovatel socialni sluzby — pravnicka nebo fyzickéa osoba, kterd poskytuje socialni
sluzbu a ma opravnéni podle tohoto zakona.

e Socialni sluzba — soubor opatieni poskytujicich asistenci a oporu jednotliveim
v nepiiznivé situaci s cilem dosahnout socialniho zaclenéni anebo predejit socialnimu
vylouceni.

e Zdravotni postizeni — jednd se o télesné, duSevni, mentalni, smyslové nebo

kombinované postizeni, které omezuje ¢lovéka v jeho sobéstacnosti.

Socialni sluzby jsou sluzby, které jsou predevsim poskytované lidem, ktefi jsou
spoleCensky znevyhodnéni. Cilem socialnich sluzeb je zlepSit kvalitu jejich zivota nebo je
v mozné mife zaclenit do spoleCnosti. Socialni sluzba pracuje s osobami spoleCensky
znevyhodnénymi, ale také i s jejich rodinami. Cile socialnich sluzeb vychézi od potieb uzivatele

(Dvorackova, 2012).

Socialni sluzby mohou byt poskytovany v ruznych formach, konkrétné jako pobytove,
ambulantni a terénni sluzby. Zakon €. 108/2006 Sb. o socialnich sluzbach vymezuje ambulantni
sluzby jako ,,sluzby, za kterymi osoba dochdzi nebo je doprovdzena nebo dopravovdina do
zarizenti socidlnich sluzeb a soucdsti sluzby neni ubytovani “. Terénni sluzby jsou ,, sluzby, které
Jsou osobé poskytovany v jejim prirozeném socialnim prostiredi“ (Zakon 108/2006 Sb., § 33).
Pobytové sluzby, nabizi sluzby spojeni s ubytovanim v zafizenich socialnich sluzeb (Zakon ¢.

108/2006 Sb.).

Socialni sluzby maji rizny rozsah a formy pomoci a celkové podpory. Podpora
socialnich sluzeb vychazi z individualnich potfeb jednotlivce. Podpora by méla pusobit na
osoby aktivné, podporovat jejich motivaci k feSeni danym problémim, podporovat jejich

samostatnost a individualitu (Dvotackova, 2012).
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Socialni sluzby zprostiedkovavaji soukromé pravnické a fyzické osoby, kraje, obce a
Ministerstvo prace a socialnich véci, nevladni neziskové a cirkevni organizace. Mnohé sluzby
zajist'uji své sluzby bez financnich prispeévku, nékteré za polovicni nebo celou thradu. Kazda
socialni sluzba musi byt zaregistrovana v registru poskytovateld socialnich sluzeb v Ceské

republice.

Zakon o socialnich sluzbach 108/2006 Sb. v pozd€js§im znéni pfedpist, vymezuje
socialni péci, socialni prevenci a poradenstvi. Socialni poradenstvi je sluzba, ktera poskytuje

pottebné informace osobam, které jsou v nepfiznivé socialni situaci.

Pro lepsi prehlednost byla vytvorena tabulka socialni péce a prevence, ktera je rozdélena

na pobytové, ambulantni a terénni sluzbu.

Socialni péce podle zakona ¢. 108/2006 Sb., v pozdéjSim znéni predpisu

Socialni sluzby
Centra dennich sluzeb Osobni asistence poskytované ve

zdravotnickych zafizeni

Domovy se zvla§tnim

Pecovatelska sluzba Pecovatelska sluzba )
rezimem
Denni stacionafr Tisfiova péce Domovy pro seniory
Pravodcovské a Pravodcovskeé a

‘ ‘ Odlehcovaci sluzby
predcitatelské sluzby predcitatelské sluzby

‘ Podpora samostatného Domovy pro osoby se
Denni stacionar ‘
bydleni zdravotnim postizenim
Odlehcovaci sluzby Odlehcovaci sluzby Tydenni stacionar
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Chréanéné bydleni

Tab. €.2: Socialni péce (tabulku z informaci ze zédkona ¢. 108/2006 Sb. sestavil autor)

Socialni prevence podle zakona ¢. 108/2006 Sb., v pozdéjsim znéni prredpisu

Rana péce

Rana péce

Azylové domy

Nocleharny

Telefonicka krizova

pomoc

Domy na pul cesty

Sluzby nasledné péce

Terenni programy

Sluzby nasledné péce

Kontaktni centra

Kontaktni centra

Terapeutické komunity

Krizova pomoc

Krizova pomoc

Krizova pomoc

Intervencni centra

Intervencéni centra

Intervenéni centra

Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitace

Socialni rehabilitace

Nizkoprahova zafizeni

pro déti a mladez

Nizkoprahovéa zafizeni

pro déti a mladez
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Tlumocnické sluzby

Tlumocnické sluzby

Socialng aktivizacni
sluzby pro rodiny s

détmi

Socialné aktivizacni
sluzby pro rodiny s

détmi

Socialné aktivizacni
sluzby pro seniory a
osoby se zdravotnim

postizenim

Socialné aktivizacni
sluzby pro seniory a
osoby se zdravotnim

postizenim

Socialné terapeutické

dilny

Nizkoprahova denni

centra

Nizkoprahova denni

centra

Tab. €.3: Socialni prevence (tabulku z informaci ze zdkona €. 108/2006 Sb. sestavil autor)

Veskeré socialni sluzby, které jsou pod zakonem o socialnich sluzbach 108/2006 Sb., jsou
vedeny pod dokumenty standarty kvality socialnich sluzeb. Standarty kvality socialnich sluzeb
jsou vyuzivany ktomu, aby chranily zajmy a prava uzivateld socialnich sluzeb. Tento
dokument obsahuje urcené postupy a pravidla, jak jednat s uzivateli. Dale standardy urcuji
rozsah, postup, platby, naplii jednotlivych cinnosti, jednani, edukace, podani stiznosti na
poskytovatele, organizacni a personalni zaji§téni jednotlivé sluzby (Malikova, 2020). Celkovée
tento dokument shrnuje 15 standardu, které se jednotlive rozdéluji na 49 kritérii (Zakon ¢. 108/

2006 Sb.):

e Standard ¢.1 Cile a zpusoby poskytovani socialnich sluzeb;
e Standard ¢.2 Ochrana prav osob;

e Standard ¢.3 Jednani se zajemcem o socialni sluzbu;

e Standard ¢.4 Smlouva o poskytovani socialni sluzby;

e Standard ¢.5 Individualni planovani prubehu socialni sluzby;
e Standard ¢.6 Dokumentace o poskytovani socialni sluzby;

e Standard ¢.7 Stiznosti na kvalitu nebo zptsob poskytovani socialni sluzby;
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e Standard ¢.8 Navaznost poskytované socialni sluzby na dal§i dostupné zdroje;
e Standard ¢.9 Personalni a organizacni zajisténi;

e Standard ¢.10 Profesni rozvoj zameéstnancu;

e Standard ¢.11 Mistni a Casova dostupnost poskytované socialni sluzby;

e Standard ¢.12 Informovanost o poskytované socialni sluzbg;

e Standard ¢.13 Prostfedi a podminky;

e Standard ¢.14 Nouzové a havarijni situace;

e Standard ¢.15 ZvySovani kvality socialni sluzby.

Dale tyto standardy jsou déleny na tii oblasti, a to oblast procesni (standardy ¢. 1 — ¢. 8).
Oblast procesni se blize zamétuje na kvalitu poskytované sluzby a jeji posouzeni. Dale oblast
personalni (standardy ¢.9 — €.10). Tato oblast se zaméfuje na pocet pracovnikd, jejich
vzdélavani. Posledni oblast je provozni (standardy ¢. 11 — €. 15), ktera zodpovida za cile a

charakteru socialni sluzby (Hrozenska a Dvotackova, 2013).

2.1 Sociélni sluzby pro seniory

V Ceské republice existuje mnoho socialnich sluzeb, které pomahaji seniorim
v kontaktu se spole¢nosti, s chodem domacnosti, celkovou péci. Piiblizny pocet poskytovatela
k roku 2019v Ceské republice je 2150 (Prisa a Horecky, 2019, s. 5). K nejéast&j§im socialnim
sluzbam pro seniory jsou zafazeny: pecovatelska sluzba (717), odborné poradenstvi (535),
domovy pro seniory (531). Nejvyssi naklady vznikaji v pobytovych formach socialnich sluzeb,
a to konkrétné¢ v domovech pro seniory, domovech se zvla§tnim rezimem a domovech pro
osoby se zdravotnim postizenim. Je to z divodu, Ze seniofi, respektive starsi osoby vyzaduji

celodenni péci (Prasa a Horecky, 2019).

Vybér vhodné sluzby s vhodnou formou pomoci je dany mirou zavislosti a celkovou
sobé&stacnosti seniora, a také jeho aktualnim zdravotnim stavem. K vybéru socialni sluzby pro
seniory, je vzdy nutné postupovat podle jejich schopnosti a dovednosti. Napiiklad setrvani
seniora, ktery je zavisly na pomoci jiné osoby ve svém obydli, je zapfi¢inéno dobfe fungujicimi

socialnimi sluzbami, a to typu pecovatelska sluzba (Hrozenska a Dvorackova 2013).
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2.1.1 Domovy pro seniory

Tento typ socialnich sluzeb je typické pobytové zafizeni pro seniory. Socidlni sluzbu
vyhledaji v pfipad€, ze jejich vysoky vek jim neumoziuje sobéstacnost a jsou odkazani na
pravidelnou pomoc jiné fyzické osoby (Hrozenskéa a Dvotackova 2013). Je to sociélni sluzba,
kterd ma celorocni provoz. Domovy pro seniory se ziizuji s cilem poskytnout dlouhodobé
pobytové sluzby pro seniory, ktefi vyzaduji asistenci od jiné fyzické osoby. Tato sluzba
zahrnuje pomoc s béznymi tkony péce o seniory a podporu pii osobni hygiené. Kromé toho
dale zahrnuje poskytovani ubytovani, stravy, usnadiiovani kontaktu se spoleCenskym
prostiedim, aktivizacni aktivity a pomoc pii prosazovani prav a zajmu seniora. UZivatel je
povinen hradit naklady za tuto sluzbu. Soucasti domovl pro seniory je také i poskytovani

socialniho poradenstvi, které je ov§em nezbytnou soucasti vSech socialnich sluzeb.

Zivot senioru v domovech se muze lisit v zavislosti na konkrétnim zafizeni a individualnich

pottebach kazdého jednotlivce. Nékteré obecné aspekty mohou zahrnovat:

e Péce: Seniorim je poskytovana péce 24 hodin denné, 7 dni v tydnu. Tato péCe muize
zahrnovat pomoc s kazdodennimi Cinnostmi, jako je osobni hygiena, stravovani a
planovani dne.

e Zdravotni péCe: Mnoho seniori v domovech pro seniory potiebuje specializovanou
zdravotni péci, jako je fyzioterapie nebo nutricni poradenstvi. K dispozici mohou byt
lékari a zdravotni sestry.

e Socialni aktivity: Kromé zdravotni péce mohou domovy pro seniory nabizet rizné
socialni aktivity, aby seniofi nebyli omezeni pouze prostor na svého pokoje.

e Naklady: Seniortim, ktefi ziji v domovech pro seniory, se mohou uctovat poplatky za
ubytovani a stravu.

Je dulezité poznamenat, Ze tyto informace jsou obecné a mohou se liSit v zavislosti na

konkrétnim zafizeni a individualnich potfebach kazdého seniora.
Domovy pro seniory podle § 49 zdkona o socialnich sluzbach:
,,Domovy pro seniory

(1) V domovech pro seniory se poskytuji pobytové sluzby osobam, které maji snizenou
sobéstacnost zejména z ditvodu véku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné fyzické

osoby.

(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zdkladni Cinnosti:
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a) poskymuti ubytovani,

b) poskytnuti stravy,

¢) pomoc pri zvildddni bézZnych nkomi péce o viastni osobu,

d) pomoc pri osobni hygiené nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,
e) zprostredkovani kontaktu se spolecenskym prostredim,

1) socidlné terapeutické cinnosti,

g) aktivizacni cinnosti,

h) pomoc pri uplatiovani prav, oprdavnénych zdjmu a pri obstardvani osobnich

zdleZitosti* (Zakon €. 108/2006 Sb.)

2.1.1.1 Personalni pozadavky a napli prace pracovniki

V domové pro seniory je mnoho pracovnikd, ktefi se podili na chodu domova pro

seniory. Objevuje se zde mnoho profesi od socialni pracovniku, pres 1ékaisky personal, az po

pedagogické pracovniky.

Socialni pracovnik

Socialni pracovnik musi spliiovat kvalifikacni pozadavky, podle zakona 108/2006 Sb.,

o socialnich sluzbach. Musi spliiovat tyto konkrétni pozadavky:

, uspésné absolvované vyssi odborné vzdélani zamérené na socidlni prdci a socidlni
pedagogiku, socidlni a humanitdrni prdci, socidlné pravni cinnost, charitativni a
socialni cinnost, ukoncené absolutoriem,

uspésné absolvované vysokoSkolské vzdélani (Bc., Mgr.) zamérené na socidlni prdci,
socialni politiku, socidlni pedagogiku, socidlni péci nebo specidlni pedagogiku,
ukoncené stdatni zavérecnou zkousSkou;

absolvovdni akreditovanych vzdéldvacich kurzit v rozsahu nejméné 200 hodin a praxe
pri vykonu povoldni socidlniho pracovnika v trvani nejméné péti let v pripadé
ukonceného vysokoskolského vzdeélani v jiné oblasti studia, nez je socidlnim zdkonem

urcena pro socialni pracovniky “ (Zakon ¢. 108/2006 Sb.).
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Napln prace socialniho pracovnika

Socialni pracovnik v domové pro seniory hraje klicovou roli v podpoie pohody a holistické
péce o rezidenty. Zde jsou nékteré z hlavnich ukolt socialniho pracovnika v domové pro

seniory:

e Poskytovani informaci rodinam: Socialni pracovnici jsou zodpovédni za poskytovani
presnych a komplexnich informaci o domové pro seniory, jeho sluzbach a politikéach.

e Pomoc s vhodnym umisténim: Socialni pracovnici poméhaji najit vhodné misto pro
potencialni rezidenty, hodnoti jejich potfeby a preference, aby zajistili co nejlepsi
shodu.

e Provadéni predvstupnich diskusi a prohlidek: Pfed pfijetim nového rezidenta mluvi
socialni pracovnici s rodinami a poskytuji prohlidky zafizeni prostfedi domova pro
seniory, aby jim Iépe porozuméli.

e Usnadiiovani procesu pfijeti: Socidlni pracovnici pomahaji zjednodusit proces piijeti
tim, ze shromazd’uji informace o novych rezidentech a zajistuji, ze veskera potrebna
dokumentace je vyplnéna a odevzdana.

e Poskytovani poradenstvi a podpory: Emocni podpora a poradenstvi jsou pro rezidenty
a jejich rodiny nezbytné. Socialni pracovnici poskytuji tuto sluzbu, ktera jim pomaha

vyrovnat se s jakymikoli vyzvami, které mohou vzniknout (Turner, 2023)

Pracovnik v socidlnich sluzbach
Pracovnik v socialnich sluzbach opét musi spliiovat urcité kvalifikacni pozadavky:

e Zakladni nebo stfedni vzdélani a absolvovani akreditovaného specializacniho kurzu
v minimalnim rozsahu 150 hodin.

e Stfedni vSeobecné nebo stfedni odborné vzdélani a absolvovani akreditovaného
specializa¢niho kurzu v minimalnim rozsahu 200 hodin.

e Zikladni vzdélani, stfedni vzdélani, stfedni odborné vzdélani nebo vys§i odborné

vzdélani.

Napln pracovnika v socialnich sluzbach

Naplii prace pracovnika v socialnich sluzbach spociva ve trech zakladnich kategoriich,

podle zékona o socialnich sluzbach (Zakon ¢. 108/2006, Sb.). Prvni kategorii je pfima obsluzna
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péce o uzivatele. Tato kategorie se zamétfuje konkrétné na péci uzivatele. Pracovnik
v socialnich sluzbach poméha k nacviku jednoduchych dennich Cinnosti, a to pomoc pii osobni
hygieng, oblékani, manipulaci s pfistroji, pomickami a pradlem, dale také udrzovani Cistoty a
osobni hygieny, podpora sobéstacnosti, posilovani aktivizace, vytvareni zakladnich a socialnich
a spolecCenskych kontaktti v domoveé pro seniory a v neposledni fad€ je ¢innosti uspokojovani
psychosocialnich potieb. Priklady pfimé obsluzné péce: Pomoc uzivateli pfi podavani potravy
v prubéhu celého dne, servirovani, pomoc pii osobni hygiené — dohlizi na prabéh a kvalitu,

nebo ji sam provadi.

Druhou kategorii je =zakladni vychovna nepedagogickd cCinnost, ktera souvisi
s prohlubovanim a upeviovanim zakladnich a hygienickych, spoleCenskych navyka.
Pracovnici v socialnich sluzbach rozviji pracovni navyky s tim souvisejici zru¢nost a pracovni
aktivity. Pracovnici provadéji aktivizacni €innosti v mnoha formach, které se zamétuji na
rozvoj osobnosti, zajmu, znalosti. Jak bylo uvedeno vyse, aktiviza¢ni ¢innosti probiha v mnoha

formach, a to napriklad jako vytvarné Cinnosti, hudebni, pohybové a kulturni.

