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Uvod

Staii je, jakozto zivotni etape, v poslednich letech vénovana stale vétsi pozornost. Populace
starne a obortl, které se zabyvaji seniorskou populaci, stale pfibyva. Socialni pedagogika,
jakozto disciplina zasadni k vypracovani prace, se zamétuje na deti, dospélé i seniory, a fakt,
7e v Ceské republice skupina seniorii podetnd prevysuje skupinu déti a mladistvych, jeji
pozornost stale zvySuje. Seniofi jsou heterogenni skupina, to znamena, Ze se jedna o skupinu
odlisnych jedincii. Mohou to byt osoby aktivni, produktivni a sobésta¢né az do vysokého veéku,
mezi seniory se vSak vyskytuje nespocet osob ztracejicich chut’ do zZivota, pfichazejicich tak
o své zivotni cile, ¢imz se u nich zvysuji zdravotni, psychicka ¢i socialni rizika spojend se

starim.

Starnuti je pfirozeny a nezvratny proces a zaveérecna faze naSeho zivota. Starnuti populace
je celosvétovym problémem, kterému je potieba ptizpiisobit dalsi vyvoj moderni spole¢nosti.
S ptibyvajicimi pocCty seniort také piibyva klientl socialnich sluzeb. V této bakalaiské praci se

budu zabyvat pobytovou socialni sluzbou — domovy pro seniory.

Domov pro seniory je sluzba socidlni péce, jejiz cilem je zajistit osobam fyzickou
a psychickou sobéstacnost. Na kvalitni trdveni volného Casu seniorii v zatizenich dohlizeji
aktivizacni pracovnici, ktefi s klienty travi velkou ¢ast dne. Seniofi, ktefi z jakychkoliv divoda
nemohou setrvavat ve svém prirozeném socialnim prostiedi, vyuzivaji pobytové socialni sluzby
amusi si zvykat na nové prostiedi. Seznamuji se s novou denni rutinou, novymi lidmi a se
svymi znamymi se setkavaji ziidka, s nékterymi se dokonce nesetkaji uz nikdy. Rozlouci se
s vétSinou osobnich véci a svlj zivot ,,sbali do kufru®, se kterym doziji své posledni chvile.
Proto si musime uvédomit, Ze tato slozitd socialni udélost je pro kazdého seniora psychicky
naro¢nd a kazdy na ni reaguje odlisné. K zajisténi co nejlepsi kvality zivota v domovech pro
seniory slouzi poskytovéani volnocasovych aktivit a aktivizanich programi s cilem zachovat

Vv co nejvyssi mife sobéstacnost a zajmy klientt.

Aktivizaéni pracovnik muze spravnymi metodami a postoji ovlivnit zivot seniord
v pobytovych zatizenich. Pravé zaméstnanci s odpovidajicimi kompetencemi a osobnostnimi
vlastnostmi maji zasadni vliv na dosazeni kvality Zivota v zafizenich. Myslim si, ze jiz pii
vybéru zaméstnanci by mélo byt ziejmé, zda pracovnik disponuje pozadovanymi

kompetencemi, dilezitymi pro vykon své profese.

Pro bakalatfskou praci jsou stanoveny dva cile. Prvnim cilem je snaha teoreticky popsat

problematiku starnuti a stafi, véetné popisu zmén ve stafi, domovt pro seniory a kvality zivota
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ve stafi. Nedilnou soucasti je také kapitola o aktivizaci a aktivizacnich programech, kde

nalézadme popis jednotlivych druhti aktiviza¢nich technik a volného ¢asu seniort.

V praci je také vénovana pozornost socialni pedagogice, ktera ndm predklada pedagogicky
pohled na seniory a staii nechape jako chorobu, ale jako etapu Zzivota, ktera pfinasi nové
moznosti. Je nezbytné zminit motivaci seniort, jelikoz ta rozhoduje o tom, zda se senior bude

chtit v zivoté posouvat dal, zlepSovat jeho kvalitu a hledat novy smysl Zivota.

Prace teoreticky vymezuje profesi aktivizacniho pracovnika. Jsou definovany kvalifikacni
ptedpoklady a pozadavky k vykonu préace, néasleduji vyzadované osobnostni ptedpoklady
aktivizacnich pracovnikl. Soucasti kapitoly o aktivizanich pracovnicich je podkapitola
Komunikace se seniory, kde se dozvidame o faktorech ovlivitujicich komunikaci, chybach pfi

komunikovani se seniory a zadsadach spravné komunikace s nimi.

Posledni kapitola bakalatské prace je orientovana empiricky. Druhym cilem je zjistit, jakou
pozici zastavaji aktivizacni pracovnici v domovech pro seniory, jaka je jejich napli prace a jak

se jejich plisobenim zvySuje senioriim kvalita Zivota.

Vyzkumné Setfeni vyuziva kvalitativni  strategii  vyzkumu, ato v podobé
polostrukturované¢ho rozhovoru. Pro ucely vyzkumného Setieni jsme stanovili jednu hlavni
vyzkumnou otazku a Ctyfi dil¢i vyzkumné otazky. Rozhovory byly realizovany s péti

informanty.

Bakalaiska prace miize byt vyuzita v oblasti socialnich sluzeb. Vysledky prace budou
nejvetsim piinosem pro aktivizacni pracovniky v domovech pro seniory, dale pfimo pro seniory

zijici v domovech pro seniory a popiipadé pro fidici pracovniky v téchto zafizenich, ktefi

zajistuji podminky pro realizaci aktivizacnich ¢innosti.

Vysledky prace objasni dilezitost aktivizanich pracovnikli v domovech pro seniory
a kvalitn€ zvolenych aktiviza¢nich ¢innosti. Prace mize aktivizacnim pracovnikiim poskytnout
motivaci pii vybéru aktivizac¢nich ¢innosti a nabizi moZnosti, jak jejich praci zkvalitnit klientim

Zivot.
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1. Starnuti, stari a domovy pro seniory

V prvni kapitole obecné charakterizujeme starnuti a stafi a vymezime pojmy souvisejici
s timto tématem. Podkapitola s ndzvem Starnuti a stafi je nezbytnd kvili informacim, se
kterymi v praci operujeme. Dale se zabyvame fyzickymi, psychickymi a socio-ekonomickymi
zménami ve stafi, které mohou mit vyrazny vliv na realizovani volnoc¢asovych aktivit. V dalsi
casti se seznamime s kvalitou zivota ve stafi, protoZe na ni ma piimou vazbu volny Cas seniord.
K tomu, abychom klienty mohli aktivizovat v co nejvyssi mife a rozvijet jejich potencial, musi
byt uspokojeny vsechny jejich potieby. Proto se dalsi kapitola vénuje praveé potiebam seniort.
V posledni podkapitole jsou popsdny domovy pro seniory, jejichz vymezeni je vzhledem

k tématu prace zasadni.

1.1 Vymezeni pojmu starnuti a stari

Stari a starnuti je téma, kterym se zabyvali jiZ stafi filozofové. Existuje nespocet definic
stafi, autoii se odliSuji pfi vymezeni definice, periodizace a charakteristiky tohoto obdobi. Je to
zaverecna faze naseho zivota. Pojem starnuti a staii byva Casto zaménovano, proto je dulezité
pojmy spravné odlisit. Stafi je posledni ontogenetickou etapou Zivota, jednotlivé zivotni etapy
na sebe navazuji a posledni je zavisla na té predeslé (Zumarova, 2012). Na staii je ve
spolecnosti pohlizeno spiSe negativné a s obavami. Objevuji se napiiklad obavy z vyskytu
zdravotnich problémd, ztraty sobéstacnosti a s tim spjatych omezeni, z omezeného kontaktu
s okolim, ztraty respektu, dlstojnosti atp. (Malikovéa, 2020). Existuji riizné myty o staii, které
utvaii mladi a uspés$ni lidé. Prikladem jsou myty o lenosti seniorlt v penzi, nepotiebnosti
seniorl, chudobé¢ ve stafi, zivoté vSech seniorit v pobytovych sluzbéch... (Haskovcova 1990;

In: Jani§, Skopalova, 2016).

Obyvatelé¢ Ceské republiky starnou, doZivaji se vys$iiho véku a seniofi tvoii stale vetsi
&ast obyvatelstva. Dle Ceského statistického titadu (CSU) tvofili seniofi od roku 2011 do konce
roku 2020 jiz vice nez jednu pétinu obyvatelstva CR (20,2 %) (CSU, 2021, online). Stafi, jako
celkem vyznacna Cast naSeho zivota po ztraté¢ reprodukcni schopnosti, je vic¢i ostatnim
zivoCichim relativné nepiirozené. Tento fakt zdlraziuje potfebu vénovat se seniortim, mimo

zdravotni a socialni hledisko, také z hlediska volnocasového (Jani§, Skopalova, 2016).

J 4

Hranice stéfi je relativni a jeji vymezeni je proménlivé, nejcastéji je determinovano na
zéklad¢ vyvojové psychologie. ,, Napr. dle WHO (Svétova zdravotnicka organizace), je vek 60-

74 let vyssi vek nebo také ranné stari, 75-89 let starecky vék a 90 let a vyse dlouhovékost“
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(Dvotéackova, 2012, s. 11). Sak a Kolesarova (2012) uvadeji, Zze v Ceské populaci se ¢lovek

stane seniorem v zavislosti na svych individualnich charakteristikach.

Stafi 1ze definovat z biologického, socidlniho a kalendainiho hlediska. Biologické stafi je
geneticky dané a je ovlivnéno plsobenim vnéjsiho prostfedi a zptisobem zivota. Biologické
stafi probiha u vSech odlisné. Socialni stafi se vymezuje kombinaci zmény roli, Zivotniho
zpiisobu a ekonomického zajisténi (Kalvach 1997; In: Zumarova, 2012). Nastavaji zmény
spojené s penzi, nadbytkem volného Gasu, osamélosti a diskriminaci (Zumérova, 2012).

J o4

Kalendaini stafi je dano dnem narozeni (Zumarova, 2012).

Starnuti je dle Langmeiera a KrejCitové (2006, s. 202) ,, souhrn zmén ve strukture
a funkcich organismu, které podminuji jeho zvysenou zranitelnost a pokles schopnosti
a vykonnosti jedince a jez kulminuji v termindlnim stadiu a ve smrti.* Starneme od narozeni
a pro zpomaleni starnuti maji dle Zumarové (2012) slouzit t¥i faktory, ato kvalita vyZivy,

piiméieny rozsah aktivit a pohybova a relaxac¢ni cviceni.

Jedna se o pfirozeny, nevyhnutelny jev, ktery je typicky pro vSechny Zivé organismy.
., Starnuti ovliviiuje Fada faktori, jako jsou: genetické a dedicné dispozice, prodelané nemoci,
zpusob Zivota a Zivotosprava, Zivotni ndpln (vzdélani, zkuSenosti, Sire zdjmii), adaptibilita
jedince na frustracni tolerance, adaptace na zivotni zmény a ztraty, strategie vyrovndni se
starnutim a starim.“ (Spatenkova, Smékalova, 2015, s. 59). Se starnutim pfichazeji i dalsi

zmény, které jsou podrobnéji popsany v dalsi podkapitole.

S ohledem na téma prace je také zapotiebi definovat pojem senior. Tento pojem neni
v nasi legislativé zcela vymezen a dle Holczerové a Dvorackové (2013) je senior ¢lovek, ktery
zavrsuje zivotni fazi Zivota a ma ve spolecnosti specifické postaveni. Skupina seniori neni
homogenni. Je to skupina velmi odlisnych jedinct, ¢ast je aktivnich a spokojenych, a zaroven
se vyskytuje populace seniorl, kteti potifebuji pomoc druhych lidi, jsou nespokojeni se svym
zivotem, jsou zdravotn¢ omezeni ¢i se u nich vyskytuji jiné problémy, zptsobujici jejich Zivotni

pasivitu. V této praci je senior vniman jako potencionalni klient domova pro seniory.

1.2 Zmény ve stari

Zmeénami ve staii se zabyva cela fada autort. Tyto zmény jsou nezvratné a postupné
oslabuji funkci organismu. Starnuti je individudlni proces ovlivnény genetikou, zivotospravou

a Zivotnim stylem, coz znamena, Ze se u kazdého dané zmeény projevi odlisné (Jani§, Skopalova,
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2016). Vétsina autorli popisuje zmény zpusobené stafim v roviné fyzické, psychické a socio-

ekonomickeé.
Fyzické zmény

Fyzické zmény jsou pro mladsi generace nejspise jednou z hlavnich pfi¢in obav ze stafi.
Stari s sebou zpravidla piindsi zhorSujici se zdravotni stav, napiiklad kardiovaskularni
onemocnéni, onemocnéni kloubi, patefe, smyslovych receptort atp. (Janis, Skopalova, 2016).
Dochézi ke zmén¢ imunitnich mechanismi, poklesu imunity, zméndm ve tvorbé hormont, k
ubytku nervovych bunék, kostni diené, ztraté vapniku z kosti a kostni diené (Pacovsky 1990;

In: Zumarova, 2012). Zmény nastavaji také u pohlavnich organii, u muzi se za¢ina snizovat

potence a u Zen kon¢i menstruace (Klevetova, 2017).

Starnutim se méni také nas vzhled. Snizuje se télesna vyska, nekteti seniofi mohou kvtili
neaktivité zvysit svou télesnou hmotnost, méni se jejich postoj, chiize a dochézi k ubytku
svalové hmoty. Méni se také pruznost kiize, tvofi se vrasky, vlasy Sedivéji a fidnou (Klevetova,
2017). Dochézi k involuénim zménam smyslového vnimani, pfedevSim ke zhorSeni zraku
(zhorSeni akomodace, ztrata zrakové ostrosti), sluchu (ibytek sluchové ostrosti pro vysoké

tony), snizuje se chut’ k jidlu a ¢ich (Dvotackova, 2012).
Psychické zmény

Ve stafi miiZe nastat zména osobnosti, pfevdzné se zacnou projevovat negativni
vlastnosti. V domovech pro seniory zté¢zuji seniorim psychické zmény adaptaci na nové
prostiedi (Dvorackova, 2012). Zmény psychiky nastdvaji v poznavacich procesech. Stati lidé
maji ubytek pamétovych kompetenci, poruchy paméti, nejcastéji v oblasti epizodické paméti,
kdy si naptiklad zapomenou vzit I€ky, a méni se jejich intelektové funkce (Vagnerova, 2000).
Jani$ a Skopalova (2016) uvadéji, ze dalezitymi pojmy souvisejicimi s tématem volny ¢as jsou
tzv. krystalicka a fluidni inteligence. Krystalicka inteligence je zjednodusené oznaceni pro
obecné znalosti a fakta, tato inteligence ve staifi neprochdzi extrémnimi zménami. Fluidni

inteligence je oznacCeni pro schopnost fesit problémy, a stdrnutim vyrazné ubyva. Projevi se

naptiklad pfi vyskytu novych a nevSednich situaci.

U seniort se projevuje snizend vitalita, snizeny elan do zivota, strach, uzkost, nejistota.
Kwvili onemocnénim, kterd vékem ptibyvaji, dochazi ke zhorSeni sobéstacnosti. Tato skute¢nost
ovliviiuje seniory v jejich spoleCenském zivoté. Casto se boji fici o pomoc, jsou v izolaci

a zavisli na druhych. Stary ¢lovék nerad méni sviij zivotni styl. Pfichdzi také situace, kdy
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odchdazi jeden z partnerti, vrstevnici a rodinni pfisluSnici. Pozistaly senior se citi osaméle, ztraci
chut’ k zivotu a musi pfijmout nové zivotni role (role vdovce-vdovy, role klienta DPS atd.)

(Klevetova, 2017).

Méni se také emocni prozivani seniort. Dle Langmeiera a Krej¢itove (2006) se snizuje
intenzita emoci, seniofi dokdzi raciondlnéji rozhodovat, reagovat klidné&ji, jsou trpélivejsi
a mohou byt az apaticti. Oproti tomu Klevetova (2017) uvadi, ze je stary ¢lovek citlivejsi,
situace proziva vice emotivné a je snadno citové zranitelny. Zarovenn vSak zminuje, Ze se

vlastnosti mohou ménit a urcita vlastnost muze byt viditelné;si (napiiklad lakomstvi).

Fyzické a psychické zmény spolu souviseji a ve vztahu k volnému Casu a aktivizaci je
ziejma jejich propojenost. Pii negativni zméné a fyzickém omezeni dochdzi k neschopnosti, at’
uz ¢astecné ¢i uplné, vykonavat urcité aktivity, a tim pfichdzeji zmény v oblasti psychické. Pro
seniory je volny cas a aktivizace vysoko na pomyslném Zebtficku hodnot, ale je podstatné

prizptsobit aktivity aktudlnimu stavu seniort (Janis, Skopalova, 2016).
Socio-ekonomické zmény

Socio-ekonomické zmény jsou spojeny se socidlnimi zménami, které v souvislosti se
stafim zakonit& piichazeji. Zumarova (2012) zminuje predevsim pobirani starobniho diichodu,
¢imz se meéni ekonomicka situace seniora. Méni se nejen odchodem ze zaméstnani, ale také
odchodem déti z domova a popfipadé i umrtim partnera. Dulezité je, aby spravné probéehl
proces adaptace (Zumarova, 2012). Mezi seniory se vyskytuji rozdily v planovani budoucnosti.
., T, kteri Ziji doma v rodiné, maji vice planii do budoucnosti a ziji relativné Stastné. Naproti
tomu seniori Zijici v domovech pro seniory upadaji casto do letargie, nezajmu a socialni
izolace “ (Ktivohlavy, 2002; In: Dvotackova, 2012, s.15). Pfichazeji vSak i socidlni zmény, jako
je omezeni kontaktu s kolegy, nova denni rutina, méni se socialni status a socialni role. Stafi
lidé jsou kviili snizenym finan¢nim prostfedkiim omezeni naptiklad ve vyuzivani volného ¢asu

(Janis, Skopalova, 2016).

v v

Ve staii také dochéazi ke zméné potieb. Dvotrackova (2012) ve své publikaci uvadi, ze
dualezitou potiebou v zivote seniorl je pocit bezpeci a jistoty, to znamend dostatecné fyzické 1
psychické bezpeci a ekonomické zabezpeceni. Vagnerova (2000) popisuje dalsi potieby
seniorti. Pro staré lidi je vyznamna potieba socidlniho kontaktu, zpravidla se citi dobie
v kontaktu se svou rodinou ¢i vrstevniky. Do poptedi se v Zivoté seniord dostava potieba
aktivity. Dulezité je, aby senior naSel v aktivité¢ smysl a motivaci. Starnutim se zaliby jedinca

zuzuji, divodem miize byt vétsi unavitelnost, pohodlnost, a miize dojit k odmitani ¢innosti.
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1.3 Kbvalita zivota senioru

Kvalitu Zzivota kazdy vnima subjektivné a danym tématem se zabyvaji Iékafi,
psychologové, zdravotni sestry, socidlni pracovnici a dal$i odbornici. Kvalita zivota je pojmem
tézko definovatelnym a diskutovanym napftic fadou védnich obort. Seniofi maji v dnesni dobé
kvalitni zdravotni péci, nabizi se jim vice moznosti ke zlepSovani Zivotnich a socidlnich
podminek a také se méni jejich Zivotni styl. Nasi kvalitu Zivota ovliviluje Zivotni styl, zdravotni
problémy a uspéchy v zivoté, které jsou zavislé na predchozi zivotni etapé, ato na

o2

produktivnim véku (Dvorackova, 2012).

