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UvoD

Se zvySovanim kvality zdravotnictvi a socialni péce se postupem casu prodluzuje
primérna délka zivota. S ptirozenym prodluzovanim délky zivota, jsou spojeny potieby
na zajisténi zivotnich podminek s bydlenim, finan¢ni situaci, pfipadné zajisténi socialni
a zdravotni péce. S pfibyvajicim vékem a poftem seniort jsou téz spojeny problémy
S CastéjSim vyskytem rtiznych nemoci. At uz se jedna o chronické onemocnéni nebo
télesné omezeni, nejcastéj$i nemoci vyskytujici se u seniort je demence. Spole¢nost se
proto musela se seniory sdemenci naucit komunikovat vhodnym a srozumitelnym
zpusobem.

Komunikace se seniory, ktefi trpi demenci je rtiznoroda a jejich troven a styl
komunikace zdvisi na mnoha faktorech. Piesto diky rtiznym technikdm se s nimi
muzeme dorozumét, aby se 1 senior trpici demenci citil v bezpeci a chdpan. Demence
neovlivni jenom komunikaci jako takovou, ale ovlivni i chovani. Jak se nemoc
prohlubuje, je stale slozitéjsi o takového seniora pecovat, a jesté slozitéjsi komunikovat.
Jako vSichni, tak i seniofi trpici demenci maji potfebu sdilet své pocity, zazitky, ale
hlavn¢ své potifeby. V komunikaci jsou tfi zékladni zasady — chtit, umét a moct
komunikovat. Senior s demenci ve vétSing€ ptipadi bud’” nemize nebo neumi anebo
umél, mohl a chtél spravné komunikovat pro dosazeni vysoké kvality komunikace a
péce.

Cilem bakalaiské prace je zjisténi kvality komunikace u pracovnikd v ptimé péci se
seniory s demenci. Dale pak specifikovani jednotlivych forem komunikace a jejich
moznosti pro vyuziti v praxi.

V teoretické casti budu rozebirat literatury vztahujici se k danému tématu, v
praktické Setfeni formou dotazniku a jeho nésledného statistického vyhodnoceni se
zavéreénym doporu¢enim nasledného vzdélavani.

V praktické casti se bude snazit zjistit pomoci dotazniku uroven znalosti a miru
praxe pracovnikli/nic v oblasti socidlnich sluzeb pracujicich se seniory s demenci. V
ramci dotazniku se ptat, zda vi, jak komunikovat se seniory s demenci, zasady s
pravidly komunikace se seniory s demenci a kvalitu proskolenosti pracovniki v oblasti

demence.



TEORETICKA CAST

1 STARI A STARNUTI

1.1STARI A STARNUTI

,Stari  je vyvrcholenim starnuti a predstavuje zaverecnou kapitolu Zivota

Jjedince. “(Mlynkov4, 2011, s. 13).

Haskovcova (2010) mluvi o stafi jako o pfirozeném obdobi lidského zivota a ne jako
o chorobé. Zmény trvaji po cely zivot jedince, ale nejvice znatelné jsou az ve vysSSim

veéku.

Starnuti jsou progresivni fyziologické zmény v organismu, které vedou ke starnuti,
nebo k poklesu biologickych funkci a schopnosti organismu adaptovat se na
metabolicky stres.(Cevela, Kalvach, Celedova, 2012).

Starnuti probiha v bunce, organu nebo celém organismu s postupem casu. Je to
proces, ktery probihd po cely dospély Zivot jakékoli Zivé bytosti. Gerontologie, studium
procesu starnuti, se vénuje porozuméni a kontrole vSech faktorti pfispivajicich ke
konecnosti individualniho Zivota. Nezabyva se vyhradné slabosti, kterd se v lidské
zkuSenosti tak rozristd, ale zabyva se mnohem §ir§im spektrem jevi. Kazdy druh ma
zivotni historii, ve které ma individualni délka Zivota odpovidajici vztah k délce
reprodukéniho Zivota a k mechanismu reprodukce a pribéhu vyvoje. Jak se tyto vztahy
vyvijely, je pro gerontologii stejné dilezité jako pro evoluéni biologii. Je také dilezité
rozliSovat mezi Cisté fyzikalné-chemickymi procesy starnuti a nahodnymi
organistickymi procesy onemocnéni a zranéni, které vedou ke smrti.(Topinkova a
Neuwirdh, 1995).

Podle Bratské a Duri¢e (1997) je starnuti proces postupné involuce, ktera je
doprovazena biologickymi, psychologickymi a socidlnimi zménami v organismu i

osobnosti ¢loveéka, a to kontinudlné jiz od jeho poceti.
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Starnuti se chape jako proces, pii kterém dochazi ke zménam organismu v zavislosti
na pusobeni nejruznéjs$i vnéjSich i vnitinich faktort, které se odehravaji v prubchu

celého zivota.

Podrobnym clenénim vnitinich a vnéjSich faktort ovlivilujicich stafi se ve své

publikaci dale zabyva Pribyl (2015).

Gerontologii lze tedy definovat jako védu o konecnosti zivota vyjadiené ve tiech
aspektech dlouhovékost, starnuti a smrt, zkoumané z evolucni 1 individudlni
(ontogenetické) perspektivy. Dlouhovékost je délka zivota organismu. Starnuti je
sekvenéni nebo progresivni zména v organismu, ktera vede ke zvySenému riziku

slabosti, nemoci a smrti. Senescence se sklada z téchto projevi procesu starnuti.

1.2VYMEZENI POIMU

Alzheimerova choroba je nejcastéj$i pfi¢inou demence u starSich dospélych.
Demence je ztrata kognitivnich funkci — mysleni, zapamatovani a uvazovani — a
behaviordlnich schopnosti do takové miry, ze zasahuje do kazdodenniho Zivota a
¢innosti Cloveéka. Zavaznost demence se pohybuje od nejlehciho stadia, kdy teprve
zaCina ovliviiovat fungovani ¢loveka, az po nejzavazné€jsi stadium, kdy musi clovek pii
zakladnich ¢innostech kazdodenniho Zivota zcela zaviset na pomoci druhych (Pidrman,
2007).

Pochopeni typli demence

Pti¢iny demence se mohou liSit v zavislosti na typech mozkovych zmén, které
mohou probihat. Mezi dalSi demence patii demence s Lewyho télisky, frontotemporalni
poruchy a vaskularni demence. Je bézné, Ze lidé maji smiSenou demenci - kombinaci
dvou nebo vice typi demence. Nékteti lidé maji naptiklad jak Alzheimerovu chorobu,

tak vaskularni demenci.

Alzheimerova choroba je pojmenovana po doktoru Aloisi Alzheimerovi. V roce
1906 si doktor Alzheimer vSiml zmén v mozkové tkani Zeny, kterd zemiela na
neobvyklou duSevni chorobu. Mezi jeji pfiznaky patfila ztrata paméti, jazykové

problémy a neptedvidatelné chovani. Poté, co zemfela, prozkoumal jeji mozek a nasel
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mnoho abnormaélnich shlukl (nyni nazyvanych amyloidni plaky) a spletenych svazkt

vlaken (nyni nazyvanych neurofibrilarni nebo tau spleti).