Posledni treti kategorii je peCovatelska Cinnost. Pracovnici tuto praci vykonavaji v
pfimém kontaktem s uzivateli a s jejich obtizemi, jak fyzickymi, tak psychickymi. Pracovnici
v socialnich sluzbach, konkrétné v domové pro seniory, zajistuji socialni pomoc, provadi

socialni depistaz pod vedenim socialniho pracovnika (Zakon ¢. 108/2006 Sb.).
Zdravotnicti pracovnici

Pod zdravotnicky personal spada mnoho pracovnikl, nejen zdravotnicky, ale i
nezdravotnicky. Spada sem: Vrchni sestra nebo vedouci osetifovatelské péce, vSeobecna sestra,
fyzioterapeut, ergoterapeut, logoped. V tomto oddilu se budeme zabyvat pouze vrchni sestrou

a vSeobecnou sestrou.
Vrchni sestra

Kvalifika¢ni pozadavky na vrchni sestru jsou stanoveny podle zakona ¢. 96/2004 Sb.
Zakon o podminkach ziskavani a uznavani zpusobilosti k vykonu nelékarskych zdravotnickych
povolani a k vykonu ¢innosti souvisejicich s poskytovanim zdravotni péce a o zméné nékterych

souvisejicich zakonu (zakon o nelékatskych zdravotnickych povolanich).

o Uspésné absolvovani vysokoskolského vzdélani (bakalarského, nebo magisterského
programu) v oborech oSetfovatelstvi, vSeobecna sestra, oSetfovatelska péce

v gerontologii, které bylo ukonceno statni zavére¢nou zkouskou
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Ndpln prdce vrchni sestry

Celkova pracovni naplii vrchni sestry spociva v oblasti oSetfovatelské péce. Je nejvys
z hierarchie nezdravotnického personalu. Vrchni sestra spolupracuje se vSemi pracovniky, ktefi
jsou v domovech pro seniory. Spolupracuje s lékari, zajistuje péci o uzivatele. Také

spolupracuje se supervizorem.

Celkovy obecny popis prace je velice Siroky. Aktivné rozpracovava nové metody prace
v oSetfovani a péci, vyhodnocuje ekonomické, zdravotnické a oSetfovatelské parametry
oddéleni, dba o profesni rozvoj jejiho personalu, dale také provadi pravidelné kontroly v oblasti
prevence, zpracovava agendu novych uzivateld, a mnoho dalgiho. Cinnosti vrchni sestry by se
také daly rozdeélit do mnoha kategorii. Napiiklad materialné technické prace vrchni sestry. Sem
spadd jednani s dodavateli a celkové hospodarstvi se zdravotnickym materidlem. Dalsi
kategorii je organizacni ¢innost, kterd spociva v organizaci prace vSech podfizenych. S touto
kategorii souvisi i personalni oblast. Kdy vrchni sestra vypracovava a kontroluje rozpisy sluzeb.
Podporuje jednotlivé pracovniky v profesnim ale 1 osobnostnim rozvoji. Posledni kategorii je
oblast vzdélavani. Vrchni sestra se vzdélava v legislativné, seznamuje se s predpisy, publikuje

vysledky prace svého pracovisté (Malikova, 2020).
Vseobecna sestra
Klasifikacni pozadavky, které musi vSeobecna sestra spliiovat:

e Absolvovani stiedni odborné §koly v oboru vSeobecna sestra, které je ispé§né ukoncené
maturitou.

e Absolvovani vys$si odborné Skoly v oboru vSeobecnd sestra, které je ukoncené
absolutoriem.

e Specializani studium zameéfené na oSetfovatelskou péci v gerontologii, které je
ukoncené uspésnou zavére¢nou specializacni zkouskou.

e Absolvovani vysoké skoly (bakalarské, magisterské studium) v oboru oSetfovatelstvi,
oSetfovatelska péce v gerontologii, ktera je ukoncCend uspé€Snou statni zavérecnou

zkouskou.
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Pracovni ndpln vSeobecné sestry

Vseobecna sestra je nelékafsky pracovnik, ktery je podfizen vrchni sestfe ale zaroven
nadfizeny pracovnikim v domové pro seniory. Obsah pracovni ¢innosti spociva ve vicero

cinnostech. Spolupracuje s dalSimi pracovniky, ale vykonava pfimi kontakt s uzivateli.

Priklady prace vSeobecné sestry: zajistuje odbornou oSetifovatelskou péci o uzivatele; ridi
se planymi normami; vede oSetfovatelskou dokumentaci; za nepfitomnosti vrchni sestry prebira
jeji zodpovédnost; provadi testy sobéstaCnosti ADL; dle potieby provadi specialni

oSetfovatelské Cinnosti; mnoho dalSich ¢innosti (Malikova, 2020).

Pracovnikii v domovech pro seniory je mnoho, jednotlivi znich mohou byt jen
dobrovolnici, brigadnici, ale vSichni maji dilezitou praci, ktera je velmi dulezita a napomocna.

Vsichni pomahaji seniorim, aby se v domovech pro seniory citili jako doma.
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3 Adaptace

Adaptace je obecné vlastnost, diky které se jedinec dokaze prizpusobit jednotlivym
podminkam. (Harlt a Hartlova 2000). Vlastnost, ktera umoziuje pfizplisobovat se novym
zivotnim podminkdm a sounalezité zit s nimi, je adaptabilita. Prvni znak adaptace je zména
zivotnich roli. S vyS§§im veékem zivotni role ubyvaji, nebo jsou spojovany s tragickymi
udalostmi. Kazda zména ve vys§im veéku se obtiznéji adaptabilizuje. Vliv na adaptabilitu ma
rodina, prace, zdravi, zda se jedinec mél moznost pfipravit se na zménu ¢i nikoliv

(Kratochvilova Kfemenova, 2018).

Adaptaci se rozumi takovy stav, ktery pfizptsobuje mezi organismem a socialniho
skupinou, jeho prostiedi, ktera je pfiznivy pro existenci a rust nebo proces. Prostiedi je fyzické
nebo materialni, socialni nebo duchovni. Adaptace muze probihat také na urovni aktivni nebo
pasivni. Pasivni je fyzicka adaptace zahrnuje biologickou evoluci a jeji somatické zmény.

Aktivni adaptace materialovym pfizptisobenim se (Woolston, 1917).

3.1 Adaptacni proces v domovech pro seniory

Adaptacni proces je schopnost pfizpusobeni se k novému socialnimu prostiedi, ve
kterém se jedinec nachazi. Jedinec se s adaptacnim procesem setkava po cely zivot. Adaptace
je dulezita po cely Zivot, zvlasté ve vy$sim veéku. Adaptacni proces a celkova adaptace na
domov pro seniory je o urcitym druhem adaptace. Seniofi maji odlisSny druh adaptace oproti
mladistvym. Nemaji tolik divodu k radosti, vétSina zmén v jejich zivoté se tyka vétsinou ztraty
nebo zhorSeni stavu. Proto seniofi vyuzivaji jiné strategie zvladani adaptace. Jejich adaptace je
velice pasivni a vice je zaméfena na obranu jejich aktualnich pociti (Vagnerova, 2007).
Prechod z domova do domova pro seniory je spojen se ztratou osobniho zafizeni. Seniofi opusti
své domovy a s tim spjatou identitu. Adaptace je proces, pii kterém se starsi ¢lovek presouva
do zafizeni dlouhodobé péce prostiednictvim vnimani, reflexe a védomého chovani, pfijima
domov pro seniory jako sviij domov, obraci sviij pocit odmitnuti v novém misté bydliste, rozviji

pozitivni vnimani zivota v zafizeni k dosazeni harmonie mezi ¢lovékem a prostredim.

Adaptacni proces v domovech pro seniory ma nékolik zakladnich ryst (Kratochvilova

Kfemenova, 2018).

e Doba trvani, ktera trva pfiblizné tfi mésice;

e Vysledky socialni, rodinné a osobni anamnézy do individualniho planu;
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e Spoluprace s rodinou;

e Klicovy pracovnik.

Béhem adaptacniho procesu, ktery trva 3—6 meésicd, by kliCovi pracovnici méli ziskavat
informace o predeSlém zivoté uzivatele. Zasadnim ukolem klicového pracovnika je
spolupracovat i srodinou a prateli a sestavit tzv. ,Zivotni pifib&h“. ,Zivotni piib&h“ je
dokument, ktery se sklada z osobnich udaju uzivatele, ale také se popisuji jeho oblibené
¢innosti, jidla, jeho zajmy a koniCky. Dulezitym faktorem pii sestavovani je vénovat uzivateli
dostatek Casu, nejen aby se vzajemné poznali, ale aby vyvolal pocit bezpeci a davéry. Dostatek
Casu na poznani musi byt nejen vuci pracovnikam, ale i prostiedi. KliCovy pracovnik seznami
uzivatele s vnitfnimi prostory domova a s vnitinim fadem (nabidky aktivizacnich Einnosti,
rezim dne) (Kratochvilova Kfemenova, 2018). S pfichodem seniora do instituce vznika také
adaptacni plan, ktery ma pomoci v§em zucastnénym v tomto narocném adaptanim procesu
(Matousek a kol., 2010). Dalsim vyznamnym ukolem na zacatku adaptacniho procesu je
zpracovat anamnézy, které jsou predpokladem pro pfipravu individudlniho planu klienta.
V individudlnim planu se zohledtiuji limity a moznosti daného klienta. Individualni plan slouzi
nejen jako pomoc uzivateli s jeho sobéstacnosti, ale také 1 pro jednotlivé Cleny tymu, ktefi
stanovi Casovy horizont k danym tkolim uzivatele (Matousek a kol., 2010). Na adaptacnim
procesu u klientd, ktefi maji zhorSenou verbalni i neverbalni komunikaci pracuji pracovnici
s dal§imi cleny tymu, aby =zajistili komplexni péci. U klientd sjinymi zdravotnimi
komplikacemi pracovnici vyhodnocuji chovani za ucelem ziskani vyznamnych informaci.
Adaptacni proces a celkovy jeho pribéh se zaznamenava do kazuistiky, ktera ma rozsah tfi az
péti stran. Adaptace a jeji prabeh ma dulezity vyznam na dalsi vyvoj klienta v domovech pro

seniory (Kratochvilova Kfemenova, 2018).
Adaptacni proces ma klasifikaci, ktera se dé€li na tfi adaptace podle Malikové (2020):

e Dobra adaptace — klient je aktivni, zapojuje se do denniho rezimu. Ziskava nové
kontakty s personalem a s ostatnimi klienty. Je spokojeny a optimisticky. Doba
pfizpusobeni se rezimu nepiesahuje 6 tydnu.

e Vyhovujici adaptace — klient neni pfili§ aktivni, ale nema k prostfedi negativni postoj.
K pracovnikim je pasivni. Neziskava nové kontakty s personalem ani s ostatnimi

klienty, nezajima se o aktiviza¢ni ¢innosti. Doba pfizptusobeni je 4-6 mésicu.
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e Spatna adaptace — projevuje se tim, e klient nema zijem o nové prostiedi,
nekomunikuje s personalem. Klient je plactivy, trpi depresemi. Odmita jakékoliv

aktivizacni ¢innosti. Pfi této adaptaci se klient ptizptsobuje o délce az jednoho roku.

Proces adaptace se muze lisit tim, zda odchod do domova pro seniory byl dobrovolny, nebo
naopak nedobrovolny. Prvni fazi pfi nedobrovolném umisténi do instituce je odpor. Seniofi
mohou byt agresivni, lhostejni k ostatnim. Toto chovani 1ze chépat jako obranny mechanismus.
Jde o projev frustrace a protest proti nasilné zmeéné jejich zivota, kterou vnimaji za
nespravedlivou, a i1 jako utok na svou osobu. Obranna reakce muze mit spoustu podob,
napiiklad kradeze, nadavani, agresivni ataky. Druhou fazi je zoufalstvi a apatie. Kdy dojde u
starSich lidi k tomu, ze odpor nevede k zadnému efektu. VétSinou z obranné reakce se prejde
od faze rezignace. Star§i ¢lovék nema zadny zajem, ani o svuj zivot. V dusledku veskerych
obrannych situaci a rezignaci muze dojit i ke smrti, tato varianta je oznaCovana jako smrt
z adaptace. Ve vyzkumech vyplyva, Ze tato smrt se v ustavnich péci objevuje Cast&ji. Posledni
fazi pii nedobrovolného umisténi do domova pro seniory je faze vytvoreni nové pozitivni
vazby. Seniorim, kterym se podafilo predejit dvéma predchozim fazim, se podafi najit pozitivni
vztah s personalem nebo s jinymi uzivateli. S nalezenim pozitivniho vztahu seniofi ziskéavaji
pratelé, se kterymi mohou sdilet svoje situace. Pozitivni vazby mohou ziskat nejen s lidmi, ale

také je mohou prenaset na zvifata (Vagnerova, 2007).

Druha adaptace je dobrovolna, kdy senior sam chce pfejit do domova pro seniory. Za téchto
okolnosti byva méné problematicka. Prvni fazi této adaptace je faze nejistoty a vytvareni
nového stereotypu. Senior, ktery piejde do domova pro seniory se zorientuje v daném prostiedi
a ziska nové informace o jeho novém domové. V této fazi staii lidé byvaji citlivjsi, kdy
vzpominaji. V této fazi je velmi dulezité, aby seniofi nezazili nepfijemné zkusenosti, mohlo by
to ovlivnit na celkovou adaptaci v domové. Druhou fazi je adaptace a pfijeti nového zivotniho
stylu. Senior si v této fazi uvédomil, ze ztratil své rodné zdzemi a ze se méni jejich role v zivote.
Postupem Casu se meéni jejich zivotni stereotyp. V této adaptaci si stafi lidé v domovech
ziskavaji nové socialni kontakty. OvSem podle Vagnerové (2007) seniofi domov pro seniory

neidentifikuji jako sviij domov.
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3.2 Druhy adaptace
3.2.1 Fyzicka adaptace

Fyzicka adaptace se tyka zmén v téle, které umoziuji organismu lépe se vyrovnat s jeho
novym prostfedim. Tyto zmény mohou zahrnovat zmény ve struktute téla, fyziologické procesy

nebo chovani. Fyzickou neboli fyziologickou adaptaci lze rozdélit na dvé faze:

e Zmeéna fyziologickych funkci — je vyvolana dlouhodobou zménou vnéjsich faktort —
teplota, délka dne), také i vnitinich faktort
e Pokles aktivity smyslovych receptori — pfi dlouhotrvajicim podnétu o konstantni

velikost (adaptace zrakového vnimani na ostré svétlo, pfitmi apod.)

Fyzicka adaptace také souvisi s biologickou, kdy organismus se pfizpusobuje
podminkam urcitého méniciho se prostfedi. Biologicka adaptace byla dilezitym faktorem
v evoluci organismu. Jde o vyvojovou adaptaci, ktera je podminéna zménou genetické vybavy

v ramci biologického druhu (Bock, 1980).

3.2.2 Psychicka adaptace

Psychicka adaptace, oproti fyzické, se tykd zmén v mysleni, emocich nebo chovani,
které umoznuji jedinci Iépe se vyrovnat s novymi nebo narocnymi situacemi. Tento proces

muze zahrnovat uceni novych dovednosti, zménu postoji nebo pfijeti novych zptisobti mysleni.

Psychologicka adaptace je cCasto spojovana jako sklon k uritému chovani nebo
mySslenkovému vzoru. Jako napfiklad mize slouzit k pomoci ochrany, napftiklad strach z hada.
Pomaha chranit jedince pfed moznym zranénim nebo smrti. Vyzkumy zaméfené na identifikaci
univerzalni podobnosti v lidském mysleni mohou odhalit dalsi formy psychologické adaptace.
Velika podstata lidi ma urcité chovani nebo sklony, které vychazeji z kulturnich rozdila, by
mohly naznacovat, ze se vyvinuly, protoze pomohly piezit generacim v minulosti (Burgess,

2020).

V psychologické adaptaci se objevuje pojem obecny adaptacni syndrom. Tento termin

je spojovan s obranou na stres. Adaptacni syndrom probiha ve tfech fazich (Burgess, 2020):

1. Alarmova reakce — tato faze je také znama jako, ,,bojuj nebo ute¢”. Jedinec zaznamena
zvySenou srde¢ni frekvenci a krevni tlak
2. Rezistence — v této fazi se zameéfuje t€lo na vyrovnani hormont a fyziologickych reakci.

Pokud stresor zmizi, reakce téla se vrati do bézného stavu.
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3. Vycerpani — pokud jedinci zazivaji stres po dels§i dobu, ocitaji se v této fazi. Télo je
unavené, jedinec ma uzkost a depresi a objevi se i jiné duSevni nebo fyzické problémy

(Burgess, 2020).

3.2.3 Socidlni adaptace

Socialni adaptace probiha predevSim na spoleCenské urovni, ale také souvisi
s biologickou, fyziologickou, a i psychologickou urovni. Vliv prostfedi na jedince je
individualni, kdy jedinec prejimé vlivy prostfedi se svou osobnosti. Se socialni adaptaci je
spjato socialni pfizptsobeni. Senior, ktery se socialné prizpusobi, je ten, ktery dokaze reagovat
na zmény sebe sama. Socidlni adaptace je velmi slozity proces, ktery se béhem zivota Casto
meéni a u kazdého jedince je individualni. V této oblasti je mnoho zmén, kterymi stary ¢loveék
musi projit, zejména co se tyka odchod do dichodu, ztraty partnera nebo pfijeti pomoci od
druhych. (Ptackova a Ptacek a kol., 2021). Podle Haskovcové (2012) je vhodné se na obdobi

stafi a vSech zmén dlouhodobé pripravovat.

V socialni adaptaci maji dulezité role spoleCenské predstavy (stereotypy). V adaptaci
jde o zménu socialniho konstruktu. Jedna se o zménu socialniho statutu, socialni role, ale
zahrnuje také i agistické projevy vékové diskriminace, segregace a stereotypizace. Dulezitost
v socialni adaptaci je odvozena od osobni identity. Stale se pfijimat pozitivng, ale také byt
pfijmén okolim. Osobni identita je existencialni potfeba socialni adaptace (PtaCkova, Ptacek a
kol., 2021).

Socialnim zazemim v domovech pro seniory jsou jeji obyvatelé, se kterymi stary clovek

v kazdodennim kontaktu.
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4 Faktory ovliviiujici adaptaci

Pojem faktor je mozné vysvétlit jako ,, Cinitel, ktery se uplatiuje pri néjakém procesu
(Slovnik cizich slov). Existuje mnoho faktora, které ovliviiuji adaptaci seniord v domovech pro
seniory. Faktory mohou pfispét k adaptaci nebo ztizit danou situaci. Sun, C., Yu, Y. a kol.
(2020) uvadi faktory, které ovliviiuji celkovou adaptaci. Aby mohla byt rychla a lepsi adaptace,
je zapotiebi mit na paméti tyto faktory: sebeucinnost, kvalita zafizeni, deprese (s pfechodem do
domova), rozhodnuti prestéhovat se, vnimany zdravotni stav, vek, vlastni zdravi, pfedsudky o
domovech pro seniory, emoc¢ni podpora ze strany personalu a ostatnich obyvatel a celkova

spokojenost se zafizenim.