Vzhledem k charakteru této prace je diilezité zaradit kapitolu o kvalité zivota seniord,
jelikoz je podstatné si v dichodovém véku vytvorit program a naplnit volny ¢as. Dvotrackova
(2012, s. 85) uvadi: ,, Aktivita je prevenci nesobéstacnosti. Udrzeni a navazani novych kontaktu,
spolecna setkavani vrstevnikii i prohlubovani mezigeneracnich vazeb maji velky vyznam pro
proziti kvalitniho stari. Snaha o aktivizaci seniorii vSak musi plné respektovat individualni
moznosti a prani kazdého cloveka. “ Jakykoliv druh psychické, fyzické ¢i socialni aktivity dava

zivotu ve stafi pocit naplnéni a pomaha k nalezeni smyslu Zivota.
Pristupy ke kvalité Zivota

Dle Zumarové (2012) Ize kvalitu Zivota definovat z riznych uhli pohledu. V prvni fadé
muze jit o pohled medicinsky. WHO vymezuje kvalitu zivota jedince jako vnimani jeho pozice
v kontextu hodnotového systému, kultury. Kvalita Zivota zahrnuje vztah jedince k jeho ciltim,
ocekavanim, normadm a pochybnostem aje ovlivnéna jedincovym fyzickym a psychickym
zdravim, socidlnimi vztahy, osobnim vyznanim a vztahem jedince k Zivotnimu prostiedi

(Dvotagkova, 2012).

Dalsi je pohled psychologicky. Jde o prozivani subjektivni pohody jednotlivct,
zajistovani Zivotni spokojenosti, pohody a Zivotniho §t&sti. Solcova (2004) popisuje kvalitu
zivota pomoci anglického spojeni ,,well-being*, ktery je hodnocenim kvality Zivota jako celku,
a tvrdi, ze ,,0s0bni pohoda musi byt chapdana a mérena prostiednictvim komponent kognitivnich
(Zivotni spokojenost, moralka ve smyslu mravnich zasad) a emocnich (positivni emoce,
negativni emoce)“ a ze ,,0osobni pohoda se vyznacuje konzistenci v riiznych situacich

a stabilitou v ¢ase* (Solcova, 2004, s. 21).
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Ttfetim pohledem je pohled sociologicky. Kvalita Zivota je ve zminéném pojeti
spojovana s zivotnim stylem, spoleCenskym statusem, socialni uUspéSnosti, vzd€lanim,

majetkem atp.

Sociologové a dalSi odbornici sleduji kvalitu zivota uriznych socialnich skupin

a hledaji rozhodujici sociologické faktory ovlivitujici kvalitu Zivota (Zumérova, 2012).
Indikatory kvality Zivota dle WHO

Nejcastéjsim indikatorem kvality zivota, zejména u seniorské populace, je zdravi. Dle
Dvorackoveé (2012) je zdravi vyslednici n€kolika faktori, které jsou ve vzjemné interakci.
Naptiklad mizeme uvést interakci prostiedi, nachazeni smyslu Zivota, postoje ke smrti, stafi,
emoci Cloveéka atp. Zdravi jako indikator kvality Zivota miizeme rozdélit na fyzické, které
ovlivituje energii, plisobi na unavu, bolest, spanek, a psychické, které ovliviiuje pozitivni
a negativni emoce, sebehodnoceni, zplisob mysleni, pozornost a soustfedéni. DalSim
indikatorem je uroven nezavislosti, kam fadime mobilitu, pracovni ¢innosti, denni aktivity,
zéavislost na pomoci druhych a na lécich. Dal§im ukazatelem jsou socidlni vztahy, sexualni
aktivita, osobni vira, pfesvédceni, hodnotova orientace. Na zavér je podstatné zminit indikatory,
jako jsou prostfedi a financni zdroje, svoboda, bezpeci, cestovani, domov a piistup

k informacim (Kovac, 2003; In: Holczerova, Dvotackova, 2013).

Nejcastejsi metodou zjistovani kvality zivota je vyuzivani dotaznikd ¢i rozhovord.
Mare§ (2014) uvadi nésledujicich pét ucelt diagnostiky: ,,I. posouzeni kvality systému
zdravotni péce, 2. posouzeni dopadu socidalnich intervenci na kvalitu Zivota, 3. odhad potreb
dané populacni skupiny, 4. porozuméni pricinam a disledkiim zjistovani individualnich rozdili
v kvalite zivota, 5. zlepseni klinického rozhodovani u pacientii dané vékove skupiny *“ (Mares,

2014; In: Tomes, Samalové, 2017, s. 108).
Kvalita Zivota z pohledu socialni pedagogiky

Socialni pedagogika je v poslednich letech postavena ptfed socidlni realitu a fakt, ze
populace seniorii a lidi postproduktivniho véku prevysuje pocet déti do 15 let véku. Dle CSU
se v Ceské republice podet obyvatel ve véku 65 let a vice dostal na 2,17 milionu. Seniofi od
roku 2006 prevysuji podet déti do 15 let véku a jejich pievaha neustale roste (Cesky statisticky
ufad, 2022). Miihlpachr (2011) uvadi, Ze na pfelomu druhého a ttetiho tisicileti pedagogika
opousti myslenku vyhranéného zaméteni na détskou populaci a za¢ina se rozvijet andragogika,

gerontopedagogika atp. Vznika piedstava celozivotniho vzdélavani, vzdélani uz neni vyhradné
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pouze pro mladé generace. Jsme ve fazi, kdy jsou vychovné a vzdélavaci intervence soucasti

zivotniho stylu ¢lovéka na jeho zivotni cesté.

Kula (2006) ve své praci zmifuje, Ze z pohledu socialni pedagogiky 1ze pojem kvalita
zivota chapat jako soulad mezi potfebami jedince a potfebami spolecnosti. Definuje dvé roviny
tohoto pojmu z pohledu socidlni pedagogiky, ato kvalitu Zivota jedince a kvalitu zivota
spolecnosti. V souvislosti s kvalitou zivota jedince je socidlné-pedagogickym cilem rozvoj
vnitiniho potencidlu, socialni kreativity, individuality jedince a kultivace zdravého zplsobu
zivota. V souvislosti s kvalitou Zivota celé spolecnosti se socialni pedagogika zamétfuje na
vyhledavani potencionalné socialné patologickych jevii v ramci primarni, sekundarni a tercialni
prevence. Dale se zabyva poradenskymi, asistencnimi, reedukacnimi a resocializacnimu

¢innostmi a také odstraiovanim socidlné tizivych stavi (Kula, 2006).

1.4 Potieby seniori

Kazdy ¢lovék ma své vlastni potieby, a u seniort vlivem zmén funkéniho potencionalu
a socidlniho statusu dochazi k subjektivni dilezitosti téchto potfeb. Napliiovanim
psychosocialnich potfeb dochazi k upeviiovani télesného zdravi. Existuje fada definic pojmu
potieba. Trachtova (2001) vysvétluje dany pojem jako projev urcitého nedostatku, deficitu,
chybéni néceho, pfiCemz odstranéni tohoto nedostatku je zddouci (Trachtova 2001; In:
Malikova, 2020). Jinou definici udava naptiklad slovnik socidlni prace, ktery tika, ze potieba
je motiv k jednani a Ze pii neuspokojeni potieb dochéazi k deprivaci (Matousek, 2008 In:
Dvorackova, 2012). Jiny pohled na potiebu zmiiuji Pichaud a Thareauova (1998), ktefi fikaji,
Ze potieba neni jen to, co clovéku chybi, ale je to sila, kterd ¢lovéka posouva k jinym ¢innostem,

lidem a predmétam.

Jednu z nejznaméjSich teorii potfeb vytvotil americky psycholog A. H. Maslow.
Maslowova teorie potieb, kterd je odvozena z jeho klinické praxe, vyuziva princip nutnosti

primarniho uspokojeni nizsich potteb, abychom mohli postupné uspokojovat potieby vyssi.

Na nejnizsi pozici se nachazi biologické a fyziologické potieby. Jsou to zékladni
potfeby k udrzeni Zivota, nebot’ pii neuspokojeni dochazi ke zhorSeni zdravotniho stavu
seniora, ¢i dokonce ke smrti. Mezi tyto potieby patii strava, tekutiny, vzduch, vylucovanti,

pohyb, zdravi, ticho a odpo¢inek, tideni bolesti, sexualni potieby atd. (Zumarova, 2012).

Nasledujici potfebou je potieba jistoty a bezpeci. S ptibyvajicim vékem ubyvaji cloveku

fyzické 1 psychické sily a seniofi se mohou citit ohroZeni. Staii lidé jsou Casto odkazani na
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pomoc druhych lidi, a proto je nutné mit v doméacim prostfedi i v pobytovém zatizeni osobu,
které senior diivéfuje. Dle Zumarové (2012) lze rozlisovat 3 stupné nebezpeéi: psychické (pocit
jistoty v podobé urc¢itého naplnéni), fyzické (ochrana pied zranénim) a ekonomické (finan¢ni

zajisténi).

Dal$im, vys$sim stupném pyramidy jsou socidlni potieby. U seniord je dilezitd spravna
komunikace, kvalitni socialni vztahy a sounaleZitost, aby se piedeslo pocitu osaméni. Rodina
je pro n¢ vyznamnym kontaktem, avSak v pobytovych zatizenich jsou vétSinu svého Casu ve
styku s vrstevniky, pracovniky v socialnich sluzbach, zdravotnickym persondlem

a aktivizaténimi pracovniky (Zumérova, 2012).

Predposledni potiebou je potfeba autonomie, ucty a uznani, ktera pro seniory znamena
mit svobodu a moznost rozhodovat o vlastnim Zzivoté. Seniofi povazuji za dialezité zvladat
kazdodenni ¢innosti a byt uzite¢ni. Malikova (2020) tik4, ze existuji dvé roviny této oblasti.
., Prvni je potreba jedince orientovana sama na sebe, tj. sebeuicta, seberespekt a sebeprijeti;
clovek si potrebuje vazit sam sebe. Druhd je potieba respektu, uznani a ocenéni okolim; projevy
této potreby reprezentuji touhu po respektu okoli, aby si clovek mohl potvrdit sviyj status a své

misto ve spolecenstvi“ (Malikova, 2020, s. 167).

Na vrcholu pomysiné Maslowovy pyramidy stoji potifeba seberealizace neboli urcita
touha stat se nejlepsi verzi sebe sama a nalezeni smyslu Zivota. Pro seniory je potfebné zlistavat
aktivnimi a najit ¢innosti, které jim k aktivit¢ dopomohou. Pfi vybéru aktivit je nutné brat ohled
na misto bydlisté (rodinné prostiedi ¢i institucionalni péce), zdravotni stav atp. Pokud nékterou

z potieb nedokazi realizovat, mélo by jim okoli (rodina, pratelé, profesionalni péce) pomoci

s naplnénim téchto potieb (Dvotackova, 2012).

Dle Trachtové (2001) jsou uspokojovani potieb clovéka a jejich zmény nejcastéji
ovlivnény nasledujicimi okolnostmi: nemoc, individualita ¢lovéka (typ osobnosti), mezilidské
vztahy, vyvojové stadium Clovéka, okolnosti, za kterych nemoc vznika (Trachtova 2001 In:

Malikova, 2020).

1.5 Domovy pro seniory

Domovy pro seniory poskytuji pobytovou sluzbu osobam se snizenou sobé&stacnosti,
zejména kvili véku, pficemz jejich situace vyzaduje pravidelnou pomoc jiné osoby (Zakon

o socialnich sluzbach, 2006).
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K podstatnym zméndm v socialni oblasti doSlo po roce 1989, nebot socidlni sluzby
poskytuje nejen stat, ale ikraje aobce, nestatni neziskové organizace, cirkve a fyzické
a pravnické osoby. Domovy pro seniory se piestaly nazyvat ,,domovy diichodci* a seniorim,
kteti v domovech bydli, se uz nefikd obyvatelé, ale uzivatelé¢ ¢i klienti socidlnich sluzeb

(Haskovcova, 2010).

Sluzba poskytuje kromé stravy a ubytovani také pomoc pifi osobni hygien&, pomoc pii
zvladani béznych ukonii péce o vlastni osobu, zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym
prostiedim, socialné terapeutické ¢innosti, aktivizacni ¢innosti a pomoc pii uplatiovani prav
(Zékon o socialnich sluzbach, 2006). Personal domovi pro seniory pomahd klientim
s adaptaci, podporuje jejich sobéstacnost a obnovuje ¢i upevituje komunikaci s rodinou. Také
se je snaZzi co nejvice zapojit do bézného spolecenského prostredi, nejen v domové, ale i mino
n¢j. Dle miry schopnosti a zajmu klienti je pracovnici zapojuji naptiklad formou ucasti na
kulturnich akcich. Hlavnim cilem domov1 pro seniory je vytvofit klientdm distojné prostiedi
pro aktivni zivot ve staii, aby pro n¢ byla atmosféra co nejpfijemnéj$i a v co nejveétsi mire

nahradila pfirozené domaci prostfedi (Holmerova, Sucha, 2019).

Po roce 1989 doslo k drastickym zméndm, kdy se z charakteristickych ,azylovych
a kasarenskych typt domovt diichodcti staly v mnoha ptipadech az luxusni rezidence. Domy
jsou vybaveny tak, aby klientim co nejvice pfipominaly doméci prostiedi, snizuji se poCty Ctyt
a vice lizkovych pokoju a zvysuji se pocty jednoliizkovych pokojii. Denni rezim v domovech
je univerzalni, ale individudlné se ptizpisobuje kazdému klientovi. V minulosti byl témé&f zakaz
vzit si s sebou do domova vlastni ndbytek, zatimco dnes uz po dohod¢ s vedenim domovii lze
tyto pozadavky splnit. Soucasti domovi je rehabilitani mistnost pro individualni ¢i kolektivni
cviceni, jidelna, spoleCenskd mistnost pro aktivizacni programy a dal$i spole¢né aktivity,

knihovny, prostor pro bohosluzby, kavarny, pedikury, kadetnictvi a dalsi (Haskovcova, 2010).

Aby byly socidlni sluzby poskytovany kvalitng, byl vytvofen soubor kritérii s ndzvem
Standardy kvality socidlnich sluzeb. Prostfednictvim téchto kritérii je definovana uroven
kvality socidlnich sluZzeb. Soubor je rozdélen na 15 standardil, které jsou obsazeny v ptiloze €.
2 vyhlasky 505/2006 Sb., provadéciho predpisu k zdkonu 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach.
PInéni standardl kvality se hodnoti systémem bodi. Ten obsahuje 49 kritérii, z nichz 17 kritérii
ma zéasadni povahu a pfi nenaplnéni mize dojit ke zruSeni registrace poskytovatele (Vyhlaska

¢. 505/2006 Sb.).

20



2 Aktivizace a volny ¢as seniort z pohledu socidlni pedagogiky

V této kapitole se zaméfime na volny Cas seniorti ubytovanych v domovech pro seniory
a na aktivizaci a aktivizacni programy z pohledu socialni pedagogiky. Traveni volného ¢asu je
jeden z faktorti ovlivitujicich kvalitu zivota. Volnocasové aktivity mohou senioriim znacné
napomoci pii prevenci socidlniho vylouceni a pocitu osaméni. Dostatec¢néd mira aktivizace je pti
praci se seniory v domovech pro seniory dulezitd aje soucésti kvalitni péce. V praci se
zabyvame pohledem socidlni pedagogiky, proto je prvni podkapitola vénovdna vymezeni
socialni pedagogiky a jeji souvislosti s volnym ¢asem a aktivizaci seniord. Dalsi podkapitola se
zabyva volnym Casem seniorti a funkcemi volného ¢asu. Nasleduje podkapitola o aktivizaci
a aktivizacnich programech, kde je popsadno, jaké ndlezitosti by takovy program mél mit,
nasleduji jednotlivé druhy aktivizacnich technik. Nakonec je v praci rozvinuto téma motivace

seniorti k aktivizaci, jez je hnaci silou pro vykon aktivit.

2.1 Socialni pedagogika

Socialni pedagogika je védni disciplina, jejiz vymezeni dodnes neni jednotné. Pro
srovnani jsem vybrala nasledujici definice. Kraus (2014, s. 39) uvadi, ze ,,socidlni pedagogika
Jje disciplina, ktera se zabyva vSemi spolecenskymi kategoriemi pro Zivot v dané spolecnosti.
Také tvrdi, Ze dodnes neni jednoznacné vytesen pohled na podstatu socialni pedagogiky ani
v zemich, ve kterych ma zna¢nou tradici. Jini autofi, naptiklad H. Huppertz nebo E. Schnitzler,
socialni pedagogiku vnimaji jako védu o deviacich socialniho chovani. Dle zminénych autorti
je cilem socidlni pedagogiky vytvaret preventivni opatieni a zasahovat do vychovy u jedinct
ohroZenych a socialn¢ znevyhodnénych (Prochazka, 2012). Centralnim tématem a aktualnimi
ukoly socialni pedagogiky jsou: rozvoj socialni kreativity, aktivizace sil jedincti ¢i socidlnich
skupin, prispivat k utvareni zdravého zivotniho stylu a zkoumat, jak poskytovat pomoc (Kraus,

2014).

Bakosova (2008, s. 20-21) popisuje socialni pedagogiku jako disciplinu, kterd je chapana

v soucasném pohledu jako:
1. pedagogika prostredi (s cilem objasiovat vztahy vychovy a prostiedi),

2. pedagogika zkoumajici otazky vychovy clovéka (s cilem zabyvat se vychovou a pravy na

vychovu pro vSechny),

3. pedagogika, ktera chape vychovu jako pomoc vsem vékovym kategoriim,
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4. pedagogika, ktera se zabyva odchylkami socialniho chovani.

Socialni pedagog pracuje s klientelou vSeho véku, at’ pii praci s détmi a mladistvymi,
dospélymi, tak pravé se seniory, a snazi se svym pisobenim pfipravit jedince na vstup do
socidlniho prosttedi, aby byl jedinec schopen plné socidlni integrace. Déle se snazi jedince
opatfit potfebnymi védomostmi a schopnostmi. Kraus (2014) uvadi dvé hlediska profese
socialni pedagogiky, ato hledisko psychologické a sociologické. Psychologické pojeti se
zamétuje na osobnostni pfedpoklady a charakteristiky socidlniho pedagoga pro zdafily vykon
profese a sociologicky aspekt sleduje problematiku podminénosti vzniku, vyznamu, ptisobeni

a pfipadn¢ zéniku profese.

Pro socialni pedagogiku je vyzvou pomoc jedinctim ¢i skupinam, jez se z divodu
socialnich, etnickych, kvalifikacnich ¢i jinych dostali do slozité situace. Seniorim pomaha
utvaret program aktivniho zivota i po odchodu ze zamé&stnani, aby byla zachovana co nejdéle
jejich sobéstacnost (Prochdzka, 2012). Mezi oblasti z4jmu socidlni pedagogiky zatfazujeme:
zkoumani propojenosti bio-psycho-socidlnich jevl ovliviiujicich socidlni integraci jedince,
zafazeni zvladani zivotnich situaci jedincem a rozvijeni kvality jeho Zivota, zaméfeni se na
kazdodennost Zivota jedince, spoléhdni se na sebe sama, hledani vlastnich cest, zdliraznéni
procesu sebepozndni a rozvoj procesu svépomoci, respekt k potfebam a zajmim osob. Vede
konflikty a efektivn€jSimu feSeni vlastnich problému (Rezniéek, Polackova, 2004, s. 3; In:

Prochazka, 2012).

