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Uvod

Staii je pfirozena etapa vyvoje kazdého jedince, etapa novych moznosti, ukola,
ale 1 omezeni. Pfedstavitelem stafi neni jen aktivni senior, ktery sportuje a studuje
Univerzitu tfettho véku. Jsou to v mnoha piipadech lidé trpici stafeckou demenci,
Alzheimerovou chorobou, upoutani na lizko nebo invalidni vozik. Ale to neznamena,
7e jiz nemaji zadné potieby a jejich aktivizace pozbyva smysl. VétSina domovi
pro seniory ovsem nabizi ,tradi¢ni koncept péCe, Vnémz je aktivizacni Cinnost
zaméfena pouze na osoby alesponn ¢astecné sobéstaéné a orientované. V takovém
ptipadé nebyva problém s pééi o klienta, plnohodnotnou naplni jeho vsednich dnd,
ani s nabidkou volnoCasovych aktivit. Je ale nutné zamyslet se nad otazkou,
zda se potiebné péce dostane také lidem s télesnym omezenim nebo s onemocnénim
demenci. Pfemira jejich volného ¢asu je velkou vyzvou pro pecovatele, pro volbu
vhodnych cCinnosti, které aktivizuji jeho smysly. Vzdyt smysly tvoii pojitko
se srdcem kazdého c¢lovéka. Tyto klienty nesta¢i pouze umyt a nasytit.
Dulezita je i jejich emo¢ni a psychicka stranka. Na zakladé téchto tivah jsem se zacala
zajimat o existenci takovych pfistupd v péci o seniory, které by pomohly realizovat moji
pfedstavu diistojného, Vramci moZnosti aktivniho a spokojeného sklonku Zivota
Clovéka se ztizenou orientaci. Pfi monitorovani situace mé nejvice oslovil Koncept
smyslové aktivizace Lore Wehner. Autorka Konceptu pojala tuto metodu jako moznost
»Zit vSemi smysly”, prozivat a vnimat vSemi smysly kazdou cast Zivota.
RovnéZ to znamend umoznit kazdému klientovi zafizeni pro seniory Zit samostatné
a aktivné. Zminény ptistup K senioriim zacali poprvé zavadét v Domové seniortt Pohoda
Mistra Kfistana v Prachaticich. Zde byl koncept uzptsoben na Ceské poméry
a je vCeské republice dale Sifen prostfednictvim Institutu vzdélavani smyslové

aktivizace.

Koncept smyslové aktivizace presné napliioval moje predstavy komplexni péce
o klienty se ztiZenou orientaci, kteti nemohou prozit konec svého Zivota jako sobéstacni
jedinci, uprostied svych blizkych. Z tohoto divodu jsem se zucastnila Informacniho
seminafe k uvedenému konceptu (pfiloha 5) a nasledné jsem se rozhodla na zminény

zpusob v péci 0 seniory zaméfit svoji bakalatfskou praci.



Jako hlavni cil své prace jsem si proto vytycila popsat Koncept smyslové
aktivizace podle Lore Wehner, z hlediska celostniho pfistupu k péci o starého ¢lovéka.
Nejprve v praci definuji stafi a stézejni zmény, ke kterym v tomto stadiu vyvoje ¢lovéka
dochazi, proménu zebticku hodnot, potieb a vyvojovych ukola. Vysvétleni uvedenych
pojmi je podstatné pro pochopeni vyznamu smyslové aktivizace pro seniory, Vv niz
ma zaklad i zminény koncept. Na Koncept smyslové aktivizace podle Lore Wehner
bude v praci nahlizeno z hlediska jeho zaméfeni, cild, principti a pfinosu pro seniory
postizené demenci. Duraz bude rovnéz kladen na charakteristiku a nutnost vzdélavani
v uvedeném konceptu. Prehledovou praci doplnim ptiklady vybranych zafizeni,

ve kterych se snazi Koncept smyslové aktivizace zavadét do praxe.



1 Stari jako Zivotni etapa
V této kapitole vymezuji stafi jako etapu vyvoje a zékonitou perspektivu
kazdého jedince. Nejdiive charakterizuji biologické, psychické a socialni faktory,
k nimz v tomto obdobi dochazi. Nasledn¢ se zaméfim na vyvojové ukoly a potieby
senioril. Kapitolu zafazuji proto, ze probihajici specifické zmény ndm mohou pomoci
1épe pochopit obdobi sénia, porozumét potiebam a urcit moznosti lidi v této vékové

kategorii.

1.1 Vymezeni stari

Stafi je zavérecnou fazi lidského Zivota a existuje vice pohledli na vymezeni tohoto
pojmu. Podle Miihlpachra je to obdobi, které byva, z hlediska realizace vSech latentnich
schopnosti vyvoje, rovnéZ oznadovano jako postvyvojové.® Pacovsky staii vidi jako
prirozenou etapu ontogenetického vyvoje, charakteristickou specifickymi biologickymi
znaky, které ji odlisuji od predchazejicich vyvojovych stadii.> M. Viagnerova pak
rozd€luje tuto Zivotni etapu na obdobi rané¢ho staii (60 az 75 let — tieti vék) a obdobi
pravého staii (75 a vice let — &tvrty vek)®. Obecnd mizeme Fici, 7e se délka Zivota
prodluzuje, coz ma logické vyusténi v posunuti kalendaini hranice stafi. V souvislosti
se zlepSovanim fyzické kondice starSich lidi se tak v posledni dobé vyuziva klasifikace
na mladé, staré a velmi staré seniory. U mladych seniorii (65 — 74 let) byva problémem
piebytek volného ¢asu a adaptace na penzionovani. Druha skupina (75 — 84 let) se pak
jiz vice potyka se zménami funkéni zdatnosti, prevlada nartst specifickych chorob.
Skupina velmi starych seniorti (85 let a vyse) nejvice pocituje vyznam slov jako
sob&staénost, bezpe¢i a jistota. Vék nad 90 let uz oznatujeme jako dlouhovékost.’
OvsSem se vzristajici irovni zdravotnictvi a celkové€ s rostouci Zivotni irovni pocet osob
dosahujicich uvedeného stadia stoupa. Starnuti je vSak vyslednici mnoha faktorti
a probiha individualné. Kalvach v knize Gerontologie a geriatrie hovofi, Ze: ,,Stdri
je nazev pro zaverecna obdobi individualniho vyvoje jedince, ontogeneze, prirozeného
pribéhu Zzivota, ktery je projevem a disledkem involucnich zmeén funkcnich

i morfologickych, probihajicich  druhové  specifickou rychlosti s vyraznou

! srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie II., s. 299

2 srov. PACOVSKY, V. O stdrnuti a stdi4, . 30

¥ srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie II., s. 299, 398
* srov. MUHLPACHR, P. Gerontopedagogika, s. 21



inter-individuadlni variabilitou a vedouci k typickému obrazu oznacovanému jako

starecky fenotyp. “°

1.2 Starnuti jako obdobi zmén

Osobnost clovéka chapeme jako jednotu biologickych, psychickych, socidlnich
a duchovnich vlastnosti. VSechny tyto slozky jsou vzajemné propojené a ovliviuji jedna
druhou. Proces starnuti tak ovliviiuji biologické, psychické a socialni faktory. Podstatny
vliv na nastup starnuti ma dédi¢nost a vlastni pfistup k Zivotu. Pocit stafi je v podstaté
uréen spiSe duSevni svézesti nez fyzickou kondici. Pro Cloveéka je pak rozhodujici
tzv. skuteény v&k, nikoliv v&k podle kalendaie.® V obdobi stafi je jiz patrné znatné
snizeni psychickych i fyzickych sil, pokles schopnosti a vykonnosti. Tuto skutecnost
je treba pfijmout bez ztraty sebelcty a sebevédomi. Avsak vyrovnat se s timto
vyvojovym ukolem ¢ini vEétSin€ seniorii nemalé potiZze a pro nékteré je to dokonce nad
jejich psychické sily. Je dulezité vymezit se vuéi minulosti — kym jsem byl — a ujasnit

si, kam smé&fuji, jakou mam perspektivu.’

1.2.1 Zmény ve fyzické oblasti

Nejvice patrné jsou ve stafi zmény v télesné oblasti. Radikdlni proménou prochazi
celkové vzezieni Cloveéka — znatelny je Ubytek svalové hmoty, snizeni télesné vysky,
Sedivéni €1 vypadavani vlasii, prohlubovéani vrasek. Nejen u Zen hrozi vazné fidnuti
kosti (osteopordza) a s tim spojend vétsi nachylnost ke zlomenindm kosti. Opotiebeni
pohybového aparatu ma za nasledek chiizi s bolesti, omezuje celkovou hybnost seniora,
¢imz znatelné ubyva jeho fyzicka zdatnost.? Ubytek kompetenci a horseni zdravotniho
stavu je charakteristickym rysem stafi. Seniofi vétSinou trpi polymorbiditou,
coz miizeme vysvétlit jako soucasny vyskyt nékolika chorob soucasng.® K biologickym
projeviim stafi patii také zvySeny vyskyt naddorovych a kardiovaskularnich onemocnéni.
S pfibyvajicim vékem se sniZzuje potieba spanku 1 jeho kvalita. ZhorSuje
se sobéstacnost, coz se projevuje zejména v omezovani schopnosti zvladdat zakladni
zivotni potieby. Proces télesného upadku je zcela individudlni a zdvisi na mnoha

faktorech. Jednou z pii¢in jsou genetické dispozice, které jsou zakladem takzvaného

> KALVACH, Z. a kol. Geriatrie a gerontologie, s. 47

® srov. HASKOVCOVA, H. Fenomén staii, s. 21-23

"srov. VAGNEROVA, M., Ziklady psychologie, s. 264

8 srov. KALVACH, Z. a kol. Geriatrie a gerontologie, s. 864

9 srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie I1., s. 402
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primarniho starnuti. D4 se fici, ze se v urcitém obdobi aktivuji geny, které maji vliv
na prubéh starnuti. Rychlost starnuti ovliviiuji rovnéz rtizné vnéjsi faktory, na nichz
zavisi, jak se Clovek priblizi predpokladané maximalni délce zivota.'?

1.2.2 Zmény v psychické oblasti

Ve stafi je patrnd preméena vetSiny kognitivnich funkei, ale jejich zhorSeni probiha
nerovhomérné. Zmény  téchto  funkci  byvaji  podminény  biologickymi
1 psychosocidlnimi faktory. ,,Zdvaznejsi pokles ucinnosti a presnosti kognitivnich
kompetenci miize mit vyznamny dopad na kvalitu zZivota, zejména pokud by omezoval
schopnost zit nezavisle na cizi pomoci. K takovym diisledkiim miize vést napr. vyznamné
zhorSeni zrakové c¢i sluchové percepce, pameéti i uvazovani. K podstatné ztraté
uvedenych funkci dochdzi jen pod vlivem chOrobnych procesi, jejichz Cetnost

(‘11 r M 4 14 14 o
Nezanedbatelné je zpomaleni poznéavacich procesii

S pribyvajicim vékem nartista.
a prodlouzeni cCasi reakci, jenz je dusledkem biologickych  zmén
ve fungovani mozku a psychogenni zatéze. Ve stati rovnéz klesé schopnost koordinace
a integrace jednotlivych kognitivnich funkei s jinymi psychickymi procesy
(napf. s emo¢nim proZivanim). Afektivni prozivani nabyva v této Zivotni etapé ponckud
jiné hodnoty. Citové prozitky jsou jiz méné bezprostiedni, ¢lovék se stdva emocné

stabilné&jsi, coZ v ne€kterych ptipadech miiZe prertst az v apatii a lhostejnost vici okoli.*?

Také na vétSinu funkci paméti ma starnuti negativni vliv. Zplsobuje zhorSeni
zpracovani a ukladani novych informaci, ale 1 vybavovani jiz dfive zapamatovaného.
Zmény pamétovych funkci jsou zavislé na biologickych zméndch, genetickych
predpokladech, aktualnim zdravotnim stavu, zkuSenostech a postoji k duSevni ¢innosti.
Naopak zachovani téchto funkci na pfijatelné Grovni a delsi dobu podporuje trénink

pameti.