Faktory, které ovliviiuji uspéSnou adaptaci, budou rozdéleny do nasledujicich

podkapitol: biologické, psychické, socialni a faktory, které ovliviluje domov pro seniory.

4.1 Biologické faktory a psychické faktory

Faktory se mohou rozliSovat podle oblasti, které se tykaji, naptiklad biologické,
psychické a socialni. Do biologickych faktoru lze zaradit vysoky vek, polymorbiditu,
polypragmazii, imobilitu, inkontinenci, bolesti a také i poruchy spanku. Do biologického
faktort patii celkové zdravi. MUj nazor je, Ze panuje shoda se zdravim i s adaptaci. Nemoc a
utrpeni mohou mit horsi adaptaci. Dwyer, Gray a kol. (2000) uvedli, kdyZz je stav jedincu
v poradku, maji Casto sklony véfit, ze jsou schopni ovlivnit svou nezavislost a kontrolu nad

vlastnim zivotem.

Fyzické zdravi starSich lidi v domovech pro seniory souvisi s problémy dusevniho
zdravi, co zpusobuje maladaptaci (Spatnou adaptaci). Uvadi se, ze tato adaptace je spojena s

poklesem fyzickych a kognitivnich funkci (Sun, C., Yu, Y. a kol, 2020).

Mezi psychické faktory patii psychické problémy, stavy zmatenosti, agresivita, strach,
smutek, duSevni nemoc, deprese, delirium, demence, uzkost, pasivni postoj k zivotu, poddajny

typ osobnosti, poruchy kognitivnich funkci (Hegyi a Krajc¢ik, 2015).

Podle Vagnerové (2007) existuji ti1 psychické zatéze, které ovliviiuji adaptaci. Socialni
adaptace je spojena se ztratou osobniho zazemi, kdy senior ztrati svoji identitu. Dojde k jeho
naruseni a tim ztraci svoji jistotu orientace a pocit bezpeci. Pfechod do domova pro seniory je
znamkou ztraty sobéstac¢nosti. Pro seniora pifechod do zafizeni znamena signal bliziciho se

konce zivota. Sami si uvédomuyji, Ze je to posledni faze zivota a po ni uz nasleduje pouze smrt.

42



Pro seniory je to velice stresujici situace. Vzhledem k této situaci seniofi mivaji deprese, apatii
a celkové jim vyhasina pozitivni mysleni. Jako obrannou reakci této situace seniofi vyuzivaji

bajnou lhavost a nerealistické predstavy. Senior se s nimi natolik szije, ze jim sam zacne V&fit.

Adaptace ma vliv na sebeakceptaci, vztahy s druhym a celkové zvladani osobnich a
rodinnych aktivit a rozvoj osobniho potencialu v zivoté. Tyto schopnosti maji dulezitou roli

v zivote starého Cloveéka, ale i v adaptaci. (Haskovcova, 2010)

Dulezitym Cinitelem, ktery velice ovliviiuje celkovy proces adaptace je osobnost
jedince. ,, Osobnost je individualizovany systém psychickych procesii, stavii a viastnosti, které
vznikaji socializaci, pretvarenim vrozenych vnitrnich podminek organismu, a determinuji a 7idi

predmémé cinnosti jedince i jeho socialni ndvyky" (Smékal, 2009).

4.2 Socialni faktory

Do socialnich faktoru spada ztrata sobéstacnosti, osamélost, rodina, ztrata zivotniho
partnera, institucionalizace, nizky pfijem, ztrata programu, zména bydli§t€, zmény zivotniho
stylu (Hegyi a KrajCik, 2015). Jak bylo uvedeno vyse, do socialnich faktort byl zafazen i nizky
ptijem. Po prichodu do domova pro seniory lidé ztraci vyssi pfijem a je jim davano kapesné,
zvlasté u seniord s demenci. Nizsi piijmy mohou ovlivnit i jejich spoleCensky zivot. Seniofi
nemohou Casto vyuzivat sluzby a zbozi, které by jim pomohli v adaptaci. Dwyer, Gray a kol.
(2000) zminuji, ze pii niz§im vydélku maji tendenci se lidé omezovat, i kdyz v obCasnych

ptipadech to neni potieba.

Jak jiz bylo zminéno, k socialnim faktorim patii zména zivotniho stylu. Tim si osobné
myslim, Ze je také spojeno s nabozenstvim a celkove i virou a kulturou. Dulezity faktor, ktery
ovliviiuje prechod zdomova do domova pro seniory je kultura. Domov pro seniory je
domovem, kde seniofi pochazeji z riznych socioekonomickych tfid a kulturniho prostiedi, maji
riznou uroven vzdelavani a jinou Groven kariéry. Prozité zkusSenosti, které seniofi maji, jsou
razné prozité. Jinak reaguji na adaptaci véfici lidé a ateisté. Sun, C., Ding, Y. a kol. (2021)
uvedli, ze seniofi, kteti byli véfici se citili vice uvolnéni a méli pocit vedeni. Uvedli, ze zazili

hlubsi vztah s Bohem, kdyz travili svij zivot v domové pro seniory.

K socialnim faktorim spada i rodina. Rodina se bude vice rozebirat v nasledujicich

oddilech.
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Rodina

Rodina je Casto oznaCovana a definovdna jako mald socialni skupina. Rodina je
jednotkou spolecnosti. Rozdéluje se na primarni a sekundarni. Primarni rodina je pfedstavovana
jako funk¢ni souziti mezi rodi¢i a détmi, které je vzajemné ovliviiovano. Také 1ze odlisit tim,
ze jedinec, ktery se narodil do rodiny, je primarni. Sekundarni rodina je, kdyz jedinec dospél a
sam zaklada rodinu (Brzakova Beksova, 2013). Dale je déleni rodin rozdéleno na nuklearni,
roz§ifenou, orientacni, prokreacni. Nuklearni rodina je tvofena pouze rodici a ditétem (détmi).
Rozsifena rodina je rozsifena o dalsi rodinné pfislusniky, a to prarodiCe, stryci, tety apod.
Orientacni rodina a prokreacni rodina jsou si velmi podobné. Rodina, ve ktery jedinec vyrustal
jako dité je nazyvana orientacni rodina, prokreacni je odliSna tim, ze jedinec (dfive dit€) sam
zaklada rodinu. Prokreacni lze také nazvat sekundarni rodinou (Klaus, 2014). Typické pro

rodinu je souziti v jedné domacnosti, jejiz Clenové se fidi stalymi vzorci chovani.

U rodin se rozli§uji faze vzajemného poznavani, uplné rodiny, opusténého hnizda, staii
a zivotniho osifeni (Klevetova, 2017). S prubéhem Casu se rodina dostane do bodu, kdy se déti
osamostatni a k rozpadu dochazi v disledku rozvodu nebo Umrti jednoho z partnerd. Po
odchodu déti, rodina ziskava charakter ,prazdného hnizda“, vstoupi do faze nazyvané
gerontizace rodiny (Zavazalova, 2001). Posledni faze rodiny je stafi a zivotni osifeni. Tato faze
je koneCnou vyvojovou etapou a zaveérem zivota. Manzelsky par ve staii mize mit tak zvanou
,,ponorkovou nemoc”. Béhem stari se zjiStuji jiné naroky na souziti nez v mladém veku

(Klevetova, 2017).
Funkce rodiny

Funkce rodiny ovliviiuji spoleCenské zmeény, a 1 vztahy uvnitt rodiny. Existuje mnoho

funkeci rodiny, ale nejtypictéjsi jsou biologické, ekonomické a vychovné (Klaus, 2014):

e Biologicko — reprodukéni — funkce spociva v reprodukéni roli, ktera ma vyznam nejen
pro jedince, ktefi ji tvori, ale také 1 pro spolecnost. Pro udrzeni a rozvoj rodiny je
klicové, aby byla stabilni reproduk¢ni zakladna. Pro spolecnost je dulezité, aby se rodil
takovy pocet déti, ktery by zajistil perspektivni budoucnost. I kdyz v soucasné dobé a
ve vyspelych zemich je dite€ spiSe vnimano jako piekazka v profesnim postupu a osobni
realizaci obou partnertl, v rodinach s niz§imi piijmy jsou ,,luxusem®. Proto stale vice
pribyva rodicu, ktefi maji pouze jedno dité, tzv. jedinacka.

e Socialné-ekonomicka — funkce, ktera je vnimana jako zajisténi potieb potomka, dale

také zahrnuje aktivni Gcast ¢lent rodiny v pracovnim procesu. V urCitych piipadech
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dojde k poruse socialné — ekonomické funkce, ktera se projevuje v penéznim nedostatku
rodin, coz muze mit za nasledek nezaméstnanosti.

e Ochranna — taktéz zaopatfovaci a pecCovatelska funkce jsou takové funkce, které maji
zajistovat zivotni potieby, co se tyCe biologickych, hygienickych a zdravotnich potieb,
nejen déti, ale vech ¢lenti domacnosti.

e Socializa¢né — vychovna — funkce, ktera je dulezita pro socializaci, vyvoj a nacvik roli.
Pro socializaci a vychovu existuji vychovné styly.

e Emocionalni — funkce je dilezita, nejen pro déti, ale i seniory. Ma pfinaset pocit jistoty
a bezpedi. Clenové domacnosti maji pocit, e nékam patii. Zadna jin4 instituce tuto

funkci nezastoupi. V této funkci je rodina jako stavebni kamen.

Senior a vztah s rodinou

Mezigeneracni souziti je slozeno z prarodici, rodi¢t a déti. Tam, kde je nemozné, aby
déti zastaly s rodici kvali bydleni, zaCina obtizna cesta, ktera jen ziidka vede k harmonickému
souziti. V zapadnich zemich se projevuje trend, ze lidé vyssiho véku preferuji nezavisly zivot,
presto vitaji, kdyz jejich déti nebo blizci neziji piiliS daleko. Pokud starnouci par zije
samostatné, ma prilezitost relaxovat a vénovat se sob&. Nastava obdobi pozdniho stari,
osvétlené radosti z pfichodu vnoucat. Zejména babicky se nékdy prili§ aktivné UcCastni ve
vychové vnoucat. Klicové je, ze mezi prarodici a viuky vznikaji hluboké vztahy, protoze sdileji
zavislost na neekonomicky produktivni generaci. Na rozdil od rodi¢t maji prarodice vice Casu
vénovat se vnoucatiim a citi, ze jsou stale uzitecni a dileziti (Stuart-Hamilton, 1999). Vsechny

funkce rodiny funguji, rodina poskytuje pocit bezpeci, pochopeni a vzajemnou divéru.

Rodina by pro seniora méla mit bezpeCnym rodinnym zazemim. Dobfe fungujici rodina
ma pro seniora formu pomoci psychické, fyzické, hmotné sobé&stacnosti starého clovéka.
Vyznam ma, také i zptuisob bydleni rodiny, zdali bydleli vSichni v byté, rodinném dome apod.,

vzdalenost blizkych nebo ptibuznych osob (Klevetova, 2017).

Vztahy mezi generacemi by mély byt zalozeny na demokracii, solidarité a lasce nejen
k rodi¢im a prarodi¢iim, ale také k sourozenciim, détem a vnukiim. Vztahy mezigeneracnich

souziti mohou byt na raznych skalach od pozitivnich az po negativni (Klevetova, 2017):

e Rovnocenné (realistické) souziti — zakladem tohoto souziti je vyrovnanost mezi

generacemi a ve vztazich uvnitf rodiny.
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e Liberalni souziti — v souziti rodiny nejsou urcita pravidla a hranice; jsou zde
slabsi citové vazby, nerespektovani jejich citovych, fyzickych a hmotnych
potteb hlavné v obdobi nesobéstacnosti.

e Podbizivé souziti — zde je zakladem ziskavani si jedné generace druhou generaci
dary, kdy jedna generace o né nejevi zajem; je zde viditelna bezmocnost vici
mladsi generaci a snaha o dobré vztahy.

e Nesmifitelné souziti — je zde viditelny negativni, sobecky postoj, ktery se hrani
k vzajemnému souziti s vice generacemi

e Vynucené souziti — souZiti s vice generacemi je nuceno bydlet spolecné; je to
nedobrovolné souziti, které ov§em nemusi mit negativni stanoviska.

e Vychytralé souziti — zde je zakladem vyuzivani jedné generace (rodi¢u, nebo
prarodi¢l) s predstiranym zajmem (finan¢ni podpora, pomoc s détmi,

s domacnosti apod.).

Role rodiny v adaptaci seniora v domové pro seniory

Rodina ma velikou funkci a vliv na adaptaci seniora do domova pro seniory.
S prechodem seniord do domova pro seniory instituce uzaviraji smlouvu, jaké ukoly rodiné
nalezi, jaké ukoly jsou pfenechany instituci. Je ov§em Castou situaci, Ze rodiny ztraci zdjem o
seniora. S prevzetim zodpovédnosti domova pro seniory za seniora ztraci rodina zajem o
rodinného prislusnika. Postupné dochazi k poklesu az ke ztraté kontaktd se rodinnym
pfibuznym. Podle statistickych tdaja souvisi s délkou pobytu v domové pro seniory
navstévnost i Cetnost (Matousek, Kolackova a kol., 2010). Adaptaci pozitivné ovliviuje, kdyz
rodina dochazi za seniorem a vypomaha mu s upravou prostredi, naptiklad s fotografiemi svych
rodinnych piislusnikd, starymi fotografiemi, pfedmeéty, knihami, ale také travi spolecné Cas
v domove (Matousek, Kolackova a kol., 2010). Vazby na rodinu jsou dulezité a velmi ovliviuji
celkovou adaptaci. Seniofi, ktefi nemaji dobré vztahy s rodinou, maji pocity odfiznuti, citi

prazdnotu (Sun, C., Ding, a kol., 2021).

4.3 Faktory instituce
V predeslych oddilech a podkapitolach jsou zminéné faktory, které jsou podminéné
osobnosti jedince ¢i spolecnosti. OvSem se domnivam, ze existuji faktory, které ovliviiuji dané

instituce (domovy pro seniory).
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Rizika péce

Spokojenost je dal§im faktorem, ktery ovliviiuje rychlost adaptace. Spokojenost je
podporujici faktor, ktery napomaha k urychleni a k lep§i adaptaci. Sun, C., Yu, Y. a kol. (2020)
uvedli, e v&tsi spokojenost méla za nasledek lepsi adaptaci. Cinitelem adaptace je zachovani
diveérnosti a lidské slusnosti — socialni sluzba pro seniory musi piijmout svého uzivatele
takového, jaky je, a to bez stereotypt. S timto souvisi eliminace nevhodného chovani ze strany
personalu, ale také ze strany ostatnich klientii. Na tento faktor dale navazuje podpora a bezpeci,

aby se klienti citili jako doma.

Dalsim faktorem, ktery ovliviluje adaptaci seniord, je nabidka volnocCasovych aktivit,
kterych se klient maze zac¢astnit dle svych moznosti a schopnosti (Zimmelova a Dvorackova,
2007). Domnivam se, ze je velice dulezité, aby seniofi byli aktivizovani. Aby nezistali jen lezet
na postelich. Aktiviza¢ni Cinnost socialnich pracovnikii v domovech pro seniory je jedna
z mnoha nejdulezitéjsich Cinnosti. Aktivizace seniort je proces, ktery ma slouzit k podnécovani
aktivit seniorim v ruznych formach, a to: kulturni, vytvarné, psychomotorické, hudebni apod.
Hlavni pfinos aktivizace pro seniory spociva nejen v adaptaci, ale také v mobilizaci jeho
fyzickych a psychickych sil (ke zlepSeni nalady a k prichodu emocim), vytvoreni novych
mezilidskych vztahii mezi uzivateli v domovech pro seniory. Dilezité pii aktivizacnich Cinnosti
je individualni planovani. Nejen pfi aktivizacnich ¢innostech, ale celkové pii planovani péce

(Holmerova a kol., 2007).

Individualni planovani pécCe uzivatele je zpusob, jak seniorim uzpusobit leh¢i adaptaci
v domové pro seniory. Kazdy jedinec ma své individualni potteby, na to by mélo byt nahlizeno
i v péci v domovech pro seniory. Individualni planovani se vyskytuje ve standardech kvality,
které spadaji pod zakon ¢.108/2006 Sb. o socialnich sluzbach, v zakonu pozdéjSich znéni.
Individualni planovani je ve standardech pod Cislem pét. Ministerstvo véci a socialnich véci
vydalo dokument o doporuceném postupu individualniho planovani (2022), kde zmitiuje popis
konkrétnich Cinnosti a aktivit socialnich sluzeb. Jde soubézné o prani a potfeby uzivatele, kdy
poskytovatel podle svych moznosti zajisti vzajemnou spolupraci. Dale se popisuji cile

spoluprace — maji byt konkrétni, srozumitelné, dosazitelné a hodnotitelné.
Viiv prostredi

Dle Zimmelové a Dvorackové ( zalezi na tom, zda seniofi prostiedi znali, nez se
sestéhovali, nebo jej teprve poznavali. S tim to faktorem souvisi i informovanost o vnitfrnim

fadu domova pro seniory. Pfed ptfichodem klienta musi zafizeni individualné ptedat informace
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o chodu. Je velice dilezité vnitini souziti s nastupem a pokud je to mozné spoluprace s rodinou.
Sun, C., Yu, Y. akol. (2020) uvedli, pokud bylo neplanované pfijeti do pecovatelskych domd,
mohlo uzivateli obvykle zptusobit zavazné zdravotni nasledky, jako je uzkost, emocni uzkost a
zvySeny zmatek. V pripadé nedobrovolného presidleni se adaptace na 1éCebny dlouhodobé
nemocnych stala velmi obtiznou a byl zaznamenan trend k zvySené umrtnosti. Mezi nezadouci
jevy patii vytvareni tlaku spoleCnosti vedouci k pasivnimu pfizpusobeni se bez moznosti
aktivniho zapojeni do zmén socialniho prostredi. Pokud se starSi jedinec citi pohodiné v
prostorach domova pro seniory, pravdépodobné se dokaze lépe adaptovat na nové bydleni. Je
klicové, aby zafizeni pro seniory plnila naroky na bezpecnost, komfort a individualni potieby
seniort. Kromé toho je zajisténo piijemné kulturni prostiedi, které poskytuje dostatek informaci
a zabavy. Zaroven by mél byt zachovan co nejvétsi prostor pro soukromi. Prostiedi domova pro
seniory by mélo rovnéz podnécovat seniory k sobéstacnosti a podporovat aktivity, které

rozvijeji vSechny smysly starSich jedinct (Rheinwaldova, 1999).

