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UVvoD

Ptehledovd bakalarskd prace se orientuje na koncept bazalni stimulace. Pro
ptehledovou bakaldiskou praci byl formulovan zkoumany problém: ,Jaké jsou

dohledatelné poznatky o vyuziti konceptu bazalni stimulace u osob starSich 18 let?*

Na zéklad¢ formulace zkoumaného problému byly stanoveny 2 dil¢i cile:
Diléi cil 1

Predlozit dohledané poznatky o vyuziti somatické stimulace u osob starsich 18 let.

Diléi cil 2
Predlozit dohledané poznatky o vyuziti ostatnich prvka konceptu bazalni stimulace

U osob starSich 18 let.

Pted tvorbou ptehledové bakalarské prace a zahdjenim vyhledavaci strategie byla

prostudovana vstupni literatura.

Bibliografické citace prostudované vstupni literatury:

BUCHHOLZ, Thomas, SCHURENBERG, Ansgar. 2003. Lebensgleitung alter
Menschen — Basale Stimulation in der Pflege alter Menschen. 1.vyd. Bern: Hans
Huber, 2003. ISBN 3-456-83296-6.

FRIEDLOVA, Karolina. 2005. Bazdlni stimulace pro ucitele predmétu
oSetrovatelstvi 1. a 2. dil. 1.vyd. Frydek- Mistek: Institut bazalni stimulace, 2005.
ISBN 80-239-6132-2.

FRIEDLOVA, Karolina. 2007. Bazdlni stimulace v zdkladni oSetiovatelské péci.
1.vyd. Praha: Grada Publishing, 2007. ISBN 978-80-247-1314-4.

FRIEDLOVA, Karolina. 2010. Bazalni stimulace v terénnich pecovatelskych
sluzbach. In: KOLEKTIV AUTORU. Pecovatelskd sluzba v Ceské republice. 1.



vyd. Téabor: Asociace poskytovateli socialnich sluzeb Ceské republiky, 2010. s.
289-304. ISBN 978-80-904668-0-7.

FRIEDLOVA, Karolina. 2011. Koncept bazalni stimulace v dlouhodobé pédi.
In: KALVACH, Zden&k, CELEDOVA, Libuse, HOMEROVA, Iva aj. Kehky
pacient a primdrni péce. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 2011. s. 248-252. ISBN
978-80-247-4026-3.

KAPOUNOVA, Gabriela. 2007. Bazalni stimulace. In: OSetfovatelstvi v intenzivni
peci. 1. vyd. Praha: Grada Publishing, 2007. s. 206-210. ISBN 978-80-1830-9.

MALIKOVA, Eva. 2011. Koncept bazalni stimulace. In: Péce o seniory
V pobytovych socidalnich zarizenich. 1.vyd. Praha: Grada Publishing, 2011. s. 193-
196. ISBN 978-80-247-3148-3.

NYDAHL, Peter, BARTOSZEK, Gabriele. 2012. Basale Stimulation Wege in der
Pflege Schwesterkranker. 6. vyd. Miinchen: Elsevier GmbH, 2012. ISBN 978-3-
437-26503-7.

Popis reSersni strategie:

Vyhledavani odbornych strukturovanych plnotextti probéhlo v obdobi od zati 2013
do prosince 2013. Dohledané ¢lanky byly roz¢lenény podle relevantnich informaci
vztahujicich se ktématu bakalarské prace. VSechny clanky byly disledné
prostudovany. Vhodné informace z odbornych plnotexti byly nasledné zatazeny
formou parafrazi do Kkapitol vytvofenych podle jednotlivych cili ptehledové
bakalafské prace.

Kritéria pro vybér odbornych ¢lanki ke zhotoveni piehledové bakalaiské prace:

e relevantni ¢lanky, které obsahovaly tdaje o tématu

e rok vydani (leden 2004 az prosinec 2013)
e plnotexty

e Cesky, slovensky ¢i anglicky jazyk
Pro vyhledavani plnotexti v uvedenych elektronickych informaénich zdrojich byla
pouzita kombinace téchto klicovych slov Vv ceském jazyce: koncept bazalni

stimulace, somaticka stimulace, inicialni dotek, dospély, vyuziti. V slovenském
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jazyce koncept bazalnej stimuldcie, somatickéd stimulécia, inicidlny dotyk, dospely,
vyuzitie a concept of basal stimulation, somatic stimulation, initial touch adult, use
Vv anglickém jazyce.
Prvni faze vyhledavani probéhla v databdzi MEDLINE pfistupné na internetovych
strankach ~ knihovny  Univerzity = Palackého v Olomouci na  adrese
http://ezdroje.upol.cz / ezdroje/zdroj.php?lang=cs&id=87&samfakulta=9.  Pii
zadavani klicovych slov byly pouzity i booleovské operatory ,,AND/OR®. Po zadani
klicovych slov ,,concept of basal stimulation® a ,,use of basal stimulation* bylo
dohledano 105 ¢lank, z toho ani jeden nesplnil stanovena kritéria, protoze vsechny
¢lanky obsahovaly informace o0 bazalni stimulaci déti nebo se zabyvaly jinou
tématikou. Slovni spojeni ,,use of basal stimulation* bylo doplnéno slovem ,,adult®.
Na zéakladé kombinace slov ,,use of basal stimulation in adults“ byly dohledany
¢lanky, které nesplnovaly nastavena kritéria pro vytvoreni bakalarské prace.
Druha faze vyhledavani relevantnich odbornych ¢lankd probéhla v databazi BMC
(Bibliographia Medica Cechoslovaca) dostupné na internetovych strankach
knihovny Univerzity Palackého v Olomouci na adrese
http://ezdroje.upol.cz/ezdroje/zdroj.php? lang=cs&id=45&samfakulta=9. Kombinaci
klicovych slov ,bazélni stimulace” bylo dohledano 80 vysledkl, ale v databazi
nebyly ptistupné relevantni strukturované plnotexty. Autorka vyfadila 57 ¢lankd,
protoZze nespliiovaly stanovend kritéria — obsahovaly informace o bazalni stimulaci
déti nebo se nezabyvaly vyuzitim bazéalni stimulace. Zadani terminu ,,somaticka
stimulace* vyhledalo 2 odborné ¢lanky, které se orientovaly na jinou problematiku.
Autorka pouZila 23 uzitecnych odkazii na Ceskd i slovenskd odbornéd periodika a
sborniky, které jsou uvedeny v nasledujicim textu.
Ceska periodika
1. Ceska a slovenska neurologie a neurochirurgie (recenzovany odborny
Casopis) je zafazen do Seznamu recenzovanych neimpaktovanych periodik v
Ceské republice platném v roce 2013, vydavan spoleénosti Ambit Media,
a.s., dostupnd na http://www.csnn.eu/ceska-slovenska-neurologie-archiv-
cisel
2. Diagnéza v oSetfovatelstvi (odborny recenzovany casopis pro nelékaiské
zdravotnické pracovniky), neni zafazen do Seznamu recenzovanych

neimpaktovanych periodik v Ceské republice, vydavan spoleénosti



Promediamotion s.r.o., ptistupny na http://www.promediamotion.cz/archiv-
casopisu/

Multidisciplinarni péce (Casopis pro pracovniky a studenty plsobici ve
zdravotni a socialni oblasti), neni zafazen do Seznamu recenzovanych
neimpaktovanych periodik v Ceské republice, vydavan spole¢nosti EduCare,
dostupny na http://www.ieducare.com/?page=multidisciplinarni-pece

Sestra (odborny mésic¢nik pro sestry a ostatni nelékafské pracovniky), neni
zafazen do Seznamu recenzovanych neimpaktovanych periodik v Ceské
republice, je vydavan spole¢nosti Mlada fronta a.s., pfistupny na
http://zdravi.e15.cz/ archiv/sestra/

Recenzované sborniky

1.

I1l. anesteziologické dny Vysoliny 2004: sbornik ptfednasek a abstrakt,
vydan spole¢nosti MSM - Medical Systems Management

Cesta k profesionalnimu oSetfovatelstvi III: sbornik ptispévki III. Slezské
védecké konference oSetfovatelstvi s mezindrodni Ucasti konané dne 13. —
14. kvétna 2008, vydan Ustavem osetfovatelstvi Filozoficko-ptirodovédecké
fakulty Slezské univerzity v Opave, ptistupny na
http://www.slu.cz/fvp/cz/uo/konference-a-sympozia/archiv/index_html
Cesta k profesionalnimu oSetfovatelstvi IV: sbornik piispévku IV. Slezské
védecké konference oSetfovatelstvi s mezindrodni ucasti konané dne 5.- 6.
kvétna 2009, vydan Ustavem oSetiovatelstvi Filozoficko-ptirodovédecké
fakulty Slezské univerzity \% Opave, piistupny na
http://www.slu.cz/fvp/cz/uo/konference-a-sympozia/archiv/index_html
Teéria, vyskum a vzdelavanie v oSetrovatelstve, vydan Ustavem
oSetfovatelstvi Jesseniovy lékaiské fakulty v Marting, kterd je soucdsti
Univerzity Komenského v Bratislavé, pfistupny na
http://www.jfmed.uniba.sk/fileadmin/user_upload/editors/Oset_Files/tvav_os
e_2011.pdf

Ve vyse uvedenych odkazech autorka dohledala 27 odbornych plnotexti.

Treti faze vyhledavani probihala pomoci databaze Bibliographia Medica Slovaca,
ktera je pfistupna na internetovych strankach Univerzity Palackého v Olomouci na
adrese http://arl4.library.sk/i2/i2.entry.cls?ictx=sllk. Po zadani kli¢ovych slov ve
slovenském jazyce databize vyhledala 45 odkazli na odborné slovenska periodika.
Autorka pouzila pro bakalarskou praci pouze 5 uzitecnych odkazli na slovenska
odborna periodika, kterd jsou uvedena v nasledujicim textu.

Slovenska periodika

1.

OsSetrovatel'stvo a porodnd asistencia (odborny cCasopis), vydavan
Slovenskou komorou sestier a porodnych asistentiek a je nepfistupny na

internetovych strankach
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2.

Sestra (odborny cCasopis s recenzovanou piilohou pro sestry, porodni
asistentky, lékafe a jiné zdravotnické pracovniky), je vydavan spolecnosti

ECOPRESS, a.s., neni dostupny na internetovych strankach

Ctvrta faze vyhledavani relevantnich plnotextii byla zaméfena na vyhledani

odbornych strukturovanych ¢lankt v ceskych a slovenskych periodikach.

Ceska periodika uvedend v Seznamu recenzovanych neimpaktovanych periodik

vydavana v Ceské Republice — platna v roce 2013

1.