Tyto plaky a spleti v mozku jsou stale povazovany za nékteré z hlavnich znaku
Alzheimerovy choroby. Dal$im znakem je ztrata spojeni mezi neurony v mozku.
Neurony pfenaseji zpravy mezi riznymi ¢astmi mozku az mozku do svalil a organt

v téle (Pidrman, 2007).
Jak Alzheimerova choroba ovliviiuje mozek?

Zdravy mozek versus Alzheimeriv mozek. Védci pokracuji v odhalovani slozitych
mozkovych zmén, které se podileji na Alzheimerove chorobé. Zmény v mozku mohou
zacit deset let nebo déle, neZ se objevi piiznaky. Béhem této velmi rané féaze
Alzheimerovy choroby probihaji v mozku toxické zmeény, vcetné¢ abnormdlniho
nahromadéni proteind, které tvoii amyloidni plaky a tau spleti. Diive zdravé neurony
prestavaji fungovat, ztraceji spojeni s jinymi neurony a umiraji. Pfedpoklada se, ze u

Alzheimerovy choroby hraje roli i fada dal$ich komplexnich mozkovych zmén.

Zda se, zZe k poSkozeni zpocatku dochazi v hipokampu a entorhindlni kiie, coz jsou
¢asti mozku, které jsou nezbytné pro vytvafeni vzpominek. Jak umiréa vice neuront, jsou
ovlivnény dal$i ¢asti mozku a zacinaji se zmenSovat. V konecné fazi Alzheimerovy

choroby je poskozeni roz§ifené a mozkova tkan se vyrazné zmensila.
Znamky a ptiznaky Alzheimerovy choroby

Problémy s paméti jsou obvykle jednim z prvnich ptiznakdl kognitivni poruchy
souvisejici s Alzheimerovou chorobou. Néktefi lidé s problémy s paméti maji stav
nazyvany mirnd kognitivni porucha (MCI). S MCI maji lidé vice problémi s paméti,
nez je obvyklé pro jejich ve€k, ale jejich ptiznaky nezasahuji do jejich kazdodenniho
zivota. S MCI jsou také spojeny pohybové obtize a problémy se ¢ichem . Starsi lidé s
MCI jsou vystaveni vétsimu riziku rozvoje Alzheimerovy choroby, ale ne vSichni tak

gini. Né&kteii se mohou dokonce vratit k normalnimu poznani.t

thttps://www.alzheimerhome.cz/2016/10/12/priznaky-alzheimerovy-choroby-prehlizime/
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Prvni ptfiznaky Alzheimerovy choroby se u kazdého clovéka 1isi. Pro mnohé muize
pokles nepamétovych aspekti kognice, jako je hledani slov, problémy se
zrakem/prostorem a zhorSené uvazovani nebo usudek, signalizovat velmi rana stadia
nemoci. Vyzkumnici studuji biomarkery (biologické znamky onemocnéni nalezené v
obrazech mozku, mozkomisnim moku a krvi), aby odhalili rané zmény v mozku lidi s
MCI a u kognitivné normalnich lidi, kteti mohou byt vystaveni vétSimu riziku
Alzheimerovy choroby. Nez bude mozné tyto techniky Siroce a bé&zné¢ pouzivat k
diagnostice Alzheimerovy choroby v ordinaci poskytovatele zdravotni péce, je

zapottebi vice vyzkumu.?

Féaze Alzheimerovy choroby
Mirna Alzheimerova choroba

Jak se Alzheimerova choroba zhorSuje, lidé zazivaji vétsi ztratu paméti a dalsi
kognitivni potize. Problémy mohou zahrnovat bloudéni a ztridceni se, potize pfii
manipulaci s penézi a placeni Gctl, opakovani otazek, déle trvajici splnéni béznych

dennich Ukold a zmény osobnosti a chovani. Lidé jsou ¢asto diagnostikovani v této fazi.
Stfedné té¢Zka Alzheimerova choroba

V této fazi dochdzi k posSkozeni v oblastech mozku, které ovladaji jazyk, uvaZovani,
védomé mysleni a smyslové zpracovani, jako je schopnost spravné detekovat zvuky a
pachy. Ztrata paméti a zmatenost se zhorSuji a lidé zacinaji mit problémy s rozpoznanim
rodiny a pratel. Mohou byt neschopni ucit se novym vécem, vykonavat vicestupniové
ukoly, jako je oblékani, nebo zvladat nové situace. Kromé toho mohou mit lidé v této

fazi halucinace, bludy a paranoiu a mohou se chovat impulzivné.
Teézka Alzheimerova choroba

Nakonec se plaky a spleti §ifi po celém mozku a mozkova tkan se vyrazné

zmensuje. Lidé s tézkou formou Alzheimerovy choroby nemohou komunikovat a jsou

https://www.alzheimers.org.uk/about-dementia/types-dementia/alzheimers-disease
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zcela zéavisli na péci druhych. Blizko konce Zivota muze byt ¢loveék v posteli vétsinu

¢asu nebo po celou dobu, jak se télo vypne.
Co zpusobuje Alzheimerovu chorobu?

V poslednich letech védci udé€lali obrovsky pokrok v lepSim pochopeni
Alzheimerovy choroby a dynamika stale roste. Pfesto védci dosud plné€ nechapou, co
zpisobuje Alzheimerovu chorobu u vétSiny lidi. U lidi s casnym nastupem
Alzheimerovy choroby miize byt pfiinou geneticka mutace. Alzheimerova choroba s
pozdnim néastupem vznikd z komplexni série mozkovych zmén, které se mohou
vyskytovat v pribéhu desetileti. Pti¢iny pravdépodobné zahrnuji kombinaci genetickych
faktorti, faktorit zivotniho prostfedi a zivotniho stylu. Vyznam kteréhokoli z téchto
faktorii pfi zvySovani nebo snizovani rizika rozvoje Alzheimerovy choroby se mize u

kazdého ¢lovéka lisit.
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2 DEMENCE

Demence je skupina duSevni porucha, kterd je charakterizovana podstatnym Ubytkem
kognitivnich poznévacich funkci (hlavné paméti a intelektu), v disledku daného
onemocnéni mozku. Kvili takovému onemocnéni ¢lovéku ubyva nejen pamét a
intelekt, ale prestava byt duSevné schopen vykonavat bézné denni aktivity.

Demence je progresivni mozkova dysfunkce, kterd ve vyhledu nékolika dni, tydnu,
mésict ¢i let vede k plné péci. Alzheimerova choroba je nejcastéj$i nemoci, kterd
ubytek intelektu a kognitivnich funkci neboli demence. Spole¢né s t€émito poruchami se
objevuji i problémy v chovani a sniZena sobésta¢nost. Postupuje rizné rychle a je ¢asto
nezvratna.

Symptomy demence rozliSujeme na:

Kognitivni: poruchy paméti, orientace, poznavani, mysleni a usudku, fe¢i, exekutivnich
funketi, uceni, praxe.

Nekognitivni (BPSD): poruchy emotivity, porucha osobnosti, bludy a halucinace,
deprese a Uzkost, mis identifikace, agresivita, agitovanost, zmény nalad, poruchy
spankového rytmu.