Podle mého nazoru by mély domovy pro seniory zaridit prostfedi a podminky k tomu,
aby si seniofi pfipadali jako doma. Méli tam své véci, mysleno své knihy, fotografie, obrazy,

ale i kalendar a hodiny. Tyto drobnosti napomahaji seniorim s lepsi adaptaci.
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S Zhodnoceni aktualniho stavu FeSené problematiky

V této kapitole bude zmifiovano nékolik praci, které se zabyvaji podobnym vyzkumem.
Pti prohledavani kvalifikacnich praci na podobné téma bylo mozné dohledat pouze par praci.
Vyhledavani probihalo pfes systém Theses.cz. Tento systém vyhledal 16 podobnych praci, kde
se shodovali klicova slova, ovSem pocet praci, které se tykaji problematiky vlivu faktort na
adaptaci seniord v domové pro seniory se snizil pouze na dveé. Na diplomovou praci s nazvem:
Faktory ovliviwjici zviladdni adaptace seniorii pri prechodu z domdciho prostiedi do prostredi
domova pro seniory v prvni fdzi adaptacniho procesu (Plivova, 2014) a na druhou diplomovou
préaci: Faktory oviiviwjici adaptaci seniorii v domové pro seniory (Salficka, 2011). Tyto
diplomové prace se vzdy zamétovaly na polostrukturované rozhovory se seniory, kdy jedna
autorka diplomové prace vedla rozhovory 1 s pracovniky z domova pro seniory. VétSina praci
s podobnym tématem se zabyva pouze adaptaci a s tim spjaté problémy. Dale budou zmifiovany

i zahrani¢ni zdroje, jako napiiklad z Ciny, Jizni Koreje a také i z Polska.

Prvné jmenovana diplomova prace na téma Faktory ovliviwjici zvildaddni adaptace
seniorit pri prechodu z domdciho prostredi do prostiedi domova pro seniory v prvni fazi
adaptacniho procesu (Plivova, 2014) je praci Evy Plivové na Masarykové univerzit€, fakulté
socialnich studii. V empirické ¢asti se magistra zabyva kvalitativni metodologii. V diplomové
praci uskuteCnila dvé techniky sbéra dat, a to polostrukturovany rozhovor a jako dopliiujici
metodu pouzila analyzu dat. Rozhovory mély interval 30—-50 min. a probehly celkove u dvanacti
seniori. Magistra se zabyvala v rozhovorech otazkami, prostfednictvim nichZz se ptala na
divody pfejiti, dobrovolnosti, prostiedi, na jejich potieby, piistup personalu. Vzdy po
jednotlivé otazce probéhlo kodovani vsech respondentt. Z vyzkumu této kvalifikacni prace
vyplyva, ze adaptaci pomaha, kdyz se seniofi sami rozhodnou k ptejiti do domova pro seniory,
také dostatek informaci o domové pro seniory, dale i rodina je vyznamny cinitel adaptace.
Z toho vyplyva, ze je velice dilezita komunikace snovymi uzivateli, nejen ze strany

pracovnikd, ale i z rodiny, pokud je to ovSem mozné (Plivova, 2014).

Mezi zahraniéni vyzkumy patii: Faktory spojené s urovni adaptace v zarizenich
rezidencni péce pro seniory (Zhao, Niu a kol. 2023). Tento vyzkum probihal v Cing, jehoz
vyzkumnici byli Di Zhao, Meilan Niu a kol. Vyzkum byl provadén v roce 2023. Vyzkum se
zabyva sociodemografickym dotaznikem, kterého se zucastnilo 210 dotazovanych senioru.
Kritéria zpusobilosti pro nabor uc¢astnikti byla: (a) v souladu s definici starSich dospélych v

Cinském pravu byli zahrnuti pouze respondenti ve véku > 60 let; (b) schopen verbalni

komunikace; c¢) zil v peCovatelském domé déle nez 1 mésic; a (d) umoznéno spolupracovat
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béhem celého procesu prizkumu. Kritéria vylouceni byla: (a) osoby s poruchou védomi a
vaznymi poruchami fe¢i a sluchu; a (b) osoby s jinymi zavaznymi zivot ohrozujicimi
nemocemi. Dale byla vyuzita ¢inska Skéala v peCovatelském domé (NHAS), kde se rozebira:
emocni tisefi, rodina, rozvoj vztahd, piijeti nového bydlisté. Tento vyzkum probihal od kvétna
do srpna 2022, vysledky byly vydany az o rok pozdé&ji, tedy v roce 2023. Vyzkum ukéazal, ze
adaptaci ovliviiuje pohlavi, vék, uroven vzdélani, zdravotni uroven, pocet déti a pocet
nemoci. Di Zhao a kol. ukézali, ze vek, pohlavi, vzdélani a pocet déti byly faktory, které

ovlivnily adaptaci starsSich lidi (Di Zhao a kol., 2023).

Druhé diplomova préace je na téma Faktory oviiviwjici adaptaci seniorit v domové pro
seniory (Salficka, 2011). Tato prace je Bc. Veroniky Salfické na Masarykoveé univerzité, fakulté
socialnich studii. Strategie tohoto vyzkumu spocivala v kvalitativni vyzkumné strategii.
Vyzkumnice vyuzila metodu polostrukturovaného rozhovoru. Rozhovor uskuteCnila
s pracovniky, i s uzivateli domova pro seniory. Pracovnici byli celkem 4 a seniord devét.
Vyzkumnice se ptala na stejné otazky jak seniord, tak i pracovnikii a poté je porovnavala.
Hlavni otazky byly zaméfeny na osobnostni vlastnosti a spiritualitu, dale také na vztahy a
prostiedi. Kodovani opét probéhlo hned za kazdou otazkou, jen bylo rozdélené na pracovniky
a seniory. Z vyzkumu této kvalifikacni diplomové prace vychazi, ze seniorim a pracovnikiim
pomaha osobnost seniora, ktery je otevieny, ma rad humor, je tolerantni a smifeny s nastalou
situaci, je dale i aktivni a ma viru. OvSem jako v predchozi diplomové praci ma vliv rodina,

ktera je nejdulezitéjsim faktorem (Salficka, 2011).

Dalsim zahrani¢nim vyzkumem je Faktory oviiviwjici adaptaci starSich korejskych lidi
(Yi, 2014). Tato studie ma za cil identifikovat faktory, které ovliviiuji adaptaci seniorti v Koreji.
V tomto vyzkumu byl provadén dotaznik od roku 2008 do roku 2009. Dotaznik se zaméfoval
na Skalu sebehodnoceni a aktivit denniho zivota. Podminkou pro vyplnéni dotazniku byl vék a
to od 65 let. Vyzkum ukazal, ze adaptaci ovliviiuje z velké vétSiny zdravotni stav, aktivity

kazdodenniho zivota, sebeucinnost, deprese a kvalita domova pro seniory (Jin Yi, 2014).

Vyzkum v Ceské republice udé&laly Petr Zimmelova a Dagmar Dvoiackova (2007), kdy
se zaméfily na téma Faktory ovlivijici adaptaci klientit v domové pro seniory Madj,p.o Tento
vyzkum ma za cil zjistit klicové faktory, které ovliviiuji adaptaci. Ve vyzkumu pouzily
kvalitativni metodu. Vyuzily standardizovany rozhovor s uzavienym typem otazek a dopliujici
technikou byla sekundarni analyza dat. Vyzkumny vzorek c¢ital 30 uzivateld Domova pro

seniory Maj, p.o., z toho 2 respondenti neodpoveédéli uplné a jeden odmitl. Celkovy pocet
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respondentt bylo 27. Po celkovém vyhodnoceni vyzkumu bylo zjisténo, ze nasledujici prvky
ovliviiuji uspesnou adaptaci: dobrovolnost vstupu, znalost prostredi, podpora orientace v realité
a bezbariérové prostiedi, informovanost, dostatecnd nabidka volnoCasovych aktivit. Celkové
vysledky jsou sepsany zde: znalost prostfedi uvedlo 66 % dotazovanych, pfitom 28 % meélo
moznost se podivat, kdyz prechdzeli z nemocnice. 85 % dotazovanych bylo sezndmeno
s vnitinim fadem domova pro seniory Maj. Ctyii dotazovani (15 %) nebyli seznameni vibec.
Na otazku, co se tyCe volnocasovych aktivit, odpovédelo pozitivné 74 % seniorti a 11 % seniort

negativné (Zimmelova, Dvotackova, 2007).

Vyzkum, ktery probihal v zahrani¢i byl na téma Seniori v pecovatelském ustavu —
proces aviiv adaptace na Zivot v domoveé socidlni péce (Szafranek, 2014). Toto téma zpracovala
vyzkumnice Anna Szafranek. Vyzkum probihal vletech 2011 a 2012 a byl provadén
v pecovatelskych ustavech. Respondenti byli vybirani podle kritérii: zda bydleli na venkové,
nebo ve meésté, vék. V této studii byl zvolen smiseny design a sbér dat byl provadén vice
metodami, a to formou dotaznikt a ptipadové studie. Vyzkum byl provadén na poctu 90 lidi,
z toho bylo 60 seniort a 30 pracovnikii. Cilem vyzkumu bylo vysvétlit proces adaptace a
analyzovat faktory, které tuto adaptaci obklopuji. Vyzkum ukazal, ze hlavnim davodem, pro¢
jsou seniofi v peCovatelském ustavu, je z divodu Spatného zdravotniho stavu. Tento stav uvedlo
17 muzi a 12 Zen. Pouze v 5 pfipadech bylo uvedeno, ze rodina odstéhovala jedince do ustavu.
Z konecnych vysledkt této prace byly zjistény faktory, které ovliviiovaly uspéSnou adaptaci.
Do téch to faktort spada podpora ze strany rodiny, samotné zdravi, komunikace s personalem

(Szafranek, 2014).

Z veskerych vyzkumd, které zde byly uvedeny je velmi patrné, ze rodina, komunikace,
informovanost a prostfedi jsou vyznamnymi faktory, které ovliviiuji kvalitu a uspésnost

adaptace.
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IT Empiricka cast

V tvodu empirické ¢asti se budeme zabyvat zhodnocenim aktualni feSené problematiky.
V empirické Casti se budeme zabyvat vyzkumnym Setfeni a jejich daty. Data ziskana
z vyzkumného §etfeni budou nasledné analyzovana, interpretovana a diskutovana. Vyzkumné
Setfeni bude dale rozdé€leno na metodologii, vyzkumny problém, cil prace, vyzkumny vzorek a
vyhodnoceni vyzkumného Setfeni. Na zakladé vyhodnoceni vyzkumného Setfeni mize mit
pfinos pro domovy pro seniory na zlepsSeni adaptace nové prichazejicich uzivatel(. Na zakladé

teorie a empirické Casti bude reSerSe veskerych vyzkumi na toto nebo podobné téma.
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6 Vyzkumné Setieni

V této kapitole bude prestaveno vlastni vyzkumné Setfeni kvalitativniho vyzkumu, které
bude realizovano metodou polostrukturovaného rozhovoru. Déle bude pfedstaven vyzkumny
design, metody sbéru a analyzy dat, vyzkumny soubor a také interpretaci dat. Veskeré shrnuti

v ramci interpretace dat bude porovnano v diskusi.

6.1 Metodologie vyzkumu

Ve vyzkumném Setfeni se budeme zabyvat formou kvalitativniho vyzkumu. Kvalitativni
vyzkum predstavuje proces zkoumani jevi a problému v realném prostiedi s imyslem ziskat
detailni a komplexni pochopeni téchto jevtu. Kvalitativni vyzkum je ,,jakykoliv vyzkum, jehoZ
vysledkit se nedosahuje pomoci statistickych procedur nebo jinych zpiisobii kvantifikace.
(Strauss a Corbinova, 1999, s. 10). Tato metoda je zalozena na hloubkovych datech a vyznacuje
se specifickym vztahem mezi badatelem a ucastnikem vyzkumu. Kvalitativni pfistup je o
ziskani detailnich a komplexnich informaci o daném jevu. Kvalitativni pfistupy, metody a
techniky ke zkoumani jevi je podrobna kvalitativni analyza. Hlavni doménou kvalitativniho
vyzkumu je formulovani nové hypotézy nebo nové teorie. Kvalitativni vyzkum je metodologie
vyzkumu, ktera se zaméfuje na porozuméni a popis fenoménu, jevi nebo situaci z hlubsi
perspektivy. Tento typ vyzkumu se nezaméfuje na numerickd data, jako je tomu u
kvantitativniho vyzkumu, ale spiSe na interpretaci slov, obrazii, zvuku a dalSich neciselnych dat

(Svaticek, Sed'ova a kol., 2014).

Ziskavame data prostfednictvim dlouhodobého sbéru, pfiCemz intenzivni interakce se
zkoumanym subjektem ma za cil generovat hluboka a obsahla data. Hendl (2005) zkoumal
dulezitost prahlednosti a pruhlednost béhem sbéru a analyzy, tj. zpasobu, jakym jsou
respondenti do vyzkumu zaclefiovani a postup pii analyze. V kvalitativnim vyzkumu jsou ¢asto
pouzivany techniky jako jsou rozhovory, pozorovani, analyza obsahu a focus skupiny. Cilem
je ziskat hlubsi porozumeéni zkoumaného jevu, zjistit, jak lidé interpretuji dané situace, co si o

nich mysli a jaké maji pocity a motivace.

Podle Hendla (2005) ma tato metoda vyhody, jako jsou detailni informace a hloubkovy
popis ruznych pripady, které lze kombinovat, porovnavat a sledovat jejich vyvoj. Taktéz
umoziuje zkoumat konkrétni jevy v urCitém prostredi a poskytuje nam moznost adekvatni
reakce na pripadné zmény. Naopak nevyhody zahrnuji neschopnost pfedem testovat stanovené
hypotézy a teorie, a vyrazna ovlivnitelnost vyzkumnika, ktery maze do analyzy a interpretace

vnaset své osobni nazory a preference. Kvalitativni metody se pouzivaji k porozumeéni podstaty
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jevi a vyuzivaji se kjejimu odhaleni. Pomahaji ziskat detailni informace, které se

v kvantitativni metodé obtizné podchycuji (Strauss a Corbinova, 1999).

Casovy harmonogram vyzkumu

Casovy harmonogram Pribéh

Vyhledavani a studium publikaci a
1. Faze Srpen—zaii 2023 vyzkumu k danému tématu diplomové

prace

. Stanoveni cild, vyzkumnych otazek a
2. Faze Rijen—-leden 2023/2024 ) )
nasledné zpracovani teoretické casti

Vytvareni polostrukturovaného
3. Faze Leden—anor 2024 rozhovoru, postupné sbirani dat a prepis

rozhovora

Zpracovani empirické Casti —
4. Faze Biezen 2024 vyhodnoceni dat ziskanych vyzkumem,

vyhodnoceni zavéru

Tab. 4: Casovy harmonogram vyzkumu (vlastni tvorba)

6.2 Vyzkumny design, metoda ziskavani a analyza dat

Pro vyzkumné Setfeni této diplomové prace byl zvolen kvalitativni vyzkum, ktery byl
popisovan v piedchozich oddilech. Sbér dat, ktery probihal v ramci tohoto vyzkumu byl pomoci
polostrukturovanych rozhovort s uzivateli domova pro seniory. Polostrukturovany rozhovor je
metoda sbéru, ktera kombinuje prvky strukturovaného a neformalniho rozhovoru. Miovsky
(2006) uvadi, ze metoda polostrukturovaného rozhovoru predstavuje jednu z moznych forem
vyuzivanych v ramci kvalitativniho vyzkumu. Vyzaduje ovSem vétsi technickou piipravu nez
strukturovany rozhovor. Klicovym prvkem je stanoveni jadra rozhovoru, které zahrnuje
piipravu témat. Béhem realizace rozhovord se vyuziva predem sestaveny soubor otevienych
otazek, které jsou kladeny respondentim. Je mozné, aby respondent nebo i vyzkumnik ménili
poradi otazek nebo je modifikovali dle potfeby. K zakladnim otazkam se ptidavaji dalsi
roz§ifené otazky, které prispivaji k lepSimu porozuméni zkoumaného problému. V pribéhu
rozhovoru se klade diraz na vhodné prostiedi, ve kterém se rozhovor odehrava, aby se

respondent citil v bezpeci a piijemné.

V ramci analyzy dat bude vyuzita zakotvena teorie v ramci otevieného kddovani,

axialniho kodovani a selektivniho kodovani. Zakotvena teorie vychazi ze systematického sbéru
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dat o daném jevu a nasledné analyzy téchto dat, coz umoziuje odhalit, vytvofit teorii. Tento
proces shromazd’ovani dat, jejich analyzy a formovéani teorie se navzajem dopliuji a posiluji.
Vyhody zakotvené teorie spocivaji ve shod€, srozumitelnosti, obecnosti a kontrole (Strauss a
Corbinova, 1999). Oteviené kodovani je oznaCovano jako univerzalni postup v zakotvené
teorii. Oteviené kodovani poskytuje zaklad pro analyzu dat, které se interpretuje do kategorii a
subkategorii na zakladé kodi. Hledani vyznamu a souvislosti mezi témito kody a naslednym

seskupovani vychazeji jednotlivé kategorie a subkategorie (Svafiek a Sed’'ova, 2007).