Ceska geriatricka revue (eduka¢ni material Geské gerontologické a geriatrické
spoleCnosti), byl vydavan spolecnosti Ambid Media a.s., pfistupny na
http://www.geriatrickarevue.cz/

Kontakt (odborny a védecky ¢asopis pro zdravotné socialni otdzky), je vydavan
Jiho&eskou univerzitou v Ceskych Budg&jovicich, pfistupny na http://casopis-
zsfju.zsf.jcu.cz/kontakt/

Neurologie pro praxi (recenzovany odborny ¢asopis), je vydavan spole¢nosti
Solen s.r.0., pfistupny na http://www.neurologiepropraxi.cz/

Profese on-line (recenzovany cCasopis pro zdravotnické obory), je vydavan
Fakultou zdravotnickych véd Univerzity Palackého v Olomouci, pfistupny na
http://profeseonline.upol.cz/casopis-profese-on-line/

Socialni prace (odborny recenzovany Casopis pro teorii, praxi a vzdélavani
Vv socidlni praci), je vydavan Asociaci vzd€lavatelll v socialni praci, pfistupny na

http://www.socialniprace.cz/

Odborna periodika

1.

Osetfovatelstvi a porodni asistence (recenzovany védecky casopis publikujici
ptispévky z oboru oSetfovatelstvi a porodni asistence), neni uveden v Seznamu
recenzovanych neimpaktovanych periodik v Ceské republice, je vydavan
Ustavem oSetfovatelstvi a porodni asistence Ostravské univerzity v Ostravé,
ptistupny na http://periodika.osu.cz/osetrovatelstvia porodniasistence/

Paliativna medicina a lieCba bolesti (recenzovany slovensky casopis
s kombinovanym zaméfenim na paliativni problematiku a 1écbu bolesti), je

vydavan spole¢nosti Solen, pfistupny na http://www.paliativnamedicina.cz

Z prostudovanych ¢asopisi: Ceska geriatricka revue, Kontakt, Neurologie pro

praxi, Osetfovatelstvi a porodni asistence, Profese on-line, Socialni prace, Paliativna

medicina a liecba bolesti, nebyl ke tvorbé bakalatské prace pouzit zadny clanek.
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Pro patou fazi vyhledavani relevantnich ¢lankd byly pouzity i informace z ¢eskych

recenzovanych sborniki. Po peclivém prostudovani byly vybrany 3 sborniky

v Ceském jazyce. Ze 3 sborniki bylo shromazdéno 12 recenzovanych

strukturovanych ¢lanka.

Recenzované sborniky

1. Bazalni stimulace v pedagogické a oSetfovatelské praxi: sbornik piispévkl
Historicky III. mezinarodniho kongresu bazalni stimulace, vydan Institutem
bazalni stimulace

2. Cesta k humannimu oSetfovatelstvi: sbornik pfispévki Historicky Il. narodni
konference bazalni stimulace s mezindrodni ucasti, vydén Institutem bazalni
stimulace

3. XVI. Gerontologické dny Ostrava: sbornik kongresu, vydan spolecnosti DTO
CZsur.o.

Celkem pro tvorbu piehledové bakalaiské prace bylo dohledano 44 odbornych
plnotextl. VSechny ¢lanky jsou v ¢eském a slovenském jazyce, protoze v odbornych
zahrani¢nich databazich se nezdafilo vyhledat dostatek informaci vztahujicich se
k stanovenym cilim. V c¢eském jazyce bylo dohledano 37 ¢lanku a v jazyce
slovenském 7 ¢lanki. Pouzité strukturované plnotexty jsou uvedeny v referen¢nim

seznamu Vv zavéru prace.
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1 VYUZITI SOMATICKE STIMULACE U DOSPELYCH JEDINCU

Pro tvorbu kapitoly bylo dohledano 39 odbornych ¢lankut. Strukturované plnotexty
se zabyvaly vyuzitim somatické stimulace u dospélych jedinca. Danou
problematikou se zabyvala Boryskové, Friedlovéa, S¢uckova, Antoniové, Karkulova
s Klugarovou a dal§i. Z provedeného vyzkumného Setieni Snajdrové a Tomanové
vyplyva, Ze somatickd stimulace je nejvice pouzivany prvek konceptu bazalni
stimulace. Podle autorek lze tuto stimulaci zafadit do oSetfovatelské péce o pacienty
S rozmanitymi oSetfovatelskymi problémy. Somaticka stimulace vyuzivé riznorodé
techniky, které se mohou pouzivat v kazdodenni pé¢i o pacienty (Snajdrova,

Tomanova, 2013, s. 33).

Wasilova popisuje inicialni dotek u svého manzela, ktery byl v apalickém stavu
hospitalizovany na anesteziologicko-resuscitacnim oddéleni. Pomoci doteku
napravé pazi se s manzelem vitala i loucila. Sama dodavé, Ze vybér mista
K inicialnimu doteku nebyl vhodny a piisté by volila radgji piistupnéj$i misto napf.
pravé rameno (Wasilova, 2009, s. 64). Farkova a Friedlova vyuzily hibet ruky
K inicialnimu doteku u pacienta s lymfomem. Autorky si povsimly, ze pacient nema
rad doteky cizich lidi. Pied aplikaci inicialniho doteku se ho zdravotnicky personal
dotykal na celém téle. Pii dotecich se vzdy probudil a oteviel o¢i. Po zavedeni
inicidlniho doteku byl pacient klidny, neotviral oc¢i a spal (Farkova, Friedlova, 2012,
S. 44). Boryskova informuje o aplikaci inicidlniho doteku u pacienta po operaci
aneurysmatu mozkové cévy, ktery byl jiz dva mésice v bezvédomi. Nad hlavu
pacienta umistila informacni ceduli, kterou musel respektovat veSkery personal
oddéleni. Pacient reagoval na doteky svého syna na pravé koncetin€¢ lehkym
stisknutim synovy ruky (Boryskova, 2006, s. 342). Svabova popisuje aplikaci
konceptu bazalni stimulace u pacienta s hematoonkologickym onemocnénim.
Osetfovatelskou péci za¢inala vzdy inicidlnim dotekem a poté tento prvek somatické
stimulace verbalné a ndzorné vysvétlila pacientovi, jeho manZelce a zdravotnimu
personalu. Na konci prvniho tydne provadéné péce dle bazalni stimulace se vyrazné
pacientovi zlepsila komunikace (Svabova, 2010, s. 61). Liskova podle zji§téné
autobiografické anamnézy u pacientky po dekompresni kraniotomii zvolila
K inicialnimu doteku levé rameno, protoze koncetiny na pravé strané byly

hemiparetické. Inicialni dotek pouzivala pted kazdou oSetfovatelskou cinnosti,
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protoze nefekané doteky mohly u pacientky navodit pocit strachu. Autorka si
Vv pribéhu hospitalizace nepovsimla, Ze inicidlni dotek u pacientky navodil pocit
strachu ¢&i nejistoty (Liskova, 2004, s. 9). Scuckova zafadila inicialni dotek
do kazdodenni péce o pacienta s epilepsii, afazii a akinetickym mutismem. Necht¢l
spolupracovat s oSetfujicim personalem, a proto autorka zvolila misto k inicialnimu
doteku az po konzultaci s jeho rodinou. Pii kazdém doteku ho zdroveil oslovovala
jménem, na které byl zvykly z domova. Na oblibené¢ osloveni vzdy reagoval
(Séuckova, 2010, s. 69). Sandorova se zmifiuje 0 tom, Ze inicialni dotek pouzila,
pokud chtéla s pacienty komunikovat. Pomoci inicialniho doteku informovala
pacienty o zacatku ¢i nasledném konci oSetfovatelské intervence. Dodava, ze
na jejim pracovisti jsou informace o inicialnim doteku umistény nad kazdym lizkem
(Sandorova, 2008, s. 8). Hyblova konstatuje, Ze inicidlni dotek &asto pouzivala
u seniortt S demenci. Uvadi, ze pied praktikovanim konceptu bazalni stimulace
fesila na pracovisti projevy neklidu a agrese u seniort medikaci. Autorka dodava, ze
po zaclenéni dotekti do kazdodenni péce nemuseli Zadného seniora hospitalizovat
v psychiatrické 1é¢ebné pro neklid & agresi (Hyblova, 2007, s. 60). Zakavec
s Visnerovou popisuji moznost vyuziti inicialniho doteku u nekomunikujici
a neorientované seniorky. Dotek pouzivali vzdy pred komunikaci nebo pied
podavanim stravy. Inicidlni dotek vyvolal u seniorky pocit jistoty (Zakavec,
Visnerova, 2012, s. 32). Karkulova a Klugarova realizovaly inicialni dotek u seniort
k navazani kontaktu. Dotek se jim velmi osvédcil, protoZze se u seniord zlepSila
komunikace s okolim (Karkulova, Klugarova, 2011, s. 56). Z prazkumu Izové
a Drozdikové vyplyva, zZe inicidlni dotek je nejvice rozSifeny prvek somatické
stimulace. Prizkum provadély pomoci dotazniki u 296 slovenskych sester, které
pracovaly na geriatrickém, anesteziologicko-resuscitaénim, détském, internim,
neurochirurgickém a chirurgickém oddéleni. Autorky se domnivaji, Ze inicialni
dotek by se mél pouzivat u vSech pacientd, ktefi jsou oSetfovani podle zasad
konceptu bazalni stimulace (Izova, Drozdikova, 2011, s. 133). Friedlova informuje
0 vyzkumném Setieni absolventil kurzi bazélni stimulace. Respondenti zodpovédéli
otazku tykajici se nejlepsiho vyuziti technik bazalni stimulace v praxi. Celkem se
zucCastnilo vystupniho hodnoceni 108 zdravotnickych pracovnikl. Z celkového
poctu respondenti 50 z nich uvedlo, ze Vv praxi vyuziji veskeré¢ prvky somatické
stimulace vcetné inicidlniho doteku. Pouze 13 respondentii se domnivalo, Ze nejvice