Neurologicko-somaticke: neschopnost komunikace, neschopnost sebe péce, poruchy

chuize, inkontinence, malnutrice,extra pyramidovy syndrom.

Mezi zakladni ptiznaky demence patfi:

e zapomnétlivost - zpocatku lidé s demenci zapominaji na udalosti, které se
staly nedavno (co chtéli udélat, fict nebo co bylo pravé feceno). Teprve
potom za¢nou zapominat i véci, které se staly kdysi.

e problémy s orientaci —senior s demenci ¢asto bud’ zapomene, kam jde, kudy
ma jit nebo divod odchodu.

e problémy délat plany a pfemyslet doptredu - velmi obtizné je naptiklad
sjednat si schtizku.

e poruchy mySleni - seniofi sdemenci maji problém s verbalnim
vyjadfovanim.

e potize s urCitymi Cinnostmi —oblékani nebo diive automaticky délané

¢innosti se stavaji byt slozitymi a problémovymi.
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zména charakterovych rysut — Casto také dochazi k riznym poruchdm

chovani.

Mnoho rizikovych faktorti miiZze nakonec piispét k demenci. Nékteré faktory, jako je

vek, nelze zménit. Ostatni 1ze fesit, abyste snizili riziko.

Rizikové faktory, které nelze zménit:

Stari — riziko stoupa s pfibyvajicim v€kem, zejména po dosazeni veéku 65 let.
Demence vSak neni normalni soucasti starnuti a mize se objevit i u mladsich
lidi.

Rodinna historie — mate-li rodinnou anamnézu demence, vystavujete se
vétsimu riziku rozvoje tohoto stavu. U mnoha lidi s rodinnou anamnézou se

vSak ptiznaky nikdy nerozvinou a u mnoha lidi bez rodinné anamnézy ano.

Rizikové faktory, které miiZete zménit:

Dieta a cvi¢eni — vyzkumy ukazuji, ze nedostatek pohybu zvySuje riziko
demence. A piestoze neni znama zadna specificka dieta, kterd by snizovala
riziko demence, vyzkumy naznacuji vyssi vyskyt demence u lidi, kteti jedi
nezdravou stravu, ve srovndni s témi, ktefi dodrzuji sttedomoiskou stravu
bohatou na produkty, cela zrna, ofechy a semena.

Nadmérné uZivani alkoholu — uz dlouho je znamo, Ze piti velkého mnozstvi
alkoholu zplisobuje mozkové zmény. Ne&kolik velkych studii a prehledt
zjistilo, Ze poruchy uzivani alkoholu byly spojeny se zvySenym rizikem
demence, zejména demence s Casnym nastupem.

Kardiovaskularni rizikové faktory — patii mezi né vysoky krevni tlak
(hypertenze), vysoky cholesterol, hromadéni tukt ve sténach tepen
(ateroskler6za) a obezita.

Deprese — ackoli to jesté¢ neni dobife pochopeno, deprese v pozdnim véku
muze naznacovat rozvoj demence.

Diabetes — pokud mate cukrovku, mize zvysit vase riziko demence, zvlasté
pokud je $patné kontrolovana.

Koufeni — koufeni milze zvysit riziko rozvoje demence a onemocnéni

krevnich cév.
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Uraz hlavy — lidé, ktefi mé&li vazné poranéni hlavy, maji vétsi riziko
Alzheimerovy choroby. Nékolik velkych studii zjistilo, Ze u lidi ve véku 50
let nebo starSich, ktefi méli traumatické poranéni mozku (TBI), se zvysilo
riziko demence a Alzheimerovy choroby. Riziko se zvySuje u lidi se
muze byt nejvétsi béhem prvnich Sesti mésicii az dvou let po TBI .

Poruchy spanku — lidé, ktefi maji spankovou apnoe a jiné poruchy spanku,
mohou mit vyssi riziko rozvoje demence.

Nedostatky vitamint a zivin — nizké hladiny vitaminu D, vitaminu B-6,

vitaminu B-12 a kyseliny listové mohou zvysit vase riziko demence.

Omezte také sedativa a tablety na spani a porad'te se se svym lékafem, zda néktery z

1€ka, které uzivate, maze zhorsit vasi pamét.

Komplikace

Demence muze ovlivnit mnoho télesnych systémi, a tedy i schopnost fungovat.

Demence muze vést k:

Spatné vyziva. Mnoho lidi s demenci nakonec omezi nebo piestanou jist, coz
ovlivityje jejich piijem Zivin. Nakonec nemusi byt schopni zvykat a polykat.
Zapal plic. Obtizné polykani zvySuje riziko uduseni nebo vdechnuti potravy
do plic, coZ miZze blokovat dychéani a zpiisobit zapal plic.

Neschopnost vykonavat ukoly sebeobsluhy. Jak demence postupuje, miize
naruSovat koupdni, oblékani, ¢isténi vlasii nebo zubll, samostatné pouzivani
toalety a uzivani 1ékt podle pokynii.

Vyzvy v oblasti osobni bezpe¢nosti. Nekteré kazdodenni situace mohou
predstavovat bezpecnostni problémy pro lidi s demenci, vcetné fizeni,
vareni, chlize a Zivota o samotg.

Smrt. Pozdni stadium demence vede ke komatu a smrti, ¢asto v dusledku

infekce.
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2.1KLASIFIKACE DEMENCI

Ke vzniku demence pfispivaji rizné poruchy a faktory. Neurodegenerativni poruchy

maji za nasledek progresivni a nevratnou ztrdtu neurontt a fungovani mozku. V

soucasné dobé€ neexistuji zadné 1éky na tato onemocnéni.

Pét nejbéznéjsich forem demence je:

Alzheimerova choroba — nejcastéjsi diagnéza demence u starSich dospélych. Je
zpusobena zménami v mozku, vcetn¢ abnormalniho nahromadéni proteind,
znamych jako amyloidni plaky a tau spleti.

Frontotemporalni demence — vzacna forma demence, kteréd se obvykle vyskytuje
u lidi mladsich 60 let. Je spojena s abnormalnim mnozstvim nebo formami
proteinti tau a TDP-43.

Demence s Lewyho télisky — forma demence zptisobend abnormalnimi depozity
bilkoviny alfa-synuklein, nazyvané Lewyho téliska.

Vaskularni demence — forma demence zptsobena stavy, které poskozuji krevni
cévy v mozku nebo prerusuji tok krve a kysliku do mozku.

Parkinsonova choroba — je porucha mozku, ktera vede k tiesu, ztuhlosti a

potizim s chiizi, rovnovahou a koordinaci.

SmiSend demence, kombinace dvou nebo vice typii demence.

Alzheimerova choroba

Odbornici se domnivaji, ze 60 az 80 % lidi s demenci ma toto onemocnéni.

Pokud nékdo, koho znate, ma Alzheimerovu chorobu, zaznamenate piiznaky, jako je

ztrata paméti a potiZe s planovanim a provadénim znamych tkold.