Socialni pedagogika ma dvé zakladni dimenze, a to socialni a pedagogickou. Téma prace
spiSe spada do dimenze socidlni. Socidlni dimenze spociva v ndzoru, ze spolecnost je dana
spoleCenskymi podminkami, které casto komplikuji optimdlni socializaci jedince, atim
vznikaji urCité rozpory a problémy. Socialni pedagogika se dané problémy a rozpory snazi

odhalit a hledat vychodiska pro optimalni rozvoj osobnosti (Kraus, 2014).

2.2 Volny ¢as seniori

Volny cas byva Casto laicky oznaCovan jako Zivotni styl, ale nejedna se o synonymum,
pouze o soudast Zivotni stylu. Zivotni styl definuje z pohledu socidlni pedagogiky profesor
Kraus (2014, s. 166), ktery tvrdi, ze ,,Zivotni styl vyjadiuje spiSe individuadlni usporadani
Zivotnich forem do harmonického celku. Je to komplex cinnosti a s nimi spjatych postoju,

norem, hodnot, navykii, které maji trvaly raz ajsou pro kazdého individualne specificke.*
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Zivotni styl se cely Zivot méni a je uzpiisobovan danym situacim. Je podstatné brat ohled na
vnéjsi faktory (rodinné a Zivotni podminky) a na osobnost jedince. Zivotni styl se lisi na zakladé
veku, pohlavi, vzdelani, zaméstnani aj. Vychova ke zdravému Zivotnimu stylu je tzce spjata
s pedagogickym ovliviiovanim jedincova volného ¢asu od détstvi az do stafi (Jani§, Skopalova,
2016).

Volny ¢as lze oznacit jako dobu, kterou tradvime mimo naSe povinnosti a praci, je to nutna
doba k obnoveni sil. Je to doba, kterou mizeme vénovat nasim zalibam, konickiim a z4jmim
(Bockova, 2011). Kazda osoba travi volny cas jinak, nékdo ho radé¢ji travi se skupinou lidi
a vyhledava spole¢nost, jini si jej vyhrazuji pro sebe nebo jen pro své blizké. Clovék by mél
byt vychovavan ve snaze o zdravy Zivotni styl tak, aby umél vhodné hospodafit s volnym
Casem, snazil se byt co nejdéle aktivni a setrvaval v ¢innostech, které mu pomahaji navazovat

socialni kontakty (Jani§, Skopalova, 2016).

Volny ¢as seniort je €as, ve kterém se vénuji riznym aktivitdm s ohledem na jejich
fyzické, psychické asocidlni moZnosti. Je to doba nezahrnujici péci o vlastni osobu
a uspokojovani zakladnich potieb, ale jsou to aktivity piinasejici seniortim spokojenost a radost

(Janis, 2011; In: Janis, Skopalova, 2016).
Dle Zumarové (2012) by mél volny &as plnit tyto funkce:

e Regeneracni a zdravotné hygienicka funkce — volnocasové aktivity by seniorim mély
prinaset obnovu fyzickych a dusevnich sil.

e Vychovné vzdélavaci funkce — volny cas je spolecné s vychovou predmétem
pedagogiky volného ¢asu, a to u déti, dosp€lych i seniort. U seniorl je zminénd funkce
podstatna, jelikoZ organizované aktivity jsou Casto jedinou dobou, pfi které na n¢j lze
vychovné ptisobit. Ziskavani poznatkii a uceni se novym vécem udrzuje star$i lidi
v dobré duSevni kondici.

e Kompenzacni (relaxacni) funkce — nacerpani novych fyzickych a psychickych sil,
dostatek spanku a odpocinku.

e Socializa¢ni funkce — cilem je pfispivat k lep§im vztahlim s ostatnimi, zahrnuje potrebu
spolecenského uplatnéni, senior by mél mit pocit, ze je respektovan, milovan a ze je
uzitecny.

Vyse zminéné funkce jsou vSechny objektivné dilezité. U seniort je individualni, ktera

tirovni jeho mentalni, socialni a psychické vyzralosti (Zumarova, 2012).
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2.3 Moznosti aktivizace senioru

O aktivizaci mizeme mluvit v uzSim a SirSim slova smyslu. Aktivizaci v SirSim slova
smyslu definuje Dvotrackova (2013, s. 34) jako ,,smysluplné a uspokojujici traveni volného
Casu ¢i udrzovani a rozvijeni pohybovych aktivit, vcetne vytrvalostni kondice. Aktivizaci
v uz$im slova smyslu chapeme jako prevenci imobiliza¢niho syndromu, ergoterapii s nacvikem
vSednich dovednosti a obnovu sobéstacnosti u osob s ohrozenou nebo uz ztracenou
sobéstacnosti. V daném pfipad¢€ je nutné vypracovat u osoby, ktera je potencionadln¢ zavisla na
pomoci druhé osoby, individualni plan, kterym mzeme pomoci kvalitni aktivizace dosahnout

uspokojivych vysledki pro klienta i persondl a rodinu (Dvotackova, 2013).

Jakakoliv aktivita v nasem zivoté (nejen ve stafi) mobilizuje nase psychické a fyzické
stranky osobnosti. Necinnost vede k depresim, urychleni fyziologickych procesti starnuti
a presto, ze ma clovek narok na odpocinek, nesmi piejit k uplné necinnosti (Dvorackova, 2013).
Aktivizace nemd za kol pouze vyplnit volny cas, ale diky prozitku z ni maji seniofi veétsi

motivaci a nachazeji smysl zivota.
Aktiviza¢ni programy

Kazdy senior je jedine¢na osobnost, a proto musi byt aktiviza¢ni programy planovany
individualné. Aby byla ¢innost smysluplna, musi se fidit nutnymi podminkami. Musi byt
provadéna dobrovolné a mit jasny ucel, nesmi byt nepfijemnd a neméla by vést k netispéchu
a zklamani (Dvotackova, 2013). Hlavnim cilem aktiviza¢nich programil je udrzet seniory u
fyzické, psychické a mentélni aktivity, rozvijet zachovalé schopnosti a dovednosti, uspokojovat
jejich potieby a zvySovat kvalitu jejich zivota. Diky zminénym programim mohou seniofi

vyuzivat kontaktu se spole¢enskym prosttedim (Ducaiova a kol., 2018).

Aktivizacni programy miizeme rozdélit na preventivni a 1é¢ebné. Pro zdravou starnouci
populaci jsou urené preventivni programy, zatimco pro seniory s onemocnénim (napf.
u seniortl s demenci) mohou byt provadény formou sekundarni prevence (Ducaiové a kol.,

2018). Programy v domovech pro seniory provad¢ji aktivizacni pracovnici (viz kapitola 3).

Aktivizani programy jsou zameéfeny proti negativnim projevim a dasledkim stafi
a pfinaSeji zlepseni psychickych funkeci v nasledujicich oblastech: zvySeni autonomie
a umoznéni zit normalni zivot, zlepSeni hrubé a jemné motoriky, zlepSeni kratkodobé paméti,

zlepSeni schopnosti koncentrace, zvySeni kreativity a fantazie, pfekonani adaptacni faze,
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zvyseni sebediivéry, zvySeni odolnosti vici stresu, eliminace deprese a uzkosti, zlepSeni

fyzickych dovednosti (Ducaiova a kol., 2018).

Pti téchto programech muze byt rizikem demotivace klienta, napi. pokud se zdlrazni
nékterd z jeho slabych stranek, souvisejici pfedevs§im s nizkym sebevédomim a psychickymi
problémy. V daném ptipadé neni nutné za kazdou cenu sout¢zit, ale je vhodné se spise zamérit
na spolupraci klientll. Dal$im problémem muze byt odliSné tempo seniorii, kdy pomale;jsi klienti
nemusi stihat klienty rychlejsi, ¢imZz muize dojit k demotivaci. Naopak pomalé tempo muze
nudit rychlej$i jedince. ReSenim mize byt ptiprava cviceni a ukold pro rychlejsi klienty. TéZ je
potieba dobfe znat klienty a jejich minulost a davat pozor na choulostiva témata, ktera mohou
vyvolat nepfijemné vzpominky. Spor mezi klienty miize vyvolat konflikt, proto je vhodné
vytvofit skupiny, diky kterym se klienti s antipatii rozdéli. Dal$im rizikem je moZnost urazu.
Prosttedi pro aktivizaci by proto mélo byt upravené tak, aby méli klienti dostatek prostoru. Je
nutné déavat pozor pii vyuzivani pottebnych pracovnich néstroji (napf. tavici pistole)

a minimalizovat hluky z okoli (Ducaiova a kol., 2018).

V brozuie Verlag Dashofer (2018) se také dozvidame, Ze stafi ma v aktivizacnich
programech sva pozitiva. Mizeme uvést napiiklad stalost ndzori a vztaht, vSeobecny piehled,
nadhled a zkuSenosti, trpélivost vii¢i ostatnim a toleranci. Pti aktivizaci bychom méli dodrzovat
urCité zasady, zejména mit zavedenou pravidelnou dobu vyhrazenou k provadéni aktivit, na
kterou si klienti zvyknou. Aktivity by mély byt rozdélené na naro¢néjsi, jako napt. pohybové
hned po jidle, ale po obédové pauze, cca po 1 hodin€. Mezi dalsi zdsady pafi: nenutit klienty do
aktivit, dobrovolna ucast. Je potiebné¢ vhodné zvolit délku aktivity, narocnost a prostiedi pro
realizaci aktivit. Pfi vymysleni aktivit je podstatna komplexnost programu (zapojeni psychické,

kognitivni i psychosocidlni slozky).

2.4 Druhy aktiviza¢nich technik

Jesté pred vyc¢tem jednotlivych druhti aktivizacnich technik je zapotfebi zminit strukturu

aktiviza¢niho programu, kterou by se mél aktivizacni pracovnik pfi tvofeni aktivity fidit.

VZzdy je potfeba zacit uvedenim a piedstavenim aktivity. Ve vétSin€ domovi se pfitomni
znaji, ale pokud tomu tak neni, pfedstavi se navzajem pracovnik s klienty, a na zacatek neni od
veéci zafadit seznamovaci aktivitu. Vedouci aktivit by mél shrnout vSe, co klienty ceka, jak

dlouho program potrva a popiipadé zavzpominat na momenty z minulého setkdni. Na zacatek
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muzeme zatadit lehkou pohybovou hru, dechové cviceni nebo staci zatadit vtipny ptibéh na

prolomeni ledt. Nésledujici ¢ast musi byt adekvatné piizptisobena vSem ucastniktim.

vvvvvv

casu. Pracovnik by mél mit schopnost program flexibilné ménit dle stavu situace a klientt.
Seniofi by méli byt z ivodni ¢asti sezndmeni s tématem aktivit, méli by znat potfebna pravidla

aktivit a pracovnik by mél brat v potaz napady a pfipominky ostatnich.

Nasleduje zpétna vazba a hodnoceni. V této Casti se pristupuje k rekapitulaci pribéhu,
vyzdvizeni pozitiv, ale také zminéni negativ, ze kterych se mizeme ponaucit pti dalsi ptiprave
a organizaci aktivit. Diskuze o probéhlém programu je dobrovolna a nikdo by do ni nem¢l byt

nucen.

Na konec ptichdzi zakonceni a zavér, pii kterém aktivizacni pracovnik shrne, co se ten
den délo a na co se mohou té&sit pristé. Ucastnici by neméli odchazet se Spatnou naladou a méli
by se t¢Sit na dalsi setkani. Zavér by mél probihat v poklidném duchu, napftiklad zatazenim

relaxacniho ¢i dechového cviceni (Ducaiova a kol., 2018).
Druhy aktiviza¢nich technik

Mezi nejcastéjsi druhy aktivizacnich technik fadime:

Arteterapii,

e crgoterapii,

e pohybovou terapii,

e reminiscencni terapii,
e kognitivni trénink,

e canisterapii,

e muzikoterapii.

Arteterapie

Arteterapie je terapeuticky obor, ktery vyuziva vytvarné uméni jako komunikacni
prostiedek zdravi, seberozvoje, emoci apocitl. Zminénd technika patii ke kreativnim
neverbalnim terapiim a napomahd piekonat zdravotni a psychické potize skrze vytvarny
a kreativni proces. Arteterapie také pomaha pii redukci psychickych a psychosomatickych

potizi, pfi snizovani konfliktd v mezilidskych vztazich a podporuje zdravi aléceni (Ceska
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arteterapeuticka asociace, 2023, online). Arteterapii by mél provadét pracovnik
s arteterapeutickym vycvikem, v opacném piipad¢ je presnéjsi nazev ,kreativni techniky*.

Jde tedy o osobni vyjadfeni, a ne o esteticky vytvor. Vyjadiovat se skrz arteterapii muze
kdokoli, nejen vytvarné¢ nadani. Vyuziva se jakakoliv technika, napiiklad malba, kresba
a grafika, modelovani atp. Pouzivaji se techniky danému ¢lovéku blizké a piijemné. Arteterapie
si klade za cil sebeprozivani a sebevnimani, vizualni a verbalni usporadani zazitkli a poznavani
vlastnich moznosti (Dvorackova, 2013). Dalsi vycet cil uvadi Ceska arteterapeuticka asociace
(2023), ktera cile popisuje nasledovné: ,,sebevyjadrent, aktivizace, sebepoznani, osobnostni
riist, podpora vyvoje, zména stereotypii, zmirnéni uzkosti, uvédoment, nahled, reseni problémii,
odhaleni nevedomého materialu, katarze, zpracovani konfliktii, podpora a rozvoj tvorivosti
v ramci harmonizace osobnosti, adaptivnéjsi zachdzeni s emocemi a kultivace obrannych
mechanismil. *

Dvotackova (2013) zminuje, Ze arteterapii lze aplikovat formou individualni ¢i
skupinové terapie. Vyhodou individualni terapie je vytvofeni divérného vztahu klienta
a pracovnika, a tim vytvofeni vétsiho emocniho zapojeni. U skupinové terapie je vyhodou
spolecné prozivani, zprostfedkovani kontaktu s ostatnimi a sdileni emoci (Ducaiova a kol.,

2018).
Ergoterapie

Ergoterapie nebyla v Ceské republice dlouhou dobu povaZzovana za druh aktivizaéni
techniky abyla ovlivnéna medicinou, diky ¢emuz ergoterapeuti puisobili pfedevsSim ve
zdravotnictvi. Asociace Ceskych ergoterapeutii popisuje tuto techniku jako ,,profesi, kterd
prostrednictvim smysluplného zaméstnavani usiluje o zachovani a vyuzivani schopnosti jedince
potiebnych pro zvladani béznych dennich, pracovnich, zajmovych a rekreacnich cinnosti
u osob jakéhokoli véku s ruznym typem postizeni“ (Asociace Ceskych ergoterapeutt, 2008,
online).

Jejim cilem je dosdhnout maximalné mozné sobéstacnosti a nezavislosti klientd
a zaroven plné¢ respektovat osobnost a moznosti klienta. Aktivitami ergoterapie je hodnocena
funk¢ni zdatnost seniorti v rozsahu aktivit kazdodenniho Zivota pomoci testi zakladnich
vSednich Cinnosti podle Barthelové apomoci dalSich testii. Moznou aktivitou je nacvik
vSednich Cinnosti s pfihlédnutim k pfirozenému prostiedi klienta, nacvik pouZivani
kompenzacnich pomicek a zvlaStni soucasti ergoterapie je prace s klienty trpicimi syndromem

demence, kdy se dostavéa do poptedi ergoterapie v pobytovych zatizenich (Dvotackova. 2013).
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Nejdulezitéjsi je smysluplna c¢innost, ktera pomahd k obnové postizenych funkci.
Zvolena ¢innost musi zohlediiovat osobni, socidlni, kulturni a ekonomické potieby. Dale

aktualni stav, vek, pohlavi a podminky prosttedi, ve kterém klient zije (Dvorackova, 2013).

Pohybova terapie

Pro tuto aktivitu je charakteristicka jeji samotnd pfirozenost. Pohyb je nezbytny
v kterémkoliv véku, je prevenci velkého mnoZzstvi onemocnéni a snizuje bolest pohybového
aparatu. S ptibyvajicim vékem je pohyb ovlivnén socidlnim prostfedim, kdy miize byt
podporovan, usmérnovan, tlumen ¢i nahrazovan. Béhem absence pohybu je pravdépodobné, Ze
se objevi zdravotni problém, a pravé pohybem muizeme zpomalit proces starnuti. Pohybova
aktivita funguje jako pfijemné straveni volné¢ho ¢asu a napomaha formovat jedince i po strance
socialni (Holczerova, 2013).

Vyznam pohybovych aktivit je hned vicendsobny. Nejen, ze plni funkce spoleCenské,
motivacni a volnoCasovée, ale také plni funkci rehabilita¢ni a rekondi¢ni. Pohybové aktivity
délime do nékolika okruhii. Lécebna télesna vychova, zdravotni télesna vychova, habitudlni
vychova a rekreacni sport. Léfebna télesna vychova je zaméfend na lidi se zménénym
zdravotnim stavem. Probihd pod lékaifskym dohledem individudlné nebo ve skupiné ve
specidlnich lazeniskych zafizenich, napf. kondi¢ni cviceni nebo dechova gymnastika.
Zdravotni télesna vychova se naopak zamétuje na lidi se zdravotnim postizenim. Organizuje
se v zajmovych sdruzenich, sportovnich oddilech a je vedena profesiondlnimi cviciteli. Podle
typu a zdvaznosti postizeni se vybiraji vhodné postupy. Habituilni pohybova aktivita
zahrnuje vSechny pohybové cCinnosti, které patfi do bézného Zivota vcetné rekreacnich.
Rekreacni sport obsahuje kolektivni hry, lyzovani, plavani a cyklistiku. (Dvorackova, 2013).

Ve vyssim véku je pohybova aktivita ¢asto spojena s urcitym rizikem. Neéktefi seniofi
se mohou pohybu vyhybat napiiklad kvtli strachu z padu, pocitu, ze aktivitu nezvladnou nebo
ze strachu ze zranéni, které by mohlo ovlivnit jejich zdravotni stav, az zapticinit konec Zivota
(Vostry, Veteska, Fischer a kol., 2021). Aktivizacni pracovnik by mél pii aktivitich dodrzovat
bezpecné zasady a zvolit pohyb pfiméfeny moznostem seniorti. Doporu¢enymi pohybovymi
aktivitami pro seniory jsou prochdzky, prace na zahrad¢, jizda na kole a plavani. Mezi
bezpecnostni zasady zafazujeme spravnou obuv klientd, vyhybani se kluzkym povrchim

a volbu dobfe osvétleného mista (Ducaiova a kol, 2018).
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Reminiscenéni terapie

Reminiscence pochazi z latiny a znamend vzpomenout si. Malikova uvadi, ze ,,je fo
technika zamérného, Fizeného vyvolavani a vedeni vzpominek klienta a podporovani jejich
rozvoje * (Malikova, 2020, s. 226). Reminiscen¢ni terapie ma vyznam zejména u seniord, ktefi
maji jeSté zachované kognitivni funkce a jsou schopni si vybavit n¢jaké vzpominky. Jejim
nejveétsim piinosem je vytvafeni prostoru pro aktivni naslouchéni seniorim a vnimani jejich
individualnich potteb (Dvotackova, 2013). DalSim piinosem je navazéni vztahu klienta
s pracovnikem a probouzeni ucty a respektu ke stari. Zminéna technika je proces vybavovani
si udélosti ze zivota, ktery probihd soukromé nebo skupinové (Ducaiova a kol., 2018).