vyuzije v praxi inicialni dotek (Friedlova, 2007b, s. 18-19).
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Dvotakova konstatuje, ze u pacienta po srde¢ni operaci trpici neklidem uplatnila
polohu mumie. Pouzila dv¢ prostéradla, kdy jednim ohranicila horni polovinu jeho
téla a druhym dolni ¢ast téla. Pomoci prostéradel byl pacient v pohodIné poloze
I pfesto, ze mél zaveden permanentni mocovy katetr a drény. Pacient velmi dobie
reagoval na tuto polohu a spal 3 hodiny. Dvotékova déle uvadi, ze polohu mumie
aplikovala u pacienta, ktery po probuzeni z anestezie byl neklidny a v poloze
nevydrzel ani celou minutu. Autorka se domniva, Ze poloha nebyla u€inna a pristé
by volila jiny prvek bazalni stimulace (Dvorakova, 2013, s. 17). Vuova informuje,
Ze pacienta s polytraumatem po dopravni nehodé ukladdala do polohy hnizdo.
Pacient v noci v této poloze spal klidn¢ 5 hodin. Dale autorka informuje o pacientce,
kterou chtéla ulozit do stejné polohy, ale z divodu zlomeniny panve a trakce levé
nohy nemohla tuto polohu vyuzit. Pacientku oblozila stoenymi dekami dle
moznosti a tim ji zajistila vniméani svého téla (Vuova, 2006, s. 7). Friedlova
popisuje, Ze u pacienta ve vigilnim koématu aplikovala polohu hnizdo pomoci
srolované deky a perlickovych polstafi. Polohovani realizovala po celkové
neurofyziologické koupeli prvni dny stimulace, protoze pacient byl unaven a usinal.
K této stimulaci mél velmi pozitivni vztah, protoze zacal vnimat vlastni hranici téla
(Friedlova, 2007a, s. 143). Wasilova se zmiiuje o pouziti polohy mumie u svého
manzela v apalickém stavu. Autorka uvadi, Ze manZel po napolohovani lezel klidné
1 n€ékolik minut, ale pfi kieich a motorickém neklidu nebylo mozné tuto polohu
praktikovat (Wasilova, 2009, s. 64). Russova polohovala pacientku pomoci
perlickového polstate zakoupeného rodinou. Ulozila ji na pravy ¢i levy bok,
prekfizila jeji dolni koncetiny a nasledné propletla prsty hornich konéetin. Pacientka
méla polohu na pravém ¢i levém boku spojenu s pfichodem manzela nebo vlastni
sestry (Russova, 2007, 132). Mechovd informuje, Ze v nemocnici Ostrava
na chirurgickém, anesteziologicko-resuscitatnim a neurologickém oddéleni velmi
Casto vyuzivali mikropolohovani a polohu hnizdo. Tyto techniky somatické
stimulace napomahaly pacientim uvédomit si svou vlastni osobu (Mechova, 2009,
s. 124). Janova s Boryskovou informuji, Ze pacienta ve vigilnim kématu polohovaly
pomoci polstait, vlastnich ruénikt pacienta a kulickovych pomiicek ve tvaru
rohliku. Celé télo pacienta ohranicily polohovacimi pomickami, které zabranily
vzniku dekubitl (Janova, Boryskova, 2007, s. 54). Boryskova uvadi, ze u pacienta

V bezvédomi po operaci aneuryzmatu mozkové tepny ohranicila celé jeho télo a tim
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zajistila pacientovi vnimani své polohy. Po zklidnujici koupeli ho ulozila do polohy
mumie, ve které byl klidny a spokojeny (Boryskové, 2006, s. 342). Svabova uvadi,
7e u pacienta s hematoonkologickym onemocnénim uplatnila v prvnim tydnu péce
polohu hnizdo, kterou realizovala po celkové koupeli. Dale pacienta
po rehabilitanim cvi¢eni ukladala na bok a ohrani¢ila mu télo specialnimi
polohovacimi polstaii a hady. Po tydnu stimulace se vyrazné zlepsila jeho
komunikace a orientace Vv okoli (Svabova, 2010, s. 62). Liskova pacientce
po operaci aneurysmatu mozku ohraniéila jeji t€lo kliny, valci a perlickovym
kruhem. V pribéhu nékolika tydnl zacala pacientka samostatné ménit svou polohu
v lazku (Liskova, 2004, s. 10). S¢utkova informuje o vyuziti polohy mumie
ahnizdo wupacienta po mozkolebecnim traumatu. S fyzioterapeutickym
pracovnikem provadéli polohovani v ramci rehabilitace svall, protoze se snazili
eliminovat rozvoj kontraktur. Na levych koncetinach vznikly drobné kontraktury,
prestoze realizovali péci kazdy den. Pravé ruka s nohou vSak poSkozeny nebyly
(Séuckova, 2012, s. 33). Antoniové konstatuje, Ze pfi polohovani klienta s locked-in
syndromem vyuzivala polohu hnizdo a mumie. K polohovani pouzila polState
a valce riznych tvard a velikosti. Pomoci polohovéni, které probihalo nékolik
mésict, doSlo k vymizeni epileptiformnich kieci, drobnych spazmil a zlepsSeni
kontraktur kloubli na hornich i dolnich koncetindch kromé prstii na ruce a levého
¢lanku nohy (Antoniova, 2007, s. 8). Préova vyuzila u klienta s mentalni retardaci
mikropolohovani, polohu mumie a hnizda. Nejvice se osvédéila pravé poloha
hnizda, protoze klient si tuto polohu sam aktivné upravil a vydrzel v ni lezet klidny
po dobu 10 minut (Préova, 2012, s. 40). Jandova uvadi, ze klientku s mentalni
retardaci a kvadruparézou casto uklddala do polohy hnizda. U klientky se
po napolohovani zmirnily kie¢e na hornich i1 dolnich konc¢etinach (Jandova, 2013, s.
25). Uhura popisuje, ze v domové seniorii uplatnili mikropolohovani, polohu hnizdo
a mumie u seniord s psychiatrickym onemocnénim a Alzhaimerovou demenci. Tyto
techniky somatické stimulace dokdzaly zmirnit projevy neklidu a zlepSit Zivot
seniori dlouhodobé upoutanych k lizku (Uhura, 2009, s. 60). Kubickova
a Valaskova prezentuji informace o polohovani agresivni seniorky s halucinacemi.
Po povzbuzujici somatické masazi nohou vzdy ohranicily jeji dolni koncetiny
perlickovymi pomuckami. Seniorce se provadéna stimulace libila a snazila se
spolupracovat s oSetfujicim persondlem (Kubickova, Valaskova, 2007, s. 73).

Zéakavec a Visnerova zatadili polohu mumie, kterou provadéli nékolikrat denné, do
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se seniorkou lehce houpali v ltizku ze strany na stranu. Autofi se domnivaji, ze diky
poloze mumie doSlo u seniorky k zna¢nému zklidnéni a redukci celodenniho
kficeni. Dale konstatuji, ze v domové seniori pouzivali u nékterych seniora
specidlni pénové pomicky, které prikladaly k té€lu klientd. Tyto pomucky slouzily
dlouhodobé k eliminaci vzniku bolestivych otlaki, protoze seniofi se piestali otacet
k postranicim postele (Zakavec, Visnerova, 2012, s. 32). Hazuchova popisuje
vyuziti polohy hnizdo u seniorti v kone¢ném stadiu demence. Dodéava, ze vyhodou
polohovani je piima realizace techniky na lizku seniora. Zpétnou vazbou zjistila, ze
u seniortl doslo k zlepSeni vnimani okolnich podnéti (Hazuchova, 2007, s. 27).
Z vyzkumu Snajdrové a Tomanové vyplyva, ze polohovani dle konceptu bazalni
stimulace je nejvice vyuZzivany prvek somatické stimulace. Z celkového poctu
268 zdravotnich pracovnikt aplikujici koncept bazalni stimulace bézné do péce se
223 respondentli shodlo, ze polohovani vyuzivaji v oSetfovatelské péci pravidelné.
Autorky se domnivaji, ze Casty vyskyt polohovani souvisi s prevenci dekubiti,
snizeni vyskytu trombembolickych a dechovych komplikaci (Snajdrova, Tomanova,
2013, s. 33). Zrubcova a Schmidova zjistily, ze techniky polohovani maji vliv
na kvalitu a délku spanku u gerontopsychiatrickych pacientii s poruchou spanku.
Polohovani je vhodné aplikovat u zmatenych a uzkostnych pacientii nebo
U nemocnych s problematickym vnimanim vlastniho téla. Autorky také popisuji
pozitivni vliv stimulace na kvalitu zivota seniorti (Zrubcova, Schmidova, 2009, s.
IX-X). Friedlova informuje o statistickém Setfeni ve 33 domovech pro seniory.
Setieni bylo zamé&feno na uplatnéni prvki konceptu bazélni stimulace. Z piislusného
Setieni vyplynulo, Ze nejvice vyuZzivanou technikou somatické stimulace bylo

polohovani. Nejvyssi Cetnost uplatnéni méla poloha hnizdo (Friedlova, 2012, s. 59).

Autorka Friedlovd informuje, ze u pacienta ve vigilnim komatu provadéla
neurofyziologickou stimulujici koupel s pouzitim jeho vlastnich toaletnich
pomucek, ru¢niku a Zinky. Pfi praktikovani koupele stala na plegické strané téla
pacienta a kazdou oSetfovatelskou c¢innost slovné popisovala. Pacientovi se
po koupeli zménila dechovéa frekvence a tfeti den aplikace somatické stimulace
pohyboval hlavou na stranu, kde stadla autorka s jeho matkou (Friedlova, 20073,
S. 143). Slezak praktikoval zklidiiujici koupel na ldzku imobilnich pacienti

s poruchou védomi. Pfi koupeli umyval pacienty svyma rukama ve sméru ristu
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chlupti a jednu koncetinu vzdy ponechal na téle pacientl, aby nepferusil staly
kontakt. Dale autor konstatuje, Ze po ukonceni zklidiiujici koupele nechal pacienty
odpocivat a poté nezahgjil jiz zadné oSetfovatelské vykony. Slezdk dodava, ze
ke koupeli pouzival i froté ponozky ¢i détské oleje. Zklidnujici koupel zmirnila
U pacienti uzkost a napéti (Slezak, 2010, s. 38-39). Wasilova vyuzila u manzela
Vv apalickém stavu zklidiujici koupel dle zasad konceptu bazalni stimulace. Koupel
zaCala na hlavé a postupovala smérem doli. Pfi myti zinkou respektovala rast
chlupti na téle a zaroven sledovala projevy chovani i mimiky u svého manzela.
Po dokonceni koupele zacala oblékat manzela do spodniho pradla a velmi ji
ptekvapila jeho snaha o spolupréci pfi oblékani (Wasilova, 2009, s. 64). Russova
realizovala zklidnujici a osvézujici koupel pomoci pacientCiny vlastni masazni
houby a telové kosmetiky podle jejiho aktualniho stavu. Po somatické stimulaci
natiela pacientku osobnim télovym krémem a oblékla ji do denniho ¢i nocniho
pradla. Autorka pacientku vedla k sobé&sta¢nosti, protoze pii koupeli ¢asto uplatnila
asistované¢ myti (Russova, 2007, 131). Vidlafova s Muchovou praktikovaly
na neurochirurgické jednotce intenzivni péce koupele, které pomoci pohybli Zinky
zajistily pacientiim vnimat pocit povzbuzeni ¢i osvézeni. U koupele mély ve své
blizkosti vSechny potfebné pomicky, aby nedochazelo k preruSeni télesného
kontaktu. K velmi intenzivni stimulaci také vyuzivaly vifivou vanu, ktera byla
soucasti jejich kliniky (Vidlarova, Muchova, 2012, s. 43). Valkova konstatuje, Ze po
aplikaci zklidnujici koupele a zklidiiujici masaze doslo u pacienta s polytraumatem
k apravé hodnoty krevniho tlaku a tepu (Valkova, 2013, s. 41). Mechova
a Majkusova konstatuji, ze na chirurgické jednotce intenzivni péce po ukonceni
stimulujici koupele a masaze nechaly pacienty 30 minut odpocivat. Stimulace byla
pfinosnd, protoZe U pacientll potlacila projevy zmatenosti a neklidu (Mechova,
Majkusova, 2006, s. 31). Boryskova informuje, ze uplatnila zklidnujici koupel
Upacienta v bezvédomi po operaci aneuryzmatu mozkové cévy. Tento druh
somatické stimulace provadéla poprvé, a proto ji velmi zajimala reakce pacienta. Pfi
zklidnujici koupeli mu poklesla kiecovitost ust a uvolnil se mu vyraz v obliceji
(Boryskova, 2006, s. 342). Grygerova s Kusinovou se zmifnuji o provedené bazalni
stimulaci u pacienta s ischemicko-hypoxickou encefalopatii. Celkovou zklidiujici
koupel provadély v rannich hodinach pfed pobytem v hyperbarické komote. Pfi
zklidilujici koupeli verbalizoval spokojenost. Po prodélané uroinfekci zacaly