Pfiznaky jsou zpoc€atku mirné, ale v pribéhu let se zhorSuji. Vs pfitel nebo pfibuzny

muze:

e Byt zmaten, kde jsou nebo jaky je den nebo rok
e Mate problémy s mluvenim nebo psanim

e Ztratit véci a nebyt schopen ustoupit a najit je

e Ukazte Spatny Gsudek

e M¢jte zmeény nalady a osobnosti
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Vaskularni demence

Pokud vas pribuzny nebo pfitel onemocni timto typem demence, je to obvykle proto,
ze prodélal velkou mozkovou piihodu nebo jednu ¢i vice menSich, ,tichych®

mozkovych ptihod, ke kterym miize dojit, aniz by si to uvédomovali.
Priznaky zavisi na tom, ktera ¢ast jejich mozku byla mrtvici postizena.

Zatimco Alzheimerova choroba obvykle zacind problémy s paméti, vaskularni
demence Castéji zacina Spatnym usudkem nebo problémy s planovanim, organizovanim
a rozhodovanim.

Dalsi ptiznaky mohou zahrnovat:

e Problémy s paméti, které narusuji kazdodenni Zivot vaseho blizkého
e Potize s mluvenim nebo porozuménim feci

e Problémy s rozpozndvanim pohledu a zvuki, které byly dfive zndmé
e Byt zmateny nebo rozruseny

e Zmény osobnosti a nalady

e Problémy s chtizi a Casté pady

Demence s Lewyho télisky (DLB)

Lewyho téliska jsou mikroskopicka usazenina bilkoviny, kterd se tvofi v mozku
nekterych lidi. Jsou pojmenované po védci, ktery je objevil (Raboch, Pavlovsky a kol.,
2012).

Pokud nékdo, koho znate, dostane DLB, je to proto, Ze se tyto usazeniny vytvofily v
¢asti mozku zvané kira.
Mezi ptiznaky patfi:
e Problémy s jasnym myslenim, rozhodovanim nebo pozornosti
e Potize s pam¢éti
e Vidéni véci, které tam nejsou, znamé jako vizualni halucinace
e Neobvykla ospalost béhem dne

e Obdobi "vyprazdnéni" nebo zirani
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e Problémy s pohybem, vCetné tiesu, pomalosti a problémil s chiizi

e Sny, ve kterych hrajete fyzicky, véetné mluveni, chlize a kopani

Parkinsonova choroba
Lidé s poruchou nervového systému Parkinsonovou nemoci trpi timto typem
demence asi v 50 % az 80 % piipadl. V priméru se piiznaky demence rozvinou asi 10

let poté, co ¢lovék poprvé dostane Parkinsonovu chorobu.

Tento typ je velmi podobny DLB. Maji stejné priznaky a lidé s obéma stavy maji v
mozku znamky Lewyho télisek. (BERGER, J. - KALITA, Z., 2000).

SmiSena demence
Jedné se o kombinaci dvou typli demence. Nejcastéjsi kombinaci je Alzheimerova

choroba a vaskularni demence.

Frontotemporalni demence (FTD)
Pokud mé vas blizky FTD, doslo u néj k poskozeni bunék v oblastech mozku, které
kontroluji planovani, isudek, emoce, fe¢ a pohyb.
Nékdo s FTD mutze mit:
e Me¢éni se osobnost a chovani
e Nahly nedostatek zabran v osobnich a socialnich situacich
e Problémy s vymyslenim spravnych slov pii mluveni
e Pohybové problémy, jako je tfes, problémy s rovnovahou a svalové kiece
(Jirdk R. 1999)

Huntingtonova nemoc

Jedna se o poruchu mozku zplsobenou genetickou vadou, kterd se prenasi mezi
¢leny rodiny. Zatimco va$ blizky muize mit gen pro Huntingtonovu chorobu pfi
narozeni, pfiznaky se obvykle zacnou objevovat az ve véku 30 az 50 let.
Lidé s Huntingtonovou chorobou maji nékteré stejné piiznaky jako u jinych forem
demence, v¢etné problémt s:

e Mysleni a uvazovani
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e Pam¢t
e Rozsudek
e Planovani a organizovani
e Koncentrace
(Spole¢nost pro pomoc pii huntingtonové chorobé Zivot s Huntingtonovou chorobou,

logopedie a poruchy polykani — terapeutické sesity, 2008).

Creutzfeldt-Jakobova nemoc
Jde o vzéacny stav, kdy proteiny zvané priony zpusobuji, Ze se normalni proteiny v
mozku zacnou skladat do abnormalnich tvart. Poskozeni vede k pfiznakiim demence,
které se nahle a rychle zhorsi.
Vas blizky muze mit:
e Problémy s paméti a koncentraci
o Spatny asudek
e Zmatek
e Zmény nalady
e Deprese
e Problémy se spankem
e Zaskuby nebo trhaveé svaly

e Potize s chuzi
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3 KOMUNIKACE

3.1VYMEZENI POJMU KOMUNIKACE

Slovo komunikace pochazi podle Kiivohlavého (1986) z latinského slova
,communicare“, coz v piekladu znamena spole¢né néco sdilet nebo Cinit spoleCnym.
Nicméné ve své publikaci Rosengren (2000) uvadi, ze slovo komunikace pochdazi
z latinského slova ,,communis®, ¢ili spoleény. Komunikovat doopravdy znamena délat
spole¢né véci. Komunikace je velmi Siroky pojem a nedé se pfesné vystihnout jedinym

piekladem.

Komunikaci téz definuje i Pokorna (2008) jako proces, kdy mezi minimalné dvéma
komunikujicimi subjekty dochazi k pfedavani informaci. Tudiz tedy je zakladem pro
veskeré vztahy mezi jedinci. Jedna se o proces sdélovani, pfenosu a vymény hodnot 1
vyznamil, které obsahuji nejenom oblast informaci, ale rovnéz i jiné projevy a vysledky
lidské aktivity, jako je napiiklad zbozi, riznd uméleckd dila, formy chovani apod.

(Pokornd, 2008).

3.2DRUHY KOMUNIKACE

3.2.1 VERBALNI KOMUNIKACE

Verbélni komunikace zahrnuje veskerou komunikaci pomoci mluvenych slov nebo
nevyicenych slov jako v ptipad¢ znakového jazyka. Je dulezité pochopit, jak efektivné
komunikovat své mySlenky verbalng, abyste se vyhnuli nedorozuménim a
maximalizovali z4jem, kdyz mluvite. Ujistéte se, Ze pouzivate spravny typ jazyka,
mluvte jasné, poznejte své publikum, reagujte co nejlépe a pouzivejte pii mluveni

vhodny ton (Mullerova 2000).
Zékladni funkce se rozliSuji na:

e Ziskavani nebo poskytovani informaci
e Kognitivni — formulovani sebe sama, vyjadiit se, vtahnout do svého svéta,

kazdy clovek pottebuje vyjadiit svoje myslenky
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PiesvédCovaci

Sebepotvrzovaci — nalezeni a potvrzeni své osobni identity, zpevnéni

dosazeni svého sebepojeti

Uznani a pfiznani lidstvi

Adaptacni

Mit navrch — ziskani uznani a respektu

Sdruzovaci

Zébavna (Exnerova, 2008)