Zieteln¢ klesa fluidni inteligence, ktera pfedstavuje schopnost ucit se novym vécem
a fteSit problémy pod casovym stresem. Oproti tomu inteligence krystalicka,
pfedstavujici vrozené vlohy a vSechny zkuSenosti ziskané spontdnné ¢i formalnim
vzdélanim, pomalu stoupa po cely Zivot. RovnéZ socidlni inteligence a schopnost

moralniho tisudku byva Casto zachovadna i do vysokého veéku. Nejcastéjsi psychicka

Y VAGNEROVA, M. Vyvojova psychologie I1., S. 318

1 VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie IL, s. 318

2 srov. LANGMEIER, J., KREJCIROVA, D. Vyvojovd psychologie, s. 204-207
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porucha, charakteristicka pro stafi, je demence. Slovo demence vychazi z latinského
pojmu ,,dementia®, coz znamena ,,byt bez mysli“ nebo ,,byt bez rozumu®. Oznacuje
vazné kognitivni, psychické a motorické poruchy, které postizeného omezuji
ve vSech kazdodennich aktivitach. Pro demenci je typicky rozpad veskerych schopnosti,
coz vede Kvyraznému snizeni kvality Zivota. Samostatny Zzivot uz neni mozny
nebo pouze spomoci, pacient poticbuje celodenni péci® L. Wehner d&li pribsh
choroby na 3 stupné:

1. Stupen zapomnétlivosti — zhorSeni paméti, roztrzitost, Spatna orientace v misté

a Case; z psychickych zmén to je tizkostné chovani, deprese, izolace.

2. Stupeit zmatenosti — mezery Vpaméti, napadné odchylky v ieci,
snizena schopnost slovniho vyjadfeni, obtizna komunikace; zmény v motorické
a pohybové oblasti; snizend kontrola nad vlastnim télem; stavy paniky

V nezndmém prostiedi a situaci.

3. Stupent bezmoci — stav naprosté bezmoci obvykle na lizku; bez kontroly

v ’ s , v v v 14
télesnych funkei, nutna neptetrzita péce.

Ve stafi byva nejcastéj$i pfi¢inou demence Alzheimerova neurodegenerativni
choroba. Na nastup psychické choroby nas mohou upozornit nékteré charakteristické
projevy. Prvnim signalem je ndpadné zhorSeni paméti, které méa progresivni tendenci.
V disledku nefunk¢nosti kratkodobé paméti ztraci senior piehled o déni ve svém okoli.
Tato skutecnost narusuje jeho identitu, v zavaznych piipadech mize vlastni identitu
ztratit Upln¢. DalSim projevem postupujici demence je ztradta schopnosti logicky
uvazovat — bradypsychismus. Pomérné brzy se zhorSuje kontrola emoci a socialniho
chovéni, coz vede kcitové labilit¢ postizeného, depresim ¢i apatii. Co se tyce
osobnostnich zmén, jsou znatelné¢ zmény v charakterovych vlastnostech. Senior se miize
stat napadné sobeckym, necitlivym az bezohlednym, nerespektujicim standardni normy
chovani. Tento stav je velmi zatéZujici pro blizkou rodinu, zejména pro pecujici

osobu.®®

13 srov. WEHNER, L., SCHWINGHAMMER, Y. Smyslovd aktivizace v péci o seniory a klienty
S demenci, S. 23
“ srov. WEHNER, L., SCHWINGHAMMER, Y. Smyslovd aktivizace v péci o seniory a klienty
S demenct, S. 23-25
5 srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie II., s. 404-405
11



Dle sdéleni Svétové zdravotnické organizace (WHO), se do roku 2050
ztrojnasobi vyskyt piipadit demence. Zatimco v roce 2010 touto psychickou poruchou
trpélo ve svété 35,6 milionu lidi, mél by jejich pocet vzrist az na 1154 milionu.
Také Haskovcova tvrdi, ze soucasnym masivnim vyskytem demence lidstvo plati
za svou dlouhovékost a efektivni diagnostické metody. S vékem rovnéz ptibyva
depresi. Pojem deprese Ize vysvétlit jako chorobny smutek, mucivé dusevni bolesti,
kter¢ mohou byt pfipadné spojeny s neklidem a tizkosti'’. Deprese se od bézného
smutku lisi pfedevSim trvanim jednotlivych symptomu a intenzitou. Ve stafi predstavuji
depresivni poruchy velmi zavazny interdisciplinarni problém. Byvaji uzce spjaty
s mnoha dalSimi chorobami, u nichz mohou zhorSovat prognézu, prodlouzit délku trvani
a zaroven byvaji jejich ptiznakem. Depresi mohou maskovat somatické stesky,
coz Casto vede ke zbyteCnym vySetienim, polypragmazii, a tim k dal§im komplikacim
a rizikim.'®

Pficiny mlzeme najit ve vSech oblastech (fyzické, duSevni i socidlni).
Jedna se vétSinou o multi-kauzalni onemocnéni, tzn., ze kazda pfi¢ina muize byt
divodem onemocnéni. Z biologického hlediska mohou mit na depresi vliv vSechna
télesnd onemocnéni, at’ uz zZivot ohrozujici nebo chronickd, poruchy latkové vymény
a poruchy pii pfenaSeni nervovych vzruchii v mozku. Nezanedbatelné mohou pisobit
také vedlejsi uéinky lékd. Jako vnéjsi piirodni pfiCiny lze oznacit nedostatek slunce
a nizky atmosféricky tlak, zejména v podzimnich deStivych dnech. Mezi psychické
a socidlni faktory mulZeme zafadit vSechny Zivotni udélosti a podminky,
které od narozeni formovaly osobnost jedince. I kdyZ se mlzZe zdat, Ze se deprese objevi
nahle a bez pfi¢iny, mize byt spoustécim mechanismem néktera z davnych piihod
uloZzenych v paméti. Ve stafi byva impulzem ke vzniku nemoci izolace, osaméni,
ztrata milovaného ¢loveka, ztrata socialnich roli, pocit prazdnoty nebo finan¢ni nouze.
Deprese byva casto zaménovana s demenci, jelikoz depresivni jedinec se Casto

projevuje podobné jako dementni — pii rozhovoru je zpomaleny, nesoustiedény,

1® Fitnet: Budeme ve staii dementni?. Fitnet [online]. 2014 [cit. 2014-11-02].
Dostupné z: <http://www:.fitnet.cz/magazin/starnuti/budeme-ve-stari-dementni>

7 srov. RICAN, P. Cesta Zivotem: vyvojovd psychologie, 2. vydani, Praha: Portal, 2006. ISBN 80-7367-
124-7,s. 341

8 FRANKOVA, Vanda, MUDr. Depresivni poruchy ve staii. Depresivni poruchy ve stari [online]. 2010,
ro¢. 2010, ¢. 06 [cit. 2015-03-11]. Dostupné z: <http://zdravi.e15.cz/clanek/postgradualni-medicina
depresivni-poruchy-ve-stari-452349>

12



v e . i1 19 . ;. . ’ v .77
stéZzuje si na zapomnétlivost.™ ,, Depresivnimi rozladami trpi ve stari 3 — 13 % lidi.
Vymezit pocet takovych seniorii presnéji je obtizné, protoze deprese nejsou vidycky
spravné diagnostikované. Ve stari byvaji takové rozlady castym zpiisobem zachazeni

S obtizemi, jde tudiz o jednu ze strategii zvladani. «20

1.3 Zmény Vv oblasti socialnich roli a interakce

Se stafim je Casto svazana ztrata role spojené s vykonem povolani a néstup role
S hor§im socialnim statusem, role dichodce. Odchod do penze vétSinu lidi traumatizuje
a ¢im vySsi post zastavali, tim vice pocit'uji negativni dopad této zmény. Stale chtéji
n¢kam patfit, byt prospésni a uznavani svym okolim. Velké pracovni nasazeni ovSem
u mnohych vedlo k absenci volnoc¢asovych aktivit, tudiz neni v dichodovém véku
co rozvijet, na co navazovat. Dle Miihlpachera mizeme staii oznacit za socialni udalost,
jelikoz je dano pravé zménou socidlnich roli, Zivotniho stylu a ekonomického

senvow 721
zajistent.

Socidlni role charakteristické pro obdobi stafi se vztahuji pfedevsim k roding,
da se fici, ze se jedna vétsinou o roli rodice a prarodice. Vznik dal$ich roli je podminén
biologicky. Zdravotni potize situuji ¢lovéka do role nemocného, pacienta ¢i klienta

socialniho zafizeni, imrti partnera pak do role vdovy/vdovce.

Dle Marie Véagnerové miZeme socialni skupiny, v nichZ je senior zainteresovan

a ve kterych probiha veskera komunikace, rozdélit do tii skupin:

1) Rodina — partner, kontakt s rodinami déti a sourozenci.

2) Pratelé a znami ze sousedstvi — sdileni spole¢nych aktivit, udrzovani
socialnich kompetenci, nevyuzivanych v ramci rodiny.

3) Spolecenstvi obyvatel urité instituce — nemocnice, 1é¢ebny dlouhodobé

nemocnych, domova diichodct.

Komunikaci a interakci v ramci téchto skupin mohou znatelné narusovat problémy

S paméti, zmény v jazykovych kompetencich nebo percepcni problémy. Naptiklad

¥ Diakonie Ceskobratrské cirkve evangelické: Pecuj doma. Uzkost a deprese ve staii. [online]. 2014 [cit.
2014-10-15]. Dostupné z: <http://www.pecujdoma.cz/skola-pecovani/naucne-texty/uzkost-a-deprese-
ve-stari/>
2VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie 1., s. 406
2! srov. MUHLPACHR, P. Gerontopedagogika, s. 19
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nedoslychavost muze vést k naruSeni ¢i Uplné ztraté zivotni jistoty Seniora,

a7 k postupnému sklonu k izolaci.?

1.4 Vyvojové tkoly ve stari

V obdobi stafi je hlavnim vyvojovym tkolem dosaZeni integrity v kontextu
s vlastnim Zivotem. Pfijmout zivot takovy, jaky byl, nepropadat zoufalstvi a litosti.
Okolni svét stary Clovék muze vnimat jako zly a cizi. I kdyz miize nabyt dojmu,

ze uz zde pro n¢j neni misto, je tieba prekonat nedtivéru a nevidét svét jako nepfitele.

Podle Eriksona je stafi obdobim konfliktu dvou opacnych aspektii, vyskytujicich
se v tomto obdobi: integrity ega a zoufalstvi. V ptipadé, Ze rekapitulace Zivota nepfinasi
pocit uspokojeni a osobniho naplnéni, nastupuje zoufalstvi. Ctnosti a vysledkem této
vyvojové etapy je moudrost.”® DileZitym cilem v&tSiny seniort, oviem ne vzdy
splnitelnym, je snaha o udrzeni autonomie. Spojuje Vsob& pojmy jako svoboda,
nezavislost, sobéstacnost ve vSech smérech a je nutné ji, v rdmci moznosti, udrZzovat
pfiméfenou fyzickou aktivitou, cvicenim paméti a dovednosti. Pozitivni vliv
na uchovani autonomie mé uplatiovani nabytych zivotnich zkuSenosti v ramci

socialnich kontaktd s rodinou a prateli.

Iniciativa zaméfena na prokazovani kompetenci a zisk néceho nového
je redukovana pfedev§im na zachovani stavajicich sebeobsluznych ¢innosti. S védomim
bliziciho se konce Zivota je kladen dliraz na dfive nepodstatné slozky identity,

dochazi k preskladani hierarchie hodnot.

Dal8im, velmi dilezitym ukolem stafi se jevi adaptace na nové vzniklé zivotni
situace, pfizpisobeni se zméndm své individuality 1 okolniho prostfedi.
Adaptace na zmény ve stafi je zavisla na osobnosti konkrétniho seniora, na vysledku
celého jeho ptfedchoziho vyvoje a v nemalé mife na jeho okoli. Z hlediska vyrovnani

se ¢lovéka s vlastnim stafim miZeme definovat 5 strategii:

1) Konstruktivni strategie — konstruktivni vyrovnani se s realitou vyssiho veku,
pfiprava aktivit na stafi jiz béhem produktivniho veéku. UdrZovani télesného

zdravi vhodnou stravou a pohybem, pruZnost v mysleni a pfizplsobovani

22 srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie II., s. 350 - 355
2 srov. DRAPELA, V. J. Piehled teorii osobnosti, s. 70
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se novym okolnostem. UdrZzovanim okruhu ptatel a dobrych vztahti s rodinou
ptedchazet socialni izolaci.

2) Strategie zavislosti — pasivita a zavislost jedince na okoli. Absence ambici,
pienechavani rozhodovani a odpovédnosti druhym. Na zakladé télesnych obtizi
vznikla zavislost na zdravotnicich nebo rodinnych ptislusnicich.