praktikovat osvézujici koupel na lazku. Pacient se snazil pfi myti spolupracovat
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S oSetfujicim persondlem a po ukonceni koupele byl oblecen do vlastniho tricka
(Grygerova, Kusinova, 2009, s. 20-21). Plackova uvadi, ze v prvnim dnu provadéni
technik bazalni stimulace pouzivala celkovou osvézujici koupel u apatické
pacientky ve vigilnim kématu. Autorka se domnivala, ze pacientka na stimulaci
reagovala klidné a snazila se spolupracovat. Druhy den po koupeli namazala kizi
pacientky vlastnim plefovym mlékem. V nésledujicich dnech pacientka asistovala
pii péCi, nechala si vést ruku k omyti téla a ke konci hospitalizace provadéla
hygienu sama (Plackova, 2009, s. 5-7). Janova a Boryskova zatadily zklidnujici
koupel do péce o pacienta ve vigilnim komatu, protoze mél siln¢ spastické svaly
narukou a nohou. Pfi koupeli v dopolednich hodinach pouzivaly teplou vodu
amyly pacienta od stfedu téla k periferii ve sméru rlstu chlupii. Autorky
stimulovaly pacienta i tim, ze ho pted koupeli posadily, nasmérovaly mu ruce na
horni c¢ast téla, kterou si mél sdm umyt s jejich dopomoci. Pfed koupeli nechaly
pacienta vyzkouset teplotu vody jeho horni koncetinou. Po ukonéeni myti zahajily
zklidilujici masaz, ktera eliminovala spasticitu na rukou. Horni koncetiny
po stimulaci jiz nemél ve flekénim postaveni a ve tvafi mél spokojeny a uvolnény
vyraz (Janova, Boryskova, 2007, s. 54). Hlinecka vyuzila na neurologickém
odd¢leni celkovou zklidiujici koupel u pacientky s izolovanym kraniotraumatem,
ktera byla opakované hospitalizovana na tomto oddéleni. Tuto stimulaci provadéla
pfi vSech hospitalizacich pacientky. Postupné se ji zlepSoval zdravotni stav a pfi
paté hospitalizaci ji autorka s ranni hygienou jen dopomahala (Hlinecka, 2007, s.
62). Svabova uplatnila koncept bazalni stimulace u pacienta s hematoonkologickym
onemocnénim. V prvnim tydnu péce mu poskytovala zklidiwujici koupel. Pfi aplikaci
koupele pouzivala hygienické potieby pacienta. Po zahajeni tohoto prvku bazalni
stimulace byl pacient vice sobé&stacny a pii koupeli spolupracoval. Druhy tyden
hospitalizace Svébova zaGala vyuZivat povzbuzujici koupel, kterd se mu libila.
Na konci koupele promazala povrch jeho téla proti sméru rastu chlupt (Svabova,
2010, s. 61-62). Benesova se zminuje, ze zklidhujici koupel provadéla u neklidnych
¢i hyperaktivnich pacientll pfed ergoterapeutickym cvicenim. Déle tuto koupel
vyuzivala ke zklidnéni pacientli pfed polohovanim. Celkovou stimulujici koupel
uplatnila pii cviceni, kdy postizenou horni koncetinu vedla a dotykala se zdravé
ruky ¢i hrudniku na poskozené strané téla pacienta (BeneSova, 2008, s. 74).
Karkulovd s Klugarovou konstatuji, Ze povzbuzujici a zklidiujici stimulaci

aplikovaly u imobilnich seniord. Tyto stimulace provadély pomoci zinek, télovych
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emulzi a frot¢ ponozek, které dobie drzely na rukou. Autorky tvrdi, ze tato
stimulace byla mezi seniory oblibena azaroven jim i prospivala (Karkulova,
Klugarova, 2011, s. 56). Friedlova ze statistického Setfeni ve 33 domovech seniort
zjistila, ze zklidiujici koupel je tfeti nejvyuzivanéjsi technikou somatické stimulace
(Friedlova, 2012, s. 59). Stejna autorka prezentuje udaje z vystupu supervize V
zatizenich Domova Svatého Josefa ve Dvote Kralové nad Labem a v Hospicu Svaté
Anezky Ceské v Cerveném Kostelci. Tato zafizeni zaélenila koncept bazalni
stimulace do paliativni péce. Z Setfeni vyplyva, Ze zcelkového poctu 40
respondentll 27 zdravotnickych pracovnikid vyuzivalo zklidiujici koupel a 21
zdravotnickych pracovnikii praktikovalo povzbuzujici koupel (Friedlova, 2008, s.
33).

Friedlova realizovala na anesteziologicko-resuscitacnim oddéleni masaz stimulujici
dychiani u pacienta ve vigilnim komatu. Masaz praktikovala po ukonceni
neurofyziologické koupele. Pti kaSli zplsobeném zanétem plic provadéla
na hrudniku pacienta vibra¢ni kontaktni dychani, které mu napomahalo odkaslat
(Friedlova, 2007a, s. 142). Plackova u pacientky s difuznim axonalnim poskozenim
mozku po autonehod¢ vyuzivala masaz stimulujici dychani. Po ukonceni osvézujici
koupele natocila pacientku na bok a polozila své ruce s masaznim krémem na jeji
zatylek. Horni koncetiny spoustéla pomalu dold a na zaddech délala pomoci rukou
kruhy. Pacientka pfi stimulaci neprojevovala znamky neklidu ¢i strachu (Plackova,
2009, s. 5). Farkova s Friedlovou konstatuji, Ze zatadily masaz stimulujici dychani
do péce o pacienta s hrudni drendzi. Stimulaci provadély pfed nocnim klidem
aporanni hygiené jeho télovym mlékem. Pacient verbalizoval, Ze m¢l klidny
spanek. Pfi stimulaci mél nejlep$i hodnotu saturace arteridlni krve kyslikem
(Farkova, Friedlova, 2012, s. 43). Urbanova provadéla u dezorientovaného pacienta
s onkologickym onemocnénim masaz stimulujici dychani. Pfi aplikaci techniky se
pacient uvolnil a vyZzadoval tuto somatickou stimulaci i v dal§ich dnech
hospitalizace. Dale uvadi, Ze pomoci masdze navazala kontakt u pacienta
s rakovinou Zaludku, ktery byl pfed vyuzitim této stimulace uzavieny a nepfistupny
(Urbanova, 2008, s. 48-49). BeneSova se zmifnuje, ze pied ergoterapeutickym
cviCenim pacienti ve stavu vigilniho komatu, s Neglect syndromem nebo
pfi kombinaci cévni mozkové piihody s astmatem uplatnila masdz stimulujici

dychani s vibraci nebo bez ni. Techniky podporovaly fyziologické dychéani pacient
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(Benesova, 2008, s. 74). Antoniova zaradila masaz stimulujici dychani a kontaktni
dychani do péce o klienta s locked-in syndromem. Dodéava, ze tyto stimulace
praktikovala nejvice v 1été, protoze klient mél bronchopneumonii a nebyl schopny
hlubokého nadechu ¢i vydechu. Po stimulaci dokazal samostatné odkaslavat hlen
z dychacich cest (Antoniova, 2009, s. 9). Jandova u klientky s détskou mozkovou
obrnou a mentalni retardaci provadéla kontaktni dychani a masaz stimulujici
dychani na zadech ¢i ventralni stran¢ hrudniku. Pti aplikaci techniky vzdy verbalné
popsala provadénou cinnost. Klientka byla pii stimulaci uvolnénd, spokojena
a pohledem fixovala horni koncetiny autorky na svém téle (Jandova, 2013, s. 25).
Karkulova s Klugarovou uvadi, ze u seniorky s dechovymi obtizemi vyuzivaly
masdz stimulujici dychéni, kterd& méla ptiznivy vliv na plicni onemocnéni.
Po rozhovoru s rodinou a seniorkou autorky zjistily, Ze se seniorce po masazi 1épe
dycha. Techniku somatické stimulace hodnotila pozitivné a citila se po ni pfijemné
(Karkulova, Klugarova, 2011, s. 56). Zakavec a Visnerovéa konstatuji, ze dokazali
zklidnit seniory pomoci kontaktniho dychani. Své horni koncetiny pokladali
na jejich hrudniky a seniofi se piizpusobili jejich dechové frekvenci. V domové
seniort v rannich hodinach uplatnili i masaz stimulujici dychani, kterou vyuzivali
k podpofe vykaslani hlenti z dychacich cest (Zakavec, Visnerova, 2012, s. 32).
Uhura konstatuje, Ze masaz stimulujici dychani je hojné vyuZivanym prvkem
somatické stimulace v domové seniorit po dokoncené zklidnujici ¢i osvézujici
koupeli. Stimulace dokdzala vyrazné€ zklidnit n€které seniory (Uhura, 2009, s. 60).
Hazuchovéd se zminuje, ze provadéla masaz stimulujici dychani na luzku
U imobilnich seniorli po cévni mozkové piithodé€. Pozitivni zmény v péc¢i si povsimli
I rodinny pfislusnici, protoze se u nékterych seniorti vyrazné zlepsila verbalni
komunikace (Hazuchova, 2007, s. 27). Gerlichova, Jurdikova a MiSinova provadély
anketu u absolventll seminafe bazalni stimulace. Na pfislusné otazky odpovidalo
17 sester a 4 pedagogové. Z celkového poctu 17 sester se 12 z nich shodlo, ze ¢asto
pouzivanou technikou je masaz stimulujici dychani (Gerlichové, Jurdikova,
Misinova, 2007, s. 85). Friedlovd prezentuje vysledky, které nas informuji, ze
masaz stimuluyjici dychani je druha nejcetnéji vyuzivand metoda somatické

stimulace u geriatrickych klientti (Friedlova, 2012, s. 59).
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2 VYUZITI OSTATNICH PRVKU BAZALNI STIMULACE
U DOSPELYCH JEDINCU

Pro tvorbu kapitoly o vyuziti ostatnich prvku bazalni stimulace u dospélych jedinct
bylo pouzito 29 relevantnich odbornych c¢lankd. Studované oblasti se vénovala
Wasilova, Plackova, Dvorakova, Friedlova, Jandova, Russova, LiSkova, Hlinecka,

Kubic¢kova s Valaskovou a dalsi.