Z&kladni formy verbalni komunikace:

rozhovor — bézna verbalni komunikace bez cili, nema velkou vahu, béhem

rozhovoru si lidé vyménuji role: mluvciho a naslouchajiciho. Obé jsou dulezité, v obou

musi byt ¢lovek pripraven k aktivite.

dialog — vyménu nazorl nebo nazorti na urcitou otazku, zejména politickou nebo

nabozenskou, s cilem dosahnout smirné dohody nebo urovnani.

vy$si kvalita verbalni komunikace

nejde o kvantitu

nemusi byt komunikace jen dvou lidi

ma zcela urcity spole¢ny cil, ke kterému ucastnici smetuji

muze dojit k obohaceni informaci - tzv. synergickemu efektu (vysledek

prace je kvalitativné 1 kvantitativné vy$s$i neZ by byl soucet jednotlivych

vykoni) — lidé se vzijemné inspiruji, zOCastnéni lidé se povzbuzuji a

pomahaji si

ma urcité predpoklady:

©)

o

odvaha ,,otevfit se” — dat do hry nejen své védomosti, své rozumove
schopnosti, ale celé své nitro. Odhalovat nejen svou silu, ale i svou
slabost, 1 své pochybnosti (strach o napad, neenergi¢nost, pasivita,
nedivéra)

ochota dat veSkeré své védomi k dispozici tomu druhému, at’ jde

ptitele nebo soupete
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o konkrétni, adresny zajem piedevsim o partnera dialogu — mit zajem o
¢lovéka bez ohledu na véc

o osobni angazovanost — nechytracit a vzit na sebe 1 t¢zky kol

o nepouziti prostiedki zapasu — diskutuji-li z pozic moci, nejde o
dialog. Staci jen nepatrné zakoketovani s témito pozicemi a dialog je

znemoznén (Exnerova, 2008).

3.2.2 NEVERBALNI KOMUNIKACE

To, co se ve skuteCnosti fikéa, je jen polovina uspéchu — zbytek spoc¢iva v tom, co se
netikd. To znamend vas ton, mimiku, fe¢ téla, pohyby rukou a o¢ni kontakt. Kdyz si
uvédomite, co vy ostatni délate, kdyz mluvite, mizete provést opravy a nakonec pouzit

vSechny spravné neverbalni podnéty, abyste vyjadrili svlij ndzor.

Komunikace se seniorem, ktery uz neni tolik schopen pouzivat verbalni komunikaci,
se muze zdat neuvéfitelné ndrocnd. Bez ohledu na to, co jim brani v komunikaci, faktem
je, Ze je potfeba zménit zplsob, jakym pieddvame informace a zpiisob, jakym je

ptijimat (Mikulastik, 2003).
Fyzicky dotek

Dotek je dost moznd nejsiln€j$i smysl ze vSech. Jak stdrneme, stdle mame touhu po
uklidiiujicim kontaktu. To je zvlasté ucinné, pokud s vami nejsou schopni komunikovat
jinymi konvencnimi zptsoby. Jedinci Zijici v seniorskych komunitach nebo komunitach
s asistovanym bydlenim nemusi zaZivat pravidelné uklidnujici doteky od manzela nebo
Clena rodiny, coz by mohlo vést ke zvySeni pocitd hnévu, agrese, deprese nebo
osamg¢losti. Zvazte, jak je drZet za ruku, masirovat jim ramena nebo nabizet objeti.

Vyzkum ukazal, Ze jedinci, kterych se pravidelné dotykéate, mohou vykazovat vyssi

hladiny oxytocinu (Pokorna, 2010).
Vyrazy obliceje

Lidska tvar je extrémné vyrazna a ¢asto je prvnim ukazatelem toho, jak se kdo citi. |

neverbalni seniofi jsou schopni piedavat zpravy a rozumét tomu, co fikate na zaklade¢
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emoci, které projevujete, a mimika je povazovana za nejspolehlivéjsi neverbalni zdroj
komunikace. Vyrazy obli¢eje pro Stésti, smutek, hnév, ptekvapeni, strach a znechuceni
jsou obecné stejné, takze pouzijte vyrazy obliceje k vyjadfeni svych emoci, abyste

Zlepsili vztah se svym milovanym(Lotko, 2009).
O¢ni kontakt

KdyZ mluvite s nékym, kdo neni schopen komunikovat, ujistéte se, ze mu vénujete
plnou pozornost. Kdyz mluvite, udrzujte s nimi konzistentni o¢ni kontakt v urovni o¢i,
abyste je nezastraSili. Vyhnéte se zbyte¢nému zmatku tim, Ze se ujistéte, ze fe¢ vaSeho
téla a vyrazy odpovidaji tomu, co fikate. Poté, co dokoncite svou myslenku, dejte jim
Cas, aby si shromazdili své myslenky, i kdyZ nejsou schopni mluvit. Zkuste pozorovat
jejich neverbalni podnéty a sledujte znamky hnévu, frustrace nebo strachu, poté upravte

své reakce a Ciny podle potieby.
Méjte na paméti osobni prostor

Zpisob, jakym komunikujeme s ostatnimi pomoci osobniho prostoru, mize zménit
zpisob, jakym je naSe sdéleni sd€lovano. Kdyz se k nim pfiblizujete, ptiblizujte se k
nim zepiedu, abyste je nevylekali. MliZe byt také dobry napad vzdy ziskat povoleni, nez
se dotknete nebo napadnete jejich prostor. Zpiisob, jakym zobrazujete pohyb téla, miize
také zménit jejich vnimani, takZe se snazte pohybovat pomaleji, aby byli schopni

pochopit, co délate.
3.2.3 PISEMNA KOMUNIKACE

Pisemna komunikace je formou verbalni komunikace, ale je natolik odlisna od
mluvené verbalni komunikace, ze tato forma dostava svlij samostatny typ. Pisemna
komunikace mize mit podobu ¢ehokoli, co napisete nebo napisete, jako jsou dopisy, e-

maily, poznamky, texty, billboardy, dokonce i zprava napsana na obloze! U pisemné

3 Hamilton house senior living, 2019 [online]. [cit. 17.12.2019]. Dostupné z:

https://hamiltonhouseseniorliving.com/how-to-communicate-with-non-verbal-seniors/
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komunikace je dilezité, abyste znali své publikum, sviij ucel a zachovali konzistenci v

celém pisemném sdéleni.
3.2.4 VIZUALNI KOMUNIKACE

Vizuélni komunikace je ta, o které jste mozna neslyseli, ale dobfe dopliuje ostatni
typy komunikace. Vizualni komunikace je poskytovani informaci, zprav a bodu
prostiednictvim grafickych reprezentaci nebo vizualnich pomtcek. Nékteré bézné
pouzivané piiklady jsou prezentace snimkt, diagramy, fyzické modely, kresby a
ilustrace. Kdyz vedle verbalni, neverbalni a pisemné komunikace pouZijete vizualni

komunikaci, vytvofite velmi ucinny zpusob, jak vase sd€leni zazni a porozumi.
3.25 POSLOUCHANI

Naslouchéni je ptekvapivé dilezitou soucasti komunikace a cheete-li byt skvélym
komunikatorem, musite ovladat uméni naslouchat. Pamatujte, ze naslouchat neznamena
jen slySet nebo zdvotile ¢ekat, az na vas piijde fada. Kdyz druzi mluvi, méli byste cvicit
aktivni naslouchani, coz znamena, ze zapojujete svou mysl, zatimco dand osoba mluvi,

a soustfedéneé se soustfedite na to, co rika.
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4  ZMENY A SPECIFIKA V KOMUNIKACI SE
SENIORY S DEMENCI

4.1ZMENY V KOMUNIKACI

Zmény ve schopnosti komunikovat se mohou lisit a jsou zalozeny na osob¢ a na
tom, kde se v procesu onemocnéni nachazi. Mezi problémy, které¢ muzete ocekavat
béhem progrese onemocnéni, patii. Pfi komunikaci se seniorem s demenci se Casto
setkdvame s obtiznym hledanim slov, opakovanim znamych slov nebo tieba i
neschopnost pojmenovani daného predmétu jménem, ale dokaze jej pouze popsat.