3) Strategie obranna — méné pfizniva piehnana aktivita, zabranujici ¢loveéku
zaobirat se myslenkou na vlastni obtize a blizkost konce zivota.

4) Strategie hostility — ¢lovék ma sklon piisuzovat vinu za své nezdary
a nepfiznivé okolnosti druhym lidem. Stdle si na néco stéZuje, je agresivni,
podeziivavy, projevuje nepratelstvi — hostilitu. Ta ma poté za nasledek mnoho
problémovych situaci v poskytované péci.

5) Strategie sebenenavisti — obraceni agresivity viigi své osobé. Clovék vnima

e we R . . 24
dosud prozity zivot jako selhani, ocekava smrt jako vysvobozeni.

Skutecnost, jak se ¢lov€ku dafi zvladat stafi s jeho vyzvami a tkoly, ma ptimou

navaznost k naplnovani jeho potieb ve stafi.

1.5 Potieby ve stari

Potieba je velmi subjektivné pocitovany nedostatek néceho podstatného pro Zivot
jedince. Proziva-li ¢loveék nedostatek, ovlivni to celou jeho osobnost, tedy jak oblast
biologickou, socialni a psychickou, tak i oblast transcendentalni. Potieby se, v zavislosti
na dosazené vyvojové urovni, v pribchu Zivota Clovéka méni a vyviji. Jiné jsou
v détstvi a jiné v dospélosti ¢i stati. Také zpusob jejich uspokojovani je velmi
individualni. Humanni, cilené a empatické uspokojovani potieb seniord je Klicovou

otazkou také v geriatrické péci.

Potieby seniorti odrdzi zménu psychického 1 fyzického stavu, ubytek sobéstacnosti,
socialnich vztahi a s tim souvisejici subjektivni proZivani kvality vlastniho Zivota.
Potfeba stimulace ustupuje do pozadi, avSak ncktefi seniofi mohou trpét jejim
nedostatkem. Nudny, monotonni Zivot bez cile mize vést ke ztrat¢ motivace a k apatii.
S ubytkem kompetenci naopak znacné vzrusta potieba bezpeci. Stary cloveék se musi
smifit s ur€itou mirou zavislosti na okoli a zaroven ma potifebu docilit piijatelnou

rovnovahu mezi potfebou autonomie a potiebou bezpeci a jistoty. Chce byt milovan,

2 srov. LANGMEIER, J., KREICIROVA, D. Vyvojovd psychologie, s. 207-208
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citit se uzitecny, cenény a uznavany. Potfeba autonomie s vékem nezanika, ale dochazi
ke zménam z hlediska jejiho obsahu. Seniofi chtéji mit moznost rozhodovat alespon
o tom, co zvladnou a je pro né¢ dostupné. Ne vzdy ovSem odhadnou odpovidajicim
zpusobem miru svych moznosti. Vyznamna je pro n¢ rovnéz symbolicka autonomie,

napf. moznost zvolit kdy a co budou jist apod.”®

Vychazime-li z hierarchie potieb A. Maslowa, bude vzestupna pyramida,

cilena na seniorskou populaci, zohlednovat nasledujici potteby:

a) fyziologické potieby — hlad, Zizen, klid, spanek, teplo, sexualita, péce o télo,
bezbolestnost,

b) potieby jistoty a bezpe¢i — nezavislost, zabezpeceni, ochrana pred nebezpecim,

C) potieby sounalezitosti a lasky — ptatelstvi, laska, duvéra, naklonnost,

d) potiebu tcty a vaznosti — uznani, pochvala, sebedtivéra,

. : T . : 2
e) potiebu seberozvoje — spiritualita, vira, nalezeni smyslu, seberealizace.?

Jako velmi dilezitou miZeme jmenovat potifebu socidlniho kontaktu. Kontakt
se znamymi lidmi posiluje u seniora pocit jistoty, na rozdil od kontaktii s lidmi rdzného
veku, které ne vzdy chépou a nestaci jejich tempu. Dochazi k upevnéni vazby na vlastni
generaci, V jejiz skupiné hledaji oporu sebepojeti, sebejistoty a k fixaci na rodinu.
Je patrnd velkd potieba jistoty né¢kam patfit, byt sou€asti urcité socialni skupiny.
Klesa potieba seberealizace, kterda mize byt kompenzovana vyzdvihovanim minulych
vykon.

Specifického vyznamu v obdobi sénia nabyva potieba lasky a pevného partnerského
vztahu. Zde hraje velkou roli pocit pochopeni a psychické blizkosti,
ale nesmime zapominat ani na fyzicky kontakt. Mnohdy staci pouhy dotyk milovaného

.....

erotickou.

Podstatnou potiebou starého ¢lovéka je nejen pozitivné hodnotit dosavadni zivot,
ale pfedevsim mit nad¢ji a pfijatelnou vizi do budoucna. Zde hraji dtlezitou roli osobné
vyznamné role a kompetence, mezilidské vztahy a rovn&z také spiritualita.?” Spiritualita

je provazana se vSemi oblastmi a fazemi lidského Zivota, a proto v ném hraje velkou

% srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie II., s. 414

% srov. MOTZING, G. Beschdftigung mit alten Menschen, s. 3

2 srov. VAGNEROVA, M. Vyvojovd psychologie II., s. 346-347
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roli. Duchovni potieby nejsou pouze otazkou viry. StéZejni duchovni pottebou staii
je totiz védomi vlastni diistojnosti a hodnoty. V zivoté ¢loveka je distojnost uzce spjata
S pojmy jako tcta, autonomie a respekt. Ale, jak jiz bylo uvedeno (kapitola 1.2.2), vinou
vaznych kognitivnich, psychickych a motorickych poruch, spojeni uvedenych pojmu
selhava. Rada seniorit je plné odkdzana na pomoc jinych, ktefi vSak, mnohdy
necitlivymi zasahy do nejintimnéjSich oblasti Zivota, deklasuji jejich dustojnost.
Je nutné dislednéji podporovat distojnost cloveéka predevsim v Case, kdy je kiehky,
lehce zranitelny a nesobéstacny. Ke splnéni tohoto ukolu neni nutné zadné
nadstandardni vybaveni, nejdileZzitéjsi roli hraji respekt a akceptace distojnosti lidského
zivota ve vSech fazich vyvoje. Toto by mélo byt naplnénim jakékoliv smysluplné prace

s . y x: e X i XXl 28
s lidmi a ukazatelem spravného sméru v péci o nemocného ¢i neschopného clovéka.

Ubytek samostatnosti a zavislost na okoli umociiuji touhu po zachovani sebeobrazu
a sebehodnoty. Kjejich zachovani mize vyznamnou mérou napomoci meditace,
modlitba a dal8i spiritudlni praktiky. Pro mnohé seniory je podstatnd také moznost
komunikace s konkrétnim transcendentalnim partnerem. Je pro né dulezity pocit,

ze existuje n¢kdo, kdo je ochoten jim kdykoliv a kdekoliv naslouchat.

., Stari stoji casto v uzkém spojeni se ztratami v rozdilnych Zivotnich oblastech,
se kterymi se muiZe pojit pocit vnitini prazdnoty, nudy, odmitnuti a strachu. Stary clovek
v této situaci potrebuje porozumeéni, utéchu, potvrzeni, uctu, ldsku a nadéji,
zdkladni pocit, Ze je druhymi milovan a hoden lasky bez ohledu na svou ,,uzitecnost*.
Z toho pak cerpa silu odporovat sklicenosti a depresi a posilit viili k Zivotu. “2 S blizici
se smrti potfebuji seniofi srovnat vSechny kiivdy, které  vykonali,
nebo které byly vykonané na nich samych. Potiebuji odpustit a slySet, Ze také jim bylo
odpusténo. Potieba pfipravit se na umirdni a smrt je jednou z nejvice tabuizovanych

duchovnich potieb seniord. Malokdy se o ni hovofi pfimo. Projevuje se dotazy

8 SUCHOMELOVA, Véra, Mgr. Starnuti 2014 - sbornik piispévkii z gerontologické mezioborové:
Diistojnost jako stéZejni spiritudlni potieba seniorii [onling]. Praha: Karlova univerzita, 2014
[cit. 2015-03-10]. ISBN 978-80-87878-11-8. Dostupné z: <http://www.konferencestarnuti.cz/pages/
sbornik.htm>, s. 150-160

# srov. SUCHOMELOVA, V., Duchovni potieby ve stafi. In STEPANKOVA, H., HOSCHL, C.,
VIDOVICOVA, L. a kol. Gerontologie: soucasné otdzky z pohledu biomediciny a spolecenskych véd,
s. 254
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po smyslu zivota, budoucnosti a nadéji, posmrtném zivoté, snahou dojit odpusténi atd.

Pomoci jim miiZzeme tak, e podpofime jejich pozitivni piedstavy, co bude, az zemiou.*

2 Zarizeni socialni péce o seniory

Pianim kazdého clovéka je prozit podzim zivota mezi svymi nejbliz§imi,
v ptiméiené fyzické 1 dusevni svézesti. Vinou fady specifickych zmén (kapitola 1)
je ale velkd Cast seniori nucena pobyvat v nékterém ze zafizeni socidlni péce
0 seniory. | tak by vsak kazdy z nich chtél prozit posledni roky dastojné, respektovan
a uznavan ve zdravi i nemoci. V poslednich letech se tak i v nasi spole¢nosti za¢ina vice
mluvit nejen o délce Zivota, ale predev§sim o jeho kvalité. Kulturni vyspé€lost kazdé

zemé se pozna podle toho, jak se snazi zabezpe¢it pééi o seniory.®

Jsou to pfedevSim nize uvedena zafizeni, kterd se stavaji poslednim utocistém
mnoha seniort, pobyt v nich ¢asto byva velkou zkouskou jejich adapta¢nich schopnosti.
Na jejich pracovnicich pak zalezi, jaky bude zavér zivota klientd, zda ho proziji

obklopeni laskyplnou pé¢i, uctou a respektem.

Nejcastéji  vyuzivanymi zafizenimi socialni péce jsou Domovy pro seniory.
Poskytuji pobytové sluzby osobam se snizenou sobéstacnosti (zejména z diivodu veku),

jejichz situace vyzaduje pravidelnou pomoc jin¢ fyzické osoby.

Na péci o osoby se snizenou sobéstacnosti z diivodu chronického dusevniho
onemocnéni, osoby se stafeckou, Alzheimerovou, ¢i jinym typem demence jsou
zaméfeny domovy se zvlaStnim reZimem. Sluzby v téchto zafizenich jsou vzdy
ptizpusobeny specifickym potiebam téchto osob. V soucasné dobé vsak existuje
jiz mnoho klasickych domova pro seniory, jejichZ pracovnici jsou schopni vhodnym
zpusobem eliminovat problémové chovani takto nemocnych klientd. V roce 2009 bylo
vCR evidovdno 421 domovil pro seniory a 45 domovii se zvlditnim reZimem,

s celkovou kapacitou 44 457 klienti.*

% srov. SUCHOMELOVA, V., Duchovni potieby ve staii. In STEPANKOVA, H., HOSCHL, C.,
VIDOVICOVA, L. a kol. Gerontologie: soucasné otdzky z pohledu biomediciny a spolecenskych véd,
s. 256
31 srov. VENGLAROVA, M. Problematické situace v péci o seniory, s. 11-12
% srov. HASKOVCOVA, H. Fenomén stdri, s. 241
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Zakon ¢. 108/2006 Sb., O socidlnich sluzbach, uvadi tyto zakladni typy Cinnosti
realizovanych Vv uvedenych institucich: poskytnuti ubytovani a stravy, pomoc
pii zvladani béznych ukont péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygiené
nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu, zprostfedkovani kontaktu
se spolecenskym prostiedim, socialn¢ terapeutické ¢innosti, aktiviza¢ni ¢innosti, pomoc
pii uplatiiovani prav, opravnénych z4jmd a pii obstaravani osobnich zalezitosti.®
Dle vyse uvedené¢ho maji vSechny zminéné instituce, jakozto poskytovatelé socialnich
sluzeb, povinnost dodrzovat standardy kvality socidlnich sluzeb, které jsou rovnéz
souCasti zakona ¢. 108/2006 Sb. a odrazi aktudlni potfeby poskytované péce
Vv socialnich sluzbach. Jsou v nich pevné zakotvena prava a povinnosti subjektd,
které socidlni sluzby nabizeji. Z uvedeného vyplyva, Ze se standardy netykaji pouze
zafizeni v socialni sféte, ale rovnéz vSech socialnich sluzeb. Standardy jsou rozdéleny
do tii zakladnich casti. Nejdilezitéjsi jsou standardy proceduralni, které stanovuji,
jak ma poskytovani dané sluzby vypadat. Resi uskali pii jednani se zajemci
o poskytovanou sluzbu, jak sluzbu uzptisobit individudlnim potfebam kazdého jedince,
konkretizuje prava uzivateli sluzeb a moznosti tvorby obrannych mechanismi
(stiznostni postupy apod.). Persondlni standardy fe$i personalni stranku zabezpeceni
sluzeb, jelikoz kvalita sluzeb pfimo zavisi na zainteresovanych pracovnicich — jejich
vzdélani, dovednostech, vedeni a celkovych pracovnich podminkach. Tteti kategorii
jsou standardy provozni, v nichZ jsou zakotveny podminky pro poskytovéani sluZeb,
jako prostory, dostupnost, ekonomické zajisténi a rust jejich kvality. Zminéné standardy
reaguji na potfebu feSeni dllezité problematiky, jakou poskytovani socialni péce
bezesporu je. Duraz na plnéni stanovenych kritérii a individualni pfistup vede
ke zkvalitnéni péfe o seniory. M¢fitelna kritéria plni kazdé zafizeni a jejich
prostiednictvim  je  vnich  posuzovana  Uroven  poskytovanych  sluZeb.
Je to pravé méfitelnost kritérii, kterd umoznuje poskytovatelim moznost reflexe vlastni

. . o v ow s v r w7 ;34
kvality a hodnotiteltim dostatecné zietelnou evaluaci péce v daném zafizeni.?