Hlavnim krokem ve vyzkumu bylo stanoveni otazek, které byly pokladany
respondentim pii rozhovorech. Z jejich odpovédi bylo kategorizovano Sest kategorii, které byly
vyuzity k vyhodnoceni. Ke kazdé kategorii byly pfifazeny kody, které jsou nasledné uvedeny

v piehledné tabulce u interpretaci dat.

6.3 Cile vyzkumu

Zaméfeni ucCelu prace, formulace vhodnych otazek a vybéh vhodného designu
predstavuji klicové aspekty vyzkumného procesu. Vyzkum, jak popisuje Hendl (2005), je
definovan jako proces objevovani novych poznatki. Jedna se o systematickou a peclivé
planovanou aktivitu, kterd ma za cil odpovédét na vyzkumné otazky a piispét k rozvoji dané¢ho

oboru.

Tato diplomovéa prace ma stanoveny hlavni cil — analyzovat faktory, které maji vliv na
socialni adaptaci seniord ve vybraném domové pro seniory. Dale tento hlavni cil byl rozdélen

do dil¢ich cila pro empirickou ¢ast:
Dil¢i cile:

1. Specifikovat kulturni faktory, které napoméhaji usnadnéni adaptace seniora.
Analyzovat institucni faktory na adaptaci seniora.

Zhodnotit socialni vazby na adaptaci seniora.

Ll

Identifikovat bariéry, které ztézuji socialni adaptaci.

Na tyto dil¢i cile je nutné stanovit vyzkumné otazky, které by mély podle Walkera (2013)
byt z hlavnich krokt k vyzkumu. Walker rovnéz sepsal, ze jasné formulovana otazka je klicova

pro udrzeni spravného sméru ve vyzkumu. V praci je dulezité, aby vyzkumna otazka byla tizce
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propojena s urcitym dil¢im cilem. Z této otazky pak mohou nasledné vyplynout dalsi podrobné

otazky, které usnadiiuji méteni vyzkumu (Walker, 2013).
Pro ucely této diplomové prace byly stanoveny vyzkumné otazky:

1. Jakeé kulturni faktory pomahaji k usnadnéni adaptace seniora vdomove pro seniory?

2. Jaké institu¢ni faktory ovliviiuji adaptaci seniora?
3. Jaké vlivy maji socialni vazby na adaptaci seniora v domoveé pro seniory?
4. Jaké existujici bariéry ztézuji uspéSnou adaptaci?

6.4 Vyzkumny vzorek

Vybér respondentti zavisel na vékové spodni hranici, a to Sedesati let, horni hranice
nebyla udana. Dalsi kritérium pii vybéru byla doba uplynuti od adaptace, kdy spodni hranice
byla nastavena na jeden rok a maximalni hranice byla pét let od nast¢hovani do domova pro
seniory. Posledni kritérium se tykalo kognitivniho zdravi respondentti a mobility. Na zaklade

doporuceni vedouci socialni pracovnice, byl sepsan seznam uzivatelt.

Celkové bylo osloveno 12 respondentd, z toho bylo uskuteénéno 8 rozhovort. Ctyii
respondenti nesouhlasili s timto rozhovorem. Respondenti odpovidali na otazky, tykajici se
faktorii na adaptaci. Respondenti byli seznameni s tématem a ¢asovym prostorem, ktery byl

zhruba 20 minut na jeden rozhovor.

Respondenti Pohlavi Vék respondenta pfi Soucasny vék
nastupu do DS respondenta
R1 Zena 75 79
R2 Zena 88 89
R3 Zena 86 88
R4 Zena 68 71
RS Zena 90 93
R6 Zena 80 84
R7 Zena 81 83
RS Muz 76 80

Tab. 5: Respondenti (vlastni tvorba)

S ohledem na citlivost daného tématu byl dodrzovéan zakladni eticky princip béhem

prubéhu vyzkumu i po jeho ukonceni. Ucastnici byli seznameni s cilem a ucelem diplomové
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prace a vzhledem citlivosti tématu byli ujisténi o zachovani diveérnosti a mlcenlivosti. Poté také
byli informovani o ofekavané délce rozhovoru a s zadosti o souhlas s Ucasti a moznosti

nahravani rozhovoru.

Konkrétni struktura oblasti polostrukturovaného rozhovoru je nasledujici:

e Informativni oblast

e Oblast prostiedi a okoli domova pro seniory
o Pokoj
o Spolecenské prostory

e Oblast rodiny

e Kulturni oblast

e Oblast socialnich vazeb

e (Oblast bariér

Uvedené oblasti byli pfedem dané, v pribéhu rozhovort vsak otazky danych oblasti byly

nékteré vice rozebirany a proméfovany.
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7 Analyza a interpretace dat

7.1 Oteviené kodovani

V této kapitole bude predstavena analyza dat otevieného kodovani. Nasledné kategorie

a subkategorie budou sepsany v tabulce pro vétsi prehlednost. Na zakladé ziskanych dat je

vytvoreno Sest kategorii, které reprezentuji jednotlivé kody. Tyto kategorie uvadéji jednotlivé

faktory, které napomahaji nebo komplikuji uspésnou adaptaci uzivatel v domove pro seniory.

Pti analyze byly vytvoreny tyto kategorie a subkategorie:

e Adaptace

e Prostfedi domova pro seniory

o

o

o

o

o

Znalost prostfedi domova pro seniory;
Spokojenost s ubytovanim;

Prehlednost spolecenskych prostor a chodeb;
Navrh na ptehlednost chodeb;

Vyuzitelnost spolecenskych prostor.

e Okoli domova pro seniory

e Podpora rodiny pfi adaptaci

o

o

Navstévovani rodiny u uzivatele a jeho vyznam;

Emoce rodina a pfipadné konflikty s rodinou;

e Bariéry v adaptaci uzivatele

o

o

o

o

Fyzické bariéry;
Socialni bariéry;
Celkové bariéry;

Zpétnd zména v lepsi adaptaci.

e Podpurné faktory pomahajici k dobré adaptaci novych uzivatela

o

o

o

Vira;
Pratelstvi / manzelstvi v domové pro seniory;

Aktivizaéni ¢innosti.

o Aspekty, které pomohly uzivatelim s adaptaci

7.1.1 Adaptace

Prvni kategorii, kterou jsme se s respondenty zabyvali na za¢atku u kazdého rozhovoru,

byla jejich adaptace. Tato otazka méla vyvodit vzpominani, jaké to bylo, kdyz sem poprvé
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prisli. Z této otazky vyplynula jedna kategorie s kody, které jsou popsany nize v uvedené

tabulce.

Kody kategorie adaptace

R1 Dobfte
R2 Jednoduchost
R3 Tézkost
R4 Brzy

RS Dlouho
R6 Pomalu
R7 Jednoduchost
R8 Zvyklost

Tab. 6: Kody kategorie adaptace (vlastni tvorba)

Prvni kategorii je adaptace, kde uzivatelé popisuji svoji adaptaci ze svého pohledu a jak
na ni zpétné pohlizeji. Prvni respondentka R1 popsala svoji adaptaci jako tispéSnou, ovSem byla
po vazném urazu, tak méla omezenou mobilitu. Byla tim velmi omezena, dle jejich slov: ,,/.../
Slo to docela dobre, i kdyz to bylo po uraze, nemohla jsem délat véci, jako jini seniori. To mné
velmi vadilo. “ Dalsi respondentka pospala, zZe jeji adaptace taktéz probehla hladce. R2: ,, Zvykla
Jsem si dobre, nebylo to tak sloZité, jak to ze zacdtku vypadlo. “ Tteti respondentka popisovala
svoji slozit€jsi adaptaci nez u dvou predchozich respondentek. Jeji slozitou adaptaci popisuje
v narocnosti se spolubydlici. R3: ,,/...] tak tady byla pani co nemluvila, tak to bylo tézké,
nemeéla jsem si s kym popovidat. Citila jsem se hodné osamocend a méla jsem neustdle Spatnou
ndladu. “ Ovsem po urcité dobé se za respondentkou pfistehovala jina uzivatelka a jak sama
popisovala, pomohly si navzajem s adaptaci. R3: ,, /... [ ale prisla jina pani, a to byla hned jina
nddhera. “ Respondentka se poté zaCala smat. Dalsi respondentka uvedla, ze jeji adaptace
probéhla lehce a brzy. R4: ,, M¢ to tady nevadilo a ani nevadi. Rekla bych, Ze jsem si zvykla
brzy.“ Pata respondentka to neméla ovSem jednoduché oproti jinym respondentkam, jeji
adaptace trvala delsi dobu. Podle jejich slov ji bylo dobfe, ale necitila se jako doma, chybéla ji
interakce s ostatnimi lidmi. RS: ,,Zvvkala jsem si dlouho, ucila jsem se tehdy byt na voziku
a moc mi to neSlo. Tim padem jsem pak ani neprisla do kontaktu s ostamimi, a to mi velmi
vadilo. “ Sedma respondentka uvedla v rozhovoru, ze si zvykla dobie. R7: ,, Zvykla jsem si dost

brzy. Je to tady dobré. “ Posledni respondent byl zvykly na jiny domov, tak uvadi, ze si zvykl
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rychle. R8: ,,Jsem byl diitve v jiném domoveé, takze jsem byl zvykly na tento Zivot. Tak jsem si

zvykl docela hned. *
Shrnuti:

Z rozhovoru vyplynulo, ze adaptace u Sesti uzivateli probé&hla velmi dobie. U dvou
respondentt byla adaptace slozitéjsi. U jednoho respondenta z divodu zdravotniho stavu a u

dalsiho z divodu Spatného spolubydliciho.

7.1.2 Prostiedi domova pro seniory

Dalsi kategorii, kterou jsme s respondenty zaobirali, bylo prostiedi domova pro seniory,
a jak je prostredi ovlivnilo pii adaptaci. Z rozhovora vyplynula kategorie prostiedi domova pro
seniory s nasledujicimi subkategoriemi: Znalost prostiedi domova pro seniory, spokojenost
s ubytovanim, ptehlednost spolecenskych prostor a chodeb, vyuzitelnost spolecenskych
prostor. Tato kategorie s jednotlivymi subkategoriemi a jejich kody jsou vypsany v tabulce nize

pro vétsi piehlednost.

Prostiedi domova pro seniory
Znalost Piehlednost ‘
) Navrh na VyuZitelnost
prostredi Spokojenost spoleCenskych
prehlednost | spoleCenskych
domova pro | s ubytovanim prostor a
chodeb prostor
seniory chodeb
Neznalost,
R1 Jako doma Nevyznala Obrazky Nevyuzivala
nepomohlo
Neznalost, )
R2 Byt sama Vyznala Nic Nevyuzivala
nepomohlo
Neznalost, )
R3 VEétsi pokoj Nevyznala Barvy Nevyuzivala
pomohlo
Neznalost, )
R4 VEétsi pokoj Nevyznala Malby Obcas ano
nepomohlo
Znalost, )
RS Spokojenost Nevyznala Nevim Vyuzivala
pomohlo
Neznalost, )
R6 VEétsi pokoj Nevyznala Barvy Vyuzivala
pomohlo
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Neznalost,
R7 Spokojenost Nevyznala Nic Vyuzivala
nepomohlo
Jina
Neznalost,
RS reorganizace Nevyznal Nepotiebnost | Nevyuzival
nepomohlo )
pokoje

Tab.7: Kategorie prostfedi domova pro seniory (vlastni tvorba)

V této kategorii je rozebiran vliv prostfedi domova pro seniory pro jednotlivé uzivatele.
Nejprve jsme hovotili o znalosti prostfedi, zda respondenti znali prostfedi pred nastéhovanim,
a také zda by jim pomohlo, kdyby vedéli, jak dané prostory vypadaji. R1: , Prostredi jsem
neznala a nejsem si jistd, jestli by mi to pomohlo.” S touto odpovédi se shoduji 1 dalsi
respondenti. R2: ,, Pred nékolika lety jsem tady byla za kamarddkou, ale od té doby se toho
hodné zménilo. TakzZe toto prostredi jsem neznala a myslim si, Ze by mi to néjak nepomohlo.
Stejné se jen rychle projdete a nic nevidite. ““ Tteti respondentka ov§em uvadi, ze by ji pomohlo,
kdyby védéla, jak jsou velké pokoje. R3: , Prostredi jsem neznala, mozna by bylo lepsi
pro predstavu, jak vypadaji pokoje. Kdyz jsem vidéla, jak jsou malé, tak jsem se lekla [ ... ]
Ctvrta respondentka zastava stejny nazor jako prvni dvé respondentky. R4: ,,/...] ne, neznala
Jjsem, myslim si, Ze by mi to nepomohlo. Ze by to bylo stejné jako tehdy. “ Jinou zkusenost ma
pata respondentka, ktera znala prostfedi a domniva se, ze ji znalost prostfedi pomohla
v rychlejsi a Uspé$néjsi adaptaci. RS: ,,Méla jsem tady kamarddku, chodila jsem ji casto
navstévovat, tak jsem védéla, do ceho jdu. Prostredi a okoli znam, bydlela jsem tady kousek.
Meéla jsem tehdy na vybér jesté jiny domov pro seniory, ale znala jsem tady prostiedi, tak jsem
chtéla jit sem. “ Dalsi respondentka uvedla, ze neznala prostredi, ale mysli si, ze by ji pomohlo,
kdyby se mohla alespori podivat na pokoje. R6: ,,/... ] v Zivoté jsem tady nebyla. Myslim si,
ze by mi to pomohlo, podivala bych se, jak ty pokoje vypadaji, abych védéla, co vSe si miizu vzit
s sebou. “ Respondenti 7 a 8 méli podobné odpovédi. Uvedli, ze neznali prostiedi a ze by jim
zfejme nepomohlo znat prostiedi. R7: ,, Nevédéla jsem, kam jdu, ale rekla bych, Ze i kdybych
védéla, Ze by to bylo stejné, jako predtim. “ R8: ,, Nikdy jsem tady nebyl. [ ... | Myslim si, Ze ne.

¢

V ni¢em by mi to nepomohlo. ‘

V dal$i kategorii jsme se také zaméfili na spokojenost s ubytovanim, a také na to, jestli
uzivatelé si mohli s sebou privést své véci a zda jim to pomohlo pfi adaptaci. Prvni
respondentka uvedla, ze se v domoveé pro seniory citi jako doma a velice ji pomohlo, ze si mohla
pfivést své véci. R1: ,,Jd se tady citim jako doma, uz od zacdtku. Donesla jsem si sem zde svoje

hrnicky, vazy, umélé kvétiny, vSak se tady podivejte, jak to tu mdam krdsné. Véci, které tady mam,
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tak to mi pomaha kmé spokojenosti. A opravdu si tady pripadam jako doma.“ Dalsi
respondentka uvedla v rozhovoru, ze si na zacatku adaptace prala byt sama, bohuzel ji
ovSem nebylo vyhovéno. Dale uvedla, ze si s sebou privezla fotografie, ve kterych méla oporu.
R2: ,, [... ] nejdiiv jsem si prala byt sama, kdyby to Slo. Pred tim jsem byla v pecovatelské sluzbé
a tam jsem byla sama, tak jsem si na to zvykla nez mit spolubydlici. Podle svého jsem si tam
delala. [...] sem jsem si privezla fotky, vzdy jsem se divala na svoje déti (pani ukazovala
na fotografie na skiini), bylo to takova moje podpora tady. “ Tteti respondentka v rozhovoru
zminila, ze je tady spokojena, jen ze by si ptala vétsi pokoj. R3: ,,Jsem spokojend, nic bych
neménila, moznd jen tu velikost pokoje [...] “ S touto nespokojenosti souhlasi 1 dal§i tf1
respondentky. R4: ,,Jen co bych moznd zménila, tak je velikostné, kdyby byl vétsi. Sotva se dvé
viezeme [...]“ R6: ,,Kdyby to Slo, tak bych ten pokoj zvétsila. Prijde mi malinky, abych si sem
mohla vzit svoje véci. “ R7: ,, Takhle mi to vyhovuje, neménila bych nic. “ Pata respondentka je
velice spokojena se svym pokojem a je velice rada za balkon, ktery ma. RS: | Balkon je tady
dobrd véc, v lété jsem na néj chodila péstovat rajcata. “ Posledni respondent uved! v rozhovoru,
ze by zménil celkové postaveni pokoje. R8: ,, Jenom bych zménil to, Ze bych chtél balkon a okna

¢

niz, protoze nejde vidét ven. To mé schdzelo, ale ted uz jsem si zvykl a je mi to jedno.

V této kategorii jsme dale narazili na subkategorii pfehlednost spolecenskych chodeb
a jejich navrh, jak to celé zménit. Prvni respondentka uvedla, ze se nedokazala vyznat a navrhla,
kdyby byly chodby barevné, ze by ji to vice vyhovovalo. R1: ,, Ne nedokdzala jsem se vyznat.
Barveny by to mohlo byt, obrdzky, abych védéla, Ze v této chodbé je obraz s krajinou, tak bych
védéla, Ze jsem v pavilonu, jiny obrdzek, zZe jsem na zamku, a tak bych to celé oznacila, abychom
se tady mohli ze zacdtku lépe vyznat. Lépe bych si to zapamatovala. “ Jiné respondentka fekla,
ze se v prostorach domova pro seniory vyznala brzy. R2: , Celkem dost brzy jsem se tady
vyznala. SnazZila jsem se to tady rychle naucit. “ Treti respondentka uvedla, ze se nevyznala
a dodala, ze se nevyzna jesté ted. Uvadi, ze by zmeénila barvy chodeb. R3: ,, Nevyznala
a nevyzndm se jesté ani ted. Pomohlo by zménit barvy, aby byly od sebe uiplné odlisné. “ S timto
nazorem se shoduje i Ctvrta respondentka a Sesta. R4: ,, Z kraje jsem se viibec nevyznala. Jediné,
co mi pomdhalo, bylo, Ze kazdé patro se jmenuje jinak. Bylo by dobré, kdyby byly jinak
vyrazné malované chodby.“ R6: ,,Abych se vyznala, potrebovala bych kompas a pritvodce
(respondentka se zacala smat). Aspori bych to barvou upravila, at’ se to lépe pamatuje. “ Péata
respondentka se také nemohla vyznat v chodbach domova pro seniory, ov§em nenapadl ji zadny
napad na upravu. RS: |, Viibec jsem se tady nevyznala. Tézko Fict, co by mi tehdy pomohlo.