Do zmén v komunikaci déle fadime snadné ztraceni toku myslenek, problémy
s logickym usporadanim slov. Senior mluvi méné¢ kvili studu z tézkého nachéazeni
potiebnych slov nebo i ztraceni se myslenky.

Pti komunikaci se seniorem, ktery mé jakékoliv obtiZze s komunikaci je dilezité
mluvit pomaleji, vice artikulovat, gestikulovat, abychom co nejvice piizpusobily

komunikaci jeho nemoci (Pokorna, 2008).

ZMENY SOUVISEJICI S VEKEM

S postupujicim vékem mé vSech pét smysli tendenci klesat. Zmény sluchu a zraku jsou
nejvice pravdépodobné ovlivni komunikaci, ale jiné ztraty mohou ovlivnit, jak
pfemyslime o starSich dospélych.

Sluch: Obecnd ztrata sluchu miize byt diisledkem onemocnéni, hluku nebo zmén kosti;
pozvolny ztrata schopnosti slySet urcité zvuky, jako jsou "S, SH a CH" a vysoké
frekvence jsou bézné (Pidrman, 2007).

Dotek: SniZena schopnost citit dotek obecné; také sniZzena schopnost citit se horko,
chlad a miiZe dojit k bolesti

Reak¢ni doba se zpomaluje: Je zapotiebi vice Casu na "zpracovani" informaci a pfijit s "

odpoveéd™ (Pidrman, 2007).

NEMOC A POSTIZENI
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Mnoho riznych typli onemocnéni, nemoci a dokonce i vedlejSich ucinki 1¢kti mize
zménit osobu schopnost komunikovat.

Dysartrie: Lékarsky termin, ktery se pouziva k oznaCeni, Ze osoba ma potize s
mluvenim, protoZe nejsou schopni tvofit (artikulovat) slova; Re¢ miZe byt nezietelna
nebo obtizna

pochopit

Zdravi Ustni dutiny: Ztrata zubti muze zhorsit fe¢; vedlejsi ucinky 1ékl, které snizuji
sliny a protoze "sucho v tstech" muze interferovat

Poranéni mozku: Nekolik riznych typti onemocnéni mozku a zranéni mize mit za
nasledek ztratu jazyka(Pokornd, 2010).

Afazie: Lékatsky termin, ktery se cCasto pouzivd pro ztrdtu jazyka souvisejici S
onemocnénim; MozZnd bud’ vnimavy a expresivni; typ posSkozeni zahrnuje ztratu
schopnosti pojmenovavejte polozky, spojujte véty, pochopte a jednejte podle toho, co je
slySet a ¢teno nebo napiste

Expresivni afazie: zahrnuje ztratu schopnosti vyjadfit se prostiednictvim feci

Receptivni afazie: zahrnuje ztratu schopnosti porozumét mluvenému slovu

Mrtvice: Kardiovaskularni ptihoda (CVA), bézné nazyvania mrtvice, ni¢i mozkové
buniky v specifické oblasti mozku; ztraty maji tendenci byt stabilni; mlze vytvofiit bud’
vnimavé nebo expresivni afazie

Trauma hlavy: Zranéni, které zpisobuje smrt mozkovych bungk; ztraty byvaji trvalé a
stabilni

Demence: Alzheimerova choroba a jiné typy demence ni¢i mozkové buiiky postupné se
ztratou jazyk vyskytujici se v prubéhu ¢asu; ztraty jsou trvalé a zasahuji do kazdého
aspekt schopnosti ¢lovéka komunikovat (Pokorng, 2010).

Vice faktori: Onemocnéni mozku, zejména demence, zpisobuji mnoho riznych typl
postizeni spolu se ztritou jazyka; vénovat ¢as pochopeni ztracenych schopnosti A

dlouho stojici navyky a vlastnosti jsou nezbytné pro vysokou kvalitu péce
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4.2CHYBY V KOMUNIKACI SE SENIORY

Komunikace se starSimi lidmi se miize zdat jako snadny, obycejny ukol, ale néjak
mnoho z nés nedokaze efektivné komunikovat se svymi rodici a prarodici. Pro¢? Kvli
fadé¢ béznych chyb a obecné proto, Ze nevénujeme dostateCnou pozornost tomu,
abychom zpravu upravili zpisobem pratelskym ke star§Sim lidem. To jsou nejcastéjsi
chyby, které¢ délame, kdyz se snazime komunikovat se star§Simi lidmi v naSem

kazdodennim zivot¢ a jak je opravit(Malikova, 2011).
Zachazime s nimi jinak jen proto, Ze jsou staii

Starnuti prichdzi s nékterymi postizenimi nebo nestastnymi problémy, ale ne
vSichni star$i lidé jsou neslysici, trpi demenci nebo nahle ztraceji slovni zdsobu. VétSina
seniorl navic ve skutecnosti zlepSuje své jazykové dovednosti, takze neni diivod s nimi

mluvit nahlas(Pokorng, 2010).

Dalsi véc, kterou Casto délame, kdyz se snazime komunikovat se star§imi lidmi, je
mluvit s ostatnimi osobami v mistnosti o nich, jako by uz byli mrtvi. To je velmi
nepiijemné a miize byt povazovano za urdzku. A kdyz uz mluvime o urdzkach, lidé,

ktefi moduluji své hlasy na vysokeé tony a détské zvuky, také urazeji seniory.