% Zékon &. 108/2006 Sb, o socidlnich sluzbach, §49, §50
% srov. CERMAKOVA, K., JOHNOVA, M. Zavadéni standardii kvality socialnich sluzeb do praxe,
S. 5-6
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3 Nové koncepty péce o seniory

V této kapitole predstavuji koncepty, které napliuji vySe uvedené standardy
predevs$im z hlediska individualniho pfistupu K potiebam klientl, coz vede
ke zkvalitiovani poskytované péce. Na individualni pé¢i jsou postaveny vsechny
koncepty, které jsou nové zavadény v zafizenich péCe o seniory. Podstatné je,
ze koncepty péce a planovani péCe jsou nastroje k zajisténi jeji kvality. Pestra nabidka
aktivizaci pfispivd ke zvySeni standardid kvality konkrétniho zafizeni, ¢imZ rovnéz

zvysuje jeho atraktivitu.®

Koncepty Vv socidlni péci lze oznacit jako uceleny systém péce, vnimajici ¢lovéka
jako nerozdélitelny komplex oblasti. Kazdy koncept vyzaduje zapojeni vSech
zamé&stnancu zafizeni, pracuje s Zivotnim pfibéhem c¢lovéka, jeho biografii, bere v potaz
biorytmus, zvyky a potieby jedince. V Ceské republice jsou v domovech postupné
zavadény Ctyfi koncepty: Koncept bazalni stimulace, Psychobiograficky model

prof. E. Béhma, Koncept validace a Koncept smyslové aktivizace dle Lohre Wehner.

Koncept bazalni stimulace vypracoval v 70. letech 20. stoleti specialni pedagog
némeckého ptivodu Prof. Dr. Andreas Froehlich. Lze ho vyuzit u vSech osob bez rozdilu
véku, které vykazuji postizeni védomi (v komatu, neorientovani, na JIP apod.),
u déti s vrozenymi vadami a samoziejmé geriatrickych pacienti. Mezi zakladni prvky
modelu fadime komunikaci, vnimani a pohyb. Smyslové vniméni vlastni osoby a okoli
zaujima nezastupitelné misto v Zivoté Clovéka a Bazalni stimulace davd moZnost
respektovat schopnost vnimani podle v€ku a stupné postizeni klienta. Z toho také
vychézi hlavni cile konceptu, jako je zlepSeni vnimani klienta a interakce s okolim,

zkvalitnéni zivota.

Psychobiograficky model prof. E. Béhma je v prvé fadé zaméten na psychické
potieby klientli a podporuje mezigenera¢ni porozuméni. RovnéZ ma kladny dopad
na porozuméni mezi peCovateli a piijemci péfe, ¢imZ ndsledné¢ ovliviiuje kvalitu

poskytované péce. Ve své praci E. Bohm vychdzi ze 7 fazi regrese (navrat k méné

% srov. MOTZING, G. Beschdftigung mit alten Menschen, s. 5-7
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vyspélému vzorci chovani a prozivani) v obdobi stafi. Tyto faze zrcadlove
odrazi vyvojova stadia dle Eriksona. Po urceni stupné regrese je volena forma péce
0 klienta — aktiviza¢ni, re-aktiviza¢ni nebo stimula¢ni (obr. 1). V ramci aktiviza¢ni
formy pécCe je senior maximalné integrovan do péce, S cilem udrzet co nejdéle jeho
schopnost sebeurceni a vlastni zodpovédnosti. Re-aktivizacni péce vyuziva impulzl
Z biografie konkrétniho seniora ke znovuoziveni jeho psychiky a schopnosti sebepéce.
Nejedna se ovSem o aktivizaéni metodu péce, ktera by vyuzivala poznatky z biografie
¢loveka, nybrz o specifickou formu péce, zahrnujici reanimaci duse a psychiky seniora.
»Na zaklade wurceni psychobiografické normality seniora, ktera je nasledné
implementovana do péce formou adaptace instituce na danou normalitu Klienta.
V soucasnosti je tomu prave naopak, senior se musi prizpiisobovat instituci poskytujici

péci, kde je vypracovany adaptacni plan pro klienta « 30

7 fazi regrese

Aktivizacni forma péce

Re-aktivizaéni forma péce

Obr. 1 Sedm fazi regrese.
Zdroj: <http://ebin.cz/psychobiograficky-model-prof-e-bohma/>.

Autorkou konceptu Validace je americka gerontolozka a socialni pracovnice Naomi
Feil. Stejn¢ jako ostatni koncepty respektuje individualitu kazdého jedince
a je zaméfena na zpomaleni priabéhu choroby u pacientd s riznymi stadii demence.
Vychazi ze skute¢nosti, ze pro staré lidi hraje velkou roli vlastni historie, empatické
naslouchani a potfeba pred smrti dotesit dulezité zalezitosti z minulosti. Validace
piinasi konkrétni terapeutické postupy a techniky v komunikaci se starymi, dementnimi

lidmi, aby nedoslo k jejich uzavieni do sebe pied svétem. Jde pfedevSim o zménu

% VYTISKA, Ing. Jakub. Erwin Bohm Institut: Psychobiograficky model Prof. E. Bhma. Erwin Béhm
Institut [online]. 2015 [cit. 2015-02-21]. Dostupné z: <http://ebin.cz/psychobiograficky-model-prof-e
-bohma/>
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pfistupu pecovatelti, zlepSeni schopnosti vcitit se do osobni reality dezorientovaného
jedince a prizptisobeni jednani vic¢i nému. Techniky pouzivané v uvedeném konceptu
odvisi od stupné dezorientace konkrétniho ¢lovéka. Feil uvadi ¢tyfi stadia dezorientace:
stadium nedostateCné orientace, stadium c¢asové zmatenosti, stadium opakovanych

pohybti a stadium vegetovani. V ptipad¢ prvniho stadia tak miizeme pouzit techniku

predstaveni opaku ¢i vzpominani na minulost. U klienta ve 2., 3. a 4. stadiu je vhodné

pouzit techniky pouzivani dotyku a hudby.e’7

4 Koncept smyslové aktivizace dle Lohre Wehner

V této kapitole chei poukédzat na dualezitost smyslové aktivizace pro osoby
se ztizenou orientaci, napf. trpici riznymi druhy demence. Pfestoze ve stafi dochazi
u kazdého jedince ke slabnuti vSech smysli, probiha jejich ztrata postupné a stale
existuje moznost jak je aktivizovat. Aktivizace by tak méla byt sméfovana k podpoie
samostatnosti pfi provadéni aktivit, k motivaci, povzbuzovani a rehabilitatnim
&innostem.*® ,Smysly clovéka tedy vnimdame jako zdroje, které nam poskytuji nescetné

v . . .o v s ® b ((39
moznosti pro jejich vyuziti a smyslovou stimulaci.

Pravé na stimulaci smysli je postaven posledni, nejnovéjsi koncept, zavadény
v Ceské republice, kterym je Koncept smyslové aktivizace Lore Wehner. Nova
koncepce s sebou piinasi aktivni zapojeni pecovateltl do volnocasovych aktivit klientd
domovli a stdva se tak prirozenou soucasti kazdodenni péce, umoznujici okamzité
reagovat na potieby seniorti. Piedstavuje zcela novy pohled na ¢lov€ka, inovativni
a podpiirny koncept, zaméfeny na aktivizaci stavajicich smysli, jasné mifeny zejména
na hiife orientované seniory. V tomto ohledu respektuje vSechny oblasti potieb staré¢ho

Cloveéka (kapitola 1.5).

Autorkou konceptu je Lohre WEHNER (*1964, Rakousko), ktera smyslovou
aktivizaci vyvijela, piepracovala a od roku 2004 ji zavadi v Rakousku do praxe.

Ve své praci vychazi ze skute¢nosti, ze pomoci smysli (Cich, sluch, zrak, chut’, hmat)

¥ TAVEL, P. Validacia — terapeuticky pristup k starym dementnym pacientom. Psychiatria [online].
2006, ro¢. 13, 3-4, s. 182-191 [cit. 2015-02-22]. Dostupné z: <http://www.psychiatria casopis.sk/
psychiatria/archiv-cisel/archiv/obsah-cisla-3-4/2006/metodika-psychoterapie/validacia terapeuticky
-pristup-k-starym-dementnym-pacientom.html>
% srov. HIRSCH, A., M. Psychologie fiir Altenpfleger, s. 21
% VOITOVA H., Smyslovd aktivizace v ceské praxi, s. 8
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poznavame svét a orientujeme s€ V ném. V piipadé jejich oslabeni ¢i ztraty je nutné

neustale aktivizovat zbyl¢é zdroje a snazit se tim o dlstojny zivot jedince ve stafi.

4.1 Koncept v ¢eskych podminkach

Myslenku konceptu na ¢eské podminky jako prvni aplikovali v Domov¢ seniort
Mistra Kii§tana v Prachaticich. Reditelka domova, Ing. Bc. Hana VOITOVA
(*1974, Prachatice), se sni seznamila vramci odborné staze v Domové seniori
sv. Barbory (Rakousko). Na zakladé staze a po pieéteni knihy pozadala Ing. Vojtova
autorku o spolupraci. Nasledné¢ prob&hlo vyskoleni prvnich pracovnic domova
a koncept byl zaveden do praxe. Domov seniorti v Prachaticich je dosud jedinym
zatizenim v Ceské republice, které v této oblasti vyuziva prestizni certifikaci nejvyssi
kvality. V kvétnu 2011 navic ziskal Certifikdt supervidovaného pracoviste Bazalni
stimulace. Po jeho vzoru zavadi Koncept Lohre Wehner i dalsi zafizeni v Ceské

republice.

Ing. Vojtova je od roku 2007 feditelkou jiz zminéné¢ho Domova seniorti a v roce
2010 ziskala certifikat lektorky smyslové aktivizace s vyhradnim zastoupenim pro CR.
Na zakladé¢ navazané spoluprdce mezi Hanou Vojtovou a Lohre Wehner vznikl
1. 11. 2011, jako doplikova ¢innost Domova seniorti Mistra Kfistana v Prachaticich,
Institut vzdélavani smyslové aktivizace. Jeho nédplni je vzd€lavani v ramcei ucelen¢ho
Konceptu smyslové aktivizace, které je orientovdno na aktivizaci a péci o uZivatele

socialnich sluzeb, pfedavani praxe a odborné poradenstvi.40

4.2 Zakladni principy Konceptu smyslové aktivizace

V Ceské republice socidlni zafizeni v ramci své &innosti nabizi niZe uvedené
aktivizacni metody: ergoterapie (I1écba praci), arteterapie (vyuziti vytvarného projevu
k ovlivnéni lidské psychiky), socioterapie (Iécba pomoci vlivu lidského spolecenstvi),
zahradni terapie (vyuzivad blahodarného ucinku pfirody na clovéka), muzikoterapie
(terapie hudbou) a reminiscenc¢ni terapie (pracuje se vzpominkami, zazitky z minulosti).
Na rozdil od terapie, kterou rozumime jednostranné zameéfeny zpusob 1éCby,

je koncept orientovany komplexné¢.