Reminiscenc¢ni terapie se jako specidlni metoda vyuZziva v zafizenich pro seniory. Pro
navozeni spravné atmosféry je mozné podpofit terapii hudbou, filmem nebo fotografiemi.
Prtivodcem by mél byt proskoleny odbornik, ktery vi, jak spravné navazat kontakt, vést seniora
vzpominkami, jak ho motivovat a jak zvladnout emocni projevy. Aktiviza¢ni pracovnik by mél
ovladat uméni naslouchat, porozumét a umét vyvolat a zachytit vzpominku starého ¢loveka
(Dvotackova, 2013).

Reminiscence miize probihat bud’ za pomoci slov, vypravénim, skupinovou
komunikaci, nebo neverbalné, kdy se klient vyjadiuje postojem téla nebo pomoci arteterapie.
Seniofi si mohou napiiklad prohlizet fotografie, sledovat filmy, vytvaret rizné vzpominkové
krabice, kolaze atp. Aby pracovnici vytvofili klientim vzpominky, vznaseji témata jako mésto
¢ivesnice, kde jsem vyrtstal, Skola, vafeni a peceni (popis receptu), prace, konicky, prvni lasky,
rodinny Zivot, moda, valka atp. Avsak nesmime opomenout klientovu minulost a brat v potaz

jeho emoc¢ni rozpolozeni (Ducaiova a kol., 2018).

Kognitivni trénink

Kognitivni trénink neboli trénovani paméti je o rozvoji, procvicovani a aktivovani
mozkovych funkci. Holczerova (2013) uvadi, ze je dilezité pochopit funkce mozku. Mezi né
patii pamét’, kterou délime na okamzitou, kratkodobou a dlouhodobou. Okamzitd pamét’ udrzi
novou informaci maximalné¢ do 20 sekund, je to doba, kterd je potiebna k urcité reakci.
Kratkodoba pamét’ je dilezitym pfedpokladem pro piijem informaci a komunikaci s okolim.
Kratkodoba pamét ma omezenou kapacitu a pojme informace, které jsme schopni si
zapamatovat, v zavislosti na rozsahu paméti. Dlouhodoba pamét uklada informace trvale

(Holczerova, 2013).
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Dalsi funkci mozku je pozornost a koncentrace. Pozornost znamena zaméfeni dusevni
¢innosti na urcity objekt a koncentrace je soustfedéni pozornosti. Dalsi funkci je rychlost

mysleni a porozuméni informacim, prostorova orientace a vnimani (Ducaiova a kol., 2018).

Cilem kognitivniho tréninku je zlepSit nebo co nejdéle udrzet jednotlivé schopnosti
klienta. Trénink probihd formou riznych aktivit zamétfenych na jednotlivé mozkové funkce.
Ducaiova (2018) udava, ze trénink paméti prokazatelné zpomaluje proces starnuti, zlepsuje
pamét’ a koncentraci, podporuje sobéstacnost a oddaluje proces demence. Pamét’ miizeme
trénovat pfi béznych dennich situacich nebo fizenymi aktivitami. Kognitivni trénink ma
soutézivy charakter, zatimco kognitivni rehabilitace je pomalejsi a podporuje zachovalé funkce

a motivaci (Ducaiova a kol., 2018).

Aktivizacni pracovnik mize vyuzit Kimovy hry, ¢teni a nacvik psani, lusténi kiizovek,

hadanek, hrani spolecenskych her, pexeso, puzzle, doplitovani ptislovi, réeni, popis recepti atp.
Canisterapie

Canisterapii se rozumi lé€ebny kontakt psa a lovéka. Mize mit formu individudlni
(setkani jednoho klienta s terapeutickym tymem, vyhodou je intenzivnéj$i kontakt se psem) ¢i
skupinovou (skupina klientli v interakci s jednim ¢i vice psy, vyhodou je, ze kazdy klient si
muze zvolit psa, se kterym se citi dobfe) a podle typu ji délime na aktivity, pii kterych se diky
béznému kontaktu ¢loveka a psa zlepsuje kvalita zivota a dochazi k aktivizaci klienta. Dal$im
typem je cileny kontakt ¢lovéka a psa jako podplirnad metoda aktivizace vedend odbornikem
(napt. fyzioterapeut, psycholog, ...). Poslednim typem canisterapie je vzdélavani za pomoci

pstt (Pomocné tlapky o.p.s., 2009, online).

V canisterapii je potifebny individualni pfistup. Pfitomnost psa plisobi piiznivé na
psychiku a socidlni zmény ¢lovéka a vyvolava pozitivni zmény v oblasti prozivani, navazovani
vztaht, plsobi pozitivné na komunikaéni funkce, uvoliiuje spasmy a prohtiva télo. Canisterapie
se vyuziva v situacich, kdy jiné techniky selhaly apii feSeni psychickych, emocnich

a socialnich problémii (Ducaiova a kol., 2018).
Muzikoterapie

Muzikoterapie patii do oblasti terapii, které jsou zaloZeny na principu pusobeni zvuku
na lidské télo. Jedna se pfistup, kdy se ,léci” hudbou. Vyuzivd rytmického zvuku ke
komunikaci, relaxaci, vyvolani potieby hojeni a navozeni lepsi nalady. Jeji formy mizou byt

rizné. Napiiklad se mize jednat o poslech hudby, tvorbu hudby, zpév a pohyb na hudbu. Tato
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terapie se vyuziva v nejriiznéjSich zatfizenich, jako jsou nemocnice, psychiatrické kliniky,
rehabilitacni zafizeni, domovy pro seniory, hospice, zafizeni pro narkomany atp. (Holczerova,
2013).

Terapie hudbou mé ucinek snizovani chronické bolesti a slouzi jako podplrné terapie
u klientli se zdravotnimi a psychickymi problémy. Pravé diky jejimu plsobeni a moznostem
rozptyleni plsobi jako vypli ¢asu, odvadi pozornost od stavajicich potizi a dodava tak Zivotu
smysl. V nékterych piipadech mize hudba vést az k navraceni krasnych vzpominek, které pak
pozitivné piisobi na emoce a mohou tak omezit napor stresu (Holczerova, 2013).

Muzikoterapie se déli podle poctu klientd na individualni, parovou a skupinovou.
Individudlni terapie se soustfedi na jednoho klienta, ktery vice vyzaduje osobni ptistup. Parova
terapie pracuje se dvéma klienty najednou, ale stale je nutné zachovat individudlni pfistup.
Skupinova terapie pracuje s vétSim poctem klientli, kdy se pocet odviji od vaznosti feSeného

problému (Holczerova, 2013).

2.5 Motivace senioru k aktivizaci

Motivace ma sviij ptivod v latinském slové movere, které znamen4 hybat. Je to tedy néco,
co nam dava divod k tomu, abychom konali, udava nam urcity cil a smér. Je to proces
usmérnovani, udrzovani a vytstuje ve vysledny Zadouci vnitini stav, vychazi z urcité potieby.
Tyto potteby nas dokazi hnat doptedu (Plhakova, 2020). Motivace je uzce spjata s emocemi,
jelikoz dosazeni cile je spojeno s prozitkem, radosti a uvolnénim. Neuspokojeni vyvola emoce,
jako jsou zklamani, nespokojenost ¢i smutek, jde o emoce negativni. Pfi motivaci jde

pfedevsim o navozeni kladnych emoci a vyhnuti se negativnim emocim (Nakone¢ny, 2014).

Klevetova (2017) tik4, ze motivace je proces, ktery nas nuti uspokojovat vlastni potieby.
Senior by mél znat odpovéd’ na otdzku: proc chci dané aktivity vykondvat? Motivace je zasadni
pii rozhodovani, zda se senior viibec odhodla k né¢jaké aktivizaci, zda setrva pii Cinnosti anebo
Ji ukon¢i, a hraje jednu z klicovych roli pfirozvoji seniora (Vostry, Veteska a kol., 2021).
Aktivizaéni pracovnici a persondl v domovech pro seniory dokazi klienty povzbudit v jejich
postojich. Musi jim dat najevo, ze véfi v jejich schopnosti, a seniofi by méli mit pocit, ze

aktivity zvladnou (Klevetova, 2017).

K motivaci je potieba nasledovat né¢kolik krokii. Za prvé je potieba, aby si senior srovnal
ve své hlavé, zda chce dosahnout stanoveného cile. Je zapotiebi si klast otazku, zda jsou

stanovené cile redlné a v jeho moznostech. Druhym krokem k motivaci je diivéra seniora v jeho
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vlastni schopnosti. Senior by si m¢l véfit, mél by mit nékoho, kdo mu doda sebevédomi
a sebedtvéru. Tretim krokem k motivaci je pfedstava seniora o dosazené¢ zméné. M¢l by si

dokazat predstavit, jak bude jeho zivot vypadat s dosazenou zménou (Klevetova, 2017).

Po motivovani klienta je dulezitd spolecnd spoluprace, pochopeni, klidné prostiedi
s vhodnou atmosférou a stanoveni si konkrétnich pravidel. Individualni ptistup a upfimny vztah
klienta s pracovnikem miiZe posilit klientovu motivaci k ucasti na aktivizacnich programech.

Posilovat motivaci mizeme pochvalou, ocenénim a empatickym ptistupem (Malikova, 2020).
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3 Aktivizaéni pracovnik

Kapitola pojednava o roli aktivizacniho pracovnika v domovech pro seniory. Sezndmime
se s ndplni prace aktivizatniho pracovnika a s tim, co pfesné¢ se od ného ocekava. Nasledné
zjistime, jaké jsou kvalifikaéni pozadavky pro pozici pracovnika pro aktivizacni ¢innost
a pozadavky pro vykon povolani aktiviza¢niho pracovnika. Dalsi podkapitola je vénovana
osobnostnim piedpokladiim, kterymi by m¢l disponovat. Zavérecnd podkapitola se zabyva

komunikaci se seniory, jejimi specifiky, chybami a zdsadami pro vhodnou komunikaci.

3.1 Napln prace aktiviza¢niho pracovnika

Aktivizani pracovnik tvoii specifické plany a programy pro kvalitativni formy
aktivizace, které jsou zcela individualni pro kazdého jedince. Kvalitativni aktivizaci rozumime
podporu orientace a identitu seniora a zaroven podporu zachovani sobéstacnosti seniora, jeho
rozptyleni, motivaci acas traveny v kolektivu. Pracovnik vykonavd vychovnou
nepedagogickou ¢innost a v ramci ergoterapie vykonava také Cinnost spocivajici v upeviiovani
zékladnich hygienickych a spolecenskych navyki, rozvijeni manualni zru¢nosti, procvicuje
s klienty nacvik jednoduchych dennich ¢innosti, poméha pfi vytvafeni spoleCenskych kontaktii

(Prochazkova, 2019). Také zajistuje zajmové krouzky a akce.

V SirSim pojeti mize byt aktiviza¢nim pracovnikem kazdy, kdo vykonava aktiviza¢ni
¢innost, naptiklad pracovnik v socialnich sluzbach, socialni pracovnik, ergoterapeut, zdravotni
personal, dobrovolnici a dalsi. V uzS§im pojeti je aktivizaéni pracovnik pojiman jako
kvalifikovany socidlni pracovnik, ktery ma pottebné piedpoklady, pozadavky a kompetence.

Obstarava tvorbu a realizaci aktiviza¢nich programt, zlepSuje jejich kvalitu a hodnoceni.

Dvorackova (2013) mezi hlavni ¢innost aktiviza¢niho pracovnika zafazuje provadéni
volnocasovych aktivit zaméfenych na rozvoj osobnosti, zajmil, znalosti, schopnosti
a dovednosti. Zajistuje managament a piimé vedeni aktivit, je jejich garantem a vedouci
osobou, ktera zajist'uje vybér aktivit pro klienty na zéklad¢ jejich moznosti, zajmu a potieb. Ke

kazdé aktivité a aktivizacnimu programu musi mit vymezeny cil.

Musil, Kubalc¢ikova, Hubikova (2006) uvadéji nasledujici poslani, které by aktivizacni

pracovnik mél nésledovat:
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» ,,Organizovat zdjmové cinnosti seniorit s ohledem na technické moznosti
zarizeni a prizpusobovat je klientum dle jejich prani, mozZnosti a Zivotnim
zvyklostem vychazejicich z jejich zdravotniho stavu a schopnosti.

» Vytvorit s klientem ditverny vztah, byt mu oporou a posilovat jeho sebediiveru,
naslouchat mu a udrzovat komunikaci. Pracovnik by meél projevovat zdjem
o klienta a udrzovat s nim kontakt.

» ZvySovat motivaci seniorii, udrzovat jejich potencial a zlepsovat mentalni funkce
a psychické zdravi.

» ZvySovat zajmy klientit o nabizené aktivity.

» Spolupracovat s dalsimi c¢leny personalu a lidmi z klientova okoli.

3.2 Kvalifikaéni pozadavky a predpoklady pro vykon povolani

aktiviza¢niho pracovnika

Ptredpoklady pro vykon Cinnosti aktiviza¢niho pracovnika v socidlnich sluzbach nejsou
zékonn¢é vymezeny a v socialnich sluzbach pro seniory byvé nejcastéji aktivizace zajiSténa
pracovnikem v socidlnich sluzbach. Pracovnici v socidlnich sluzbach se rozdéluji podle vykonu
¢innosti na dvé kategorie, ato na pracovniky v socidlnich sluzbach vykonavajici ptimou
obsluznou péci a na pracovniky vykonavajici zakladni vychovnou nepedagogickou ¢innost,

které nazyvame aktiviza¢nimi pracovniky, jiz jsou piedmétem této prace (Malikova, 2020).

Zékon 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach vymezuje kvalifikatni pozadavky
nasledovné: stiedni vzdélani s vyucnim listem nebo stiedni vzd€lani s maturitni zkouskou
a absolvovani akreditovaného kvalifikacniho kurzu. Akreditovany kvalifikacni kurz je nutné
splnit do 18 mésicii ode dne nastupu zaméstnance do zaméstnani. Absolvovani kurzu se
nevyzaduje u fyzickych osob, které¢ ziskaly odbornou zptisobilost dle zvlaStniho pravniho

ptedpisu (Zakon o socialnich sluzbach, 2006).

Ptedpoklady pro vykon povolani aktivizacniho pracovnika je plna svépravnost,
bezuhonnost, zdravotni zptisobilost a odborna zptisobilost dle zakona. Bezithonnost se doklada
vypisem z evidence Rejstiiku trestli a dokladem splnéni podminky bezuhonnosti vydanymi
staty, ve kterych se osoba zdrZovala v poslednich 3 letech. Zdravotni zpiisobilost zajist'uje
1¢ékarsky posudek o zdravotni zpusobilosti. Odbornd zplsobilost je popsana o odstavec vyse

(Zékon o socidlnich sluzbach, 2006).
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Musil, Kubaléikova, Hubikova (2006) mezi ptedpoklady pro vykon cinnosti
aktivizacnich pracovnikli zafazuji schopnost organizovat a vést krouzky a akce, a pfitom citliveé
vnimat moznosti a potteby klienttl. DalSim ptedpokladem je schopnost komunikace s klientem
(viz kapitola 3.4). Vitana je také touha po dopliovani kvalifikace a absolvovani kurzi,
napiiklad ergoterapie, arteterapie, muzikoterapie, atim zlepSovat kvalitu provadénych
aktivizaCnich programl. Zminéni autofi také popisuji schopnosti, které by aktivizacni
pracovnik mél mit. Jde o schopnost rozliSit zdravotnickou (rehabilita¢ni) a aktivizaéni dimenzi,
schopnost vymezit obsah a cel prace a vyuzit jeho uzite¢nost v praxi, schopnost vyuzivat

supervizi a pfedchazet ,,syndromu vyhoteni.

3.3 Osobnostni predpoklady aktiviza¢niho pracovnika

Pii praci se seniory a obecné v socialnich sluzbach je nutné mit urcité osobnostni
ptedpoklady, kterymi ne kazdy disponuje. Osobnostni ptedpoklady ¢i dispozice jsou urcité
vrozené ¢i ziskané predpoklady k pfipravenosti jednat urCitym zplUsobem v dané situaci

(Homola, TrpiSovska, 1991).

Hrozenska a Dvotackova (2013) uvadéji nasledujici osobnostni dispozice, které by mél

aktivizacni pracovnik mit.

o AngaZovanost — pracovnik by mél mit motivaci pfi praci se seniory a m¢l by jim
poskytovat pomoc.

o Odpovédnost — aktivizaéni pracovnik by mél nést odpovédnost za sva
rozhodnuti, ktera vychéazeji ze stupné jeho svobody.

o Empatie — pracovnik by mél byt schopen veitit se do pocitti a jednani druhé osoby
a zaroven pohotové reagovat na klientovo chovani. Je to také schopnost sdilet
s druhou osobou emoce, proto byl mél mit pracovnik vysoké EQ (emocni
kvocient) a co nejmén¢ poukazovat na rozdily mezi nim a klientem.

o Citova stabilita — pro praci s lidmi je nutné umét jednat asertivné bez piitomnosti
agrese, byt vyrovnany a problémy fesit klidné. Pracovnik by m¢l byt sam citove
stabilni, aby mohl byt oporou druhym.

o Aktivni naslouchani a komunikace — schopnosti naslouchat je schopnost Cist
verbalni a neverbalni chovani. Senior by mél mit pocit, Ze ma pracovnik zajem

a Ze jej vnima.
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Mezi dalsi vlastnosti pracovnika miZzeme fadit porozuméni, obétavost, zkuSenost,

diskrétnost, spravedlnost, pravdomluvnost, pracovitost a mnoho dalSich.

3.4 Komunikace se seniory

Komunikace se seniory mtize byt nejen pro aktivizani pracovniky, ale i1pro zbytek
personalu nelehkym ukolem a zkouskou jejich komunika¢nich dovednosti. Lidé potiebuji
mluvit a potfebuji, aby je n€kdo slysel, naslouchal jim, a tim ziskévaji pocit soundlezitosti.
Seniortim starnutim oslabuji fyzické a duSevni sily, zhorSuje se jim sluch a zrak a tim mohou
vznikat bariéry pii komunikaci. Abychom piedesli nespravnému pochopeni sdéleni, musime

piizptsobit komunikacéni styl schopnostem piijemce (Pokorna, 2010).

Spatenkova a Smékalova (2015, s. 195) popisuji nasledujici faktory ovliviiujici

komunikaci:

o Fyzické faktory — vyplyvaji ze zdravotniho stavu seniora (smyslové poruchy,
poruchy motoriky, nemoc, fyzické nepohodli, ...

o Psychické faktory — osobnost seniora, obava z neuspéchu, tuzkosti a deprese,
emociondlni labilita, strach, zlost, psychické nepohodli, ...

J& 24

o Socialni faktory — postoje ke staii, ageismus, kulturni a spoleCenské normy, ...

Pokorna (2010) navic uvadi jesté externi bariéry pii komunikaci, a to jsou rusivé vlivy
pro seniora. MiizZe jit o zménu prostfedi, nevhodné usporadani prostredi, vyruseni jinou osobou,
rizné zvuky a Sumy, které mizou nejen na seniory se zhorSenou sluchovou percepci ptsobit

rusive.
Nejcastejsi chyby pti komunikaci se seniory mohou byt:

- VyuZivani odbornych vyrazii a neupfesnéni pojmi v komunikaci — to mtize vést
k rozdilnému pochopeni sdéleni. Je nutné zbyte¢né nepouzivat odborné terminy, které
pro seniory nejsou srozumitelné. Piesto, ze pro pracovnika mohou byt tyto terminy
piirozené, musi respektovat komunikacni uroven seniora.