Friedlova u pacienta ve vigilnim kématu provadéla vibraéni stimulaci masaznim
elektrickym pfistrojem. Pfed zacatkem prvni stimulace podala masazni vibrator
pacientovi do rukou a nasledné ho pustila. Tento postup praktikovala, protoze chtéla
zjistit reakce pacienta na novy typ stimulace. Elektricky vibrator uchopil do dlani,
ptilozil si ho na t€lo a sam si stimuloval oblast bficha 20 minut. Ve tvaifi mél
uvolnény vyraz (Friedlova, 20073, s. 145-146). Wasilova k vibra¢ni stimulaci svého
manzela vyuzivala slova, zpév a plac. Pfi zpévu dala partnerovu horni koncetinu
na svoji hrud’, protoze tim provadéla pozadovanou stimulaci (Wasilova, 2009, s.
67). Farkova a Friedlova praktikovaly u pacienta s hrudni drenazi vibra¢ni kontaktni
dychani, a tim podpofily odvadéni pleuralniho vypotku. Pacienta vyzvaly, aby se
posadil a rozvibrovaly mu svyma rukama zadni stranu hrudniku. Stimulace se mu
velmi libila (Farkova, Friedlova, 2012, s. 43). Svabova pfi produktivnim kasli
pacienta s hematoonkologickym onemocnénim uplatnila vibra¢ni masaz k podpoie
jeho dychani. Pacient mél tento prvek stimulace velmi rad (Svabova, 2010, s. 62).
Jandova zaradila vibra¢ni stimulaci do péce o klientku s mentélni retardaci. Své ruce
polozila na jeji klouby a pomalu je rozvibrovala. Klientka soustiedéné sledovala
pohyby hornich koncetin autorky (Jandova, 2013, s. 25). Z prizkumu Friedlové
vyplyva, Ze nejvice pouZivanou technikou vibraéni stimulace v paliativni péci je
manualni vibraéni stimulace. Také se v této péci hojné¢ vyuzivaly mechanické

vibra¢ni pomucky a vibracni matrace (Friedlova, 2008, s. 34).

Dvotékovéa konstatuje, ze na odd¢leni anesteziologie, resuscitace a intenzivni
mediciny provadéli vestibularni stimulaci pfed polohovanim, celkovou toaletou
a rehabilitacnim cvicenim. Autorka uvadi, ze tuto stimulaci vyuzila u pacienta
s poruchou védomi po automobilové nehod¢. Otacela jeho hlavu na pravou a levou

stranu. Pacient zacal sam pohybovat hlavou 19. den péce (Dvotakova, 2013, s. 17).
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Plackova uplatnila pohyby ovesného klasu v poli u pacientky s difuznim axonalnim
poskozenim mozku pted kazdym vysazenim do kiesla. Autorka si klekla do postele
za pacientku, objala ji hornimi konCetinami a provadéla pohyby, kterym
se pacientka podridila. V pevném objeti se citila velmi dobte (Plackova, 2009, s. 6).
Friedlova provadéla tuto stimulaci u pacienta ve vigilnim kématu pied kazdou
zménou polohy téla. Jemné a pomalu otacela hlavu pacienta na pravou a levou
stranu. Pacient byl pfi stimulaci klidny a uvolnény. Dale pouzivala pohyb ovesného
klasu v ovesném poli. Klekla si za sediciho pacienta, jednou horni koncetinou drzela
jeho hrudnik na vlastnich stehnech a druhou rukou fixovala jeho hlavu na vlastnim
hrudniku. Poté s nim pomoci pohybu opisovala lezaté osmicky asi 3 minuty. Pii
stimulaci si pobrukoval a sledoval fotografie své rodiny a psu (Friedlova, 20073,
S. 144-146). Russova vestibularn¢ stimulovala pacientku ve stavu blizkému
vigilnimu kématu. Pfed zménou polohy téla informovala pacientku, na kterou stranu
ji oto¢i. Pokud nasmérovala hlavu doprava, tak pacientka védéla, ze bude otocena
na pravy bok svého téla. Dale tuto stimulaci provadél i muz pacientky. Po ptichodu
na pokoj se posadil do manZel€ina lizka, ruce poloZzil na jeji ramena a provadél
kyvavé pohyby ze strany na stranu (Russova, 2007, s. 132). Vidlafova s Muchovou
uplatnily tuto stimulaci na neurochirurgické jednotce intenzivni péfe pomoci
zvedaku se zavésem, ktery navodil houpavé pohyby téla. Pacienti se po stimulaci
orientovali v prostoru a vnimali své télo (Vidlafova, Muchova, 2012, s. 43).
Zachova, Humpalova a Maskova provadély vestibularni stimulaci u pacienta
s apalickym syndromem. Rodina mu zakoupila invalidni vozik, aby vid¢l i okolni
venkovni prostiedi. Pfed kazdym posazenim na specidlni vozik ho upozornily
na zménu polohy vestibularni stimulaci. Pfi prvnim nécviku byl pacient nejisty
a mél koncetiny ve flekénim postaveni. Po vice nacvicich jiz nepocitoval nejistotu
(Zachova, Humpalova, Maskova, 2013, s. 35). Liskova vyuzila vestibularni
stimulaci u pacientky po dekompresni kraniotomii. Stimulaci praktikovala vzdy
pfed mobilizaci pacientky. Pfed vstavanim z postele pohybovala jeji hlavou.
Pacientce se postupné lepsil jeji zdravotni stav, protoze pii stimulaci prozivala
pfijemné emoce a zvysila se pohyblivost jejich kloubt (Liskova, 2004, s. 10).
Benesova pted kazdym ergoterapeutickym cvic¢enim pacienti vyuzivala vestibularni
stimulaci k redukci mimovolnych pohybi ¢i k eliminaci svalovych kieci (BeneSova,
2008, s. 74). Jandova praktikovala stimulaci u klientky s mentalni retardaci

a détskou mozkovou obrnou. Autorka piedchazela zavratim Klientky otacivymi
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pohyby hlavy. Houpavé pohyby pftispély ke snizeni spazml a uvolnéni svalstva
klientky (Jandova, 2013, s. 25). Kubickova s Valaskovou praktikovaly vestibularni
stimulaci u agresivni seniorky s halucinacemi. Stimulace byla zaméfena
na posazovani seniorky do lizka ¢i kiesla. Za pul roku vysazovaly seniorku
V dopolednich hodinach do invalidniho voziku. Stimulovali ji i pomoci nové
zakoupené houpacky. Pti houpani si Casto prozpévovala oblibené pisn¢ (Kubickova,
Valaskova, 2007, s. 73). Friedlova uvadi, ze zaméstnanci domovili senior nejvice
z vestibularni stimulace uplatiuji jemné pohyby hlavou klienta, pohyb ovesného
klasu a nasledné houpani klienta v naru¢i nebo pomoci zavésnych siti (Friedlova,

2012, s. 59).

Plackova zatadila optickou stimulaci do péce o pacientku ve vigilnim komatu.
Do blizkosti lizka nemocné umistila oblibenou plySovou hracku a povésila na sténu
obrazky koni. Nasledujici den doplnili rodi¢e pacientky tuto stimulaci vlastnim
fotoalbem. Spolecné s dcerou prohlizeli album a informovali ji o kazdé ptihodé,
ktera byla s fotografii spojend. Pacientka pomalu vzpominala na jednotlivé zazitky,
které méla spojeny s ukazovanou fotografii (Plackova, 2009, s. 6). Dvotakova
uvadi, ze po zaClenéni konceptu bazalni stimulace do oSetfovatelské péce
na oddéleni anesteziologie, resuscitace a intenzivni mediciny upravili okolni
prostiedi. Mezi l0Zka dali barevné zastény s motivy kruhtl, na stropy namalovali
veselé kresby a zdravotnicky personal chodil v barevnych odévech. Kazdy pacient
mél u postele nasténku, na kterou davali obrazky a vzkazy od ptatel a rodiny.
Pacienti m¢li tuto pomicku v oblibé a casto prosili oSetfujici personal, aby
fotografie vyménil za nové. Tato pomilicka napomaéhala i verbalni komunikaci
pacientt (Dvotakova, 2013, s. 16). Friedlova upravila s matkou pacienta nemocnicni
prostfedi pomoci znamych predmétt, které Casto pouzival. Do jeho zorného pole
umistily na sténu oblibeny obraz a zvétSené fotografie jeho psti, kamaradl a sestry.
Pacienta k optické stimulaci také posazovaly do sedu, aby mohl Iépe vidét
fotografie. Déale matka nemocného pfinesla obrazkovou knihu a ukazovala mu
jednotliva zvitata. Pfed ukoncenim oSetfovatelské péce zjistily, Ze dokazal rozeznat
urCitd pismena v knize s abecedou (Friedlova, 2007a, s. 146). Nekudova uvadi, ze
pacienta po dopravni nehodé¢ obklopila obrdzky jeho motocyklu, krabickou
oblibenych cigaret a plechovkou limonady. Poustéla mu filmy, které znal a rad se na