Koncept smyslové aktivizace vychazi zvnimani clovéka jako celku,

jenz obsahuje biologickou (télesnou), psychickou (dusevni), socidlni a transcendentalni

0 srov. VOITOVA, H., Smyslovd aktivizace v Ceské praxi, s. 66
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(pfesahovou — duchovni) oblast. Uvedené vnimani ¢loveéka vychazi z holismu. Tento
pojem oznacuje filosoficky zpisob mysleni, ktery tvoii podklad pro komplexni
posuzovani a vnimani Clovéka pravé jako jednotu téla, duSe a ducha.** Se viemi
zminénymi oblastmi je nutné pracovat jako s celkem, jelikoz jsou velmi tzce propojeny.
Naruseni jedné oblasti miize vazn¢ narusit druhou, proto je zdkladem pracovat se vSemi
oblastmi neoddélené. Zminéné oblasti jsou rovnéz v uzkém kontextu k prostoru a Casu.
Musime tedy mit na zfeteli prostiedi, ve kterém klient vyrtstal, a ze které¢ho
do pecovatelského zafizeni piiSel. V piipadé Casu pak hledame souvislosti mezi
minulosti, pfitomnosti i budoucnosti. Uvedeny koncept neni terapii, nybrz nabidkou,
»podanou rukou®, poskytujici klientim domovi pro seniory dostatené mnozstvi
smyslovych podnétl a dusevni podpory pro jejich distojny zavér zivota. Zakladem
je propojeni aktivizace s kazdodenni péci a ztoho plynouci zainteresovanost vsech
pracovnikd zafizeni.*? Aktivizace by tak méla byt sm&fovana k podpofe samostatnosti
pii provadéni aktivit, k motivaci, povzbuzovani a rehabilitaénim &innostem.*® ,, Smysly
clovéka tedy vnimame jako zdroje, které nam poskytuji nescetné moznosti pro jejich

vy . . A4
vyuziti a smyslovou stimulaci.

4.2.1 Zaméieni konceptu

Smyslova aktivizace je, jakoZto celistvy koncept pro geriatricka zatfizeni, zaméfena
na kvalitu Zivota ¢lovéka. Cilem peCovatell je pomoci seniorim ve stafi, pfijmout toto
stadium se v§im, co k nému patii a nastinit moznosti do budoucna. Podstatnou roli zde

hraje udrzeni vlastnich, socialnich, vécnych kompetenci a kompetence zpusobilosti.

Mezi vlastni kompetence ftadime sebevédomi, sebehodnoceni, sebeurceni,
sebediveru, sebelasku, sebeakceptaci, sebeocenéni a samostatnost. V tomto piipade
pak aktivizaci cilime na uvédoméni si vlastnich zdrojli, orientaci v ¢ase a misté,
trénink paméti, pozornosti a obratnosti, posileni soustiedéni, vytrvalosti a schopnosti
znovupoznani. Diraz klademe na vnitini spokojenost a vyrovnanost klienta, davame

mu pocitit moznost vlastni volby a rozhodovani (napt. vybérem zavérecné pisne).

Socidlnimi kompetencemi mame na mysli tvorbu kontaktu s okolim,

upevilovani rodinnych a pratelskych vazeb, stejné tak i adaptaci a zapojeni se do zivota

* srov. WEHNER, L., SCHWINGHAMMER, Y. Sensorische Aktivierung, s. 1
2 srov. VOJTOVA, H., Smyslova aktivizace v ceské praxi, S. 9
* srov. HIRSCH, A., M. Psychologie fiir Altenpfleger, s. 21
“VOITOVA, H., Smyslovd aktivizace v Ceské praxi, s. 8
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nového socidlniho prostfedi. Aktivizace se proto zamétuje na komunikaci — vyvolani
vzpominek, posileni respektu a trpélivosti k ostatnim klientim, vybudovani davéry
mezi pecovateli a seniorem. Pti spole¢nych ¢innostech posilujeme socialni kontakty,
vzajemné bliz§i pozndvani obyvateli domova a zaroven podporujeme uplatiovani

vlastnich postojl a nazora.

Obsahem vécnych kompetenci je sobéstacnost clovéka pii béznych dennich
¢innostech. Z toho vychazi i cile aktivizace: podpora samostatnosti a sobé&sta¢nosti
trénovanim béznych dennich Cinnosti, posileni jemné motoriky, spojovani paméti
spojmem a piedmétem, nacvik orientace v prostiedi nebo asistované oSetfovani

(asistované stravovani, oblékani, péce o t¢lo).

V ramci celistvého Konceptu smyslové aktivizace je kolem pecovatelit priméarné
se zamé¢tfovat na zdroje klienta, tzn. na to, co je schopen jesté¢ zvladnout, aby vyuzil,

podpofil a zachoval své schopnosti.*®

4.2.2 Individualni a skupinova smyslova aktivizace

Aktivizace smyslu je védoma a zaméfend soucast kazdodenni péce. Velmi dualezité
je urcit, jak aktivizaci zaméfit. Nesmi rozhodné upozoriiovat na deficity,
ale naopak seniorovi zdlraznit zdroje a moZnosti pro dal§i Zivot. Podle stupné
orientovanosti  realizujeme smyslovou aktivizaci zaméfenou na jednotlivce

(individualni) nebo na skupinu osob (skupinova).

Individualni aktivizace je zaméfena na praci s jednotlivcem, zahrnuje péci o néj,
jeho podporu a aktivizaci. Provadi se u imobilnich klientd se ztizenou orientaci.
Jiz ptani dobrého rana orientuje seniora v ase a oslovenim védomé navazujeme
kontakt. Kontakt mezi pecovatelem a klientem je zaloZen na ¢tyfech pilifich setkavani:
dotyk (kontakt) — podpora (emocionalni podpora) — komunikace (verbalni i neverbalni)
— ned¢litelnd pozornost (ocni kontakt).46 Vzdyt’ podana ruka byla vZdy symbolem tcty,
respektu a ptijeti jiného clovéka, pouze pozornym naslouchdnim muizeme zjistit,
co druhy tika. Pohled do o¢i dokéze odhalit prozivanou uzkost, strach, bolest, dojeti
1 radost starého ¢lovéka. Naopak on svym pohledem vnima okoli, zda k nému pfistupuje

s opravdovosti a zajmem.*’ Také &lovek bez verbalniho projevu potiebuje védomou

* srov. VOITOVA, H., Smyslovd aktivizace v ceské praxi, s. 14-15
* srov. WEHNER, L., SCHWINGHAMMER, Y. Sensorische Aktivierung, s. 10
* srov. VOITOVA, H., Smyslovd aktivizace v ceské praxi, s. 11
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komunikaci a védomé empatie pii zpracovani svych emoci ze strany pecovatele.
Pfi védomé, cilené kratkodobé aktivizaci vychazi pecujici personal z biografie
konkrétniho seniora. Aktivizaci pak cili na uvédomeéni si kompetenci a schopnosti

klienta a navazani duvérného vztahu s jeho personou.

Skupinové aktivizace pfipravuje a provadi kompetentni, odborné¢ zpusobily,
proskoleny pecovatel. Skupinu muze sestavit az z patnacti pln€ orientovanych seniort,
V piipadé seniorti s demenci je maximalni pocet 6. Cim je vyssi stupent zdravotniho
postizeni klient,, tim mensi je tvoiena skupina. Pii planovani a tvorbé aktivizace
je nutné zohlednit pro koho je urcena, co, pro¢, jak a kdy chceme délat (téma,
aktivizaCni materidl). Neméné podstatny je prostor a ¢as pro cinnost vyhrazeny.
Po vyjasnéni téchto zakladnich boda pfichazi na fadu sestaveni konkrétniho planu pro
skupinovou aktivizaci. Podtéma vzdy vychazi z hlavniho tématu na dané obdobi
(tyden/mésic). V planu vzdy musi byt strucné vyspecifikovana skupina a zapsana celd
jména ucastnikd. Jelikoz vychazime ze zapojeni vSech smysli ¢loveéka, hraje velmi
podstatnou roli vhodné zvoleny aktiviza¢ni material — plody, listy, kvétiny (Cich, zrak),
fotografie (zrak), pisenn (sluch), mi¢ (hmat, pozornost) apod. Vzdy pracujeme
s kalendafem. NejdileZzitejSi casti planu jsou samoziejmé cile aktivizace za podpory
vSech smysll. Pravé u klientll s demenci umoziiuje smyslové aktivizace znovu vyvolat

vr . . 1, . 4
ptihody, slova, pfedstavy a emocionalni dojmy. 8
Co ma vlastni aktivizace klientim pfinést, k cemu sméfovat:

e Uveédomit si vlastni zdroje (co umim, co dokdzu, vzpomindm, pojmenovavam)

e komunikace zaméfena na vyvolani vzpominek (pfedméty a otazky situované
na zivot klienta, co ma rad)

e propojit pamét’ s pojmy (napi. poznavani véci, plodi)

e piirozené¢ se orientovat Vv case (fotografie roc¢niho obdobi, vztahujiciho
se k tématu, ptredméty, plody)

e trénink dlouhodobé paméti (vhodné zvolené otazky k vyvolani piibéht z paméti)

e pozornost, obratnost (vzdjemné podavani predmétli, hod mickem)

8 srov. WEHNER, L., SCHWINGHAMMER, Y. Smyslovd aktivizace v péci o seniory a klienty
S demenci, s. 11
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e trénink kratkodobé paméti (hra — jaké dnes bylo téma, co jsme dé¢lali,
s ¢im jsme pracovali)

e Vnitini spokojenost, vyrovnanost (projeveni opravdového zijmu ze strany
pecovatele)

e posileni vytrvalosti a soustfedéni

e trénink dlouhodobé paméti — zpév pisn€ (vzpomenout si, nalézt slova)

’ ’ s o Yoz v ’ 49
e posileni socialnich kontakti (spole¢na ¢innost a vzpominky)

Vlastni ¢innost pak d€lime do tfi fazi: vstup, hlavni ¢ast, vystup. Ve fazi vstupu
vzdy uplatiujeme vSechny pilite setkavani, orientujeme seniory v Case a uvedeme
je do tématu. Pfi vystupu je dilezité pod€kovani a zpétna vazba od ¢lent skupiny
(Pfijdete mezi nas znovu?). Po kazdé zrealizované aktivizaci pecovatel provede
zhodnoceni a vyhodnoceni celého skupinového setkdni. V ramci pozorovani
zaméfen¢ho na klienty jsou hodnoceny reakce, které pecovatele pozitivné piekvapily,
emocni reakce klient na pouzivané predméty a v neposledni fadé, zda se zdafilo
zrealizovat vSechny zamysSlené cile. Nezbytnd je rovnéz sebereflexe pecovatele,

pii které musi posoudit a uvédomit si rychlost & spravnost svych postupi.>®

deni tématu

AKTIVNI
ROZLOUCENI PRACE
a podékovani s tématem

a materialem

REFLEXE optlr\gq%‘aANl
zpétna vazba kratkodobé
od ucastnikd &ti

pameti

Obr. 2 Schéma pribéhu skupinového aktivizacniho setkdani
Zdroj: Hana Vojtovd, Smyslova aktivizace v ceské praxi, s. 24

* srov. VOITOVA, H., Smyslovd aktivizace v ceské praxi, s. 24-25
%0 srov. tamté, s. 20-27
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4.2.3 Montessori pro seniory

Neodmyslitelnou soucasti Konceptu smyslové aktivizace je projekt Montessori
pro seniory. V poptedi zminéného projektu stoji v prvé tfadé tvorba prubéhu dne
a bezprostfedniho zivotniho okoli klienti domovu. Diraz klade rovnéz na emocni
sblizeni pii péci, S piihlédnutim k zivotnimu rytmu, zvykim a potfebam kazdého
seniora. Metoda Montessori se svymi zasadami a pouzivanim rozlicnych pomucek
vyborn¢ hodi k préci s lidmi se zvlastnimi potfebami. Materidly a rizné druhy cviceni
vSak musi pomahat a ne zahlcovat. Pieté¢Zovani a nasledné neuspéchy situaci pacienta
vyrazné zhorSuji. ,, Pravé pri praci s pacienty s demenci predstavuje prdce s materialy
dr. Montessori, ovliviiujicimi smysl, novou moznost komplexni podpory vyznamnych
funkci. Prostrednictvim svalové cinnosti a cinnosti smysli se do mozku dostavaji
impulzy, které zpuisobi, Ze se daji vyvolat v paméti slova, pribéhy, proZitky, pocity
a emoce. Tak se miize aktivovat schopnost nachadzet slova a pacient miize formulovat
kratké véty. Mohou se vyvinout formy komunikace a tim i socidlni kontakty. >
Dulezitou roli pii péci o dementni seniory hraje familiérni atmosféra, moznost, Zit Zivot
podobny tomu ,doma“. Pouzivani obvyklych a znamych véci, vini, nadobi.
Pravé pfi  nacviku bézného Zivota lze v praxi uplatnit hlavni motto
M. Montessori — Pomoz mi, abych to ud€lal sam, kdy pti praci se smyslovym
materidlem muiZe senior trénovat své schopnosti a tim i1 ve stddiu demence zazivat jasné

mifenou podporou pocit sounalezitosti.