Dole, staci pouzit sviij normalni, pravidelny ténovany hlas, kdyZz mluvite se svou
babickou: pokud vés pozada, abyste néco zopakovali, pravdépodobné pravé ztratila

slovo ve vété nebo si neni védoma toho, co je to "selfie".(Malikové, 2011)
Neprizpisobujeme se problémum, které maji

Jak jsem jiz uvedl dfive, starnuti mad nékteré nevyhody a jednou z nich je, Ze
adaptacni obdobi se prodlouZzi. Pokud vam trva par dni, nez si zvyknete na nahlé horké
pocasi, seniofi v rodiné mohou potiebovat par tydnti. Abyste se ujistili, Ze jste schopni
efektivné komunikovat se starSimi lidmi, vénujte vice pozornosti zmeénam, které
ptichazeji, a odpovidajicim zptisobem upravte svou zpravu. Napiiklad, pokud mluvite
zakryvani ust, vaSe babicka vas s nejvétsi pravdépodobnosti pozada, abyste to
opakovali, protoze jeji mozek reaguje déle na skutecnost, ze nemtize Cist vaSe rty (coz

vSichni délame, kdyZ si povidame).(Malikova, 2011)
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Chcete-li l1épe pochopit, jak se senior citi o svété kolem vas, muzete udélat
jednoduchy experiment na vlastni pést, abyste mohli efektivné¢ komunikovat se star§imi
lidmi. Nasadte si rukavice, zavazte mezi n¢ tkanicky, nasad’te si Spunty do usi a na
oblicej si pfipevnéte prithledny Satek. Nyni se pokuste délat vSechny kazdodenni prace

kolem domu - tak se muze star$i ¢lovék citit denné.
Zapominame, Ze jsou to lidé, od kterych se miiZeme udit

Existuje silny divod, pro¢ staroveéké kultury milovaly své star§i a ucinily z nich
Samany: jsou moudii. A mohou vas nauc¢it mnoho véci, 1 kdyZ pouziti bryli Google
nebude jednim z nich. Abyste mohli komunikovat se star$imi lidmi, musite se ¢as od
Casu zastavit a poslouchat je. Maji 40 + vice let Zivota a vice véci se jim stalo. A prezili
je vSechny, takZze vdm mohou dat cenné tipy, jak se dat dohromady poté, co vés vas
ptitel podvadél, nebo jak zacit znovu poté, co jste ztratili vSechny své véci. Byli tam,

udélali to (Pokorna, 2010).
Zapomnéli jsme, Ze stale maji sexualitu

Tohle je slozité: vSichni vime, ze hormony vedou nasSe sexudlni touhy, takze je jen
logické, Ze kdyZ jsou pry¢, tak jsou touhy. Ale neni to tak snadné, protoze starsi lidé
maji své vlastni sexuélni touhy a mohou je dokonce splnit. Chcete-li komunikovat se
star§imi lidmi, musite si vZdy pamatovat, Ze jsou to stale lidé, jen o néco zkuSengjsi.
Zkombinujte to s predchozim bodem a mate svého osobniho trenéra lasky ve své
babicce, protoZze mame tendenci zdédit rysy sexudlni pfitazlivosti a s nejvetsi
pravdépodobnosti hledat stejné fyzické rysy u naSeho partnera. Kdyby babicka méla
néco pro modrooké kluky, pravdépodobné byste to méli taky, takZe si s ni muzete

promluvit.
Padame do pasti generacni propasti

Stereotypy jsou osklivé véci a skuteCnost, ze vétsina lidi do nich spada, je jeste
odporngéjsi, takze nebud’te jednim z nich. KdyZ komunikujete se star§imi lidmi, mluvite
jen s jinym cloveékem, takze musite nechat stranou vSechny mylné piedstavy o
generacni propasti a zac¢it znovu. Nikdy nepfedpokladejte, Ze vam senior nerozumi jen

proto, ze je starSi: n€kdy starSi generace cCelila pfesné stejnym problémlm, protoze
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socialni prostiedi je stejné hluboko uvnitt. Takze bud’te jasni a otevieni, kdyz chcete
komunikovat se starS§imi lidmi. Naptiklad skutecnost, ze vase babicka vyrostla v dobg,
kdy byt svobodnou matkou bylo hanebné, neznamena, Ze to tak skuteéné povazovala.
Mozna byla stejn¢ oteviend jako vy dnes, pokud jde o vychovu ditéte bez otce.

(Malikova, 2011)
Nejsme trpélivi

Trpélivost je velmi dulezita, kdyz se snazite komunikovat se starSimi lidmi, protoze
jejich pohyby jsou pomalejsi nez vaSe a budou potiebovat vice ¢asu, aby pochopili vase
poselstvi. Vzhledem k tomu, ze samotny jazyk se v téchto dnech méni opravdu rychle,
mozna budete muset vysvétlit, co znamena OMG nebo jiné jazykové hacky. Opét plati,
ze trpélivost je nezbytnd. Pokud pozadate starSi osobu, aby si vzpomnéla na néco ze
svych ranych dni, musite také pockat jesté par minut, protoze pamét’ neni u starSich

0sob tak ostra.

Vzhledem k tomu, ze fe€ téla zlstdva v zivoté konstantni, starsi ji rozumi stejné
dobfe jako mladi dospéli, takze netrpélivi a ukazat to jen rozrusi osobu a zhorsi pokus o

komunikaci se star§imi lidmi.

Zapomindme s nimi zachazet s respektem

osoba je moudiejsi, projevovani respektu, kdyZz se snazime komunikovat se starS§imi
lidmi, je rozhodujici. Jednou z nejcastéjSich chyb, které délame, je davat rady starSim a
povySovat je. Stejné jako my to nenavidi. Na rozdil od nas nejsou tak impulzivni a
nereaguji tak ndhle jako my. Byt uctivy je jednim z kli¢d v efektivni komunikaci v
kazdém v¢ku, takze ji aplikujte, kdyz se snazite komunikovat se starSimi lidmi.
Respektovani radikdlnich nebo odliSnych ndzort je také zpusob, jak projevit respekt,
takze pokud se s vami vase babicka snazi sdilet své pocity a zZivotni zkuSenosti, jen

poslouchejte, co tika.

Vsechna vyse uvedena pravidla jsou obecna a protoze vSichni jednotlivci jsou razni,
musite svou zpravu prizpusobit konkrétni osobé. DalSim tipem, jak komunikovat se

starSimi lidmi, je sazet na hodnotu: nechovejte se ke star§imu ¢lovéku jinym zpiisobem
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jen proto, ze je stary - vyménujte si napady, zachazejte s nimi stejné€ jako s ostatnimi,
aby se k vdm chovali, a budete mit spoustu vyhod z efektivni komunikace se star§imi

lidmi.

4.3SPECIFIKA KOMUNIKACE SE SENIORY

S postupnym starnutim populace ve svété se také zvySuje na$ kontakt se
star§Simi. V. naSi interakci se star§imi muize efektivni komunikace nejen snizit
nedorozuméni, konflikty a stres; je také dilezitd pro udrzeni veselé nalady a pro

podporu dobrych mezilidskych vztahi (Pokornd, 2008).

Komunikace se starSimi

Pfi komunikaci se star§imi lidmi dbat na fyzické, psychické a environmentalni
faktory v jednotlivych situacich a podle toho uplatiovat vhodné komunikaéni

dovednosti. Zasadni je promyslenost a také vhodné ¢asové uspoiadani.