né dival. Pfedméty pfinesla rodina a jeho kamaradi. Spontdnné oteviral oci, ale
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donesené véci nefixoval pohledem. Reagoval pouze na pfitomnost blizkych osob,
protoze v dob¢ navstév se u néj neobjevil zadny naznak motorického neklidu
(Nekudova, 2004, s. 159). Wasilova popisuje vyuziti optické stimulace u svého
manzela v apalickém stavu. Ke stimulaci uplatnila fotografie, kreslené obrazky syna
a psané vzkazy od blizkych pratel. Pii prohlizeni alba se snazil pojmenovat tvaie
znamych osob. Nad nemocni¢ni lGzko umistila dievénou dekoraci ¢apa, kterou diive
méli nad posteli v loznici. Autorka se domniva, Ze nejlepsi stimulaci manzela byly
navstévy pratel ¢i rodiny. Manzel reagoval na blizké osoby ve svém okoli placem
(Wasilova, 2009, s. 65). Boryskova uplatnila u pacienta v bezvédomi po operaci
aneurysmatu mozkové cévy fotografie ¢erného kocoura. Pro zlepSeni stimulace
vlozila nemocnému do rukou cEernou koZeSinovou beranici (Boryskova, 2006,
S.342). Vidlafovda s Muchovou konstatuji, ze na neurochirurgické jednotce
intenzivni péée mély vymalované stény pokoji pastelovymi barvami. K casové
orientaci pacientd byly na oddéleni umistény nasténné hodiny a riznobarevné karty
s aktudlnim dnem a datem. Pro optickou stimulaci také vyuzivaly magnetické
tabule, které¢ byly urcené pro fotografie rodiny pacienta. Autorky uvadéji, ze
fotografie by méli byt ve formatu A4 (Vidlarova, Muchova, 2012, s. 43). Russova
praktikovala optickou stimulaci u pacientky ve stavu podobnému vigilnimu kématu.
Do zorného pole pacientky umistila obrazky nakreslené jejim synem, svatebni
arodinné fotografie. Autorka poustéla pacientce oblibené televizni seridly a filmy
navideu. Do stimulace zafadila 1 zatahovani zaluzii nemocni¢niho pokoje
Kk rozeznani dne a noci. K pozorovani okolniho déni na oddéleni nechala Russova
pooteviené dvefe pokoje (Russova, 2007, s. 132). Spickova, Slamovéa a Hockové
informuji, Ze stimulovaly pacienta po opera¢nim vykonu na mozku. Ve spolupraci
s rodinou vyrobily velkou fototapetu. Vysledny efekt byl velmi ptiznivy. Pacient
dokazal vyslovit nazev kazdého predmétu, ktery vidél a nasledné drzel v rukou
(Spi¢kova, Slamova, Hockova, 2008, s. 26). Hlinecka stimulovala pacientku
s izolovanym kraniotraumatem pohlednicemi a obrazky z cizich statd, protoze rada
cestovala. Do zorného pole také umistila fotografii zakrslé kolie, kterou pacientka
chovala. Fotografie a ostatni pomtcky uréené k stimulaci fixovala pacientka
pohledem (Hlinecka, 2007, s. 63). Svabova po zjiiténi biografické anamnézy
od manzelky pacienta s hematoonkologickym onemocnénim zafadila stimulaci
do kazdodenni péce. V nocnich hodinach poustéla na televizi jeho oblibené

zpravodajstvi. Po stimulaci brzy usnul, ale v noci se probouzel a byl zmateny.
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Na konci péée jiz nemusela pacienta v lizku imobilizovat (Svébova, 2010, s. 62).
Antoniova konstatuje, ze klient s locked-in syndromem reagoval na filmy
S oblibenym hercem pomoci zvlastni mimiky. Stejny vyraz tvafe vznikl vzdy pii
humornych scénach. Zmény obliceje si vSimla jeho manzelka, kterd sledovala
komedie na videu s manzelem (Antoniova, 2009, s. 9). Kubickova s Valaskovou
opticky  stimulovaly agresivni  seniorku  jejim  oblibenym  hrnickem,
novinami, televizi a povleGenim. Seniorka ¢asto listovala v Casopisech a rada
se divala na televizi. Predméty pfinesly jeji déti po domluvé s autorkami
(Kubickova, Valaskova, 2007, s. 72). Prcova stimulovala klienta s mentalni
retardaci pomoci zrcadla umisténého v jeho pokoji. Tato pomicku napomohla
klientovi vnimat vlastni obraz t€la (Préova, 2012, s. 38). Jandova pouzila stimulaci
u klientky s mentalni retardaci a détskou mozkovou obrnou. Do zorného pole
umistila riznobarevné hracky, mice a obrazky. Také vyuzivala obrazkové knihy a
Casopisy. Autorka se domniva, ze opticka stimulace se Klientce libila, protoze Casto

listovala v ¢asopisech (Jandova, 2013, s. 25).

Nekudova prezentuje udaje o auditivni stimulaci u pacienta s kontuzi mozku
a intracerebralnim krvacenim. Kamaradi na né&j pii navstévach mluvili zndmymi
cizimi jazyky a Cetli mu oblibenou détskou knihu. Pacient si ¢asem zacal vzpominat
na néktera slova cizich jazykt (Nekudova, 2004, s. 159). Dvotakova zapojila
do péce i rodinu klienta. Dcera poustéla svému otci na notebooku znamé filmy a pfi
kazdé navstévé mu sdélovala nové tdaje o rodiné. Dale prezentuje informace
0 pacientce, ktera po nabyti plného védomi popisovala autorce sen, ktery se
odehraval 1 za pfitomnosti pacientCiny sestry v kavarné, kde hréla jeji oblibena
hudba. Dvoiakova si mysli, ze pacientka vnimala provadénou auditivni stimulaci
I vbezvédomi (Dvotakova, 2013, s. 17). Wasilova na svého manzela neustale
mluvila. Vyfizovala mu vzkazy od syna a ptatel nebo mu cetla duchovni knihy.
Povsimla si, ze se mu menila frekvence srde¢niho tepu a dechu. Déle popisuje, ze
za manzelem chodili pratelé, ktefi mu hrali na kytaru ¢i flétnu. Pii znamych zvucich
kytary mél tendence se posadit (Wasilova, 2009, s. 67). Friedlova v odpolednich
hodinach stimulovala pacienta ve vigilnim komatu zndmou radiovou stanici
a nejoblibenéjsi kapelou. Pti poslechu hudby pohupoval levou rukou do rytmu pisni.
Autorka spolupracovala s jeho matkou, kterd ochotné pfinesla pomticky k provadéni

stimulace (Friedlova, 2007a, s. 148). Sasova uplatnila tuto simulaci u pacienta
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po operaci nekrotické pankreatitidy. Manzelka mu poustéla romskou hudbu
a zaznamy vzkazli od rodiny, které byly nahrané na audiokazeté. Po probrani
Z bezvédomi se nechoval agresivné (Sasova, 2004, s. 160). Vuova uvadi, ze zivotni
partner kazdodenné¢ stimuloval pacientku po dopravni nehodé pousténim hudby,
protoze jidiive spolecné¢ dlouhodobé poslouchali. Po stimulaci kratkodobé
spolupracovala s autorkou, ale po odchodu jejiho pritele byla agitovana (Vuova,
2006, s. 8). Russova informuje, Ze K auditivni stimulaci pacientky pouzila
prehrava¢ na kompaktni disky a svatebni zaznam na kazeté, ktery piinesla rodina
pacientky. Pokud slysela hrat ur¢itou pisen, tak védéla, ze bude nasledovat snidané
(Russova, 2007, s. 132). Farkova a Friedlova konstatuji, ze auditivni stimulaci
provadély pomoci sluchéatek zapojenych v prehravaci. Oblibenou punkovou hudbu
pacienta nastavily hlasité, protoze si ji tak sam poustél pfi plném védomi.
Pii poslechu pisni byl klidny (Farkova, Friedlova, 2012, s. 44). Grygerova
s Kusinovou stimulovaly pacienta s ischemicko-hypoxickou encefalopatii pomoci
nahravek na kompaktnim disku, ktery obsahoval zaznamy pohadek a pracovniho
jednéni v italském jazyce. Také mu poustély hlasy jeho malého syna a kolegl
ze zaméstnani. Materialy k stimulaci pfinesla jeho manzelka. Na konci hospitalizace
byl pacient apaticky a nespolupracujici. Nechtél komunikovat ani se svou zenou,
protoze si zacal uvédomovat sviij zdravotni stav (Grygerova, Kusinova, 2009, s. 20).
Hlineckd pfi praktikovani auditivni stimulace u pacientky s izolovanym
kraniotraumatem spolupracovala s rodinou. Matka pti pravidelnych navstévach
pred¢itala dcefi jeji vlastni knihy, poustéla ji oblibenou zpévacku a zvukoveé
zaznamy s anglickym jazykem. Pacientka si zacala postupné vzpominat na
jednotliva slova anglického jazyka, protoZe pied razem ho pouZzivala v zamé&stnani
(Hlinecka, 2007, s. 63). Svabové zafadila tuto stimulaci do péée o dezorientovaného
pacienta s hematoonkologickym onemocnénim. Manzelka pacienta informovala
autorku, ze partner Casto poslouchal radio. Po zjisténi autobiografickych udaji
zatadila tuto stimulaci do kazdodenni péce. V odpolednich hodinach mu jeho zena
¢etla knihy nebo s nim vedla rozhovor. Pacient byl pfi komunikaci dezorientovany
aneorientoval se v &ase (Svabova, 2010, s. 62). Liskova zpivala pacientce jeji
oblibené pisné, které dopliiovala informacemi o vyznamu textu a interpretovi.
Pacientka méla afazii, a proto melodii pouze vytukéavala svou rukou. Pfi poslechu
hudby se pacientka vyrazn¢ zklidnila (Liskova, 2004, s. 10). Machalkova informuje

o auditivni stimulaci plactivé a smutné seniorky. Rada poslouchala televizni seridly,
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které si poustéla doma se svou dcerou. Socidlni pracovnice ji zpivala a hréla
na harmoniku. Seniorka zacala za doprovodu hudebniho nastroje zpivat oblibené
pisné. Béhem stimulace méla pozitivni naladu a Casto se usmivala (Machalkova,
2011, s. 201). Jandova poustéla klientce preferované lidové pisné, které velmi rada
poslouchala a zpivala. S klientkou nacvicovala 1 rozeznani hlasii osob, které
se nachazely ve vedlejSich pokojich budovy. P#i stimulaci byla klientka velmi
spokojena (Jandové, 2013, s. 25). Z vyzkumného Setfeni Snajdrové a Tomanové
vyplyva, Ze auditivni stimulace je tieti nejvice vyuZivana nastavbova technika

konceptu bazalni stimulace (Snajdrova, Tomanova, 2013, s. 33).