S podobnou odpovédi piisli 1 dalsi respondenti, a to sedmy a osmym. R7: ,, Ze zacdtku jsem se
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nevyznala, pordd jsem se musela ptdt sestricek, kam mam jit. [ ... | Asi by nic neménila. “ RS:

,, Nikam jsem nechodil, tak jsem ani nepotieboval vyuzivat chodby. Takze bych to nechal i tak.

Dalsi subkategorii je vyuZitelnost spoleCenskych prostor. Ctyii respondenti uvedli,
ze ze zacatku spolecenské prostory nevyuzivali. R1: ,, Ze zacatku jsem to nevyuzivala, jen tu
kavarnu, jen na kavu, jinak hry — karty, Sipky, kuZelky az v pozdéjSich letech [...]“
R2: ,, Nevyuzivala jsem to ze zacdtku, spolecCensky prostor jsem nevyuziivala, protoZe jsem
neméla ditvod proc. Televizi mam tady a do kavarny si jdu jen kdyz si jdu néco koupit, nebo
kdyz prijede navstéva.“ R3: , Nevyuzivala jsem nic, protoze jsem na vozicku a na posteli
prevazné a nechci vSechny otravovat tim, aby mé nékam prevezli. Jen kdyz sami mi nabidli, ale
i tak jsem to nevyuzivala. “ R8: ,,[... | jak jsem Fikal, nikam jsem nechodil, takze ani tohle jsem
nevyuzival, ale ted uz tam obcas zajdu. “ Dalsi respondentka uvedla v rozhovoru, ze zpocatku
adaptace navstévovala a vyuzivala spoleCenské prostory. R4: ,, Ze zacdtku jen obcas. Prisla
Jsem tam, jen kdyz bylo posezeni, ale moc se mi mezi ostatni lidi chodit nechtélo.* Dalsi ti1
respondentky hovofily o tom, ze ihned vyuzivaly spoleenské prostory. RS: ,, Chodila jsem
hned od zacdtku, dali mé tam na vozik a jela jsem. No, to viastné neni vozik, ale takové to
kresilko, vam povim, ani se mi nechtélo z ného vysedat. Jinak to bylo a je pordd dobré, rdda
tam chodim i ted. Hrali jsme tam hry a je to tam dobré. Kdyz se podivdte za sebe, tak za vami
Je muij uplné prvni vytvor, ktery jsem tady upletla. Na to doted’ vzpomindm, jak jsem byla na sebe

pysna, Ze se mi to povedlo.

R6: ,,Ze zacatku jsem tam byla, jen Ze mi to ukazali, Ze to tam je. Ale jinak jsem tam nechodila,
Jen kdyz prisla navstéva. Ale ono to souvisi s tim, Ze jsem se nevyznala v chodbdch a nechtéla
Jjsem porad prosit sestFicku, at mé tam zavede. Ale co si vzpomindm, tak jsem do kavarny
chodila, abych navstévé ukazala, jakou tady mdame zahradu. Vite, ono v kavarné je veliké okno
do parku a tam jsem vidycky vzpominala na tu svoji zahradu. “ R7: ,, Hned od zacdtku jsem

¢

vyuzivala kavdrnu, chodila jsem si tam nakupovat, kdavu si ddt. Je to tam moc fajn. ‘
Shrnuti:

Z osmi respondentt uvedlo sedm respondentq, Zze neznali prostiedi domova pro seniory,
z téch 7 pouze dva respondenti uvedli, Ze by jim znalost prostiedi pomohla pti adaptaci. Ostatni

respondenti se domnivaji, ze by jim znalost prostfedi nepomohla pfi lepsi adaptaci.

Co se tyCe spokojenosti s ubytovanim, tak tfi respondenti uvedli naprostou spokojenost.

Dalsi tii respondenti uvedli, ze by chtéli vétsi pokoj, jejich soucasny je nedostacujici. Jeden
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respondent uvedl, ze by chtél zménu spolubydliciho, jinak s ubytovanim je spokojeny. Posledni

respondent uvedl, Ze by si tehdy ptal jinou organizaci pokoje.

Dalsim shrnutim je prehlednost a navrh prehlednosti chodeb. Sedm respondentti uvedlo
ve svych rozhovorech, ze se nedokazali vyznat v chodbach a ve spoleCenskych prostorach.
Pouze jedna respondentka uvedla, e se dokazala vyznat hned. Ctyii respondenti uvedli, Ze by
zmenili chodby barvou, malbou nebo celkové obrazky. Ostatni respondenti uvedli, Ze je nic
nenapadlo, nebo by to nechali. Jeden respondent uvedl, ze nevidi vyznam ménit chodby, kdyz
je nevyuziva.

Poslednim shrnutim této kategorie je subkategorie vyuzitelnosti spolecenskych prostor.
Ctyii respondenti hovoiili o nevyuzivani spoleenskych prostor, z toho dva respondenti je
v soucasné dobé vyuzivaji. Tti respondenti uvedli, ze spoleCenské prostory vyuzivali ihned

ze zacatku. Jeden respondent hovofil o obcasné dochazce.

7.1.3 Okoli domova pro seniory

V této kategorii jsme se zaméfili na okoli domova pro seniory, co se ty¢e parku a zahrad

a jeho celkové vyuzitelnosti. Tato kategorie by méla vyvodit vliv prostedi na adaptaci novych

uzivatelu.
R1 Balkon
R2 Prochazky, balkon
R3 Cerstvy vzduch
R4 Nezauyjeti
R5 Prochézky a péce o zahradu
R6 Balkon, park
R7 Prochazky
R8 Touha po balkonu

Tab. 8: Kategorie okoli domova pro seniory (vlastni tvorba)

Zde vyplynula pouze jedna kategorie skody. Zrozhovori vyplynulo, Ze Sest
respondenti vyuzivalo park nebo pé¢i o zahradu. Respondenti, ktefi nemohli, byli vdécni
za balkon. Prvni respondentka uvedla, ze vyuzivala balkon, ale kdyby mohla, rada by se starala
o zahradu. R1: ,, /... ] méla jsem moznost zasadit si rajcata na balkoné, tak mi to v podstaté
vynahradilo tu zahradu a péci o ni. Uz bych to ani nezvladala starat se o tak velkou zahradu,

co je tady.” Dalsi respondentka uvedla vrozhovoru, ze ihned vyuzivala zdej§i park

64



na prochazky. R2: ,, Vse jsem vyuzivala hned ze zacdtku. Chodila jsem casto ven, na prochdzky.
Byla jsem zvyklda z domu na velkou zahradu, pripomind mi to moji zahradu, kam jsem rdda
casto chodila. Takze kdyz je venku hezky, hned vyrazim, sice s choditkem, ale jdu (zacala se
smat). Péstovani na zahradé, to jsem teda nevyuzila, to uz nezviddnu, ale méla jsem moznost
a mdame moznost péstovat rajcata na balkoné, tak jsem to hned vyuZila a vzpominala na to, jak
Jsem péstovala zeleninu doma. “ Treti respondentka uvedla, ze ji pracovnici brali do zahrady
abyla jim za to vdéCna, ze mohla byt na Cerstvém vzduchu. R3: |, Vozili mé pracovnici
do zahrady, tak to bylo fajn, Ze c¢lovék mohl byt na Cerstvém vzduchu.“ Dalsi respondentka
hovofila o tom, ze park a zahradu nevyuzivala, neméla o to zajem. R4: ,, Tak jsem je moc
nevyuzivala, neméla jsem o né zdjem. “ Péata respondentka uvadéla v rozhovoru, Ze byla rada,
ze muze chodit do zahrad, co ovS§em bylo tskalim, Ze kdyZ nastupovala do domova pro seniory,
ze byla zima. Nemohla hned vyuzivat prochazky v parku. RS: ,, Vyuzivala jsem, sice jsem prisia
v zimé, tak jsem musela chvili cekat, ale velice jsem se na to tésila, ze budu moct chodit
na prochdzky a starat se o zahradu. Sice jsem byla s choditkem, ale i tak jsem se snaZila
ze zacdtku chodit pordd ven.” Dalsi respondentku mrzelo, ze nemohla vyuzivat park
na prochazky, tak byla vdécna alesponi za balkon. RO: ,,KdyzZ jsem sem prisia, tak jsem byla
po operaci kycle a nemohla jsem chodit. Tak mé to velice mrzelo, Ze tam nemizu. Ale to mé
vynahradil zase ten balkon. Doma jsem méla zahradu, a tak mi to chybélo, tak asporn pohled
na ten park.” Sedma respondentka hovoftila o tom, ze ji pfiroda pomahala si v domovée
zvyknout. R7: |, Ze zacdtku jsem tam chodila neustale. Prochdzela jsem se tam, kdyz jsem
mohla, tak hned jsem vyrazila ven. “ Posledni respondent uvedl touhu po balkonu. RS: ,, Skoda,
ze nemam balkon, chodit sdm ven nemohu, jsem na voziku a ven se nedostanu, ani balkon

nemdm. Hodné by mi to ulehcilo.
Shrnuti:

Z osmi respondentti uvedlo pét respondentth pomoc okoli pii adaptaci, nejcastéji uvedli
prochéazky nebo park. Dalsi oporou, kterou respondenti uvedli, je balkon. Balkon uvedli Ctyfti
respondenti, z toho jeden respondent uvedl touhu jej mit. Jeden respondent uvedl, ze park

a okoli ho nezaujalo.

7.1.4 Podpora rodiny pi1 adaptaci
V této kategorii je rozebirano téma dulezitost rodiny pfi adaptaci novych uzivatelt
v domoveé pro seniory. Z odpovédi respondentd vyplynula kategorie podpora rodiny

pii adaptaci. Z této kategorie dale vySly dvé subkategorie, a to navs§tévovani rodiny u uzivatele
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a jeho vyznam, emoce rodiny a pfipadné konflikty s rodinou. Tato kategorie s jednotlivymi

subkategoriemi a jejich kody jsou vypsany v tabulce.

Podpora rodiny pfi adaptaci
Navstévovani rodiny u Emoce rodiny a piipadné
uzivatele a jeho vyznam konflikty s rodinou
Uleva, nesouhlas
Navstevy 1x za 2 mésice,
R1 s prestéhovanim do domova
zadny vyznam ‘
pro seniory
Navstévy, hovory pres
telefon, navstévy k rodin€ o
R2 Nic
vikendech. Citim se tu vic
jako doma
Hovory pres telefon,
R3 navitévy k manzelovi domd. | Uleva, hadky s manzelem
Jiné prostiedi
Obcasné hovory, pomohlo .
R4 _ Zadné
by mi to
R5 Navstévy, hovory. Pomoc Smutek a zklamani
Navstévy, hovory. Méné ,
R6 Uleva i smutek
smutku
R7 Hovory pfes telefon Hadky
Navstévy, hovory.
R8 Nic
Konverzace

Tab.9: Kategorie podpora rodiny pii adaptaci (vlastni tvorba)

V této kategorii vyplynuly dalsi dvé subkategorie s jednotlivymi kody. Prvni

subkategorie se vénuje navstévovani rodiny u uzivatele a jeho vyznam. V této subkategorii

prvni respondentka uvedla, ze méla navs§tévy jednou za dva mésice a nevnimala zadny vyznam.

R1: ,,Oni jezdili jednou za dva mésice a bylo mi to docela jedno, jestli jezdi nebo ne. Stacilo mi

to. “ Dalsi respondentka v rozhovoru zminila, ze rodina ji velice podporovala v adaptaci. Jezdila

k nim domd, za ni jezdili a volali si. R2: ,, Navstévovala mé moje rodina. Méla jsem moznost si

s nimi popovidat a pripadala jsem si tady jako doma. Chodili za mnou a telefonovali jsme si,

volali mi pokazdé, kdy mi bylo smutno. Ale jesté jsem jezdila domii, na vikend a nékdy treba

i na odpoledne. VZdy, kdyz jsem prijela za rodinou, tak jsme se vSichni sesli i pravnoucata a sem
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bychom se nevesli. Byla jsem totiz zvykld, Ze mé navstévuji. Tak jsem rdda, Ze chodili za mnou,
i kdyz jsem preSla sem. Vyznam pro mé byl takovy, Ze jsem si tady pripadala jako doma,

nemyslela jsem si pak, Ze jsem nékde na navstéve.

R3: ,, Alespon neter za mnou chodila a s manzelem jsme si volali tydné a ted uz skoro
kazdy den. Telefondty jsem méla a navstévy a ze zacatku jsem byla i doma za manzelem,

pomohlo mi to tim, zZe jsem na chvili byla v jiném prostiedi, ale pak se mi nechtélo vrdtit.

Dal§i respondentka uvedla ze méla obCasné hovory, které ji ovSem nestacily.
R4: Udélalo by mi to velikou radost, kdyby mé navstévovali. Je to tézky s moji rodinou. Obcasné
ty hovory pres telefon, jinak jak jsem Fikala, moc se mnou v kontaktu nebyli a nejsou. “ Dal$i
dvé respondentky uvedly podobné vyznamy a i kontaktovani. RS5: , Mélo to pro mé velky
vyznam, pomdhali mi si tady zvyvknout. Neustdale za mnou jezdili a ptali se, jestli néco
nepotrebuji a jestli taky nechci i zpdtky a ja je odmitala. Jezdili sem ze zacatku, a i si volali,
kdyz jim bylo smutno, nebo i mé. “ R6: ,,Byla jsem rada, Ze mé navstévovali, jak jsem ¥ikala,
bylo mi smutno a jim také, tak sem jezdili a volali mi kaZdou chvili. Jen mé ted mrzi, Ze uz tolik

nevolaji. Ale maji hodné prdace.

Druhéd subkategorie se zabyva emocemi a piipadnymi konflikty, které se vyskytly
u rodiny uzivatele. Respondentka uvadi, ze v rodin€ pocitila tlevu a neshodu s prestéhovanim
z pedovatelského domu do domova pro seniory. R1: , Uleva, protoze o mé by se doma nemél
kdo postarat. Byla jsem pred tim po operaci a bydlela jsem v pecovatelském domé, Ze jedu sem
mi teprve fekl az 7idic sanitky. Vitbec jsem s tim nesouhlasila. Byla jsem naStvand, Ze mi to syn
mohl alespon rict. “ Druhé respondentka neuvadi zadné emoce ani hadky. R2: , Necitila jsem
Zadné emoce zrodiny, prisla jsem sem z pecovatelské sluzby, tak uz védeéli, co mé tady
v podstaté cekd. S timto nazorem a postojem souhlasi 1 ¢tvrta respondentka. R4: ,, V podstaté
Zddnou, jak jsem rovnou preSla z pecovatelské sluzby sem, tak uz vsichni védeéli, co a jak.
Odlisny postoj ovSem udava treti respondentka. R3: , Myslim si, Ze byli rddi, Ze je o mé
postarano, Fekla bych, ze uleva. [ ... | byly hddky s manzelem, prdla jsem si, aby Sel sem se mnou,
ale on nechtél a ani nechce [ ... |. “ Podobné odpoveédi mély pata a Sesta respondentka, ze rodina
zazivala smutek, zklamani a zaroven i ulevu. RS: ,, Byl to smutek, nechtéli mé sem pustit. No,
konflikty se tiplné nedd rict, protoze se o mé starala vnucka a celkové moje rodina nechtéla,
abych Sla sem, jenze ja jsem tvrdohlavad a nechtéla jsem, aby se o mé starala, ma svych starosti
dost, tak jsem se sem prestéhovala potajnu. Vnucka byla zklamand, kdyz jsem ji to rikala.

RS5: , Rekla bych, ze tileva ale zdroveri i smutek. “ Sedma respondentka uvedla, Ze jeji rodina ji
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nechtéla nav§tévovat a vice konkrétné o tom nechtéla mluvit. R7: , Rodina mé nechtéla
navstévovat, pouze mi jen volali a pak mé odstiihli iiplné. “ Posledni respondent uvedl, ze rodina
za nim jezdila pravidelné. R8: ,, Rodina za mnou jezdila, ale taky jsme si i volali. Mél jsem si
s kym popovidat, nez tady se sestrickami a kamarddy. Zdadné hadky jsme neméli, ani emoce. Byl

Jjsem pred tim v jiném domové, tak vsichni na to byli zvykli.
Shrnuti:

Osm respondentd uvedlo, Zze méli telefonni kontakt, ztoho Sest respondentt
k telefonnim kontaktim uvedlo navstévy. Co se tyCe vyznamu podpory rodiny, jedna
respondentka hovortila o0 minimalnim vyznamu, jinak u zbylych sedmi respondentti byl zna¢ny
smysl rodiny v opofe, méné smutku, podpora v komunikaci a zméné v prostiedi. Zadné
konflikty neméli Ctyfi respondenti. Dalsi Ctyfi respondenti hovofili o hadkach, nebo

nesouhlasech o prest€éhovani se do domova pro seniory.

7.1.5 Bariéry v adaptaci uzivatele

Dalsi kategorie, kterou jsme se s respondenty zaobirali, byly bariéry v adaptaci uzivatele
a jak je ovlivnily pfi adaptaci. Z rozhovort vyplynula kategorie bariéry v adaptaci uzivatele
s nasledujicimi subkategoriemi: fyzické bariéry, socialni bariéry, celkové bariéry a zpétna
zmeéna pro lepsi adaptaci. Tato kategorie s jednotlivymi subkategoriemi a jejich kody jsou

pro vétsi prehlednost vypsany v tabulce nize.