- Vzijemny odpor ¢i nedostatek sympatie — klient a pracovnik (mluv¢i a piijimajici)
si nemusi osobnostné sednout. Ne vzdy jsou seniofi pifjemni, vdécni, snazivi
a vstiicni. Dusledkem starnuti atim piibyvajicich zdravotnich a psychickych
problémii mohou byt agresivni, sebestfedni a zmateni. Aktivizacni pracovnik by m¢l

s témito vlastnostmi pocitat, ale i presto mu ne kazdy bude sympaticky.
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- Nedostate¢na pripravenost na komunikovani — mohou nastat situace, kdy jak
aktivizacni pracovnik, tak senior neni dostateCné pfipraven na komunikaci, a tim
muize dojit ke stresu, Uzkosti ¢i frustraci. Muze jit napiiklad o komunikaci
s truchlicimi ¢i agresivnimi seniory.

- Strach a obavy z komunikace — mohou mit pracovnici i klienti. Mtze jit naptiklad
0 obavy vést debatu na téma smrt ¢i rodinna situace. Podstatné je klienta nenutit do
komunikace na choulostiva témata, a naopak byt pohotovy atéma, které jsou

seniorovi nepiijemné, opustit (Spatenkova, Smékalova, 2015).

Komplikaci pfi komunikaci mize byt také rozkazovani (ted’ nesmite pit!), moralizovani
(jak tohle mtzete fict?), kritika (tohle bych ja nikdy neudélal), podceniovani a pohrdéani (to vam
ani nemusim vysvétlovat, to stejné nepochopite), nadavani (to snad nemyslite vazné!),
srovnavani (pro¢ nejste jako pani Mala...), sarkasmus a ironie a dal$i (Spatenkova, Smékalova,
2015). Autorky Zumarova a Bencova (2009) uvadgji, ze Setfeni zaméfujici se na seniory
v pobytovych zafizenich potvrdilo, ze aktivizacni pracovnici nedostate¢né¢ komunikuji

a opomijeji samostatnou volbu klientl pti vybéru aktivizacnich Cinnosti.
Ziasady vhodné komunikace se starym ¢lovékem:

Na zacatek je diilezité vymezit si cil a Gcel rozhovoru. Zvolit vhodné prostedi a vymezit
si vzajemné role. Zadna strana neni povy$ena ani podiazena, stoji na stejné roving. Aktivizaéni
pracovnik neni soudcem ani rodi¢em c¢i litujici osobou. M¢l by piijimat pravdivé sdéleni
a adekvatné reagovat. Zakladem pro komunikaci je divérny vztah s pocitem bezpeci, pracovnik
by mél projevovat respekt, uctu a laskavost. Senior by se mél vzdy sdim rozhodovat o tom, zda
se komunikace uskute¢ni, a pokud nechce, nenutme ho. Aktivizaéni pracovnik by mél byt
pozitivni a optimisticky, ale zaroveni by nemél byt moc hyperaktivni, mél by nechat seniora

projevovat se (Klevetova, 2017).
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4 Vyzkumné Setfeni zamérené na aktivizaéni pracovniky

Posledni kapitola je vénovana kvalitativni strategii vyzkumu a vysledkim provedeného
vyzkumného Setfeni, které bylo zaméfeno na zjisténi, jakou pozici zastavaji aktivizacni
pracovnici v domovech pro seniory, popsani ¢innosti, které provadeji, naplné prace a z toho
vyplyvajicich specifik prace se seniory. V empirické Casti je nejprve stanoven vyzkumny
problém, poté je predstaven cil vyzkumu, hlavni vyzkumnd otdzka, dil¢i vyzkumné otdzky
a tazatelské otdzky. Nasledovné je popsana zvolend vyzkumna strategie, metoda sbéru dat
a vyzkumny vzorek. Na zavér jsou prezentovany vysledky a celkové shrnuti vyzkumného

Setfeni.

4.1 Vyzkumny problém

V teoretické Casti jsme se dozvédeli, jak by méla prace aktivizaéniho pracovnika se
seniory vypadat, a v empirické ¢asti nahlédneme do praxe a porovname, zda teorie praxi

odpovida, nebo nikoliv.

Vyzkumné Setteni, jak uZ nazev napovida, se zabyva aktivizaénimi pracovniky a s nimi
spojenou aktivizaci, ktera se vaze na skupinu seniord. Aktivizacnim pracovnikiim neni
v literatufe vénovana dostateCnd pozornost, proto je cilem prace zjistit, jak profesi vnimaji
samotni aktivizacni pracovnici, jaka jsou specifika prace se seniory a jaky je jejich pohled na

aktivizaci v domovech pro seniory (v ndvaznosti na teoretickou ¢ast).
Zprvu je nutné stanovit si vyzkumny problém, jehoZ znéni je nasledujici:

- Pozice aktivizacniho pracovnika v domovech pro seniory, napli jeho prace a na to

navazujici specifika prace se seniory.

4.2 Cil vyzkumu a vyzkumné otazky

Cilem vyzkumného Setfeni je blize specifikovat pozici aktivizacnich pracovniki
v domovech pro seniory, jejich napln prace a diky tomu pfiblizit specifika prace se seniory,
volny ¢as akvalitu Zivota seniorti v téchto zafizenich. Prostfednictvim realizované¢ho
vyzkumného Setieni je dana problematika popséna na zakladé konkrétnich piipadi. Ugelem
Setfeni je pfedstavit danou problematiku prace se seniory ocima aktiviza¢nich pracovnikil

a predstavit vykon této prace dalSim studentiim socialni pedagogiky.
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Hlavni vyzkumna otdzka navazuje na cil vyzkumného Setfeni a je formulovana pomérné

obecné, proto jsou polozeny také dil¢i vyzkumné otazky a tazatelské otazky.
Hlavni vyzkumna otazka:

Jaka jsou specifika prace se seniory z pozice aktiviza¢nich pracovniki?
Diléi vyzkumné otazky (DVO):

DVO 1: Co obnasi prace na pozici aktivizacniho pracovnika?

DVO 2: Jak probihd komunikace se seniory v domovech pro seniory? Jak probihd

spoluprace aktiviza¢niho pracovnika a seniora?
DVO 3: Jakym zpiisobem jsou tvofeny a realizovany aktiviza¢ni programy?

DVO 4: Jaky vliv m4 aktivizace na kvalitu Zivota seniori?
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Tab. 1: Dosazeni vyzkumného cile pomoci vyzkumnych otazek

Hlavni vyzkumna otézka

Dil¢i vyzkumna otdzka

Tazatelské otazky

HVO: Jakd jsou specifika
prace se seniory Zz pozice
aktivizacnich pracovnika?

DVO 1:
Co obnasi prace na pozici
aktiviza¢niho pracovnika?

TO 1: Méte profesni zkuSenost
pouze se seniory, nebo také
sjinou cilovou skupinou?
Pokud ano, vnimate néjaké
rozdily pfi praci s jinou cilovou
skupinou oproti seniorim?

TO 2: Co vSe vaSe prace
obnasi?

TO 3: Jak probihd den ve
vasem zameéstnani?

TO 4: Na co podle vas musite
pii praci se seniory brat ohled?
Jaké faktory ovliviuji bézné
pracovni ¢innosti?

TO 5: Cim je podle vas prace
aktiviza¢niho pracovnika
charakteristicka?

DVO 2:

Jakym zpisobem jsou tvoteny
a realizovany aktivizacni
programy?

TO 6: Jakym zpisobem tvotite
a realizujete aktivizacni
programy?

TO 7: Jak probihd aktivizace
ve vasSem zarizeni?

TO 8: V ¢em vnimate pozitiva
aktivizaCnich programt? Nasli
byste i né¢jakd negativa?

DVO 3:

Jak probiha komunikace se
seniory v domovech pro
seniory? Jak probihd
spoluprace aktiviza¢niho
pracovnika a seniora?

TO 9: Jak komunikujete
s klienty v domovech pro
seniory?

TO 10: Jakeé faktory ovliviluji
komunikac¢ni schopnosti
seniorti?

TO 11: Jak spolupracujete se
seniory? Jak reagujete

v situacich, kdy senior nechce
komunikovat ¢i spolupracovat?

DVO 4:
Jaky vliv mé aktivizace na
kvalitu Zivota seniori?

TO 12: Jakym zpisobem vase
prace muze zlepSit kvalitu
Zivota seniorti?

TO 13: Vjakych oblastech
vidite u seniort diky aktivizaci
zménu/zlepSeni?
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4.3 Vyzkumna strategie a metoda sbéru dat

Pro tcely vyzkumného Setfeni bakalarské prace byla zvolena kvalitativni vyzkumna
strategie a byla vybrana metoda polostrukturované¢ho rozhovoru. Creswell (1998, s. 12; In:
Hendl, 2005, s. 50) definuje kvalitativni vyzkum nasledovné: ,, Kvalitativni vyzkum je proces
hledani porozumeni zaloZeny na riuznych metodologickych tradicich zkoumani daného
socidlniho nebo lidského problému. Vyzkumnik vytvari komplexni, holisticky obraz, analyzuje
riuzné typy texti, informuje o nazorech ucastnikit vyzkumu a provadi zkoumani v prirozenych

podminkach “.

Vybér metody polostrukturovaného rozhovoru byl pfedev§im ovlivnén potfebnym
mnozstvim informaci, které jsme chtéli ziskat. Pro svou bakalafskou praci jsme zamysleli ziskat

co nejvice informaci tykajicich se tématu prace.

Kvalitativni vyzkum jde oproti kvantitativnimu vice do hloubky problému, ale ve vétSiné
ptipadi se ho Gi¢astni méné informantt. Dalsi vyhodou je, Ze se vyzkumnik dostane do osobniho
kontaktu s informantem, pozna nové osoby a stravi s nimi vice ¢asu (Sprachalové, 2022). Tim,
ze se potka s informantem tvaii v tvaf, mize pozorovat nejen verbalni, ale také neverbalni
projev afe¢ téla. P¥i osobnim setkani lze otazky modifikovat &i dopliiovat. Casto se prace
kvalitativniho vyzkumnika pfirovnava k ¢innosti detektiva, vyzkumnik analyzuje a vyhledava
informace, které by vysvétlily odpovédi na vyzkumné otazky, a vyvozuje z nich zévery (Hendl,

2005).

Polostrukturovany rozhovor, jak uz nazev napovida, ma predem pfipravenou strukturu,
soubor témat/otazek, které tazatel poklada, ale potadi neni striktni, miize se ménit a vyzkumnik

muze dil¢i otdzky navic doplnit o otdzky tazatelské (Reichel, 2009).

4.4 Sbér dat a vyzkumny vzorek

Sbér dat pro ucely kvalitativné orientovaného vyzkumného Setfeni probihal v bfeznu
2023. Polostrukturovany rozhovor byl realizovan v prostorach domovl pro seniory na
Trutnovsku (ve Svobodé nad Upou, Vrchlabi a Trutnové), ve spoleéenské mistnosti, kde byl na
rozhovor dostate¢ny klid a soukromi. Kazdy rozhovor trval individualné od 15 do 30 minut.
Rozhovory probihaly osobné a byly zaznamendvany na diktafon, aktiviza¢ni pracovnici byli
o nahravani pfedem srozuméni a udélili souhlas. Nahrané rozhovory byly doslovné pfepsany

do pisemné podoby a pro analyzovani ziskanych dat byla vyuzita metoda otevieného kodovani.
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Béhem rozhovort byly vyuZity zékladni taktiky a pravidla, aby se pfedeslo problémim
s nediivérou, Spatnému porozuméni a napjaté atmosfétre. Jak uvadi Hendl (2005), vedeni
kvalitativniho rozhovoru vyzaduje dovednost, citlivost, koncentraci a porozuméni. Dutlezity je
obsah, potfadi a forma otdzek a také délka rozhovoru. Rozhovor by mél byt dostatecné dlouhy
ke zjiSténi co nejvice informaci, ale m¢l by skoncit v momenté, kdy informant ptfestane davat
pozor nebo s pokracovanim nesouhlasi. Na zacatku rozhovoru je nutné prolomit psychické
bariéry a navodit pocit divéry. Také nesmime opomenout rozhovor zakoncit, jelikoz miizeme
ziskat dalsi potfebné informace. Formulace otazky urcuje, jak bude informant odpovidat, proto
by otazky mély byt oteviené, neutrdlni a jasné. Zakladem je snaha minimalizovat vnucovani
odpovédi samotnou formulaci otazky. Vzdy bychom méli klast pouze jednu otdzku
a dotazovany ji musi rozumét. Informant musi poznat, Ze o n¢j madme zajem a pozorné mu

naslouchame.

Byla zvolena metoda tzv. nendhodného/ nepravdépodobnostniho vybéru. Vzorek se voli
podle potieby vyzkumu (v této praci dle potieb Setieni) a cilovou skupinou se pro vyzkumné
Setfeni stali aktivizacni pracovnici v domovech pro seniory (Skutil, 2011). Informanti byli
osloveni z okruhu vlastnich zndmych nebo pomoci vedoucich pracovniki v domovech, kde

jsem pracovala v minulosti, a v zafizeni, kde pracuji v soucasnosti.

Informantt pro vyzkumné Setfeni bylo dohromady pét a byli mezi nimi ¢tyfi Zeny a jeden
muz. Bylo celkem t€Zké sehnat alesponl jednoho muze, abychom mohli porovnat ndzory zen
a muzi, jelikoZ ve vSech zafizenich, ve kterych Setfeni probiha, pracuji nejcastéji na pozici
aktiviza¢niho pracovnika Zeny. NasStésti se podafilo najit vyjimku a ti€ast potvrdil alespon jeden

muz.

Pro lepsi ptehlednost udaji o informantech nam poslouzi tabulka nize. NejmladSimu
informantovi je 27 let a nejstarSimu 49 let. Tabulka vykazuje zna¢nou prevahu Zen. VétSina
informantll ma praxi se seniory z jiné, ptedchdzejici pracovni pozice. Ve ¢tyfech ptipadech
informanti zprvu pracovali na pozici pracovnika v socialnich sluzbach, kde vykonavali pfimou
obsluznou péci. Jedna informantka ma se seniory zkuSenost pouze ze své nynéjsi pozice
aktivizacniho pracovnika. VétSina informanth ma stiedoSkolské vzdélani s maturitou, jen

nejstarsi informantka ma stfedoSkolské vzdélani s vyucnim listem.
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Tab. 2: Pfehled informanta

Informant Vék Pohlavi Vzdélani Praxe se Praxe na pozici
seniory aktiviza¢niho
pracovnika
1 42 Zena Stredoskolské 8 let 5 let
s maturitou
12 49 Zena Stredoskolské 13 let 3 roky
s vyucnim
listem
I3 27 Zena Stredoskolské 3 roky 3 roky
s maturitou
14 38 Muz Stredoskolské 1,5 roku 1 rok
s maturitou
I5 39 Zena Stredoskolské 5,5 roku 5,5 roku
s maturitou

4.5 Metodologie zpracovani a analyzy ziskanych dat

Nahrané rozhovory jsou piepsany do pisemné podoby. Hendl (2005) udéava ¢tyti zpisoby
transkripce textového materidlu — doslovné transkripce, komentovana transkripce, shrnujici
protokol a selektivni protokol. V préci je vyuZita technika doslovné a selektivni transkripce.
Doslovny pfepis je velmi narocné procedura. Mluveny projev z interview se doslovné prevede
do pisemné podoby. Diky doslovnému piepisu je mozné podtrhavat dilezita mista. Selektivni
transkripce zahrnuje pouze informace tykajici se ur€itych véci a zbytek nepottebnych informaci
zcela vypousti. Tato metoda byla vyuzita predevsim v situacich, kdy se informanti ubirali jinym

smérem a ménili téma.

Pro analyzovani ziskanych dat jsem vyuZila metodu otevieného kédovani. Kédovanim se
rozumi rozkryti analyzovaného textu. Oteviené kddovani provadi vyzkumnik tak, Ze procita
ziskand data a pfifazuje jim oznaceni. Pomalym ¢tenim v datech odhaluje urcita témata, kterym

se prifazuji kody a kategorie (Reichel, 2009).

Nejdiive jsem prepsané texty dikladné nékolikrat procetla a seznamila se s nimi. Poté
jsem vygenerovala kody a kategorie vztahujici se k vyzkumnym otazkdm. Kédovanim jsem
docilila redukci dat a zobecnéni, diky ¢emuZ jsem eliminovala nepotifebnd data, kterd se

nezaméfovala na cil naSeho vyzkumu. Koédovanim jsem naSla rozdily apodobnosti
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u konkrétnich informanti. Na konec jsem sepsala shrnuti vyzkumného Setfeni prezentujici

vysledky.

4.6 Vysledky vyzkumného Setfeni

V této podkapitole jsou analyzovany

a prezentovany vysledky kvalitativniho

vyzkumného Setfeni. U jednotlivych dil¢ich vyzkumnych otazek je vzdy zvoleno téma, ke

kterému jsou piipsany kody. Kody vznikly béhem tematické analyzy, pii které byla ziskana

data zredukovana a interpretovana byla jen ta nejdilezitéj$i. Na zavér jsou shrnuty vysledky

vyzkumného Setieni.

Tab. 3: Piehled vysledkl kddovani

Kategorie

Kody

Napli prace

0 O O O O O

Ptiprava

Program
Aktivizace

Ptima péce
Psychické podpora
Spoluprace

Aktiviza¢ni programy

O O O O O O

Zasady

Struktura programu

Ptinosy

Rizika

Druhy aktiviza¢nich technik

Tvorba arealizace  aktivizaCnich
programil

Narocnost prace se seniory

O O O O O O

Psychické naroc¢nost

Stresové situace

Litost, soucit

Vycerpani, inava

Nevdécnost, neochota spolupracovat
Vyhoteni

Komunikace jako specifikum prace se
seniory

o O O

Komunika¢ni zasady
Verbalni a neverbalni komunikace
Komunikaéni bariéra

Kwvalita Zivota

0 O O O

Volny cas
Psychicky stav
Fyzicky stav
Konicky
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DVO 1: Co obnasi prace na pozici aktivizacniho pracovnika?
Kategorie €. 1: Napli prace

Kody:

Ptiprava

Program

Aktivizace

Ptima péce

Psychicka podpora

Spoluprace

Zmingna kategorie vychazi pfedevsim z tazatelskych otazek ¢. 2 (,,Co vSe vase prace
obnasi?*) a 3 (,,Jak probiha den ve vaSem zaméstnani?*‘). Tato kategorie nam predstavuje napli
prace aktiviza¢nich pracovnikl v redlnych zatizenich. Mohli jsme tak porovnat, zda souhlasi

teorie s praxi.

Vsech pét informantli zmifiuje, Ze jejich prace zacina pripravou. Informanti ¢. 3,4 a 5
popisuji predevsim domaci piipravu, kdy promysleji program na dalsi den. Informant ¢. 4
vysvétluje, ze jeho prace zacina bud’ ranni pfipravou v praci, nebo uz den piedem, pokud
aktivizaéni program vyzaduje del§i pfipravu, napf. zaopatieni méné béznych pomiicek,
prezentaci, ¢asové naro¢né aktivity. Pracovnici se shodli, Ze musi pfedem vymyslet také
nahradni program pro seniory se zhorSenymi psychickymi nebo fyzickymi funkcemi. Nejcastéji
nahradni program zahrnuje leh¢i aktivity, jako napiiklad spole¢né zpivani, sledovani filmi pro

pamétniky, kresleni a malovani atp.