4.2.4 Systém vzdélavani v Konceptu smyslové aktivizace

Aktivizacni setkdni mulZe realizovat pouze pecovatel odborné vzdélany
v Konceptu. Ten je urCen piedevSim pro né€, jelikoz jsou se seniory v piimém
kazdodennim kontaktu a maji k nim nejblize. V téchto lidech se skryva velky potencial,
potteba osobniho riistu a seberealizace. Musi se s uZivateli setkavat 1 v jinych situacich,
nez jen pii hygien€, stravovani a pomoci pii oblékani. Praxe ukazuje, ze vzdélani
v Konceptu podporuje lidsky pfistup a respekt ke klientim, podporuje tvorbu
hodnotného vztahu mezi peCovanym a pecovatelem. V ptipadé, Ze pracovnik smyslovou
aktivizaci pln€é pochopi a pfijme jako uceleny koncept, zahrne ji automaticky

do své bézné oSetfovatelské péce. Neuci ovSem pecovatele slusSnému chovani, ale mél

5! srov. WEHNER, L., SCHWINGHAMMER, Y. Smyslovd aktivizace v péci o seniory a klienty
S demenci, S. 41
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by dopliiovat a rozvijet lidskou pfirozenost o odborné kompetence a nové pristupy
V praci s postizenymi, nemocnymi nebo starymi lidmi. Pokud je klient charakterizovan
jako problémovy nebo nepfizpiisobivy, je tfeba hledat deficity v pfistupu pecovatele
a ty je nutné odstranit. Veskera péce musi byt védomé a od peCovatele se vyzaduje
takovy postup, aby si senior, pfi pé¢i o sebe i pfi aktivizaci, mohl pln€¢ uvédomovat
své schopnosti. Pokud ma byt Koncept smyslové aktivizace v socialnim zatizeni
kvalitné zaveden, je nezbytnd zainteresovanost a piima ucCast managementu,
ktery také musi poskytnout maximalni soucinnost pro jeho zavedeni a v prvé fadé
udrzeni v praxi. Aby vsak zafizeni mohlo toto zacit uplatiovat v praxi, musi se v tomto
ohledu nejprve vzdélat zainteresovani pracovnici. Vzdélavani v Konceptu smyslové
aktivizace je rozdéleno do tfi Urovni: Aktivizacni praktikant (LEVEL 1), Aktivizaéni
praktik (LEVEL 2) a Aktivizacni trenér (LEVEL 3) a ucastnik v nich postupné ziska
odborné kompetence. Obsahem jednotlivych modul jsou rizné techniky zamétené
na aktivizaci a péci. Hlavnim predpokladem ucasti v kurzu je chut’ vzdélavat se v této
oblasti a ucta k lidem. Nabyté znalosti jsou po ukonceni kazdého kurzu ovéfeny
pisemnou praci na studované téma a rovnéz pisemnym testem. Nedilnou soucésti
Gisp&sného absolvovani je dolozeni dokumentace z praxe. Uroveii znalosti v LEVELU 3
je navic ovétena zkouskou pred zkuSebni komisi. AZ po splnéni danych kritérii obdrzi

ucastnik osv&d&eni o usp&§ném absolvovani kurzu.>?

Na proskolenost v Konceptu smyslové aktivizace je kladen velky diraz, jelikoz
bez dikladné proskoleného managementu a personalu domovl nelze tento systém péce
plnohodnotné zavést. Jednd se ovSem o velmi slozity a finanén¢ nékladny proces,
takZe Domov seniori v Prachaticich prozatim zistdvda jedinym zafizenim,

kde je Koncept podle Lore Wehner pln€ zapojen do geriatrické péce.

5 Priklady zarizeni uplatiujicich Koncept smyslové
aktivizace
Nasledujici kapitola neptinasi vyzkum (ten by mohl byt sou¢asti navazné diplomové
prace), ale ilustruje teoretické poznatky piiklady dobré praxe zavadéni Konceptu

smyslové aktivizace v ¢eském prostiedi. Jak jiz bylo vyse uvedeno, Koncept smyslové

52 srov. VOJITOVA, H., Smyslova aktivizace v ceské praxi, s. 21, 23
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aktivizace Lore Wehner se v ¢eskych podminkach zacal pouzivat od roku 2010
v Domov¢ seniorti Prachatice. Diky vzdélavacimu Institutu smyslové aktivizace se pak
jeho zakladni myslenky, cile a zasady zacCaly v poslednich letech uplatiiovat v péci fady
dalsich zatizeni pro seniory. Prachaticky institut nabizi nejen tii uroviiové vzdélavani,
ale rovnéz potfada informativni seminaife a jednoho z nich jsem se méla moznost
zGcCastnit (pfiloha 5). Po jeho absolvovani jsem méla zdjem o hlub$i porozuméni
problematice, a tak jsem oslovila certifikovanou lektorku konceptu, Ing. Hanu
Vojtovou, s zadosti o doporuceni domovi, které se pii zavadéni konceptu do praxe
vydaly spravnym smérem. Obdrzela jsem tak od pani feditelky kontakt na Domov
pro seniory v Bechyni, Netolicich, Dobéticich a EMAUSY Dobra Voda. Kontaktovala
jsem pecovatele zminénych domovil pro seniory a pii hovoru jsem se snazila zmapovat
aktualni skute¢nosti, tykajici se zavadéni Konceptu smyslové aktivizace v jejich
zatizeni. Pfi navstévach jsem si vSimala atmosféry kazdého domova, vztahli mezi
klienty a peCovateli. M¢la jsem moznost Si prohlédnout prostiedi, které seniory
obklopuje. Vhodné, s citem pouzité vybaveni a materialy, pisobi na vSechny smysly
klient, maji moznost vyvolat v nich pocit domova a ptijemné vzpominky. Jelikoz
velkou roli pfi zavadéni konceptu do b&zné oSetfovatelské praxe hraje proskolenost
(podkapitola 4.2.4), zajimalo mé¢, kolik pracovniki jiz vzdélani v konceptu absolvovalo
a sjakym vysledkem. Déle jsem se zaméfila na pracovni klima, a to, do jaké miry
funguje propojeni vrcholného managementu s pecovateli a obsluznym personalem.
V prvé fadé¢ mé samoziejmé zajimalo, jak jsou v domovech pfipravovany a jakou

formou probihaji aktivizujici ¢innosti.

5.1 Domov pro seniory Bechyné

Jako prvni jsem navstivila Domov pro seniory v Bechyni, ktery se dne 6. ledna
2015 prestehoval do zcela nového objektu (ptiloha 1). Zfizovatelem domova je od roku
2003 Jiho&esky krajsky ufad Ceské Budgjovice. Novy domov ma kapacitu 101 lazek,
80 mist v jednolizkovych pokojich, 21 ve dvoultzkovych. Kazdy pokoj ma vlastni
koupelnu se sprchou a WC, coz by, vzhledem k zachovani jist¢é miry soukromi
a sobéstacnosti obyvatelli domova, mél jiz byt ve vSech zafizenich péce o seniory
standard. Je zde moznost polezeni na pavla¢i u svého pokoje, na kterou je pfistup
1 na invalidnim voziku ¢i dokonce na lazku. Moznost opustit pokoj 1 s lizkem rozhodné

pfispivda k odbourani pocitu osamoceni ¢i izolovanosti seniorii. Dvé lizka jsou
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do budoucna planovana pro odlehCovaci sluzbu, dalsi dvé na hostinskou cinnost.
Vicedenni navstévy piibuznych klient hraji dtlezitou roli pti uspokojovani duchovnich
potieb starého ¢lovéka (str. 17). Zajem déti a rodiny vyvolava u seniora pocity Stésti
a dochazi k uvédomeni si vlastni hodnoty. Neziistal totiz sam, jen zménil misto pobytu.
Déle se v domové nachazi velka prosvétlend jidelna, mistnost pro aktivizaéni ¢innost,
rehabilitace, na chodbach pak respiria pro setkani a posezeni. Kazdou sobotu se mohou
klienti zucastnit Bohosluzby, kterou zajistuje knéz fimskokatolické cirkve. Centrum
objektu tvofi rozlehlé atrium, slouzici jako relaxacni zona. Konaji se zde také letni
hudebni produkce aj. Cely objekt domova je zasazen do parku plného zeleng,

ktery nabizi prijemny stin k posezeni i prochazce.>®

S Konceptem smyslové aktivizace zacali v Domové pro seniory Bechyné pracovat
v roce 2012. V soucasnosti s Konceptem smyslové aktivizace pracuje devét pracovnic
pfimé péce, znichz pét obdrzelo LEVEL 1, a ¢&tyfi pracovnice maji
LEVEL 2. U dalsich Sesti osob se v letosnim roce planuje rovnéz ucast v kurzu.
Koncept se zde tésné prolina s psychobiografickym konceptem péce o klienty s demenci
podle Prof. Erwina Bohma (str. 20) a Bazalni stimulaci, podle nichz o klienty domova
také pecuji. Bazalni stimulaci (Str. 20) absolvovali a prakticky pouzivaji témét vSichni
pecovatelé domova. Zbyvajici ¢ast, predevSim novych zaméstnancii, bude proskolena
vroce 2015. Pfi komunikaci s hiife orientovanymi klienty je vyuzivano i validacni
techniky (str. 21), coz u nich posiluje pocit bezpeCi a jistoty, upeviiuje davéru

V pecovatele.

Skupinové smyslové aktivizace zde realizuji s 5 — 15 orientovanymi klienty,
u klientl s demenci je pak pocet snizen na maximalné 5, s pfihlédnutim ke stupni
demence. Pfi sestavovani skupin pro aktivizaci zde pecovatelé maji dobrou zkuSenost
se zapojenim klientli s riznym stupném demence, coZ motivuje vSechny zucastnéné
k lepsim vykonim. Individualni aktivizace se v domové provadi u vybranych klientd
pravidelné¢ na pokojich. Smyslovd aktivizace, samoziegm¢ 1 v tomto zafizeni,
pracuje s biografii konkrétniho seniora, vychazi zrocniho obdobi a tradic,
které se k nému vztahuji. V domové nezapominaji ani na duchovni stranku seniort,

kromé Bohosluzeb zde realizuji Povidani o zZivoté z kiestanského pohledu. S pfispénim

% Domov pro seniory Bechyné. Domov pro seniory Bechyné [online]. 2012-2014 [cit. 2014-07-31].
Dostupné z: <http://www.ddbechyne.cz/>
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rodiny jsou staii lidé obklopeni divérné znamymi piredméty, které dlouha 1éta uzivali
(hrnecek, decka, povleCeni). Senior k nim vétS§inou ma citovou vazbu, poji se s nimi
urCité vzpominky. Pokud to klient potfebuje, pomahaji mu pecovatelé komunikovat
a neztratit kontakt s rodinou a blizkymi. Musime zminit i uméni doprovazet klienta
na jeho posledni zivotni cesté, k cemuz neodmyslitelné patii rovnéz rozlouceni a ucténi
pamatky zesnulého ve skupince, kterou navstévoval vramci smyslové aktivizace.
Od pondéli do patku probihaji v zatfizeni dopoledni aktivizacni programy, z nichz

muzeme zminit:

o kondi¢ni cviceni — cviky s satkem, overballem

e Cetba denniho tisku — seznameni s aktualitami z domova i ze svéta

e spolecenské hry — Karty, puzzle, deskové hry apod.

e domaci prace a tvlrci ¢innost — peceni, vafeni, $iti apod.

e hudebni vychova — poslech a zpév pisni riiznych zanrQ, hra na hudebni nastroje,
reminiscence na hudebni téma, Zivotopisy zpévaku a skladatela

o pohybové aktivity — kuzelky, mi¢, petangue apod.

o trénink paméti a reminiscence — pouzivani starych obrazki a predméti
Kk vybranému tématu; trénink slovni zasoby, koncentrace, kratkodobé

1 dlouhodobé paméti, logického mysleni
V celkovém souctu se smyslova aktivizace provadi u 22 klientlh domova.