Wasilova pouzivala oralni stimulaci u svého manZzela. Dutinu ustni mu distila
kartaCkem a zubni pastou. Manzel nechtél spolupracovat, ale Casem ochotné otviral
usta. Stimulaci rti olivovym olejem provadéla az druhy tyden hospitalizace
manzela. Uplatnila také slivovici, kterou mu po kapkach nanasela na jazyk. Po par
tydnech stimulace zafadila do péce i nacvik polykani. Krmila ho jogurtem nebo
pfesnidavkou. Ke konci hospitalizace vézil stejné jako pfed urazem. Autorka uvadi,
ze v druhém mésici stimulace se u manzela velmi dobie osvédcily jeji polibky. Mél
velmi rad jeji polibky a sam nastavoval své rty do spravné polohy, aby mohl svou
zenu polibit (Wasilova, 2009, s. 66). Friedlova dikladné popsala postup oralni
stimulace u pacienta ve vigilnim kématu. Osmy den provadéné péce dle konceptu
bazalni stimulace zafala nacviCovat jeho polykani. Ke cviceni pfijmu potravy
pouzila bramborové pyré piinesené¢ rodinou, protoze tekutiny by mohl pacient
aspirovat. Pfed prvnim nacvikem somaticky stimulovala slinné Zlazy svymi
koncetinami a nasledné mu po napolohovani do sedu vloZila do rukou 1zicku. Matka
pacienta vSechny kroky peclivé pozorovala a v ostatnich dnech provad¢la stimulaci
svého syna sama. Pacient pfi prvnim ndcviku bez potizi spolknul nékolik 1Zicek
bramborové kase (Friedlova, 2007a, s. 145). Sasovd po zjisténi autobiografické
anamnézy zacala praktikovat tuto stimulaci u pacienta prvni den hospitalizace.
Dutinu ustni vytirala pivem, které pfinesla pacientova manzelka. Autorka dodava, Ze
po sniZzeni davek sedativ se u pacienta pii plném védomi neobjevily abstinen¢ni
pfiznaky (Sasova, 2004, s. 160). Valkova informuje, Ze vyuZzila tuto stimulaci
U pacienta v bezvédomi po trazu na kole. Ke stimulaci nemohla pouzit molitanové
tyCinky s ptichuti citronu ¢i pomerance, protoze pacient mél v Ustech mikrotraumata

zpusobené turazem. Uplatnila pouze savé tyCinky bez pfichuté, slazeny caj
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a Nutridrink (Valkova, 2013, s. 41). Zachové, Humpalova a Maskova zatadily oralni
stimulaci do péCe o pacienta s apalickym syndromem. Pii poddvani vyzivy do
perkutanni endoskopické gastrostomie uplatnily verbalni motivaci. Pouzivaly nazvy
preferovanych jidel pacienta, které zjistily pfi sepsani autobiografické anamnézy. Pii
stimulaci nékdy polykal oblibené tekutiny (Zachova, Humpalova, Maskova, 2013,
s. 35). Janova a Boryskova pouzily k ranni hygiené dutiny 0stni pacientiiv oblibeny
zubni kartdCek s pastou. Pfed zahdjenim stimulace ho seznamily s témito
pomutickami. Casem se mu navratila hybnost jazyka. Po obnové polykaciho reflexu
pacientovi vkladaly do ust ¢okoladu a bramburky (Janova, Boryskova, 2007, s. 54).
Grygerova a Kusinova konstatuji, ze pfipravovaly pacientovi jeho nejoblibengjsi
kavu do vlastniho hrnicku. Prvni dny byla stimulace netspés$nd, protoze pacient
nedokazal nic polknout, ale tieti den péce podle konceptu bazalni stimulace dokazal
jiz polknout tekutiny (Grygerova, Kusinova, 2009, s. 21). Boryskova vytirala usta
pacienta pted kazdou snidani kdvou a v prib¢hu dne pivem ¢i mineralni vodou.
Po dokonceni zklidiiujici koupele provedla masaz slinnych zlaz, ktera napomohla
oteviit jeho usta a namocenymi mulovymi tampony ve vodé¢ mu vycistila jazyk
a zuby. Autorka se zmifuje, ze pacientovi vlozila do ust cigaretu a nasledné ji
zapalila. Pacient se okamzité ptizplisobil stimulaci a zacal koufit preferovanou
znacku cigaret (Boryskova, 2006, s. 342). Hlineckd pacientce na neurologickém
oddéleni vkladala do dutiny ustni vacky na cucéni, protoZe obsahovaly jeji oblibené
potraviny. Také ji stimulovala jeji matka pti kazdodennich navstévach. Jogurt a €aj
ji podavala do ust na malé 1zi¢ce. V nasledujicim mésici konzumovala stravu
a tekutiny samostatng. Stav pacientky se vyrazné zlepsil, a proto jiZ nebylo nutné ji
ponechavat nasogastrickou sondu a perkutdnni endoskopickou gastrostomii
(Hlinecka, 2007, s. 63). S¢uckova provadéla chutovou stimulaci pomoci smocené
Stéticky v preferovaném piti pacienta a podporovala nacvik polykani. Realizovana
stimulace méla velmi pozitivni vysledky, a proto zacala posilovat pacientovu
samostatnost asistovanym podavanim stravy. Uchopila jeho dominantni horni
koncetinu, do které mu vlozila 1zici s jidlem a smérovala ji Kustim. Pacient
po stimulaci dokazal jist samostatné (S¢uckova, 2012, s. 33). Antoniova vyuzila tuto
stimulaci v domaci pé¢i u klienta s locked-in syndromem. Zacala ho stimulovat
oblibenou zmrzlinou i pies to, ze m¢l zavedenou perkutinni endoskopickou
gastrostomii. V prvnich tydnech oralni stimulace nezaznamenala zadné pokroky, ale

postupné si povSimla pohybt jazyka. Na konci péce dokazal spolknout mala sousta
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potravin (Antoniova, 2009, s. 9). Machalkova informuje o vyuziti ordlni stimulace
u seniorky s nechutenstvim. V ramci autobiografické anamnézy zjistili, ze velmi
rada konzumovala ovoce, Zemlovku a dzusy. Se seniorkou pii zahajeni stimulace
byla hor$i spoluprace, protoze odmitala jist. Spoluprace se vyrazné zlepsila
za pritomnosti jejiho syna, ktery ji Casto navsStévoval. Stimulovali ji sladkymi
pokrmy, jahodovymi napoji, karamelovym pudinkem a jahodami. Jidlo vzdy
naporcovali na mensi sousta a poté ho podali klientce. Stimulace navratila seniorce
chut’ na jidlo a redukovala nechutenstvi, které diive Casto citila (Machalkova, 2011,
s. 201). Karkulova a Klugarova informuji, ze vyuzily zminovanou stimulaci
u imobilni seniorky. K vyvolani pfiznivych reakci na stimulaci vkladaly do ust
seniorky oblibené potraviny. Pfi stimulaci se usmivala a hladila ruce oSetiujiciho
personalu (Karkulova, Klugarova, 2011, s. 56). Snajdrova a Tomanova ve svém
vyzkumném Setfeni zjistily, ze oralni stimulace je nejvice vyuzivany nastavbovy

prvek konceptu bazélni stimulace (Snajdrovéa, Tomanova, 2013, s. 33).

Valkova vyuzila olfaktorickou stimulaci u pacienta polské narodnosti, ktery byl
V bezvédomi. Pfi ranni toalet¢ mu davala pfivonét k jeho vlastnim kosmetickym
potfebam. Pti stimulaci mél fyziologické hodnoty krevniho tlaku v normé (Valkova,
2013, s. 41). Vuova informuje, Ze seznamila partnera pacientky s konceptem bazalni
stimulace. Pfed kazdou navstévou pritelkyné pouzil stejny deodorant, protoze
partnerka znala jeho vini. Pacientka na bazalni stimulaci reagovala minimalné,
ale autorka nadale provadé€la tuto péci i v ostatnich dnech hospitalizace (Vuova,
2006, s.8). Dvotakova uvadi, ze po domluvé s rodinou stimulovala pacienta
s poruchou védomi pachem nafty. Pacient pfi svém povolani Casto pracoval s
naftou, a proto zafadila tuto stimulaci do péce. Po 19 dnech provadéné péce zacal
otvirat o¢i (Dvotékova, 2013, s. 17). Vidlafova s Muchovou konstatuji, Ze k
stimulaci vyuzivaly rizné druhy aromatickych olejl, které se v mistnosti odpatily.
Vzdy pouzivaly oblibené viné pacientl, protoze dokazaly vyvolavat jejich
vzpominky (Vidlafova, Muchovd, 2012, s. 43). Hlineckd popisuje, Ze zatadila tuto
stimulaci do pé¢e o pacientku s izolovanym kraniotraumatem. Matka pacientky
pfinesla suSené byliny, které jeji dcera sama sbirala a nasledné ji nechala pfic¢ichnout
k znamé vini rostlin (Hlinecka, 2007, s. 63). Svabova olfaktoricky stimulovala
dezorientovaného pacienta S hematoonkologickym onemocnénim. Manzelka

pfinesla autorce jeho oblibené hygienické pomiicky v toaletni taSce. V ramci
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zklidnujici koupele ho natirala vlastni kosmetikou, kterou okamzité¢ poznal podle

viing (Svabova, 2010, s. 62).

Plackova na neurologické jednotce intenzivni péée taktilné-hapticky stimulovala
pacientku plySovymi hrackami. Do levé ruky ji vlozila oblibeného medvidka,
kterym stimulovala i obli¢ej. Pacientka si hracky sama brala do rukou, spavala
snimi v lizku a casto se s nimi mazlila. Po provedené stimulaci reagovala
na veskeré doteky personalu klidngji (Plackova, 2009, s. 6). Spickova, Slamova
a Hockova vkladaly do rukou pacienta predméty, které denné pouzival. Kazdou véc
nejdiive ohmatal a nasledné vyslovit jeji nazev. Pacient v prib&hu hospitalizace také
kreslil jednoduché tvary a skladal obrazkovou stavebnici (Spi¢kovd, Slamova,
Hockova, 2008, s. 26). Wasilovd davala svému manzelovi do rukou dfevény
hlavolam, volant od automobilu, dopliiky k pocitaci nebo dekorativni oblazek
Z obyvaciho pokoje. VSechny ptedméty jeji druh velmi dobie znal. Volant v jeho
rukach ho siln¢ zneklidnil a rozru$il. Na stimulaci nereagoval, a proto ji autorka
pfestala provadét (Wasilova, 2009, s. 63). Friedlova z autobiografické anamnézy
zjistila, ze pacient byl vasnivy hrac¢ golfu, a proto mu do jeho rukou vkladala
golfovou hil a micek. Reakce byla okamzita, protoze pfedméty pevné chytnul
a odmital je pustit. Do pravé i levé ruky mu také vlozila pocitacovou klavesnici, po
které pohyboval prsty a mackal jeji knofliky. Po ¢ase mu jeho otec pfinesl telefonni
pfistroj a dal mu ho. Pacient jej uchopil a pfiloZil ho ke svému uchu (Friedlova,
2007a, s. 147). Zachova, Humpalovd a Maskova konstatuji, ze pacientovi
s apalickym syndromem vkladaly do rukou pfedméty, které casto pouzival pied
urazem. Nejvice vyuzivaly rodinou pfinesena fiditka a zvonek silni¢niho kola
(Zachova, Humpalova, Maskova, 2013, s. 35). Grygerova s Kusinovou stimulovaly
pacienta mobilnim telefonem, automobilovym volantem a kytarou. Pfed pfevozem
do hyperbarické komory mu do rukou daly volant, protoze mu mél pfipominat cestu
do zaméstnani. V odpolednich hodinach se dotykal strun své kytary a zkousSel zahrat
ur¢itou melodii. Pfi stimulaci se Casto usmival, a proto autorky usuzuji, Ze na ni
reagoval pozitivné (Grygerova, Kusinova, 2009, s. 20). Hlineckd se zminuje, ze
taktilné-haptickou stimulaci pouzila u pacientky s izolovanym kraniotraumatem.
Do rukou ji vkladala plySového medvidka z détstvi a oblibenou propisku. V pribéhu
hospitalizace zaCala pacientka malovat portréty osob (Hlinecka, 2007, s. 63).