Bariéry v adaptaci uzivatele
Zpétna zmeéna
Fyzické bariéry Socialni bariéry | Celkové bariéry pro lepsi
adaptaci
R1 Zadné Izolovana Smutek Zadna zména
R2 Zadné Z4dné Nic Nic
R3 Zadné Osame¢lost Nic Spolubydlici
Nenavstévovani
R4 Nic Nic Nic
rodiny
R5 Zadné Osame¢lost Nic Nic
R6 Nic Zadné Nic Nechala bych
Nenavstévovani ‘
R7 Nic Nic Nic
rodiny
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R8 Nic Izolovanost Nic Jiny pokoj

Tab.10: Kategorie bariéry v adaptaci uzivatele (vlastni tvorba)

V prvni subkategorii fyzické bariéry se vSichni respondenti shodli na tom, ze zadné
fyzické bariéry nezaznamenali. R1: ,, Nevnimala jsem Zddné bariéry [...]. “R2: ,, Nepocitovala
Jjsem zddnou bariéru. “R3: ,, Nevidéla jsem Zadnou bariéru, co se toho tykad. “ R4: ,, Nic takového
jsem nepocitovala.“ R5: , Zdadné prekazky tady nebyly.“ R6: | Nic takového jsem
nezaznamenala. “ R7: ,,Ne, nic. VSechno bylo v poradku.“ RS: ,, To vam nereknu, vSechno

takhle bylo dobré. “

Druh4 subkategorie se tykala socialnich bariér. Zde uz nebyla takova shoda jako
u fyzickych bariér. Prvni respondentka a posledni respondent uvedli, ze se citili izolovani,
ale kazdy z jiného divodu. R1: ,, Izolovand jsem si prisia chvili, ze zacatku. “ R8: ,, Citil jsem se
odstrceny, protoZe jsem nevidél ven. Je to hrozné, kdyz nevidite z okna. “ Dal§i respondentka
uvedla, e necitila zadné socialni bariéry. R2: ,, Zddné socidlni bariéry jsem necitila.“ Dvé
respondentky uvedly, ze citily osamélost. R3: ,,Z kraje osamélost, neméla jsem tu manzela
a spolubydlici se se mnou nebavila [ ... ].“ R5: ,, Byla jsem ze zacdtku osaméld, protoZe viichni
ti moji znami byli pryc a ja si musela zvyknout na jiné prostiedi. “ Dalsi dvé respondentky
uvedly, Ze nemély zadné socialni bariéry. R4: ,, Nic takového jsem neprozivala. “ R6: , Zadné

bariéry jsem neméla, pristéhoval se se mnou manzel, tak mi se v§im pomdhal. *

Treti subkategorie se zaobira celkovymi bariérami, které jednotlivi respondenti
pocitovali. Kromé dvou respondentt nikdo nepocitoval zadnou bariéru. R1: ,, Chvilemi jsem se
necitila dobre z ditvodu smutku, zZe nikdo nemd cas na nds diim, ktery se prodal. Prodal miij
zivot a dlouho mi trvalo, nez jsem se pres to prenesia. I s mymi vécmi, ktery by mohl nechat. To
mé mrzelo, ale potom jsem se stim smirila. R2: , Nebylo nic.” R3: , Nemiizu rict nic. "
R4: ,, Rodina mé nenavstévovala, jinak co se tady tykd, v§echno bylo v pordadku. “ RS: ,, Nic mi

nebrdnilo. “ R6: ,, Doma je doma, ale nic mi nebranilo. “ R7: ,,Ja se tady citila dobre od zacatku.

Nic mi tady nechybi. “ R8: ,, Kromé toho okna, které by mohlo byt niz, mi nic tady nechybi.

Posledni ctvrtou subkategorii je pfipadna zpétna zmeéna pro lepsi adaptaci. Co by
jednotlivi respondenti zpétn¢ zménili. R1: ,, Neménila bych nic.“ R2: , Nic bych neménila.
R3: ,,Jediné co, tak spolubydlici.“ R4: ,, Ne, nic bych neménila. “ R5: ,,Nic bych neménila. “
R6: ,, Ne, nechala bych to viechno tak. “ R7: ,,Nechala bych to.“ RS8: ,, Kdybych mohl, zménil

bych pokoj.
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Shrnuti:

U fyzickych bariér se vSichni respondenti shodli, ze neméli zadné problémy.
U socialnich bariér z osmi respondenti dva respondenti pocitovali izolovanost a dal§i dva
osamélost. U celkovych bariér bylo zaznamenano u jednoho respondenta smutek a ctvrtého
respondenta nenavstévovani rodiny. U subkategorie zpétna zména by Sest respondenti uvedlo,

ze by nic neménili. Jeden respondent by zménil pokoj a druhy spolubydlici.

7.1.6 Kulturni faktory pomahajici k dobré adaptaci novych uzivateli

Dalsi kategorie, ktera vysla z rozhovort s respondenty, je zaméfena na podptirné faktory
pomahajici k dobré adaptaci novych uzivateld. Z rozhovort vyplynula kategorie podpirné
faktory pomahajici k dobré adaptaci novych uzivateld s nasledujicimi subkategoriemi: vira,
pratelstvi/manzelstvi v domové pro seniory, aktivizacni ¢innosti. Tato kategorie s jednotlivymi

subkategoriemi a jejich kody jsou vypsany pro vétsi prehlednost v tabulce nize.

Kulturni faktory pomahajici k dobré adaptaci novych uzivatelt

Pratelstvi / manzelstvi Aktivizacni
Vira ‘ ‘ ‘
v domové pro seniory cinnosti
Nevyhledavam
R1 Katolicka, nevéfim Nevyuzivala
pratelstvi

Katolicka, pomaha
R2 ‘ Necitim se tady sama Vyuzivala
v nejtézsich chvili

R3 Mam se na koho obratit Radéji sama Nechodila
R4 Zadny smysl Opora Nevyuzivala
R5 Nepomaha Setkavani Chodila
R6 Zadny vyznam Pomocna ruka Vyuzivala
R7 Véfici, zadny smysl Komunikace Vyuzivala
R8 Jiné nabozenstvi Podpora Nevyuzival

Tab. 11: Kategorie kulturni faktory pomahajici k dobré adaptaci novych uzivateli (vlastni

tvorba)

Tato kategorie je rozdélena na tfi subkategorie. V prvni subkategorii se zabyvame virou
a jejim vyznamem. Prvni respondentka uvedla, ze je katolickou, ovS§em na viru nevéfi a nema
pro ni zadny vyznam. R1: , Jsem katolicka, ale na tu viru nejsem. Nevérim ji a v nicem mi
nepomaha. “ S tim to souhlasi dalsi ¢tyfi respondenti. R4: ,, Nejsem vérici a nevidim v tom Zadny

smysl. “ RS: ,, Pro mé to uiplné vyznam nemd, a Ze by mi to pomcdhalo, to také ne. “ R6: ,, Nevidim
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v tom Zddny vyznam. R7: , . Jako mladd ano. Jinak néco ma do sebe ta vira. Svéruji své

problémy vife, ale Ze by mi to pomohlo se rict nedda.” OdliSny nazor na to maji dvé

vy

¢

R3: |, Vira md pro mé obrovsky vyznam. Vim, na koho se miizu obratit se svymi starostmi. ‘
Posledni respondent nechtél vice hovoftit o své vite. R8: ,, Mdm jinou viru a celkové nabozenstvi,

nez tady ostamni a nepreji si o tom mluvit.

Druha subkategorie se zabyva pratelstvim nebo manzelstvim v domové pro seniory.
Prvni respondentka se zmifiovala pouze o pratelstvi a z rozhovoru vyslo, ze nevyhledava
pratelstvi. R1: ,,Neméla jsem nikdy Stésti na kamarddy, vidy mé podrazili, tak uz je
nevyhleddvam. *“ Dal§i respondentka uvedla opak pfedchozi respondentky. R2: ,,Méla jsem si
tady s kym popovidat, necitim se tady sama.” Treti respondentka uvedla, nejen pratelstvi,
ale i manzelstvi v domové. R3: ,, Nekamarddim se tady moc s lidmi v domové. Jsem radéji
sama. Ale kdyby tady byl se mnou manzel, bylo by to lepsi. “ Ctvrta respondentka se op&t zminila
pouze o pratelstvi v domové, které ji pomohlo v adaptaci. R4: , Mélo veliky [...], méla jsem
tady kamarddku, ktera mi pomdhala si tady zvykat. Méla jsem v ni oporu.“ Obdobny vyznam
pratelstvi mé 1 pro dalsi respondentku. RS: ,, Velice mi to pomohlo. Setkavali jsme se neustdle
v kavdrné a davali si kavu, jako kdybychom byli doma. Sesta respondentka se zaméfila jak
na manzelstvi, tak 1 na pfatelstvi vdomove€. R6: ,,§ manzelem jsme chodili za kamarddy.
Kdybychom tadly sedéli jen, tak by se tady ¢lovék z toho zblaznil. A Ze jsem tady méla i manzela,
byla pro mé vyhoda. Byl pro mé pomocnd ruka. “ R7: ,, Rozumim si tady spolecné se vSema, ale
Ze bych tady méla primo néjakou kamarddku se Fict neda. R8: ,, Byl tady se mnou miij kamardd,
byl to zdroven i muj spolubydlici. Tak jsme si pomahali a podporovali se. Bylo tady aspon

¢

veselo.

Posledni subkategorie je vyuziti a Ucast na aktivizacnich ¢innostech jako podpora
adaptace a socializace. Prvni respondentka uvedla, ze ze zacatku nenavstévovala aktivizacni
¢innosti, ale az v pribéhu roku a ted uz je vyuziva. R1: , Ze zacatku jsem je nevyuZivala,
vzdycky jsem je odmitla. Ale ted uz s nimi chodim.“ Podobnou odpovéd maji 1 dalsi dvé
respondentky. R3: | Ne, ze zacdtku jsem nechodila.“ R4: , Ze zacdtku jsem nevyuzivala,
nechtéla jsem chodit mezi lidi. “ Dals§i dvé respondentky mluvily o tom, Ze chodily hned
na aktivizacni €innosti a popisuji, ze jim to pomohlo pfi adaptaci. R2: , Ano, chodila jsem
na zpivani, cteni, plést koSiky a ruzné hry. Velmi mi to pomohlo, [...] rychleji mi to vidycky
uteklo. Obzvlast na tom zacdtku. “ R7: ,, Chodila jsem hned na ty skupinky, aspoi to utikalo, ten

den.“ S touto skuteCnosti souhlasi i Sesta respondentka. R6: ,,Méli jsme spoustu aktivit, které
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Jjsme s manzelem vyuZivali. Rychleji i ten den pak utikal. A naucili jsme se toho spoustu
nového. “ Pata respondentka chodila na aktivity ale ne se zicastnit, spiSe se jen podivat.
RS5: ,, Chodila jsem, nerada néco délam, ale rdda se divam, jak jim to jde. “ Posledni respondent

uvedl, ze nikdy nechodil na aktiviza¢ni Cinnosti. R8: ,, Nechodil jsem a ani nechodim ted. *
Shrnuti:

Prvni subkategorie se zaméfovala na viru. Z osmi respondenti dva hovorili o tom,
Ze vira jim pomaha. Pét respondentl uvedlo, ze jsou véfici, ale nevnimaji vyznam. Jeden

respondent odmitl hovofit o vire.

Druhé subkategorie se zaobira pratelstvim nebo manzelstvim v domové pro seniory.
Dva respondenti hovoftili o tom, Zze nevnimaji dilezitost vyhledavani pratel v domove. Sest
respondenti uvedlo, ze pratelstvi a manzelstvi vnimaji jako podporu, oporu, moznost jiné

komunikace a setkavani.

Posledni subkategorie je na téma aktivizacni Cinnosti. Ctyfi respondenti uvedli,
ze navstévovali od nastéhovani aktivizacni ¢innosti a ze jim pomohly pfi dlouhych dnech. Dalsi

Ctyti respondenti uvedli, Ze je nenavstévovali.

7.1.7 Aspekty, které pomohly uzivatelim s adaptaci

Posledni kategorii, ktera vysla z rozhovora, jsou aspekty, které pomohly uzivatelim
s adaptaci. Pii rozhovorech respondenti vzpominali na celkovou adaptaci, a také na to, co jim
nejvice pomohlo pii adaptaci. Pti rozhovorech vysla tato kategorie s jednotlivymi kody, které

jsou vypsany v tabulce nize.

R1 Personal

R2 Ptiroda a okoli domova pro seniory
R3 Personal, rodina, spolubydlici
R4 Personal, kamaradka

R5 Personal, spolubydlici, rodina
R6 Personal, spolubydlici — manzel
R7 Personal, prochazky

R8 Spolubydlici, rodina

Tab. 12: Kategorie aspekty, které pomohly uzivatelim s adaptaci (vlastni tvorba)

Tato kategorie se zabyva pouze aspekty, které pomohly uzivatelim s adaptaci. Je to
zpétny pohled na to, co jim nejvice pomohlo, v Cem uzivatelé vnimaji nejvétsi podporu a aspekt.
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Prvni respondentka uvadi personal. R1: ,, Hodné mi pomohla sestiicka, znala jsem ji jesté drive,
nez jsem sem nastoupila. S jeji maminkou jsme se setkdvala v prdci. Urcité ano, vSichni na mé
byli prijemni, starali se o mé. Nemohla jsem si stéZovat. Celkové hodné pecovatelky, ani tak
rodina by se o mé nepostarala jako oni tady.“ Dalsi respondentka zmiiuje piirodu a okoli
domova pro seniory. R2: ,, PFiroda a okoli mi pomohlo, mohla jsem chodit na prochazky. Je to
tady moc hezky venku. Riizné kvétiny jsou okolo.” Tteti respondentka uvedla vice aspektu.
R3: ,, Pomohlo mi v§echno dohromady, nejde ¥ict, co nejvice. Ale chtéla bych urcité rict
pecovatelky, rodinu a spolubydlici. “ Dalsi respondentka uvedla dva faktory. R4: ,,Je fo celkové
dohromady vSichni, ale nejvice persondl a kamarddka.“ Pata respondentka uvedla 1 svoji
rodinu, jako pomahajici aspekt. RS: ,, Mdm tady zndmé jako sestiicky, tak mi to hodné pomohlo,
protoze jsem védeéla, Ze je na né spoleh a Ze za mnou prijdou a popovidaji si se mnou. Délalo
mi to dobre. Ta obsluha a vSechny sestiicky, to bylo ohromné. Velice mi pomdhaly. Sestricky
mi sem daly spolubydlici a zjistila jsem, Ze mi to vyhovuje vice, nez kdybych byla sama. Vite, ja
bydlela doma sama a neméla jsem nic moc ndladu. Takhle jsme se asporn pobavily.
Nejdiilezitéjsi je rodina, kterd mé podporuje. “ Sesta respondentka zmifiuje podporu v personalu
a v manzelovi, ktery je zarover i jeji spolubydlici. R6: ,, SestFicky jsou tady velmi milé, péci
tady mam, a ty mi dost pomohly. Za mnou chodily, jestli s nécim nepotrebuji pomoc, a bylo to
moc fajn vidét, Ze se o vas dokazi postarat. Jelikoz miij spolubydlici byl manzel, tak si myslim,
Ze jsem to oproti jinym lidem méla dost ulehcené. Byl pro mé celozZivotni opora.“ Sedma
respondentka uvedla, Ze ji nejvice pomohly sestficky a prochazky. R7: ,, Nejvérsi oporu jsem
méla v sestiickdch, a jak jsem rikala, tak i ty prochazky mi pomdhaly. “ Posledni respondent
uvedl dilezitou pomoc ve spolubydlicim a rodiné. R8: ,, Rodiné jsem volal kazdou chvili, tak

¢

mi nebylo takové smutmo a kamardd, ktery je se mnou na pokoji. ‘
Shrnuti:

U Sesti respondentl se shoduje pomoc personalu, z toho tfi respondenti dale mluvili
o dalezitosti spolubydliciho. Tii respondenti uvedli dulezitost opory od rodiny. U dvou
respondentu se shoduje dilezitost ptirody a prochazek. U jednoho respondenta je to dulezitost

kamarada.
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7.2 Axialni kédovani

Axialni kodovani navazuje na oteviené kodovani. V prubéhu axialniho kodovani se
uvazuje nad moznymi pfi¢inami, dusledky, interakcemi a strategiemi a pusobi to dale o osy

propojujici jednotlivé kategorie (Hendl, 2005).

Po otevieném kodovani nasleduje sestavovani paradigmatického modelu, ktery vychazi
z textu Strausse a Corbinové (1999). Podle nich obsahuje paradigmaticky model tyto prvky:
ustfedni model, kauzalni podminky, kontext, intervenujici podminky, strategie jednani,
nasledek. Jako tstredni fenomén a také jev byla zvolena Adaptace. Jde o klicovy prvek, ktery

ma vazbu na vSechny ostatni prvky a navazuje ptimo na vyzkumny problém.

Pri¢inné podminky jsou podminky, které zptsobuji vznik ur¢itého jevu. Mezi tyto
podminky je zarazeno prostiedi, nejen prostiedi, ale i okoli a celkova spokojenost domova

pro seniory.

Kontext je to soubor podminek, které jsou uplatnitelné ve strategii jednani nebo
v interakci urené zvladani, ovladani, vykonavani nebo reagovani na urcity jev. Do kontextu je

zahrnuta rodina a jeji pomoc pii adaptaci.

Intervenujici podminky, mezi né fadime Siroké a obecné faktory, které ovliviuji
strategii jednani ¢i vzajemné interakce. Tyto faktory zahrnuji aspekty jako je Cas, prostor,
kulturni kontext a individualni zivotni pfibéhy. Do téchto podminek byly zarazeny faktory,

které ovliviiuji socialni adaptaci seniort v domovech pro seniory.

Strategie jednani predstavuji imyslné ¢innosti, které reaguji na urcity jev a faktory,
které do n¢j zasahuji. Jsou to rizné projevy v interakci mezi danym jevem a ucastnikem.
Do téchto strategii jednani bylo zafazeno odstrafiovani bariér pfi adaptaci nového uzivatele

v domové pro seniory.

Nasledky jsou posledni casti z paradigmatického schématu. Zahrnuji to, co vyplyva

z jevu: vyznamna opora pro podpurné aspekty patfici k uspésné adaptaci novych uzivatelt.
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Schéma ¢. 1: Paradigmaticky model axialniho kodovani
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7.3 Selektivni kodovani

V této podkapitole se budeme zamérovat na analyzu dat podle selektivniho kodovani.
Selektivni kodovani nasleduje na axialni kodovani. Pii selektivnim kddovani se vyhledavaji
informace o vztazich mezi jednotlivymi kategoriemi a dochazi k pfezkoumani dat a jejich
jednotlivych koéda. Pii kodovani dochazi k vyhledavani hlavniho tématu a kategorie, které dale

budou soucasti vzniklé teorie (Hendl, 2005).