Po pfipravé nésleduje samotny aktivizaéni program (Kategorie ¢. 2: Aktivizacni
programy). Pracovnici vSak zminuji, ze aktivizace seniori neni jedinou naplni prace.
Informantka ¢. 5 tvrdi: ,,Spousta lidi si mysli, Ze pouze aktivizujeme klienty. To vSak neni
pravda. Soucasti prace je také prima obsluZna péce. Rano si pro seniory dochdzime do pokojii,
poté jim pomadhame pri snidani. Jidlo nejdrive rozneseme, nékteri potrebuji pomoc

s dokrmovanim a pomdhame se sebeobsluhou. Obcas se dokonce stane, ze pokud vypadne treba
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z ditvodu nemoci pracovnik v socidlnich sluzbach, aktivizacni pracovnik (pokud ovsem

souhlasi) pomiize s hygienickou péci.

Dalsi soucasti prace je poskytovani psychické podpory klientiim. Informantka ¢. 2 fika:
weniori s nami a se zbytkem personalu travi skoro vsechen cas. Rodina treba nema tolik casu
a chodi Ix tydné, nékdy i méné. Proto klienti potiebuji nékoho, kdo je vyslechne, kdo jim bude
naslouchat a ke komu budou mit duveru. V domové maji jen vrstevniky, se kterymi si nemusi
rozumet, a cilem nasi prace je, aby seniori méli pocit soundlezitosti.* Pracovnici také uvedli,

ze zvySuji jejich motivaci, aby méli klienti vice zdjmu zlepSovat sviij psychicky 1 fyzicky stav.

Informanti na otazku ,,Co vSe vaSe prace obnasi?* Casto odpovidali ,,spolupraci®.
V jejich profesi je dulezita spoluprace s dalSimi ¢leny personalu. Informantka €. 1 tvrdi: ,,Bez
spoluprace s kolegy by to neslo. Pracovnici v socidlnich sluzbach nam seniory musi svym
zpiisobem predat a nejlépe je naladit do co nejlepsi nalady. Se zdravotnim persondlem zase
diskutujeme ohledné zdravotniho stavu senioru, a tim miZeme prizpiisobovat programy stavu
klientii. Také spolupracujeme s rehabilitacnimi pracovniky a fyzioterapeuty, se kterymi se

domlouvame ohledné individudlnich planii cviceni a rehabilitacnich vikonu.*

V neposledni fad¢ je nejdulezitéjsi spoluprace mezi aktivizatnimi pracovniky. Musi se
dohodnout na postupu prace, vybéru aktivit, organizaci prace, rozdéleni ukoll atp. Informantka
¢. 5 vysvétlyje, Ze je nutnd spravnd koordinace spolupracujicich pracovniki, aby aktivizace
byla pfinosna. Informanti ¢. 3, 4 a 5 preferuji rozdéleni seniort na skupiny. Klienty rozdéluji
napiiklad na fyzicky zdatné, se kterymi cvi€i, tancuji, ...a poté na klienty kognitivné zdatné,
které bavi rizné hadanky, presmycky, testy a soutézivé hry. Také vytvari skupinu klientl, kteti
o programy nemaji velky zajem, a spiSe je nechavaji délat innosti, které si preji. Informant ¢.
4 uvadi: ,,Podle mé je nesmysl, abychom vsechny klienty hodili do jednoho pytle a aby délali
cinnosti, které je nebavi nebo nejsou schopni je vykonavat. Radsi je rozdélim do skupinek, aby
byli vsichni spokojeni, a kdyz tam jsme dva nebo dokonce tri, tak si tim izorganizujeme
a ulehcime praci.* Informantky ¢. 1 a2 naopak preferuji vymysleni aktivit pro vSechny.
Vysvétluji, ze by se mohli klienti v situacich, kdy je pracovnik rozdéli, citit ménécenni
a neschopni. ,,Pro klienty to musi byt ponizujici, kdyz se dostanou do skupiny ,, nespolupracujici,
neschopni®. Vim, Ze to kolegové takto nevnimaji, ale podle mé to citlivéjsim jedinciim miize
ublizit. Ja radéji vymyslim jeden program pro vsechny na cely den a ucast je dobrovolna,*

zminuje informantka ¢. 2.
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Spoluprace nemusi byt mysSlena pouze ve smyslu profesni spoluprace. Dulezitou
soucasti prace aktivizacnich pracovnikll je spoluprace s lidmi z okoli klienta, piedevsim

s rodinou, a tim podpora socialni vazby klienta s okolim.

DVO 2: Jakym zplsobem jsou tvofeny a realizovany aktivizacni programy?
Kategorie €. 2: Aktiviza¢ni programy

Kody:

Zasady

Struktura programu

Ptinosy

Rizika

Druhy aktiviza¢nich technik

Tvorba a realizace aktiviza¢nich programu

Kategorie pojednava o aktivizaci a aktivizacnich programech v domovech pro seniory.
Ze zrealizovanych rozhovort vyplyva, Ze se aktiviza¢ni pracovnici fidi zdsadami a principy

pii tvorbé aktivizacniho programu. Mezi z4sadu zafazuji napiiklad spravné potadi aktivit.

vvvvv

vvv

volim tezsi aktivity, napriklad pohybové nebo aktivity na premysleni. Odpoledne volim spise
odpocinkové aktivity, treba néco vytvarime, koukame na filmy, zpivame si, ...)." Jako dalsi
zéasadu pfi aktivizaci informanti uvadi spravné rozlozeni aktivit a jejich délku. Aktivity by
nemély byt moc kratké, protoze seniorim trvd déle, nez se do nich zapoji, a osobam se
zhorSenymi kognitivnimi funkcemi muze trvat déle, nez aktivity pochopi. Na druhou stranu by
aktivity nemély byt piili§ dlouhé, protoze klienti poté ztraceji koncentraci, pozornost a zajem.
Informantka ¢. 2 také vyzdvihuje dtlezitost naro¢nosti aktivit. ,,Aktivity by mely byt adekvatni
ke zdravotnimu stavu. Vytvoreny program se snazim vytvaret pro vSechny, avsak zaradim
nekteré aktivity pro rychlejsi klienty, aby se nenudili. Zaroven vsak nechavam ucast na

programu zcela dobrovolnou.

Jako dalsi zasadu pfi tvorbé aktivizaCnich programti zmifuji informanti zdbavnost
a zajimavost aktivity. Rikaji, Ze by mé&l program klienty zejména bavit a nemél by je nudit.

Informantka ¢. 3 popisuje zasady aktivizace spocivajici predevsim v jeji smysluplnosti. Uvadi:
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»Kdyz tvorim néjaky program, urcité v nem nejdrive hledam smysl a cil. Nemam rdada aktivity,
kterée neodpovidaji véku a schopnostem klientii. Obcas vidim, Ze se klientim rozdaji
omalovanky nebo hlavolamy pro déti. Chapu, Ze v nékterych pripadech to smysl mit miize (napr-
ke zklidneni nebo u klientii s demenci), ale v nékterych pripadech takové cinnosti nemaji smys!

a mohou pohorsit dustojnost klientii.*

Na tazatelskou otazku ¢. 6 ,Jakym zplsobem tvofite arealizujete aktivizaéni
programy?*‘ informanti odpovidali, ze pfi tvorb€ a realizaci aktiviza¢nich programti dodrzuji
urcitou strukturu. Vsech pét informantti se shodlo, ze den vzdy za¢inaji seznamenim s tim, co
klienty ¢eka. V uvodu predstavi celodenni program a aktivity a probéhne kratkd konzultace,
zda seniorim zminény program vyhovuje. Nésledné aktivizacni pracovnici postupuji trochu
rozdilng. Informanti €. 2 a 3 udavaji jako dalsi ¢ast pii realizaci aktiviza¢nich programu kratké
aktivity na zahtati, prolomeni ledti a navozeni dobré nalady. Informantka €. 2 zminuje: ,,Jesté
pred hlavnim programem vzdy zapojim do programu néjaké cviceni, zpivani, rozcvicku nebo
povidani a vnimam, Ze jsou klienti potom vice uvolneéni, klidnéjsi a motivovani.* Informanti €.

1,4 a 5 Zadné zacateCni aktivity na prolomeni ledii neuvadéji a zminuji hlavni ¢ast programu.

v

Vsichni aktivizaéni pracovnici v tomto Setfeni se shodli, Ze je to nejdilezité)si ¢ast
programu a je nutné ji vénovat dostatek casu a energie. Informant €. 4 vysvétluje, Ze hlavni ¢ast
programu tvoii na zékladé rtznych brozur a publikaci, kde se inspiruje vypracovanymi
programy. Zminuje vSak, ze musi byt flexibilni, protoze se situace miize z minuty na minutu
zmeénit a program musi byt upraven. Informantka €. 1 fikd, Ze programy tvofi intuitivné. ,, Driiv
jsem vyhledavala aktivity treba na internetu, ale po téch letech uz vim, co je pro klienty
prinosné, co je bavi a jak aktivity kombinovat. “ Také zmiiuje, ze rdda kombinuje rizné druhy
aktivizaénich technik, naptiklad arteterapii, trénink paméti ¢i pohybové hry. Ctyfi informanti
z péti uvedli, Ze ocenuji po kazdém aktivizaénim programu zpétnou vazbu od klientd.
Informantka €. 2 udava: ,,Snazim se v co nejvyssi mire, nejlépe kazdy den vyzZadat si zpétnou
vazbu od klientu. Dozvim se, co je bavilo, co jim prislo zajimavé, nebo naopak co pristé
vynecham. Nikoho do zpétné vazby nenutim, ale pozdidam alespon o néjaké gesto, kratky

komentar.«

Jak vychazi z rozhovord, aktivizaéni pracovnici program zakoncuji shrnutim celého
dne. ,, Program je pro mé uspésny, pokud vidim klienty v dobré nadlade, rozptylené a prijemné

unavené** (Informant ¢. 4).
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Tazatelska otazka €. 8 ,,V €em vnimate pozitiva aktivizacnich programi? Nasli byste
1 n¢jaka negativa?* prinesla odpovédi spojené s prinosy a riziky aktivizacnich programii.
Informanti uvedli celou fadu ptinost aktiviza¢nich programi, ale zminili také rizika, se kterymi
se pii aktivizaci obCas setkavaji. Z rozhovort vyplyva, Ze mezi hlavni pfinos aktivizanich
programil pracovnici zafazuji smysluplné traveny volny ¢as. Informantka €. 3 uvadi, Ze je dle
jejiho nazoru u seniorti dulezité travit aktivné volny cas, aby se zlepSoval jejich psychicky
1 fyzicky stav a nedochazelo k jeho postupnému zhorSovani a nasledné zavislosti na pomoci
druhé osoby. Informantka ¢. 5 mezi ptinos aktivizacnich programi zafazuje prevenci deprese
a uzkosti. ,,Kdyz ma klient aktivné organizovany volny cas, vnimam predevsim to, jak jsou vice
Stastni, veseli a pozitivné naladeni. U neaktivnich klientu, kteri aktivizaci odmitaji a volny cas
travi sami u televize v posteli, pocituji spatné nalady, podrazdeénost, agresivitu a neklid ci
deprese.” Informanti €. 1, 2 a4 zmifuji, Ze pozitivem aktivizace je napiiklad zlepSovani
kognitivnich funkci a komunikaénich schopnosti, zlepSovéani jemné a hrubé motoriky nebo pfi

ergoterapii zvySovani sobéstacnosti a nezavislosti klienta.

Informanti vSak zminili rovnéZ negativa asnimi spojend rizika aktivizac¢nich
programu. Aktivizacni pracovnici se shodli zejména na riziku vyzdvizeni néjaké slabé stranky
klienta. Informant €. 4 tika: ,,Kdyz zvolim aktivitu, ktera klientiim s mensi sebeditvérou nejde
nebo se jim nedari, zacnou se bud’ stydet, nebo zlobit. Obcas takova situace nastane a vnimam
to, ze je klient demotivovany a dalsich pripravenych aktivit se nechce ucastnit.* Informantky ¢.
2 a 5 popisovaly situaci, kdy se klientim, naptiklad béhem reminiscen¢ni techniky, vybavily
smutné ¢i nepiijemné vzpominky a klienta museli uklidnit, ¢imz se narusil program pro vSechny
ostatni. Aktiviza¢ni pracovnice €. 5 uvadi: ,,Pri aktivite, kde jsme vzpominali na détstvi a rodinu
klienta, si klient zacal vzpominat na situace, kdy byl v détstvi fyzicky napadan otcem. Klient
nejdrive plakal, ale poté to preslo na zachvat a s kolegyni jsme ho nékolik minut musely
uklidnovat. Nastesti byli ostatni klienti chdapavi apo zbytek dne jsme v aktivizaci
nepokracovali.” Informantky €. 1 a 3 zminily také obcasné hadky mezi klienty. ,,Obcas se stane,
zejména pri riiznych soutézich, ze se klienti pohadaji a sem tam mezi sebou prohodi nadavky.
Situace se nastésti da celkem rychle vyresit rozsazenim, ale stejné jsou klienti po zbytek dne
vétsinou podrazdeni a tolik se nesoustredi.* Informantka €. 2 také zminila riziko zranéni pii

aktivitach, naptiklad pfi stiithani, praci s tavnou pistoli, pohybovych aktivitach atp.

Soucasti prace aktivizaCnich pracovnikli je také tvorba a realizace aktiviza¢nich
programii. Informanti nejCastéji uvedli tyto druhy aktiviza¢nich technik pfi praci:

arteterapie, ergoterapie, pohybové aktivity, kognitivni trénink, reminiscence, canisterapie
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a muzikoterapie. Informantka ¢. 5 zminuje: ,,Vétsinou tvorim aktivizacni program tak, Ze
dopoledne volim ruzné pohybové aktivity, napriklad ranni rozcvicku, protahovani, chiize,
skupinova cviceni atd. Nekdy volim dopoledne kognitivni trénink. Ten zahrnuje predevsim
procvicovani paméti, ¢teni a psani, spolecenské hry, ruzné hadanky, presmycky, kvizy atp.
Odpoledne zase naopak volim arteterapii, pri které s klienty tvorime vyzdobu, vyrobky treba
i k prodeji, uvolnéni mysli pomoci mandal... také volim muzikoterapii. Klienty hudba zklidnuje
a citim zajem pri volbeé muziky.“ Informanti ¢. 2 a4 zminili dobrou zkuSenost s ergoterapii.
~Ergoterapii se snazim v programu zarazovat co nejcasteji, protoze po urcité dobé vidim zmeny
k lepsimu. Nacvicujeme napriklad praci s kompenzacnimi pomiickami, které jim potom
pomdahaji k vétsi samostatnosti, nebo procvicujeme bézné denni cinnosti, jako jsou hygienické
navyky, stolovani, orientace v prostoru, ...“ Aktivizacni pracovnici také zminuji, Ze k nim do

zafizeni dochazi rizné organizace, naptiklad pfi canisterapii.
Kategorie €. 3: Narocnost prace se seniory

Kody:

Psychicka naro¢nost

Stresové situace

Litost, soucit

Vycerpani, tinava

Nevdécnost, neochota spolupracovat

Vyhoteni

Tato kategorie pfiblizuje, jak aktivizani pracovnici vnimaji praci se seniory. Na
tazatelskou otazku ¢&. 5 ,,.Cim je podle vas prace aktivizaéniho pracovnika charakteristicka?
odpovédélo vSech pét informantli, Ze je jejich prace charakteristicka predevSim psychickou
naro¢nosti. Ctyii informanti z péti uvedli, Ze je jejich profese psychicky naro¢na, jelikoz
pracuji s lidmi, ktefi starnutim ztraceji, nebo dokonce uZ ztratili smysl Zivota a aktivizaci
povazuji za zbyte¢nou. Informantka €. 2 uvadi: ,,Ja se skupinou seniorii pracuji téemer cely Zivot
a zridkakdy se nékdo z nich vrati domii. Oni moc dobre vi, Ze v téchto domovech doZiji konec
sveho zivota. Proto chdpu, Ze prdce s nimi je prosté psychicky narocna, do toho jsem s tim sla.
Cilem mé prace neni je na 100 % zapojit do viech aktivizacnich programii, ale snazit se v co

nejvetsi mire je delat Stastnymi, a prave pomoci jim najit novy smysl Zivota.*
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Informanti €. 1, 3 a 5 uvedli, Ze se témé&f kazdy den setkdvaji se stresovou situaci.
Informant ¢. 1 zmifuje, zZe nastavaji situace, ve kterych ¢asto tape, protoze se seniory pracuje
teprve rok, a je§té zcela nevi, jak je co nejvhodngji vytesit. Rika: ,,Mé to pravé stresuje skoro
nejvic, to Ze nastane néjaka situace, kterou jesté nezmam a klienta treba odradim od

pokracovani v aktivité nebo se ho necim dotknu a bude smutny nebo agresivni.*

Informanti €. 2, 3 a 5 pfi praci se seniory pocit'uji litost a soucit. Zminuji zejména
nedostatek pozornosti rodiny a znamych. Informanti uvadéji, Ze jsou nékteii seniofi celé¢ dny
pouze v Domove¢ a jsou odkézani pouze na personal. Informantka €. 3 tika: ,,Velka cast klientu
ma pravidelné navstévy rodin a blizkych, ale je mezi nimi i cast klientii, za kterymi prijdou
zndami tieba jen jednou rocné a my (personadl) musime svym zpiisobem rodinu nahradit. Mné je
Jjich potom lito, Ze vidi ostatni, jak chodi s rodinou na prochazky a travi spolu cas, soucitim

s nimi a treba si je beru vice ven a vénuju se jim.

Informanti také pocituji vyCerpani — nejen psychické, ale i fyzické, v¢. inavy.
Pracovnici vysvétluji, Ze se pfi aktivizaci objevuji bariéry, které ovliviiuji béznou pracovni
¢innost. Na tazatelskou otazku ¢. 4 ,,Na co podle vas musite pii praci se seniory brat ohled?
Jaké faktory ovliviiuji béZné pracovni ¢innosti?* pracovnici odpovidali, ze musi brat ohled na
fyzicky a psychicky stav seniortl. Shodli se, ze musi brat velky ohled na individudlni potieby,
schopnosti a dovednosti kazdého seniora, a tudiz vymyslet aktivity tak, aby vyhovovaly co
nejvyssimu poctu klientd. Na kazdy den vymysleji jeden univerzalni program a zaroven druhy
,»hahradni®, kdyby doslo ke zhorSeni stavu klienta. Neptedvidatelnost situace pracovniky velmi
vycerpava. Informantka €. 5 tika: ,,Ja jdu viastné kazdy den do prdce s védomim, Ze program,
ktery jsem vytvorila, nemusi v ten den viibec vyjit, jelikoz se klienti mohou probudit se Spatnou
naladou bez ochoty spolupracovat nebo maji bolesti a cinnosti provadet nemohou. A to mé
prave hrozné unavuje, tahle nepredvidatelnost situace.” Informant ¢. 4 zase sdéluje, ze ho
vycerpava fakt, Ze ne vzdy vidi vysledky své prace. ,,Velmi tézké na této praci je predevsim,
oproti jinym cilovym skupindm, Ze seniori aktivizaci neberou moc vazné. Nerikam, Ze vSichni,
ale mrzi mé, zZe se opravdu snazim co nejlépe program vypracovat, aby zlepsSoval jejich stav,
a oni to spise berou jako takovou povinnost. Casto jsou neochotni spolupracovat, znudéni
a nékdy az agresivni. Samozrejmé je do niceho nenutim, ale kdyby to bylo kazdy den, Ze se
nikomu nechce, tak by vlastné prace aktivizacniho pracovnika byla zbytecna. To mé nekdy

opravdu vysiluje.*

Informanti €. 1, 2, 4 a 5 se shodli, Ze specifikem prace se seniory oproti napt. détské
populaci je ¢asta neochota spolupracovat a komunikovat nebo nevdécnost. Popisuji situace,
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kdy si klienti jejich prace ceni nedostatecn¢ a informantka ¢. 2 vnima prav€ nevdécnost
a neochotu jako nejnaroéngjsi soudast své prace. Rika: ,,Za celou praxi se seniory mé tohle
vzdycky zamrzi a nejednou jsem diky tomu malem vyhorela a praci chtéla ukoncit. Myslim si,
Ze tahle negativni zpétnd vazba je castou pricinou syndromu vyhoieni u aktivizacnich

pracovniku.*

DVO 3: Jak probihd komunikace se seniory v domovech pro seniory? Jak probiha spoluprace

aktivizacniho pracovnika a seniora?