Liskova pro taktilné-haptickou stimulaci pacientky zvolila pfedméty s hladkym,
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hrbolatym ¢i studenym povrchem. Pomucky neustdle ménila, protoze se snazila
udrzet jeji pozornost. VSechny predméty méla umisténé v blizkosti lizka, aby s nimi
mohla libovolné manipulovat. Pokud vlozila pacientce do rukou urcitou véc, tak ji
vzdy verbaln¢ informovala o jeji barvé a nazvu. Po nacviku stimulace, ktery
probihal nékolik tydnd, pacientka podle hmatu rozpoznala hieben, ustni kosmetiku,
poharek, 1zici a propisku. Nacvik autorka zameéfila na podporu sobéstacnosti
(Liskova, 2004, s. 10). Jandova v ramci stimulace s klientkou stavéla kostky nebo
navlékala predméty kruhovych tvart na stojan. Do rukou ji vkladala rtizné véci,
kterymi nacviCovala klient¢in Gchop pfedméti. Pii canisterapii vzala jeji horni
koncetiny do svych rukou a jemnymi pohyby hladila srst psa. Klientce se zlepsil
uchop levé ruky. Stavéni kostek ji velmi bavilo (Jandova, 2013, s. 25). Préova
stimulovala jemnou motoriku klienta s mentalni retardaci pomoci stavebnice
a pastelek na kresleni. V tinoru ¢asto lamal tuzky a stavebnice neustéle nicil. Nebyl
schopny se soustfedit na jednu Cinnost. V srpnu jiz kreslil obrazky bez naznaki
agresivniho chovani (Préova, 2012, s. 40). Snajdrova a Tomanova prezentuji
vysledky z vyzkumného Setfeni, které vyhodnotilo taktilné-haptickou stimulaci jako
druhou nejcastéji pouzivanou nastavbovou techniku konceptu bazalni stimulace

(Snajdrové, Tomanova, 2013, s. 33).
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ZAVER

Pichledova bakalaiska prace obsahuje dohledané odborné informace, které se
zabyvaly vyuzitim konceptu bazalni stimulace u dospélych jedincii. Pro tvorbu

ptehledové bakalatské prace byly stanoveny dva diléi cile.

Prvnim dil¢im cilem bakalatské prace bylo piedlozit dohledané poznatky o vyuziti
somatické stimulace u dospé€lych jedinci. Inicialni dotek vyuzily autorky Hyblova
(2007, s. 60), Zakavec a Visnerova (2012, s. 32), Wasilova (2009, s. 64), Ligkova
(2004, s. 9), Farkova a Friedlova (2012, s. 43), S¢uckova (2012, s. 32), Sandorova
(2008, s. 8), Karkulova a Klugarova (2011, s. 56), Svabova (2010, s. 61), Boryskova
(2006, s.342). Zakavec s Visnerovou (2012, s. 32), Svabova (2010, s. 61),
Sandorova (2008, s. 8) provadéli inicialni dotek pied oSetfujicimi intervencemi.
Liskova (2004, s. 9) a S¢uckova (2012, s. 32) vybraly lokalizaci inicialniho doteku
podle zjisténé autobiografické anamnézy pacienta.

Uhura (2009, s. 60), Zakavec a Visnerova (2012, s. 32), Vuova (2006, s. 7),
Wasilova (2009, s. 64), Préova (2012, s. 40) se shoduji, Ze poloha hnizdo a poloha
mumie zklidnila pacienty. Jafiova a Boryskova (2007, s. 54), Svabova (2010, s. 62),
Antoniova (2007, s. 8), Russova (2007, s. 132) a LiSkova (2004, s. 10) pouzily
Kk stimulaci polohovaci pomticky riznych tvarG a velikosti. Nejvice vyuzivaly
perli¢kové polstare. Antoniova (2007, s. 8), S¢uckova (2012, s. 33) a Jandova (2013,
S. 25) se shoduji, Ze polohovani eliminuje vznik svalovych kontraktur a kieéi.
Autorky Boryskova (2006, s. 342), Friedlova (2007a, s. 143), Svabova (2010, s. 62)
ukladaly pacienty do polohy hnizdo a mumie po celkové toaleté.

Friedlova (2007a, s. 143), Boryskova (2006, s. 342), Slezak (2010, s. 38-39),
Russova (2007, 131), Hlinecka (2007, s. 62), Wasilova (2009, s. 64), Valkova
(2013, s. 41), Janova a Boryskova (2007, s. 54), Mechova a Majkusova (2006,
s. 31), Svabova (2010, s. 61-62), Grygerova a Kusinova (2009, s. 20-21), Vidlafova
a Muchova (2012, s. 43), Benesova (2008, s. 74), Karkulova a Klugarova (2011,
s. 56), Plackova (2009, s. 5-7) zafadili do péce stimulujici a zklidiiujici koupele.
Autorky Russova (2007, 131), Svabova (2010, s. 61-62), Friedlova (2007a, s. 143)
a Plackova (2009, s. 5-7) pouzivaly pii koupeli osobni pomticky pacienti.
Karkulovéa a Klugarova (2011, s. 56), Jandova (2013, s. 25), Benesova (2008, s. 74),
Uhura (2009, s. 60), Antoniova (2009, s. 9), Zakavec a Visnerova (2012, s. 32),
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Friedlova (2007a, s. 142), Urbanova (2008, s. 48-49), Hazuchova (2007, s. 27),
Féarkova a Friedlova (2012, s. 43), Plackova (2009, s. 5) uplatnili v pé¢i masaz
stimulujici dychani a kontaktni dychani. Antoniova (2009, s. 9), Friedlova (2007a,
s. 142), Zakavec a Visnerova (2012, s. 32) vyuzivali u nemocnych tyto techniky

somatické stimulace k podpote vykaslani hlent z dychacich cest.

Druhym dil¢im cilem bakalatské prace bylo ptedlozit dohledané poznatky o vyuziti
ostatnich prvki bazalni stimulace u dospélych jedinct. Autorky Wasilova (2009,
S. 67), Farkova a Friedlova (2012, s. 43), Jandova (2013, s. 25) provadély vibracni
stimulaci pomoci svého téla. Nejvice vyuzivaly své ruce.

Russova (2007, s. 132), Friedlova (2007a, s. 144-146), Liskova (2004, s. 10),
Zachova, Humpalova a Maskova (2013, s. 35) realizovaly vestibularni stimulaci
pied kazdou zménou polohy pacienta. Liskova (2004, s. 10), Russova (2007, s. 132),
Dvorakova (2013, s. 17), Friedlova (2007a, s. 144-146) a Jandova (2013, s. 25)
pohybovaly hlavami pacientu do stran.

Russova (2007, s. 132), Friedlova (2007a, s. 146), Wasilova (2009, s. 65), Hlinecka
(2007, s. 63), Plackova (2009, s. 6), Spi¢kova, Slamova a Hockova (2008, s. 26),
Nekudova (2004, s. 156) a Jandova (2013, s. 25) vyuzily k optické stimulaci
obrazky a fotografie. Autorky se shoduji, Ze pomicky musi byt umistény v zorném
poli pacienti. Svibova (2010, s. 62), Kubitkovd a Valaskova (2007, s. 72),
Antoniova (2009, s. 9) a Nekudova (2004, s. 159) poustély pacientim televizni
serialy a oblibené filmy.

Hlineckd (2007, s. 63), Nekudova (2004, s. 159), Grygerova a Kusinova (20009,
s. 20) vyuzivaly k auditivni stimulaci zvukové zdznamy cizich jazykd. Svabova
(2010, s. 62), Wasilova (2009, s. 67), Hlinecka (2007, s. 63), Nekudova (2004,
S. 159) predc¢italy nemocnym knihy a denni tisk. Autorky Farkova s Friedlovou
(2012, s. 43), Hlinecka (2007, s. 63), Svabova (2010, s. 62), Russova (2007, s. 132),
Friedlova (2007a, s. 148), Sasova (2004, s. 160), Vuova (2006, s. 8), Jandova (2013,
s. 25) k stimulaci pouzivaly piehrava¢ na kompaktni disky a radio. Pomicky
umoznily pacientlim poslouchat oblibené pisné.

Autorky Sasova (2004, s. 160), Grygerova a Kusinova (2009, s. 21), Machalkova
(2011, s. 201), Hlinecka (2007, s. 63), Karkulova a Klugarova (2011, s. 56),
Séuckova (2012, s. 33), Antoniova (2009, s. 9) provadély oralni stimulaci
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oblibenymi napoji a potravinami pacientl. Janova s Boryskovou (2007, s. 54) a
Wasilova (2009, s. 66) vyuzily k oralni stimulaci zubni kartacky.

Autorky Valkova (2013, s. 41) a Svébova (2010, s. 62) k olfaktorické stimulaci
pouzivaly té€lovou kosmetiku pacientt.

Autorky Liskova (2004, s. 10), Wasilova (2009, s. 63), Hlinecka (2007, s. 63),
Grygerova a Kusinova (2009, s. 20), Zachova, Humpalova a Maskova (2013, s. 35),
Spi¢kova, Slamova a Hockova (2008, s. 26), Friedlova (2007a, s. 147), Plackova
(2009, s. 6), Jandova (2013, s. 25), Préova (2012, s. 40) v péci uplatnily taktilné-
haptickou stimulaci. Pacientim do rukou vkladaly jejich oblibené a vlastni

predméty, které velmi dobfe znali.

Vsechny stanovené cile ptehledové bakalaiské prace byly splnény.

Z dohledanych zdroji vyplyva, ze koncept bazalni stimulace ma Siroké uplatnéni.
Bazalni stimulaci Ize vyuZzit u jedincii s rozmanitymi oSetfovatelskymi problémy
Vv intenzivni, neurologické, chirurgické, interni, geriatrické a domaci péci. Nejvice
roz§ifenym zakladnim prvkem je somaticka stimulace. Z technik somatické
stimulace se nejvice aplikuje poloha hnizdo, dale pak masaz stimulujici dychani
a zklidiiujici koupel. Z nastavbovych prvkll se nejcastéji pouziva taktilné-hapticka
a auditivni stimulace.

Z vySe uvedeného vyplyva, Ze bazélni stimulaci lze pouzit ve zdravotnickych i1

nezdravotnickych zafizenich.
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