Pfi procesu selektivniho kodovani byla vybrana hlavni kategorie, ktera byla
vyhledavana se vztahy s ostatnimi kategoriemi. Ty poté byly ovéfovany a prohlubovany.
Centralni kategorie byla: Pohled uzivateli na jednotlivé faktory, které ovlivnily jejich
adaptaci. Tato kategorie byla zvolena z duvodu, Ze propojuje veskeré kategorie. Po zvoleni

centralni kategorie se vytvati kostra ptibehu.
Kostra pribéhu

Respondenti méli kazdy jinak dlouhou adaptaci, coz také ovlivnilo, jaké faktory mély
na né vliv. Na respondenty mélo urcity vliv prostfedi a okoli domova pro seniory. Byla
zmifiovana znalost prostfedi a jeji vyhody, dale také spokojenost s ubytovanim, prehlednost
chodeb a celkového prostredi, mozny navrh pro lep§i prehlednost pro dal§i nové uzivatele
a posledni byla vyuzitelnost spoleCenskych prostor. Respondenti uvedli, ze si vzali s sebou své
véci, aby jim to pfipominalo jejich domov. OvSem jedna respondentka uvedla, ze véci z domu
ma jen schované a Ze je nepovazuje za dulezité. Dale co bylo zminovano respondenty, je okoli
domova pro seniory. Vyznamnou soucasti byl park, prochazky, ale také i balkon v pripade

méné mobilniho uzivatele.

Podpora rodiny je dilezitym aspektem, ve kterém se respondenti shodovali.
V rozhovorech byly zminény navstévy, emoce a poptipadé i konflikty s rodinou. Vyznamnou
soucasti podpory rodiny byly navstévy a celkova interakce s rodinou. Jedna respondentka
v rozhovoru uvedla, ze nevnima zadny vyznam byt v interakci sjeji rodinou. V pfipadé

konflikta respondenti uvedli, Ze udajné zadné nebyly.

Respondenti nevnimali zadné bariéry, co se tyCe fyzickych. OvSem tfi respondenti
v rozhovoru, ze citili izolovanost a osamélost, ale po nasledné zméné by nic neménili, vSechno

by nechali, jak bylo dfive.

Mezi podpurné faktory, které uvedli respondenti jako vyznamné, patiilo

pratelstvi / manZzelstvi v domove€, vira, aktivizacni Cinnosti. Sest respondenti uvedlo, ze vira
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pro né nema vyznamny smysl. V ¢em se ovSem shoduji, tak je pratelstvi. Dodava jim vyznam
a naplnéni dne spole¢né s aktivizaénimi ¢innostmi. S podporujicimi faktory souvisi dale
i aspekty, které pomohly respondentim. Vyznamnym aspektem je personal, okoli domova,

rodina, spolubydlici, kamaradka, manzel.

77



Schéma ¢. 2: Paradigmaticky model selektivniho kodovani
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8 Diskuse vysledkii

V této kapitole bude sepsano a diskutovano o vysledcich vyzkumného Setfeni a tim
odpovézeno na vedlejsi otazky vyzkumu. Prvni vyzkumny otadzka, na kterou byla nalezena
odpovéd pfi vyzkumném Setteni, je jaké kulturni faktory pomdhaji k usnadnéni adaptace
seniora v domoveé pro seniory. Odpovédi, které zodpovedéli respondenti, nelze zobecnit. Kazdy
respondent, popiipadé novy uZzivatel v domové pro seniory vnima jinou dulezitost opory.
Dulezitou roli také hraje veék a zdravi, (pfipadna mobilita) daného uZzivatele. Je zcela tedy
pochopitelné, ze kazdy uzivatel bude vnimat dulezitost v néCem jiném. Kdyz se pouze
zaméfime na kulturni faktory, tak do téchto faktort spada vira. Z osmi respondentd uvedli
pouze dva respondenti, ze vira jim napomaha v nejtézsich chvilich a také jim pomaha v zivoté,
maji se na koho obratit. Z toho jeden respondent celkové odmitl hovofit o jeho vife a celkove
nabozenstvi. OvSem Sun, C., Ding, Y. a kol. (2021) uvedli ve své literatute, ze seniofi, ktefi
maji blizky vztah s nabozenstvim, meéli lepsi adaptaci nez ateisté. Vagnerova (2007) uvadi,
7e seniofi a celkové stafi lidé vnimaji viru jako smysluplnou naplii jejich Zivota. Uast na msich

svatych 1 modlitba v soukromi pokoje umoziuje starym lidem celkové uvolnéni a pocit tlevy.

Druha vyzkumnd otazka zni: Jaké institucni faktory oviivimji adaptaci seniora.
V rozhovorech bylo zmifiovano né€kolik faktorti: personal, aktiviza¢ni ¢innosti, prostiedi a okoli
domova pro seniory. Vyznamny vliv ma personal. Zalezi na tom, jak se personal chova
k danym uzivatelim, jak s nimi komunikuje a vychazi. Z osmi respondenti uvedlo Sest,
ze personal pomohl k lepsi adaptaci. Dale bylo zminovano téma prostiredi, celkové pokoj
a s tim spjata spokojenost, dale prehlednost chodeb a vyuzitelnost spoleCenskych prostor. Co
se tyCe znalosti prostfedi domova pro seniory, nez se uzivatelé nastéhovali, tak z osmi
respondentt uvedlo sedm respondentt, ze neznali prostifedi domova pro seniory, z t€ch sedmi
pouze dva respondenti uvedli, Ze by jim znalost prostfedi pomohla pfi adaptaci. Ostatni
respondenti se domnivaji, ze by jim znalost prostfedi nepomohla pfi lep§i adaptaci.
Dle Zimmelové a Dvorackové (2007) zéalezi na tom, zda seniofi prostiedi znali, nez se
sestéhovali, nebo prostredi teprve poznavali. S timto faktorem souvisi 1 informovanost
o vnitinim tadé domova pro seniory. Autofi Sun, C., Yu, Y.a kol. (2020) uvedli,
ze neplanované piijeti do peCovatelskych doma obvykle zpusobilo u starSich lidi vazné
zdravotni nasledky. Dale bylo zji§tovana spokojenost s ubytovanim. Tii respondenti uvedli
naprostou spokojenost. Dalsi tfi respondenti uvedli, ze by chtéli vétsi pokoj, jejich pokoj byl a
je nedostacujici. Jeden respondent uvedl, ze bych chtél zménu spolubydliciho, jinak

s ubytovanim je spokojeny. Posledni respondent uvedl, ze by si tehdy pfal jinou organizaci
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pokoje. Spokojenost je dalSim faktorem, ktery ovliviiuje rychlost adaptace. Spokojenost je
podporujici faktor, ktery napomaha k urychleni a k lepsi adaptaci. Sun, C., Yu, Y. a kol. (2020)
uvedli, ze vétsi spokojenost méla za nasledek lepsi adaptaci. Dalsi faktor, ktery byl ve
vyzkumném Setfeni zjistén, je prehlednost a navrh prehlednosti chodeb. Sedm respondentt
z osmi ve svych rozhovorech uvedlo, ze se nedokazali vyznat v chodbach a ve spole¢enskych
prostorach. Pouze jedna respondentka uvedla, 7e se dokazala vyznat hned. Ctyfi respondenti ze
sedmi, ktefi se nevyznali, uvedli, Ze by zménili chodby barvou, malbou nebo celkové obrazky.
Ostatni respondenti uvedli, ze je nic nenapadlo, nebo by to nechali. Jeden respondent uvedl, ze
nevidi vyznam meénit chodby, kdyz je nevyuziva. S prostfedim také souvisi i okoli domova pro
seniory. Vyzkum probihal v domové pro seniory Mitrov, ktery nabizi rozhlehly park a moznost
péce o zahradu. Z osmi respondentti uvedlo pét respondenti pomoc okoli pii adaptaci, nejCastéji
uvedli prochazky nebo vyhledy do parku. Dal§i oporou, kterou respondenti uvedli, je balkon.
Balkon uvedli Ctyti respondenti, z toho jeden respondent uvedl touhu jej mit. Jeden respondent
uvedl, ze park a okoli ho nezaujalo. Dalsi dva faktory, které ovliviiuji adaptaci a vzéjemné spolu
souvisi, jsou vyuzitelnost spoleenskych prostor a aktivizaénich ¢innosti. Ctyfi respondenti
hovotili o nevyuzivani spoleCenskych prostor, z toho je dva respondenti v souc¢asné dobé
vyuzivaji. Tti respondenti uvedli, Ze spoleCenské prostory vyuzivali ihned ze zacatku. Jeden
respondent hovoftil o obCasné dochazce. Aktivizacni Cinnost socialnich pracovnikii v domovech
pro seniory je jedna z mnoha nejdilezitéjSich Cinnosti. Aktivizace seniort je proces, ktery ma
slouzit k podnécovani aktivit seniorti v riznych formach. Hlavni pfinos aktivizace pro seniory
spociva nejen v adaptaci, ale také v mobilizaci jeho fyzickych a psychickych sil. (Holmerova a
kol., 2007). Co se tyCe aktivizacnich Cinnosti, tak Ctyfi respondenti uvedli, ze navstévovali od
nastéhovani aktivizacni ¢innosti a Ze jim pomohla pfi dlouhych dnech. Dalsi Ctyfi respondenti
uvedli, Ze je nenavstévovali. Pokud se starsi jedinec citi pohodlné v prostorach domova pro
seniory, pravdépodobné se dokaze 1épe adaptovat na nové bydleni. Je klicové, aby zafizeni pro
seniory plnilo naroky na bezpecnost, komfort a individualni potfeby seniori. Kromé toho je
zajisténo prijemné kulturni prostiedi, které poskytuje dostatek informaci a zabavy

(Rheinwaldova, 1999).

Ttreti vyzkumna otazka je Jaké maji viivy socidlni vazby na adaptaci seniora v domové
pro seniory. Mezi socidlni vazby patfi rodina, manzelstvi a celkové pratelstvi a také
i spolubydlici. Ovsem z vysledkii vyzkumného Setfeni vyplynulo, ze dilezitym podpirnym
aspektem je pratelstvi / manzelstvi v domové pro seniory. Kdyz se pouze zaméfime

na manzelstvi, tak je to spiSe ojediné€lé, ale pfitom ma pozitivni vliv na adaptaci. Manzelstvi se
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u respondentt objevilo pouze jednou, jinak u ostatnich respondentd se spiSe feSilo pratelstvi.
Dva respondenti hovoiili o tom, e nevnimaji daleZitost vyhledavani piatel v domové. Sest
respondenti uvedlo, ze pratelstvi a manzelstvi vnimaji jako podporu, oporu, moznost jiné
komunikace a setkavani. Vyznamny faktor, ktery maze ovlivnit adaptaci, je spolubydlici. Ctyfi
respondenti uvedli spolubydliciho jako faktor, ktery jim pomohl pii adaptaci. Rodina pozitivné
ovliviiuje adaptaci, kdyz rodina dochazi za seniorem a vypomaha mu s upravou prostiedi,
napfiklad s fotografiemi svych rodinnych pfislusnik, starymi fotografiemi, predméty, knihami,
ale také travi spolecné Cas v domoveé (Matousek a kol., 2010). Vazby na rodinu jsou dilezité a
velmi ovliviiuji celkovou adaptaci. Seniofi, ktefi nemaji dobré vztahy s rodinou, maji pocity
odfiznuti, citi prazdnotu (Sun, C., Ding, a kol., 2021). Pfi rozhovorech byl feSen kontakt
s rodinou, emoce a popiipadé konflikty. Osm respondentti uvedlo, Ze méli telefonni kontakt,
z toho Sest respondentt k telefonnim kontakttim uvedlo navstévy. Co se tyce vyznamu podpory
rodiny, jedna respondentka hovofila o minimalnim vyznamu, jinak u zbylych sedmi
respondentt byl zna¢ny smysl v opore, komunikaci. Zadné konflikty neméli étyfi respondenti.
Dalsi ¢tyfi respondenti hovotili o hadkach, nebo nesouhlasech o prestéhovani se do domova

pro seniory.

Posledni vyzkumnou otazkou je Jaké jsou bariéry, které ztézuji uspéSnou adaptaci.
V rozhovorech byly bariéry rozdéleny na socidlni, fyzické a nasledna zpétna zména.
U fyzickych bariér se vSichni respondenti shodli, ze neméli zadné problémy. Friedmen (2005)
uvadi, ze negativn€é muze ovlivnit vnitini vybaveni domova pro seniory a to: prostorove
pretizeni, absence spoleCenského prostoru, nebo nedostatecné vybaveni, naptiklad pro imobilni
uzivatele, nedostate¢né vybaveni pro aktivity. U socialnich bariér z osmi respondentd dva
respondenti pocit'ovali izolovanost a dalsi dva osamélost. U celkovych bariér byl zaznamenan
u jednoho respondenta smutek a u ¢tvrtého respondenta nenavstévovani rodiny. Ward (2007)
zaznamenal hlavni pfi¢inu v izolovanosti v neznalosti nového prostiedi. Aby se novy uzivatele
sluzby necitili izolovani, tak musi znat prostiedi. U zpétné zmény Sest respondentt uvedlo, zZe

by nic nemeénili. Jeden respondent by zménil pokoj a druhy spolubydlici.

Zminéné vysledky byly uvedeny z odpoveédi respondentti na vedlejsi vyzkumné otazky,
které pomohly pro dosazeni odpovédi na hlavni vyzkumnou otazku, ktera se tykala faktord,
které ovliviiuji socialni adaptaci seniord v domové pro seniory. Diky vySe zminéné diskusi

vysledki se podafilo na tento hlavni cil a otazku dostatecné odpovedét.
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Zavér

Hlavnim cilem diplomové prace bylo analyzovat faktory, které ovliviiuji socialni
adaptaci seniori v domovech pro seniory. Na hlavni cil dale navazovaly dil¢i cile, které blize
specifikovaly faktory. Dil¢imi cili bylo specifikovat kulturni faktory, které napoméhaji
usnadnéni adaptace seniora; analyzovat institucni faktory na adaptaci seniora; zhodnotit

socialni vazby na adaptaci seniora; identifikovat bariéry, které zté€zuji socialni adaptaci

V teoreticka cast se skladala z péti kapitol. Mezi témata, ktera se zaobirala patfi: stafi,
socialni sluzby, adaptace, faktory ovliviiujici adaptaci a posledni casti bylo zhodnoceni
aktualniho stavu feSené problematiky. Jak jiz bylo zminéno posledni kapitolou teoretické ¢asti
byla vénovana zpracovani reSerSe aktualnich publikaci, vyzkumu, bakalatskych a diplomovych
praci. Nejvéetsi uskali v prehledu bylo pii prohledavani kvalifika¢nich praci. Nebylo mozné
dohledat kvalifika¢ni prace na obdobné téma. Hledani probihalo pies systém Theses.cz, kde se

zadavaly kli¢ova slova.

V empirické ¢asti diplomové prace byl uskute¢nén kvalitativni vyzkum, ktery byl zaméfen
na hloubkové rozhovory uzivateld. Sbér dat, ktery probihal v ramci tohoto vyzkumu, byl
realizovan pomovi polostrukturovanych rozhovora s uzivateli domova pro seniory. Celkem
bylo provedeno osm rozhovort s respondenty. Respondenty byli uzivatelé v urCeném domoveé
pro seniory, ktefi minimaln¢ v domove ziji jeden rok. Sbér rozhovorti probihal v unoru roku

2024.

Pii rozhovorech byla uréita uskali. Uskali byla vnimana v tom, e respondenti mé&li uréitou
obavu, co se tyCe rozhovora. Mé¢li urcité obavy a nechtéli odpovidat. OvSem po urcité dobé€ a
uklidnéni, Ze je vS§e anonymni a dobrovolné, respondenti povidali o jejich piibézich a zivotech.
Oblast, o které respondenti nechtéli moc hovofit, byla vira. Jednotlivy respondenti se nad touto

otazkou déle zamysleli nez nad jinymi.

Vysledky byly analyzovany daty zakotvenou teorii v ramci oteviené¢ho kodovani, axialniho
koédovani a selektivniho kodovani. V otevieném kodovani bylo zjisténo sedm kategorii a Ctrnact
subkategorii s jednotlivymi kody. Dale v axialnim a selektivnim kddovani byla vytvorena
schémata. Vysledky, které byly zjistény ve vyzkumném Setfeni, byly sepsany v diskusi, kde se

porovnavaly s ostatni literaturou a vyzkumy od jinych autort.

Vysledky z vyzkumného Setfeni ukazaly faktory, které ovliviiuji socialni adaptaci. Mezi

tyto faktory patfi vira, personal, prostfedi a okoli domova pro seniory, rodina, spolubydlici,
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manzelstvi nebo také pratelstvi, znalost prostfedi, véetné piehlednosti prostiedi, zahrada a park,
v neposledni fad¢ aktivizacni ¢innosti. Bylo zjisténo, ze respondenti neméli problémy si
fyzickymi bariérami, napfiiklad vysoka ltzka, schody, ale spiSe se socialnimi bariéry a to
samotou. Kdyz uz respondenti hovofili o bariérach, tak ji vnimali spiSe v izolovanosti, nebo

samote.

Pfinosem diplomové prace muze byt spocivan v poukazani na faktory, které mohou
negativné, ale i pozitivné ovlivnit adaptaci novych uzivateld v domovech pro seniory.
Diplomova prace muze slouzit socialnim pracovnikiim v domovech pro seniory pro zlepSeni
adaptacnich programi pro nové uzivatele sluzby. Pfinos mize byt také pro seniory, ktefi planu;ji
zivot v takovém prostfedi. Dopiedu si mohou zjistit, co si mohou vse s sebou vzit, jaké maji
ostatni uzivatelé nazor na tento domov pro seniory. Piinos také mize mit pro laiky, ktefi se
zajimaji o problematiku starnuti a adaptace v této sluzbe. Zaméstnanci domova pro seniory
mohou premyslet o navrhovanych zménach, nebo 1épe porozumét mysleni svych uZzivateld, co

muze vést ke zlepSeni vzajemné spoluprace.
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