Kategorie €. 4: Komunikace jako specifikum p¥i praci se seniory
Kody:

Komunika¢ni zasady

Verbalni a neverbalni komunikace

Komunikaéni bariéra

Z rozhovoru vyplynulo, Ze aktiviza¢ni pracovnici povazuji za specifikum své prace
komunikaci se seniory. Zminili, Ze komunikace s klienty je jednou z nejtézsich ¢asti jejich
prace. Na tazatelskou otazku €. 9 ,,Jak komunikujete s klienty v domovech pro seniory? V ¢em
se komunikace se starSimi lidmi 1i$i a na co je potfeba brat zietel?* informanti odpovédéli, ze

se musi fidit zasadami a pravidly komunikace se seniory.

Informantka €. 2 tik4, Ze komunikace musi mit smysl a cil. Informanti se shodli, ze pfi
komunikaci je vyznamna trpélivost a navozeni pocitu diivéry a zajmu. Informantka €. 4 uvadi:
»Moji zasadou pri komunikaci s klienty je v prvni Fade se nepovysovat. Chci, aby ve mné méli
klienti duvéru a nas vztah byl rovnocenny. SnaZim se co nejvice naslouchat a projevovat
respekt.* Ze zrealizovanych rozhovora vyplyva, ze kli¢em ke zdafilé komunikaci se seniory je
znalost klientli, individudlni pfistup ke klientim a spoluprace. Informantka ¢&. 1: ,,Pri
komunikaci s klientem si vidycky v prvni radeé musim uvédomit, s kym mluvim, znat jeho zZivotni
pribéh, aktualni psychicky i telesny stav, jeho ndladu, pocity, zajem o zlepSovani jeho stavu
a aktivizaci, preferenci aktivit a dalsich informaci, které mi pomohou spravné navodit
komunikaci. Zaroven mi tyto informace pomohou vyvarovat se chybam a rizikum pri
komunikaci.* Informantka ¢. 3 zminuje: ,,Pri komunikaci se seniory také musim dbat na tempo
komunikace. Musim mluvit pomalu a zretelne a nevyuzivat mnozstvi odbornych nazvii, kterym
klienti nerozumi. Obcas se objevi situace, kterd mé zaskoci a musim si poradit intuitivne.
Napriklad kdyz je klient agresivni, tak je potieba pravé znat, co jeho agresi jeste vice zvySuje
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a vyhybat se nevhodnym tématim. Hlavné musim vSe resit v klidu.* Informanti €. 2 a 4 se shodli,
ze pii komunikaci zédlezi rovnéZ na osobnosti pracovnika. Informantka ¢. 2 uvadi: ,,7o, jak
hladce bude komunikace se seniory probihat urcuje osobnost nejen klienta, ale urcité
i aktivizacniho pracovnika.* Aktivizacni pracovnici popsali, ze by pfedpokladem pro jejich
profesi méla byt empatie, trpélivost, pracovitost, odborné vzdélani, schopnost naslouchat

a citova vyrovnanost.

Informanti také Casto zminovali rozdily verbalni a neverbalni komunikace. Informant
¢. 4tika: ,,V nasi profesi si pracovnici musi pri verbalni komunikaci davat pozor. Musime mluvit
nahlas a zretelné a davat pozor na rychlost reci. U seniorii je lepsi mluvit pomaleji, ale zase si
myslim, Ze bychom na né neméli mluvit jak na deti. Také bychom méli davat pozor na intonaci.*
Informanti se shodli, Ze také neverbalni komunikace je u seniorii zasadni. Informantka ¢. 5
odpovédéla: ,,Pri komunikaci musime sledovat u seniorit mimiku, jak se tvari, gestiku, haptiku,
proxemiku a dalsi pohyby téla, které nam pomiizou pochopit, co se nam klienti snazi sdelit.”
Informanti €. 2 a 3 zase neverbalni komunikaci spojuji s jejich osobou, protoze i jejich pohyby

téla, vyraz obliceje, mimika atp. pomahaji klientim pochopit sdéleni a emoce pracovniki.

Aktivizaéni pracovnici vysvétlili, Ze mezi specifika komunikace se seniory fadi
komunikac¢ni bariéry. Kazdy z dotazovanych uvedl, Ze se s takovymi bariérami v komunikaci
setkavaji na denni bazi. Informanti se vice mén¢ shodli, Ze bariéry v komunikaci rozd€luji na
bariéry na stran¢ klienta, na stran¢ aktiviza¢niho pracovnika a na vzniklé vlivem prostiedi.
Informant ¢. 4 uvadi: ,,Tak bariérou pri komunikaci na strané klienta je nejcastéji jeho
zdravotni stav. Nekdy staci jen to, Ze se spatné vyspal a tim je unaveny a ma Spatnou naladu.
Nebo se mu prave zhorsi néjaka nemoc a ma bolesti. Taky hodné komunikaci ovliviiuje treba
zhorsena funkce sluchu a zraku. Kdyz klient Spatné slysi, tak mé castokrat Spatné pochopi
a treba se mu nechce davat tolik pozor, prestane vnimat uplné a ukoncuje ucast v aktivizaci.*
Informanti €. 2, 3 a 5 také popsali vliv zhorSenych télesnych smyslovych a psychickych funkei
na komunikaci ve spojitosti s komunika¢nimi prekazkami. Informantka ¢. 2 tekla: ,,Psychicky
stav klienta ovliviiuje komunikaci. Predevsim, kdyz ma klient deprese, uzkosti nebo je
frustrovan, komunikace je ztizena a musime davat pozor, jakd témata naciname, zda se to
klienta nedotkne, a také se musime snazit navodit ditvéru a viibec zdjem o komunikaci, protoze

v takovych pripadech klient ani komunikovat nechce.*

Dalsi bariéra pifi komunikaci se miiZze objevit na strané aktiviza¢niho pracovnika.
Informanti €. 1, 2, 3 a 5 uvedli, Ze nejcastéjsi piekazkou je nedostatek casu. Informantka €. 1
uvedla: ,Ja si myslim, Ze u nas pracovnikii je hlavnim problémem mdalo casu na tolik klientu.
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Vétsinou jsme na smeéné dvé a stane se, Ze jedna vypadne a ziistavam sama. V takovych
pripadech je slozité se kazdému klientovi vénovat zvlast. Ja to vidim, Ze klienti potiebuji tu
pozornost, proto mé to mrzi, kdyz ten cas neni.* Informanti ¢. 3 a 4 popsali, Ze pocit'uji jako
komunikacni bariéru sympatie a antipatie klienta a pracovnika. Informantka ¢. 3 odpovédéla:
»Nerekla bych, Ze se takova situace stavd casto, ale kazdému z nds je néjaky clovek
sympatictejsi a jiny mené. Vnimam to i na sobé a u kolegii, Ze kdyz nam nékdo opravdu nesedne,
komunikaci se spise vyhybame. Bohuzel jsme jen lidi a myslim si, Ze se to objevuje v kazdé
profesi s lidmi, Ze s nekym travime ten cas radéji a s nekym meéne.” Také se téméf vSichni
dotazovani shodli, Zze komunikaci ovliviiuje i jejich psychicky a fyzicky stav. Casto zmifiovali

unavu, t€zké zivotni obdobi ¢i nemoc a bolest jako bariéru v komunikaci.

Informanti uvedli, Ze komunikaci se seniory ovliviiuje také prostiedi. Informantka ¢. 2
tekla: ,,Hluk hodnée ovliviiuje celou komunikaci. Kdyz jsme tFeba venku a projizdeji auta, nékdo
seka nebo probihaji hlucné prace v okoli, klienti se nesoustredi a Spatné slysi a rozumi. Proto
je zdsadni ipri aktivizaci vybrat misto, kde je hluk minimdlni, aby to vse mélo smysl.*
Pracovnici rovnéZ poznamenali negativni vliv cizich osob v mistnosti, rodinnych ptislu§niki

nebo novych klienti na komunikaci klientt.

DVO 4: Jaky vliv ma aktivizace na kvalitu Zivota seniori?
Kategorie €. 5: Kvalita Zivota

Kody:

Volny ¢as

Psychicky stav

Fyzicky stav

Konicky

Kategorie nam ptedstavuje, jak aktiviza¢ni pracovnici vnimaji vliv aktivizace na kvalitu
zivota seniortl a smysl jejich profese. Odpoveédi vychazi z tazatelskych otazek ¢. 12: ,,Jakym
zpusobem vase prace miize zlepsit kvalitu Zivota seniorti?“ a 13: ,,V jakych oblastech vidite

u seniortl diky aktivizaci zménu/zlepSeni?*

Dotazovani odpovidali, ze aktivni trdveni volného €asu piinasSi senioriim mnoZstvi
pozitiv, kterd pfispivaji ke kvalit¢ zivota seniori v domovech pro seniory. Aktivizace

v domovech ptinasi smysluplné traveni volného casu. Aktivizacni pracovnici zminili, Ze klienti,
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kteti se dobrovolné ti€astni aktivizacnich programt a chtéji svilj Zivot ménit k lepSimu, zlepsuji
kvalitu svého zivota. Informantka ¢. 5 zminuje: ,,Stava se, Ze nové prijati klienti nechtéji travit
volny cas s ostatnimi z ruznych ditvodii (napr. ostych) a maji Spatnou naladu, deprese, rychle
se zhorsuje i jejich zdravotni stav... ale kdyz si potom vice zvyknout a zacnou se pripojovat do
aktivit, postupem casu vidim zlepSeni. Nalada se jim zlepSuje, p¥i arteterapii si procvicuji ukony
podporujici zachovani sobéstacnosti, zlepsuje se i jejich zdravotni stav a vznikaji nové zaliby.*
Klienti také diky aktivizaci ziskavaji nové ptatele, se kterymi travi volny cas i po skonceni
programu. Informant ¢. 4 odpovedé€l: ,,Uz se mi stalo nékolikrat, Ze se klienti pri aktivizaci
seznamili s nekym, s kym si sedli a stali se dobrymi prateli. Navstévuji se, chodi spolu na kavu,
na zahradu, sedi spolu pri obédé atp. Dokonce se mi jednou stalo, Ze z takového pratelstvi

vzesla i laska.*

Ze zrealizovanych rozhovorti vyplyva, ze dotazovani vnimaji zlepSeni seniorti diky
aktivizaci, a to predev§im v oblasti psychického a fyzického stavu. Informantka ¢. 2 uvadi:
wJeden z cilii mé prace je pozndvat psychické a fyzické potreby klientit a uzpiisobovat temto
potirebam aktivizacni program. Kdyz aktivizacni pracovnik dokadze tyto potieby individuadlne
poznat a vytvaret program na zakladé techto potreb, miize predejit fyzickym ¢i psychickym
problémiim seniori.* Informanti nejcastéji udavali v oblasti psychického stavu nasledujici
zlepSeni: lepsi nalada, méné Uzkostné a depresivni stavy, zlepSeni pameéti a koncentrace,
zvySeni sebevédomi a odolnosti vici stresu. Mezi zlepSeni fyzického stavu diky aktivizaci
udavali: snizeni bolesti, zvySeni sily aenergie, protazeni svalii, zlepSeni zraku a sluchu,

piedchéazeni obtizi vzniklych pfi imobilité (napt. dekubity).

Skeptictéjsi pohled na kvalitu Zivota v domovech pro seniory mé informantka ¢. 3:
wZatim jeste nemam tolik praxe se seniory, ale prijde mi, Ze kvalitu Zivota aktivizace tolik
nemeni. Urcité prispiva ke zlepSeni urcitych oblasti, ale podle mé je aktivizace pro mnozstvi
seniorii spise utek z jejich pokoje a naplnéni volného casu, nez Ze by klienti zkvalitiovali svuj
Zivot.* Opacény nazor zastavaji ostatni dotazovani, kteti uvedli, ze jejich prace zlepSuje klientim
kvalitu Zivota a bez aktivizace by dochazelo k problémim zasahujicim psychické, fyzické

a socialni oblasti Zivota seniora.

4.7 Shrnuti vyzkumného Setieni

V této podkapitole se nachazi shrnuti vyzkumného Setfeni. Polostrukturovanych

rozhovortd, které probihaly v bfeznu 2023, se zcastnilo celkem 5 aktiviza¢nich pracovniki.
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Vybrana kvalitativni metoda rozhovorti byla vzhledem k cili vyzkumného Setfeni zvolena
spravné. Umoznila nam ziskat potfebné mnoZzstvi informaci a ocenit pozitiva, ktera zvolena

metoda pfinasi (napf. osobni setkéni s informanty).

Hlavnim cilem vyzkumného Setfeni bylo zjistit, jakou pozici zastavaji aktivizacni
pracovnici v domovech pro seniory, jaka je jejich napln prace a jaké jsou vyhody a nevyhody
této pozice. V teoretické casti jsme se dozveédéli, co prace na pozici aktivizaniho pracovnika
obnasi a v praktické ¢asti jsme porovnali, zda teorie souhlasi s praxi. Odpovéd na hlavni
vyzkumnou otdzku ,,Jaka jsou specifika prace se seniory z pozice aktivizacnich pracovnik?*

byla nalezena pomoci Ctyt dil¢ich vyzkumnych otazek a tazatelskych otazek.

Ze zrealizovanych rozhovort vyplyva, ze aktivizacni pracovnici mezi specifika své prace
zahrnuji nasledujici oblasti: Aktiviza¢ni pracovnici musi mit citlivy pfistup a byt psychickou
podporou klientim. Aktivizacni pracovnici musi disponovat urcitymi osobnostnimi
piedpoklady, schopnostmi a dovednostmi. V rozhovorech zaznély tyto predpoklady: empatie,
trpélivost, pracovitost, odborné vzdélani, schopnost naslouchat, citovd vyrovnanost, umeét
spolupracovat, odpoveédnost a angazovanost. Jako dalsi specifikum prace se seniory aktiviza¢ni
pracovnici uvadeli psychickou naro¢nost. Seniofi, kteti kviili neptiznivé socilni situaci zaénou
zit v domovech pro seniory, zazivaji ndro¢né obdobi. Klienti, ktefi se se svym osudem nesmift,
mohou trpét psychickymi problémy. Tento fakt vysvétluje psychickou naro¢nost prace se
skupinou seniorti. Dotazovani popisovali stresové situace, které zazivaji témer na denni bazi,
vycerpani a tnavu fyzickou (dlouhé smény, piima péce klientd, pomoc pfii aktivitach, samotna
organizace aktivit), ale také psychickou. Psychické vycerpani vychdzi naptiklad z litosti
a soucitu se seniory. Dotazovani vysvétlovali, ze klienti v t€Zké Zivotni situaci maji dopad na
jejich psychiku a takova situace v nich vyvolava smutek, litost a soucit. Klienti s psychickymi
a télesnymi problémy jsou také Casto neochotni spolupracovat, jsou hrubi, agresivni nebo si
prace aktivizacnich pracovnikl nevazi. Informanti zminéné situace uvadéli v souvislosti se
stresovymi situacemi prace se seniory. Dotazovani se shodli, ze stejn¢ jako téméi kazda prace

s lidmi, muze 1 jejich prace skoncit vyhofenim a ukon¢enim pracovniho poméru.

Hlavni néplni prace aktivizanich pracovnikii je tvorba a realizace aktivizac¢nich
programu. Z rozhovort vyplyva, ze kazdy pracovnik ma trochu odli$né postupy jak pii tvorbé
programu, tak pfti realizaci. Kategorie ¢. 1: Napln prace ndm popisuje a vysvétluje realizaci
a tvorbu programi aktivizanich pracovnikli ucastnicich se vyzkumného Setfeni. V této

kategorii také nalezneme dalSi specifikum prace, které informanti udéavali, a to schopnost
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spoluprace. Zminovali, Ze by aktivizacni pracovnik mé¢l byt schopen spolupracovat s klienty,

kolegy, rodinou klientl a blizkymi osobami 1 dal§imi organizacemi.

Z vyzkumného Setieni také zjistime, ze souCasti prace aktivizaCnich pracovnikl je
schopnost komunikovat a naslouchat. Dotazovani v rozhovorech popsali zasady pii

komunikaci, chyby a s nimi spojena rizika komunikace a komunika¢ni bariéry.

Na zavér hodnotim, ze teoretické ukotveni aktivizaéniho pracovnika a jeho napln prace
souhlasi s praxi a dotazovani aktivizacni pracovnici potvrdili, Ze struktura a zasady aktivizace

jsou v souladu s teorii.
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Zavér
Bakalarska prace je zaméiena na aktivizacni pracovniky v domovech pro seniory a jejich
pozic z pohledu socidlni pedagogiky. Cilem bakaléaiské prace bylo specifikovat profesi

aktivizacnich pracovnikli v domovech pro seniory a jejich pohled na specifika prace. Dle mého

nazoru byl vyty€eny cil splnén.

Ve tiech teoreticky zaméfenych kapitolach bylo snahou provést resersi dostupnych
literarnich a internetovych zdroji, kterd umozni seznamit se se zakladnimi pojmy souvisejicimi

s tématem bakalafské prace.

Prvni kapitola byla zaméfena na zakladni pojmy stéfi, starnuti a senior, které jsou dulezitou
soucasti prace. V kapitole byly nejprve vymezeny pojmy staii a starnuti, tykajici se zavérecné
faze naseho Zivota a s ni spojenych zakladnich statistickych udaji ohledn& poétu seniorti v CR
a dalSich. Kapitola také definuje pojem senior. Seniofi jsou heterogenni skupina osob, ktera se
velmi lisi, a v jejich Zivoté dochazi k nezvratnym zménam v oblasti fyzické, psychické a socio-
ekonomické. Dale se veénuje kvalit¢ zivota seniorti a pfistupiim ke kvalit¢ zivota
z medicinského, psychologického a sociologického pohledu. Pozornost je déle vénovana
potfebam seniord, které musi byt naplnény, aby mohlo dojit k aktivizaci. Zavér prvni kapitoly
obsahuje charakteristiku domovi pro seniory. Dozveédéli jsme se zaklady o historii domovi pro
seniory v CR, sluzbach poskytovanych v pobytovych zafizenich a souborech kritérii

hodnoticich kvalitu poskytované sluzby.