5.2 Penzion EMAUSY

Dal§im zafizenim je Penzion EMAUSY SPIRIT VZ, s.r.0., coZ je prvni soukromé
zatizeni pro seniory na Bud€jovicku. Nachazi se na okraji Dobré Vody a svilj provoz
zahgjilo 1. bfezna 2013. Vzniklo diky nadSeni a =za financni spolutcasti
5 spolecnikl. Zatizeni ma kapacitu 50 lizek, umisténych ve 14 jednolizkovych
a 18 dvoulizkovych pokojich (pfiloha 2). Stejné jako v Bechyni, i zde je klientim
umoznéno vzit si s sebou z domova oblibeny kus nabytku, vybaveni, které ma rad.
Penzion je rozdélen na Domov se zvlaStnim rezimem a Domov pro seniory. V prvnim
zminéném jsou ubytovani klienti trpici napf. Alzheimerovou demenci nebo jinym

chronickym dusevnim onemocnénim. Ceny za pobyt se odviji ze zakona ¢. 108/2006
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O socialnich sluzbach, a proto se Emausy v tomto ohledu od statnich zafizeni pfili§

.y . 54
neodlisuje.

V Penzionu EMAUSY SPIRIT VZ, s.r.0. sKonceptem smyslové aktivizace
dle Lore Wehner zacali pracovat jiz od samotného vzniku zafizeni, tj. od roku 2013.
V soucasné dobé¢ je v Konceptu smyslové aktivizace proSkoleno 7 pecovatelt
(ztoho 5 pecovateli obdrzelo LEVEL 1; 1 pecovatel LEVEL 2 a 1 pecovatel
LEVEL 3). Na rok 2015 je planovano navyseni poctu proskolenych pecovateli o 7 osob
(4 — LEVEL 1; 3 — LEVEL 2). Zrozhovoru vyplynulo, ze je sice velmi dulezita
proskolenost persondlu, ale nezanedbatelnou roli rovnéz hraje stejné nastaveni a zaujeti
pro praci. Ani proskoleny pecovatel nemusi vzdy zvladnout naroky, které toto povolani

s sebou piinasi.

Také vtomto domové praktikuji individudlni 1 skupinové aktivizace seniord.
Skupinové jsou realizovany jedenkrat tydné, v poctu 6 az 7 klientd. Napady na téma
¢innosti Cerpaji peCovatelé z knih zamétenych na smyslovou aktivizaci, dale vychazi
Z ro¢nich obdobi a zvykil. Zafizeni sice nema k dispozici vlastni kapli, ale jedenkrat
tydn€¢ sem dochézi faraf. Duchovni potfeby klientd se peCovatelé snazi napliovat
rovn&Z pii skupinovych aktivizacich. Skupinové aktivizace Vtomto zafizeni spojuji
klienty se stejnym stupném demence, coZ pecovatelé striktné dodrzuji, ale stejnou
skupinku muze pokazdé vést jiny pecovatel. Oproti tomu, pii individualni aktivizaci
ma kazdy pecovatel své konkrétni klienty. Probiha formou navstév na pokojich
u danych klienttl, a to vzdy jiZ od rdna. PeCovatelé se vZdy snazi dat seniorim prostor
pro samostatnou ¢innost. Pokud je kupfikladu klient schopen sam si zapnout knoflik
u odévu, je mu poskytnut dostatek Casu, aby si jej zapnul. VyZaduje to sice velkou
davku trpélivosti, ale vysledky jsou znatelné. Tento postup mnohdy muze odhalit
nec¢ekané moznosti nemocného seniora. Pecovatelé také do posledni chvile ,,vytahuji*
Klienty z lazek ke stolim a do kiesel, aby se dlstojné najedli. Veskery personal zatizeni
je zainteresovany v uvedeném konceptu a bez ohledu na pracovni zatazeni orientuje

Klienty v case a mist¢.

% EMAUSY, centrum sociélnich sluzeb: Soukromy déim pro seniory. [online]. [cit. 2015-02-22].
Dostupné z: <http://cssemausy.cz>
33



5.3 Domov pro seniory v Netolicich

Poslednim domovem v ramci jiznich Cech, ktery se rozhodl dat touto cestou,
je Domov pro seniory POHODA v Netolicich (pifiloha 3). Domov ziidilo mésto
Netolice v dubnu 2002. Celé zatizeni je zcela bezbariérové a je rozdéleno na 5 odd€lni.
V aredlu rovnéz nalezneme dilny ergoterapie, které jsou ¢asto vyuzivany pro aktiviza¢ni
&innosti.> V jednolizkovych a dvou lazkovych pokojich domov disponuje 84 lazky
a dvéma apartmany pro manzelské pary. Ubytovani manzeli byva mimo jiné vyuzivano
v piipadech, kdy je jeden z partnerti hiife orientovany, odkdzany na invalidni vozik
¢i luzko a druhy ho nechce ani v téchto nelehkych chvilich opustit. Pro oba partnery
to ma vysoce pozitivni dopad. U zdravotné postizené¢ho seniora mé uvedena skute¢nost
vliv na lepsi adaptaci na nové vzniklou situaci (str. 14). Méné handicapovany partner
pocituje spokojenost z udrzeni autonomie a moznosti poskytovat oporu. Za soucasné

situace by v domacich podminkach jiz takové pomoci nebyl schopen.

Pii zavadéni zminovaného konceptu v Netolicich bylo nejprve velkym problémem
vyfeSeni prostor a Soukromi na pokojich tak, aby plné spliiovaly pozadavky vychazejici
z konceptu. Bylo nutné uzpusobit ubytovani tak, aby na pokojich byli umisténi seniofi
se stejnym stupném demence a nebrat pii tom na lehkou vahu vzijemné sympatie
klientd. Vzhledem ktomu, ze novy systém péée mél velkou podporu Fidiciho
managementu, podafilo se 1 tyto piekazky postupem casu odstranit. Vedeni domova
poméha pii ndkupu potfebnych pomtcek k aktivizaci a rovnéz s vedenim kroniky
smyslové aktivizace v zafizeni. V soucasnosti ma jiz 6 pecovatelli absolvovany
LEVEL 1, pfi planovani a realizaci vSech ¢innosti v ramci smyslové aktivizace voli

témata 1 postup v souladu se zdsadami Konceptu Lore Wehner.

5.4 Domov seniort Dobétice — Usti nad Labem

Z uvedenych ¢ty domovi je nejdéle fungujicim zatizenim Domov pro seniory
v ¢asti Usti nad Labem — Dobétice. Jeho provoz byl zahdjen 27. biezna 1995. Jedna
se o moderni, bezbariérové zafizeni, urCené seniorim, kterym diagnéza a stav
znemoznuje prozit zbytek Zivota v domécim prostfedi, v€etn¢ imobilnich uzivateld.

Co se tyce kapacity, domov disponuje 150 lizky, pficemz 92 je jednoltuzkovych,

>> Domov pro seniory POHODA Netolice. Domov pro seniory POHODA Netolice [online]. 2014 [cit.
2014-07-31]. Dostupné z: <http://www.pohodanetolice.cz/>
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23 dvoulizkovych a 3 pokoje jsou cCtyflizkové, se zvySenou oSetfovatelskou péci.
(ptiloha 4). O pohodli klientti se zde stara tym zdravotnickych pracovnikd (vSeobecna
sestra, nutricni terapeutka, fyzioterapeutka), tym pracovnikli socialnich sluzeb
(aktiviza¢ni pracovnici, pracovnici piimé obsluzné péce), socialni pracovnici,

ergoterapeut a samoziejme tym zaméestnancti obsluznych profesi.

Zavadéni Koncept smyslové aktivizace dle Lore Wehner je vtomto zafizeni
ponékud t&z8i, jelikoz v konceptu maji proSkolenou pouze jednu pracovnici,
ktera v Institutu vzdélavani smyslové aktivizace absolvovala LEVEL 1. Pro kvalitni
zavedeni Konceptu Lore Wehner je vsak, jak jiz bylo zminéno, nejdilezitéjsi vzdélani
v konceptu a proskoleni pouze jedné pracovnice neni dostacujici. Z uvedeného tedy
vyplyvd, Ze =zaclenéni zminovaného konceptu do kazdodenni péce o seniory
je v Dobé¢ticich teprve v pocatcich. Domov ovSem kromé skupinové a individualni
aktivizace nabizi Sirokou skalu rtiznych aktivit, jako je napftiklad ergoterapie, trénink

paméti, dilna ruénich praci, keramickd dilna, mSe pro véfici, mezigeneracni terapie

s détmi z mistni mate¥ské $koly a canisterapie.”®

% PAVLICEK, Ludék. Domov pro seniory. Domov pro seniory [online]. 2009 [cit. 2015-02-21].
Dostupné z: <http://www.dd-dobetice.cz/onas/>
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ZAVER

V bakalarské praci se zabyvam Konceptem smyslové aktivizace dle Lore
Wehner. Jako hlavni cil jsem si vytycCila detailné¢ pfedstavit zmitiovany koncept péce
z hlediska celostniho pfistupu k péci o starého cloveéka, jeho cile, principy
a samoziejm¢ piinos pro zlepSeni kvality Zivota seniorti postizenych riznymi stupni
demence. Jako doplnéni informaci o problematice jSOu V praci rovnéz zminéna zafizeni,
Vv nichZ tento koncept uspé$n¢ zavadi do praxe. Pfi praci jsem vychazela predevsim

ze studia odborné literatury, vztahujici se k danému tématu.

Koncept smyslové aktivizace podle Lore Wehner piedstavuje uceleny projekt
komplexni péCe o starého, nemocného cClovéka, na kterého pohlizi z holistického
hlediska (str. 23). Hlavni pfinos konceptu vidim pravé v dirazu na zohlednéni vSech
oblasti lidské osobnosti pti aktivizaci smysli. Kratkodobé aktivizace klientd domovu
tak probihaji jiz od brzkého rana. PeCovatelé se snazi samotnym pozdravem orientovat
seniory v ¢ase a pii kazdém dal$im kontaktu, at’ jiz na chodbach ¢i pokojich zatizeni,
vzdy dodrzuji Ctyii pilife setkdvani (str. 25). Pfi prohlidce domova, kterd se konala
vV ramci prachatického seminafe, jsem si nemohla nevSimnout, jaké pozitivni reakce
vyvolava podani ruky, ocni kontakt a ,,obyCejny* projev lidského zajmu o seniora.
Rovnéz jsem méla moZnost zic€astnit se ukazky skupinové aktivizace v Domové pro
seniory Bechyné. Bylo markantni, s jakym potéSenim se klientky setkani Gcastni, snazi
se zapojovat do ¢innosti, jak rady vzpominaji na mladsi Iéta. Po upozornéni pecovatelky
a precteni kazuistiky jedné z pritomnych klientek jsem mohla posoudit, jaky obrovsky
pokrok diky konceptu ud¢lala (ptiloha 6). Vhodné zvolena, komplexné zaméiena péce,
proménila leZici, apatickou osobu zpét v ¢inorodou, v rdmci moznosti aktivni seniorku.
Uvedeny ptiklad je dikazem toho, jak Koncept smyslové aktivizace podporuje
a ovliviluje samostatnost zdravotné postizenych seniord, posiluje jejich touhu dokazat
co nejvice véci sdm a napliuje jejich potifeby. To vSe vede k uklidnéni a pocitu
spokojenosti klientt domovi. Rozhodujici vliv na kvalitni fungovani konceptu
je propojenost vedeni a vseho obsluzného personalu zafizeni. Zainteresovanost stejnou
véci také velmi pozitivné ovliviuje klima na pracovisti. Pracovnici diskutuji
o problematice, hledaji nejlepSi feSeni, spolupracuji. Tim, Ze se koncept stane
pfirozenou soucésti kazdodenni péCe, umozni okamzit¢ reagovat na potieby hiie
orientovanych seniorti. V tomto ohledu Koncept smyslové aktivizace podle Lore
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Wehner respektuje vSechny oblasti potieb starého ¢lovéka a je tak pro nas vSechny
nadéji do budoucna na plnohodnotné stari, nebot’ kazdy jedinec, ktery zasvétil sviij zivot

poctivé praci a roding, si zaslouzi distojnou péci a respekt za kazdé situace.