Druhd kapitola se veénovala aktivizaci a volnému cCasu seniorti z pohledu socidlni
pedagogiky. Prace se zabyvala pohledem socidlni pedagogiky, proto byla na zac¢atku popsana
socialni pedagogika jako védni disciplina. Odkryva odlisné definice autorii, oblasti zajmu
socidlni pedagogiky a cile socidlni pedagogiky. Dale byly vymezeny dvé dimenze socialni
pedagogiky, a to dimenze socidlni a pedagogicka. Nasledujicim tématem je volny ¢as seniort
a funkce volného Casu. Pozornost byla vénovana aktivizaci seniord, jakoZzto smysluplnému
traveni volného Casu, aktivizatnim programlim a jejich cilim, struktufe, rizikim, pfinosim
a zasadam. Nezbytnou soucéasti tématu byly druhy aktivizacnich technik, popsany byly
arteterapie (kreativni terapie uménim), ergoterapie (terapie usilujici o zachovani sobéstacnosti
a nezavislosti klienta), pohybova terapie, reminiscen¢ni terapie (technika vedeni, vyvolani
a rozvijeni vzpominek), kognitivni trénink (trénink paméti a mozkovych funkci), canisterapie

(1écebny kontakt psa a cloveéka) a muzikoterapie. S tim souvisi téma motivace, ktera seniorim
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udava cil a smér v Zivoté. Pti aktivizaci je motivace zdsadni a aktivizacni pracovnici by méli

byt schopni v klientech motivaci posilovat.

Tteti kapitola pojedndvala o roli aktivizatniho pracovnika v domovech pro seniory.
Seznamili jsme se s naplni prace aktivizaéniho pracovnika, s poslanim této profese. Dale jsme
se seznamili s kvalifikaénimi pozadavky a pfedpoklady pro vykon povolani aktivizacniho
pracovnika a osobnostnimi pfedpoklady této profese. Souvisejicim tématem prace
aktivizacnich pracovnikli byla komunikace se seniory. Komunikace se seniory je zkouskou
komunikacnich schopnosti aktivizanich pracovniki. Popsany byly faktory ovliviujici
komunikaci, chyby pii komunikaci se seniory a zdsady vhodné komunikace se starym

¢lovékem.

Posledni, ¢tvrta kapitola interpretuje vysledky kvalitativniho vyzkumného Setfeni, které se
uskutecnilo metodou polostrukturovanych rozhovort. Zrealizované Setfeni se orientovalo na
zjisténi, jakou pozici zastavaji aktivizacni pracovnici v domovech pro seniory, jejich néapln
prace, a diky tomu pfiblizeni specifik prace se seniory. Rozhovory probihaly v domovech pro
seniory na Trutnovsku a Setfeni se ucastnilo pét informantii. Hlavni vyzkumna otazka empirické
¢asti prace zni: ,,Jaka jsou specifika prace se seniory z pozice aktiviza¢nich pracovniki?* a byla
rozpracovana ¢tyimi dil¢imi vyzkumnymi otazkami zabyvajicimi se prave specifiky prace se
seniory. Hlavni vyzkumna otazka 1 dil¢i vyzkumné otdzky byly zodpovézeny. Zjistili jsme, ze
aktivizaCni pracovnici povazuji za specifika své prace nasledujici: psychickou naro¢nost prace,
schopnost komunikace, schopnost spolupracovat, schopnost tvofit a realizovat aktivizacni
programy a byt flexibilni pfi zméndch. Mezi specifika také zatazuji dileZitost osobnostnich
predpokladii, jako je empatie, citovd vyrovnanost, zodpovédnost, angazovanost a schopnost

naslouchat.

Bakalafska prace muze byt pfinosem v oblasti socidlnich sluzeb, zejména pro zatizeni
poskytujici sluzbu aktivizace klientdi. Presto, Ze se prace zabyva aktivizaénimi pracovniky
v domovech pro seniory, pfinasi vysledky vyuzitelné i pro aktivizacni pracovniky pracujici
v jinych zafizenich. Vysledky objasnily diileZitost aktivizacnich pracovniki, jejich osobnosti,
prace a smyslu jejich profese. Prace mlze byt také pfinosem pro management v domovech pro

seniory, ktery zajiStuje podminky pro aktivizacni ¢innosti.
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Priloha
Prepis rozhovoru s informantem (12)

TO 1: Mate profesni zkuSenost pouze se seniory nebo také s jinou cilovou skupinou? Pokud

ano, vnimate n¢jaké rozdily pii praci s jinou cilovou skupinou oproti senioriim?

»lak ja pracuji se seniory uz 13 let, ale pfed touto praci jsem jest¢ délala v jeslich.
V jeslich jsem se starala o déti do tii let, takze tam urcité n¢jaka aktivizace taky probihala, ale
v uplné jiné mife nez v domovech pro seniory. V zatizeni jsou seniofi odli$ni, nékteti jsou svym
zpusobem Upln€ normalni, ale jen tieba nemtzou zlstavat doma, protoze se jim zhorSil
zdravotni stav. U takovych lidi probiha aktivizace ve vysoké mife a urcité¢ bych nasla nespocet
rozdil seniori a déti z jesli (smich). Je ale pravda, ze nékteii klienti uz jsou na tom hodné
Spatn€ a mentalné se k témto détem hodné priblizuji. Jako aktivizaéni pracovnice pracuji sice
teprve 3 roky, ale 10 let jsem délala na pozici pracovnik v socialnich sluzbach a musim uznat,
ze ta nyn¢jsi prace je pro me psychicky vic narocna nez ta predchozi, protoze s klienty travim

mnohem vic ¢asu.*
TO 2: Co vSe vase prace obnasi?

,»V prvni fadé naSe prace obnasi tvorbu arealizaci aktivizacnich programt. To je
zékladem nasi prace, ale neni to vSechno. Klientim poméahame tieba se sebeobsluhou a tim
svym zpusobem provadime taky piimou obsluznou péci. Klientim pomahame s hygienou,
samoziejme kdyz potiebuji tfeba obléknout svetr anebo jiné ¢asti obleceni, tak je neodmitneme.
Také pomahame pii jidle, kdyZ potiebuji pomoc pfi krmeni nebo piti. Soucasti nasi prace je
taky spoluprace. VéEtsinou jsme na sméné dvé a s kolegyni se musime shodnout na tom, jak
bude aktivizace probihat. Musime si vzdycky fict, co kterd pfipravi a jaké pomucky k tomu
budeme potiebovat. Uz mame s kolegyni rozdélené, komu se vénujeme, ale aktivizaci délame
pro vSechny klienty dohromady. Podle mé je rozdélovani klientd do skupinek nevhodné,
protoZze se klienti mohou citit ménécenni. Pro klienty to musi byt ponizujici, kdyz se dostanou
do skupiny ,,nespolupracujici, neschopni®. Vim, ze to kolegové takto nevnimaji, ale podle m¢
to citlivéjSim jedinciim muze ublizit. Ja rad€ji vymyslim jeden program pro vSechny na cely
den a ucast je dobrovolna. Spolupracovat taky musime se zdravotnim persondlem, pracovniky
v socialnich sluzbach, fyzioterapeuty a rodinou klienta. Souc¢asti nasi prace je taky poskytovani
psychické podpory. Seniofi s nami a se zbytkem personalu travi skoro vSechen ¢as. Rodina
tteba nema tolik Casu a chodi 1x tydné, nékdy i méné€. Proto klienti potfebuji n€koho, kdo je

vyslechne, kdo jim bude naslouchat a ke komu budou mit davéru. V domové maji jen
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vrstevniky, se kterymi si nemusi rozumét acilem naSi prace je, aby seniofi méli pocit

sounalezitosti.*
TO 3: Jak probiha den ve vasem zam¢stnani?

,»M1Uj pracovni den za¢ina pripravou aktivit. Aktivity si pfipravuju v praci o volné chvili
nebo rano, nez piijdou klienti. Nejdiiv si bud’ vymyslim nebo najdu inspiraci nékde v knizce
nebo na internetu a pak si k tomu sepisu potfebné pomticky. Ty bud’ mame uz z jinych aktivit
nebo je musime sehnat. Prace se seniory je neptfedvidatelna, takze si radsi pfipravuju i ndhradni
program, tteba néjaky film. Potom se klienti sejdou ve spolecenské mistnosti, kde maji nejdiive
snidani, kterou rozdame a potom jim dopomahame s jidlem. Po snidani zac¢ina hlavni program.
Ten trva cca 3 hodiny. Dopoledne vétSinou probiha tieba néjaké deskova hra, soutéze nebo
chodime ven a vymyslime néco tam. Potom je obéd a opakuje se vlastné to samé, co pii snidani.
Odpoledne si tieba s klienty néco vyrobime, to potom pouZijeme jako dekoraci nebo nechdvam
klienty vybrat, co by chtéli délat, chodime ven... potom jdou klienti zpé&t do svych pokojl a maji
odpoledni odpocinek. My mezitim uklizime spole€enskou mistnost a pfipravujeme program na

dalsi den.“

TO 4: Na co podle vas musite pii praci se seniory brat ohled? Jaké faktory ovlivituji bézné

pracovni ¢innosti?

»lak urCit¢ se ukazdého klienta musi davat pozor na néco jiného. Tteba u klienta
s psychickymi problémy musime dévat pozor na volbu témat nejen pti komunikaci, ale
1 aktivizaci, potom je do niceho nesmime nutit a byt jim psychickou oporou. Nebo kdyz jsou
tteba agresivni, tak védét, jak reagovat, aby situace nezasla do extrému. Taky ten nas bézny
pracovni den mize ovlivnit zdravotni stav klientd. Napiiklad kdyz byl Covid nebo je chiipkova
sezoOna, aktivizace probihd hodné t€zko nebo viibec. To potom aktivizujeme jen par osob a tieba

pomdhame v jinych oblastech, tfeba piimé péci.
TO 5: Cim je podle vas prace aktivizaéniho pracovnika charakteristick4?

,»Tak to uz jsem svym zptisobem zminila v otazce ,,Co vase prace obnasi? Je to tfeba
schopnost spolupracovat, psychicka narocnost prace se seniory, specifickd komunikace se

seniory nebo schopnost tvofit a realizovat aktiviza¢ni programy.*
TO 6: Jakym zptsobem tvofite a realizujete aktivizacni programy?

TO 7: Jak probiha aktivizace ve vaSem zafizeni?
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»Aktivizacni programy tvoiim na zakladé¢ moZnosti, schopnosti a dovednosti klientt.
Vybiram rtzné aktivizacni techniky, jaké maji pozitiva a taky negativa. Snazim se jednotlivé
techniky co nejvice ménit. Volim tfeba arteterapii, coz je kreativni technika. Vybiram rizny
vyrobky, tieba Ze si klienti mohou vytvofit dekoraci do pokoje, darek pro rodinu nebo je bavi
vybarvovat rizné mandaly proti stresu. Potom taky volim tfeba pohybové ¢innosti, jen n&jakou
rozcvicku, protazeni nebo tanec. To taky nejde s kazdym klientem, ale ti, co maji zdjem mohou
zlepSovat svoji kondici. Dobrou zkuSenost mam 1z ergoterapii. Ergoterapii se snaZim
v programu zafazovat co nejcastéji, protoze po urCit¢é dobé vidim zmény k lepSimu.
Nacvicujeme napiiklad praci s kompenza¢nimi pomucky, které jim potom pomahaji k vétsi
samostatnosti nebo procvi¢ujeme bézné denni ¢innosti, jako jsou hygienické navyky, stolovani,
orientace v prostoru. Skoro kazdy den taky zatazuju do programu trénink paméti, tfeba rtizné
hadanky, presmycky, testy a kvizy. To klienty také bavi, a jesté si diky tomu zlepsSuji mentalni
funkce. Program potom probiha nejdiiv kratkym sezndmenim s programem, ktery je ¢eka. Taky
vysvétlim néjaka pravidla a dam jim prostor se vyjadiit, jestli jim program vyhovuje. Potom
zafazuju takovou kratkou aktivitu na zahtati. Zapojim do programu néjaké cviceni, zpivani,
rozcvicku nebo povidani a vanimam, ze jsou klienti potom vice uvolnéni, klidn¢;jsi a motivovani.
Potom pfichazi ta hlavni ¢ast programu, kterou jsem si pfipravila, a nakonec se snazim v co
nejvyS$si mife, nejlépe kazdy den vyZzadat si zpétnou vazbu od klientti. Dozvim se, co je bavilo,
co jim piislo zajimavé nebo naopak co pfisté vynecham. Nikoho do zpétné vazby nenutim, ale

pozadam alesponi o n¢jaké gesto, kratky komentar.*
TO 8: V ¢em vnimate pozitiva aktiviza¢nich programiti? Nasli byste i néjaka negativa?

,UrCit¢ pievazuji pfinosy aktivizacnich programi, ale objevuji se 1irizika. Hlavni
pozitivum aktivizacnich programi je to, Ze klienti travi svllj volny €as smysluplné a jsou mezi
dalsimi lidmi. Nékteti klienti, které aktivizace nebavi a nechtéji se ji ucastnit, jsou cely den ve
svém pokoji a nic nedélaji. VEtSinou se jejich zdravotni i1 psychicky stav hodné rychle zhorSuje.
Potom pravé tieba pii ergoterapii se zvysuje jejich nezavislost na druhych osobach. Kazda
aktivizacni technika mé své cile a tim pfinadsi pozitiva. Naptiklad diky kognitivni terapii se
klientim zlepsuji kognitivni funkce. Diky pohybovym ¢innostem se zlepSuje jejich zdravotni
stav, arteterapie zase klienty uklidni a pfinese zabavu. Rizikem téchto programil je naptiklad
vybaveni $patnych vzpominek pii reminiscenci. Pfi aktivité, kde jsme vzpominali na détstvi
a rodinu klienta si klient zaCal vzpominat na situace, kdy byl v détstvi fyzicky napadan otcem.
Klient nejdfive plakal, ale poté to preslo na zachvat a s kolegyni jsme ho nékolik minut museli

uklidiovat. Nastésti byli ostatni klienti chapavi apo zbytek dne jsme v aktivizaci
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nepokraCovali. Taky se miZe stat, ze se klienti tfeba mohou pfi aktivitich poranit. Kdyz
organizuju né&jakou aktivitu, kde tfeba sttthame nebo pracujeme s tavnou pistoli, musim byt

u toho a dohlizet na bezpecnost.*
TO 9: Jak komunikujete s klienty v domovech pro seniory?

,Komunikace se seniory je specifickd a méa sva pravidla. Je to pro vSechny naro¢na
schopnost, kterou by méli aktivizaéni pracovnici disponovat, ale to neni vzdy realitou. Nejdiiv
musime u novych klient ziskat diivéru. Kdyz pfijde novy klient, tak mu je ptidélen klicovy
pracovnik, ktery by ho mél pfivitat a byt mu oporou. Kdyz se prolomi ledy, je potieba mit
trpelivost a naslouchat. Nejen s novym klientem bychom méli dbat na individualni piistup. Pi
komunikaci s klientem si vZzdycky v prvni fadé¢ musim uvédomit, s kym mluvim, znat jeho
zivotni ptibéh, aktualni psychicky i t€lesny stav, jeho ndladu, pocity, zdjem o zlepSovani jeho
stavu a aktivizaci, preferenci aktivit a dal§ich informaci, které mi pomohou spravné navodit
komunikaci. Zarovenn mi tyto informace pomohou vyvarovat se chybam a rizikiim pfi
komunikaci. Komunikace taky zavisi na osobnosti nas aktiviza¢nich pracovniki. To, jak hladce
bude komunikace se seniory probihat uruje osobnost nejen klienta, ale urcité i aktivizacniho

pracovnika. Taky musime mluvit zfeteln€ a nahlas, aby nam klienti dobfe rozumé¢li.*
TO 10: Jaké faktory ovliviiuji komunikac¢ni schopnosti seniori?

,» Tak nejvic asi jejich zdravotni stav. Kdyz je klient nemocny, tak za prvé urCit¢ nema
naladu s nékym moc komunikovat. Za druhé ma zhorSené smyslové funkce, tfeba Spatné slysi

nebo vidi a tim Spatn€ rozumi a za tfeti je i jeho psychika v horSim stavu.*
TO 11: Jaké jsou komunikacéni bariéry pii komunikaci se seniory?

»S bariérami pfi komunikaci se setkdvam témeét kazdy den. Bariéra mize byt ze strany
klienta. Jak uZ jsem n€kolikrat zminila, takovou bariérou mize byt tfeba zdravotni stav klienta.
Klient miize mit bolesti a byt nemocny, coz brani v komunikaci. Mlze to ovliviiovat prave jak
uz jsem zminovala i smyslové funkce a $patn€ vnima. Bariérou mize byt rovnéz psychicky stav
klienta. Pfedevsim, kdyZz ma klient deprese, uzkosti nebo je frustrovan, komunikace je ztizena
a musime davat pozor, jakd témata na¢indme, zda se to klienta nedotkne a také se musime snazit
navodit davéru a viibec zdjem o komunikaci, protoze v takovych piipadech klient ani
komunikovat nechce. Také i socialni situace klienta, naptiklad Spatné rodinné vztahy a Spatna
ekonomicka situace mize ovlivnit zajem o komunikace seniorti. Bariéry mtiizou byt i na strané

nas pracovniki. Tteba ja na sobé citim, Ze kdyZ jsem unavend, tak nemam néladu se s n€kym
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hluboce vybavovat. I ¢as ma pii komunikaci diivod pro nedostatek komunikace. Klientl mame
dost a kdyz jsme dvé nebo n¢kdy dokonce jen jedna, neni ¢as komunikovat se vSemi. Ja beru
jako bariéru taky i hluk nebo zvuky, které klienty rozrusuji a potom nds nevnimaji. Hluk hodné
probihaji hlu¢né prace v okoli, klienti se nesoustiedi a Spatné sly$i a rozumi. Proto je zasadni

1 pti aktivizaci vybrat misto, kde je hluk minimalni, aby to v§e mélo smysl.*
TO 12: Jakym zplGsobem vase prace mize zlepsit kvalitu Zivota seniorG?

»Klienti, ktefi travi volny €as aktivizaci, zvysuji kvalitu svého Zivota. My mlizeme jejich
kvalitu Zivota zvySovat pfedevsim tvofenim aktivizacnich programi, které jsou pro individualni
osoby smysluplné. Je nesmysl, aby se osoba s izkostmi c€astnila reminiscence, kterd by ji
mohla jesté vice pripomenout n¢jaka citliva témata, kdyz by ji vice pomohla tfeba arteterapie
nebo muzikoterapie na rozptyleni. Také mizeme tfeba nabizet mozZnost vzdélavani v urcitych
oblastech, aby osoby, které kvalitu vidi ve vzdélavani, mohli své piani vzdélavat se naplnit.
Také muzeme nabizet 1 jiné sluzby, tfeba zkraslovaci, jako je kadetnice, manikura ¢i pedikura

nebo dalsi sluzby.*
TO 13: V jakych oblastech vidite u seniorii diky aktivizaci zménu/zlepseni?

»Ja si myslim, ze ma prace muze zlepSit kvalitu Zivota seniorti v oblasti fyzické,
psychické i socialni. Jeden z cili mé prace je poznavat psychické a fyzické potieby klientt
a uzplisobovat témto potfebam aktivizacni program. Kdyz aktivizaéni pracovnik dokaze tyto
potfeby individudlné poznat a program na zdkladé téchto potfeb vytvofit, mize piedejit
fyzickym ¢i psychickym problémtm seniorti. ZlepSeni v oblasti psychické je naptiklad to, ze
po skonceni programu jsou veseli, povidaji si, jsou rozptyleni a maji lepsi naladu. Taky
vnimam, Ze nachazi nové zajmy a konicky, tfeba se mi stalo, ze klientka, kterou nikdy moc
nebavilo pe€eni, tak ted’ pece skoro kazdy vikend. ZlepSuje se 1 jejich fyzicky stav, v§imla jsem
si, ze klienti jsou vice protazeni a ve spolupraci s fyzioterapeuty se ptfedchazi problémam jako

jsou proleZeniny a dekubity.*
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