Teoretickd bakaladiska prace vyzvedla piinos Konceptu smyslové aktivizace
podle Lore Wehner pro poskytovani kvalitni péce obyvatelim domovii pro seniory
a nabidla ctenafi vhled do nékolika zafizeni, které s prvky Konceptu smyslové
aktivizace pracuji. Vzhledem k tomu, ze uspésnost zavadéni konceptu do praxe zavisi
na jednotném piistupu vSech zaméstnancl, bylo by zajimavé — naptiklad v ramci
diplomové prace — zjistit okolnosti, které jsou se zavadénim uvedené¢ho konceptu

spojené.

Jelikoz prvotadym cilem vSech zafizeni pecujicich o seniory, vyplyvajicim
ze standardq, je ta nejkvalitnéjsi, vSestranné zaméfend péce, je zavedeni sledovaného
konceptu piimo nutnosti. Péce o staré lidi nesmi byt zalozena pouze na vztahu pecovatel
a klient. Je tudiz potfeba vytvofit takové podminky, aby mohla vychdzet ze skutecné
pomoci potfebnym, maximaln€ chranit autonomii, intimitu a distojnost téch

nejzranitelnéjsich.
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Prilohy

Piiloha 1

Celkovy pohled na objekt Domova seniorii Bechyné.

Zdroj: <http://www.jcted.cz/v-bechyni-otevreli-novy-domov-duchodcu-klienti-se-nastehuji-po-vanocich/>.

Ptiloha 2

Celkovy pohled na objekt EMAUSY Ceské Budéjovice.

Zdroj: <http://cssemausy.cz>.
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Piiloha 3

Pohled na priiceli objektu Domova seniorii POHODA Netolice.

Zdroj: <http://www.pohodanetolice.cz/>.

Ptiloha 4

Domov pro seniory Usti nad Labem — Dobétice.

Zdroj: <http://www.firmy.cz/detail/285468-domov-pro-seniory-dobetice-usti-nad-labem-severni-
terasa.html#utm_source=search.seznam.cz&utm_medium=hint&utm_term=domov%20pro%20seniory%
20dob%C4%9Btice&utm_content=toppremise>.
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Ptiloha 5

AKTIVIZACE

BI8E- 00420 724 190632

Institut vzdélavani se sidlem Bavorska 936, 383 01 Prachatice

Cislo akreditace Ministerstva prace a socidlnich véci CR udélené vzdélavacimu
zatizeni dle § 117a zékona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, ve znéni
pozdéjsich predpisi: ¢€.2012/0291-1

OSVEDCENI
INFORMACNI SEMINAR KE KONCEPTU SMYSLOVE AKTIVIZACE®
PODLE LORE WEHNER
akreditovany MPSV CR ¢ 2013/1313-P/SP

pfijmeni a jméno ti¢astnika/Gcastnice:
Simova Jifina
narozena dne I1.3.79%

Vzdélavaci kurz ticastnice absolvovala dne 24.2.2014 v Prachaticich,
v celkovém rozsahu 6 hodin

INSTITUT VZDELAVANI
Domov seniorti Mistra Kfistana Prachatice
Bavorska 236
1C: 00477109
www.smyslovaaktivizace.cz

/ .
V Prachaticich dne 24.2.2014 Razitko Institutu vzdélavani a podpis
opravnéné osoby

Osvédceni z Informacniho semindre ke Konceptu smyslové aktivizace podle Lore Wehner.

Zdroj: Archiv autorky.
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Piiloha 6

Kazuistika — pani A.

Pani A. byla pfijata do naSeho Domova pro seniory z jiného zatizeni. Predtim
stravila mésic v LDN, kam byla piijata pro zhorSeny zdravotni stav. Prvni dny po pfijeti
byla pani A. lezici, dezorientovand mistem i osobou. Klientka se sama nenajedla,
byla krmena mixovanou stravou. Jidlo ¢asto odmitala a nechtéla ani pit. Bylo nutné
u ni sledovat piijem potravy a tekutin. Celkové byla pani A. zmatend, Spatné
komunikujici a n€kdy velmi vulgarni. Obtizné bylo i pfijimani 1ékti. Byla polohovana
z diivodu prevence dekubitti.

Rodina byla pozadéna o sepsani biografie, z které jsme ziskali dalsi informace
pro praci s klientkou. Pti kazdodennich tkonech jsme s klientkou hodné mluvili,
informovali jsme ji, co s ni budeme dé¢lat. Vzdy pozorné sledovala. Také jsme zjistili,
Ze nas oslovuje jmény, kterd mame napsand na visacce Satli. Zkusili jsme ji té€Z oslovit
jejim kfestnim jménem. Klientka se vzdy pfi osloveni usmivala. Po prvnim mésici
jsme u ni zacali provadét individualni smyslové aktivizace. Pii téchto aktivizacich jsme
zjistili, ze klientka si prohlizi barevné obrazky v Casopisech. Zacali jsme ji tedy
Casopisy davat pravidelné a Klientka si v nich listovala. Také zacala ¢ist velké nadpisy
u ¢lankd. Klientce jsme sehnali knihy s velkymi pismeny a zacali davat bryle. Piedavali
jsme si mezi sebou informace o klientce, vzhledem k tomu, ze klientka stale Spatné
jedla, tak se to tykalo hlavné tohoto problému. Protoze nas tento problém velice trapil,
zacali jsme sledovat chovani pani A. pfti jidle. Klientka mé¢la vté dobé stravu
rozmixovanou. Vzdy si oddélila ¢ast jidla a tu poté snédla, vypadalo to, jako kdyz
si vybira jen to, co ji chutnd a dobfe vypada. V piipadé promichani jidla, naptiklad
bramborové kase s masem, se klientka jidla nedotkla, jenom se v ném postourala. V jeji
biografii jsme se docetli, ze pracovala dlouho jako kuchatka. Uvédomili jsme si,
ze pro ni, jakozto byvalou kuchatku, muze byt vzhled jidla velice dulezity. Domluvili
jsme se, ze vyzkouSime klientce nedédvat stravu mixovanou. Jidlo, které je mekci
nechame celé, tuzsi, jako naptiklad maso, se rozemele. Klientce se jidlo doneslo v tomto
stavu, pred ni se rozporcovalo, klientka si sama fekla, napiiklad kolik chce rozkrajet
knedliku. Klientka se najedla sama 1zici, trvalo ji to sice déle, ale vétSinou snédla
vSechno. Velky podil na této zméné mélo i jeji vysazovani do polohovaciho kiesla,
pfedevSim v dobé¢ jidla. Tato zlepSeni se podafila v pribc¢hu dvou mésicti adaptace
v nasem zafizeni. V téZe dob¢ se klientka zacala zapojovat do programu individualni
smyslové aktivizace. Aktivizace vétSinou probihaly samostatné, nebo se pani
A. posadila do polohovaciho ktesla, které se ptisunulo k spolubydlici, kterd je upoutana
na lazko. Pii aktivizacich se ukazalo, Ze je klientka velice zru¢na. Toto zjisténi jsme
vyuzili v oblasti stolovani, nechali jsme klientce jidlo v celku, klientka si jidlo zacala
porcovat sama lzici. Pani A. se diky aktivizacim velmi pékné zapojovala do hovoru
s druhou klientkou. Nékdy se aktivizace rozrostla jeSt€¢ o tretiho ¢lena skupinky.
Ukézalo se, Ze klientka je velmi spoleCenskd, tak jak bylo napséno v jeji biografii.
Na konci roku, necelé ¢tyii mésice od nastupu do naseho domova, byla o velky kus dal.
Sama se najedla pomoci lzice, po podani hygienickych pomucek sama provedla ranni
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a vecerni hygienu. P&kné¢ komunikovala jak s persondlem tak se spolubydlicimi,
zapojovala se do aktivit, a prestoze je ve stfedné tézkém az tézkém stupné demence,
tak pfi smyslové aktivizaci spocitala knofliky, které byly pted ni polozeny (7 velkych,
4 malé). Na otazku ,Kolik jich je dohromady?“ se podivala na knofliky, poté
na pecovatelku, kterd provad€la smyslovou aktivizaci a pak fekla“Ptreci jedenact.*
O tom, ze pani A. nedélaji problém ¢isla, jsme se mohli presvédcit pii kazdém piichodu
na jeji pokoj. Vzdy nas presn¢ informovala o ¢ase na hodinach.

Pfi jednom hovoru vramci aktivizace, jsme objevili fotografie z klientCina
byvalého zameéstnani. Prostory byly velmi podobné kuchyni v naSem zafizeni,
a tak jsme se rozhodli pani A. piekvapit. Poridili jsme ji bily pracovni plast’ a zavedli
ji do kuchyné. Klientka hned védéla, kde je. Poznavala kuchynské stroje, které byly
stejné jako v jeji praci. S kuchaifkami vedla dialog, ktery mé¢l smysl, coz bylo, vzhledem
ke stupni demence, velice zajimavé. Pro pani A. to byl velky emotivni zazitek,
o kterém vypravéla az do vecera spolubydlicim na oddéleni.

Nase pani A. je ted Upln¢€ jina, nez kdyz k ndm do domova nastoupila. Mame
z toho velkou radost my i jeji rodina. Ta mé na zlepSeni stavu klientky velky podil,
protoze s nami od zacatku spolupracovala a dodala ndm biografii, podle které jsme
se snazili pracovat pii bazalni stimulaci, smyslové aktivizaci i pii ¢innostech vSedniho
dne.

Pani A. je v souCasné dobé klidna, usmévava, rada si nejen prohlizi, ale i Cte
knihy a Casopisy tisténé vétsim pismem. Klientka velmi dobfe komunikuje
celym piiborem. Strava ji je servirovana V jidelnicce nebo na terase, ve spolecnosti
druhych klientek. Za pomérné kratkou dobu pobytu klientky v nasem domové doslo
ke znacnému zlepSeni jejiho celkového zdravotniho stavu. Velkou zésluhu na této
skute¢nosti melo zapojeni klientky do aktivizaci a vyuziti prvka z jeji biografie.

Vynatek z kazuistiky.

Zdroj: Archiv autorky.
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Abstrakt

SIMOVA, J. Koncept smyslové aktivizace jako jeden z novodobych pristupii v péci
0 seniory sonemocnénim demenci. Ceské Bud&ovice 2015. Bakalaiska prace.
Jiho&eska univerzita v Ceskych Budgjovicich. Teologicka fakulta. Katedra pedagogiky.

Vedouci prace Mgr. Véra Suchomelova.

Kli¢ova slova: stafi, demence, Alzheimerova choroba, péfe o seniory, smyslova

aktivizace, domov pro seniory, hodnoty ve stafi, potieby seniort, koncept péce.

Praice se zabyva Konceptem smyslové aktivizace od Lore Wehner
jako jednim s novodobych piistupti V péci o seniory s onemocnénim ruznymi stupni
demence. V uvodu jsou zminény kognitivni, télesné a emocni zmény, které jsou
charakteristické pro stari. Déle také zmény socialniho zatfazeni seniora, hodnotového
zebficku a problémy s adaptaci na nové vzniklé Zivotni situace. Druhd kapitola
je vénovana domovim pro seniory a standardim socialni péce. V dalsi casti jsou
popsany koncepty pouzivané pii aktivizaci seniord, hlavni zietel pak je kladen
na Koncept smyslové aktivizace Lore Wehner, jeho principy a cile. Bakalaiska prace
vede ke zhodnoceni vyznamu zminéného konceptu v soucasné péci o seniory a jeho

pfinosu pro zlepSovani kvality zivota seniori postizenych riznymi stupni demence.
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Abstract

The thesis deals with the concept of sensory activation from Lore Wehner as the new
approach in care of senior people suffering various levels of dementia. In the beginning
there are described cognitive, physical and emotional changes that are typical for the
eldery people. Further the changes in the social status of elderl people, their values and
issues with adaptation to new situation in old age. Second part describes the residential
senior homes and social care standards. In the next part are described concepts used
in activation of seniors, the main focus is given to the Concept of sensory activation
by Lore Wehner, its princples and objectives. The bachelor thesis evaluates the the
importance of the said concept in the current senior care and its contribution
to improvement of quality of life of senior people affected by various degree
of dementia.

Key words: eldery, dementia, Alzheimer’s disease, care for seniors, Sensory activation,

seniors” rest home, values in old age, the needs of seniors, care koncept.
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