Komunikaéni dovednosti

Poslouchani
e Poslouchejte trpélivé svyma usima
e Chéapejte zamyslené¢ srdcem

e Pochopte skryty vyznam nasi mysli(Pokornd, 2008)

Techniky konverzace a pouzivani jazyka

Techniky konverzace

e Piiméfena rychlost a ton mluveni:

eUpravte rychlost a ton mluveni podle potieb star§ihonapt. mluvit se
star§imi lidmi s demenci pomaleji; kdyZ mluvite nahlas se star§imi
se sluchovym postizenim, bud’te opatrni s tonem, abyste predesli

nedorozuméni, Ze byli napominani

¢ Vhodny dotaz:
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enapf. pouzijte uvodni otazky k vyvolani odpovédi ,,ano* nebo ,,ne*
starSich

¢ Dejte ostatnim pfilezitost mluvit:

enapfi. vyvarujte se dominance v konverzaci, povzbud'te starsi, aby

misto toho pievzali aktivni roli
e Obratn¢ ménit témata:

ePouzijte okolni pfedméty ke zmeéné tématu, kdyz starsi shledal

konverzaci nezajimavounapt. "Kdo vam koupil tyto specialni Saty?"
Pouziti jazyka
e Pouzivejte jednoducha a konkrétni slovanapft. pouzijte ,,vezméte si jedno ovoce

po kazdém jidle* jako néhradu ,,vezméte si vice vlakniny*

e Pouzivejte kratké a jednoduché véty napi. jedna zprava v kazdé vété(Pokorna,

2008)

Techniky neverbéalni komunikace

e Postoj: bud’te pratelsti, laskavi, upfimni a uctivi, vyhnéte se netrpélivosti,

Ihostejnosti nebo pohrdani

Oc¢ni kontakt: udrzujte o¢ni kontakt

Vyraz obli¢eje: odrazeji rizné nalady

Postoj a gesta: napt. ptikyvovani, vhodné pohyby, vhodné umisténi zidli

Dotyk: napft. drzeni za ruce, poplacani po ruce, objeti
(Pozor: uplatnéte dovednost doteku pfiméfené s ohledem na pohlavi star§iho a

vas vztah k nému/ni)

Pouziti diagramt a skute¢nych predméti:
napf. pozadat star§iho s poruchou feci, aby se vykoupal, vyuzit obrazek

sprchy
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Pouziti vhodnych dovednosti v riiznych situacich

Vlivné faktory

Komunikaé¢ni dovednosti

1. Fyzicky aspekt

a) Sluch

— Zhorseni sluchu

b) Zrak
— Sedy zakal a
dalekozrakost jsou

bézné problémy

Mluvte hlasitéji

Mluvte pomalejSim

tempem

Povzbud'te starSiho, aby
pouzival vhodné

naslouchatko

Pouzivejte gesta a
mimiku

Pouzijte diagramy nebo si
zpravu zapiste, aby si ji
star§i precetl.

Predstavte prostiedi a lidi

kolem

2. Psychologicky
aspekt

a) Mysleni
- Rozdil ve zptsobu
mysleni

- Predsudky

b) Nalada
- MtzZe ovlivnit

kvalitu komunikace

Ocenujte stanovisko a
pocity druhych z jejich
uhlu

Okam?zita zpétnd vazba a
potvrzeni ke snizeni
nedorozuméni

Vyména nézort za
ucelem dosazeni dohody

Pozor na to, zda je vas
nazor logicky a zalozeny

Nna rozumu

Nedovolte, aby nelogicka

presvédceni ovlivnila
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vas usudek a analyzu

« DAvejte pozor na naladu
toho druhého

e Bud’te ohleduplni a

uklidnéte emoce

3. Environmentalni a) RuSeni o Snizte hluk a ruseni v

aspekt — ovlivni koncentraci okoli

« Poskytnéte pohodiné
b) Soukromi OSKYIELe POROCIIE

. rostredi
_ Zvlasts dilezite, P
pokud jde o osobni « Zachovejte soukromi,
nebo divérna témata abyste ziskali pocit
bezpeci

e Vhodné ¢asové

usporadani
c) Primérenost ¢asu

— Muze usnadnit
srozumitelnost

komunikace

Zdroj: Elderly Health service, 2018 [online]. [cit. 5.3.2018]. Dostupné
z:https://www.elderly.gov.hk/eindex.html

Pfi komunikaci se starSimi se musime snazit byt chapavi a byt zbé¢hli ve
vyjadfovani. Efekt komunikace je vysledkem vzajemného ovliviiovani, stejné jako

zrcadlo. DosaZeni dobré komunikace zavisi na Usili obou stran.

Komunikace v rané fazi

V raném stadiu alzheimerovy choroby, v 1€karském kontextu né¢kdy oznacované
jako mirna alzheimerova choroba, je jedinec stale schopen zapojit se do smysluplné
konverzace a zapojit se do spolecenskych aktivit. MiiZze vSak opakovat piib&hy, mize se
citit pfemozen nadmérnou stimulaci nebo mit potize s nalezenim spravného slova. Tipy

pro Uspé$nou komunikaci:
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Nede¢lejte si domnénky o schopnosti ¢lovéka komunikovat kvili diagndze
alzheimerovy choroby. Nemoc postihuje kazdého ¢lovéka jinak.

Nevylucujte nemocného z rozhovort.

Mluvte ptimo s danou osobou spise nez s jejim pecovatelem nebo spolecnikem.
Udgélejte si Cas na to, abyste naslouchali tomu, kdo vyjadfuje své myslenky,
pocity a potieby.

Dejte osob¢ ¢as na odpovéd’. Neprerusujte, dokud nebudete pozadani o pomoc.
Zeptejte se, co doty¢né osobé¢ jesté déla dobie a s ¢im mize potiebovat pomoc.
Diskutujte o tom, ktery zpiisob komunikace je nejpohodIngjsi. To mize
zahrnovat osobni rozhovory, e-maily nebo telefonni hovory.

Je v potadku se smat. N€kdy humor odleh¢i naladu a usnadni komunikaci.
Neodtahujte se; vase uptimnost, ptatelstvi a podpora jsou pro ¢loveka dilezité

(Holmerova, Jirak, Borzova, 2009).

Komunikace ve stfedni fazi

Stiedni stadium alzheimerovy choroby, nékdy oznacované jako stiedné zavazna

alzheimerova choroba, je obvykle nejdelsi a miize trvat mnoho let. Jak nemoc

postupuje, osoba bude mit vétsi potize s komunikaci a bude vyZadovat ptimé;jsi péci.

Tipy pro uspéSnou komunikaci:

Zapojte osobu do osobniho rozhovoru v tichém prostoru, ktery jen minimalné
rusi.

Mluvte pomalu a srozumitelné.

Udrzuj o¢ni kontakt. Ukazuje to, Ze vam zaleZi na tom, co on nebo ona fika.
Dejte doty¢nému dostatek ¢asu na odpovéd’, aby si mohl rozmyslet, co fici.
Bud'te trpélivi a nabidnéte ujisténi. Muze to ¢lovéka povzbudit, aby vysvétlil své
myslenky.

Polozte jednu otazku najednou.

Ptejte se ano nebo ne. Naptiklad: "date si kavu?" spiSe nez "co byste si dal k

piti?"
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e Vyhnéte se kritice nebo opravé. Misto toho poslouchejte a snazte se najit
vyznam v tom, co dana osoba tika. Zopakujte, co bylo feceno, abyste to
objasnili.

e Vyhnéte se hadkam. Pokud dana osoba tika néco, s ¢im nesouhlasite, nechte to
byt.

e Nabidnéte jasné pokyny krok za krokem pro tkoly. Zdlouhavé pozadavky
mohou byt ohromujici.

e Dejte vizualni podnéty. Predved’te ukol, abyste podpofili ucast.

e Psané poznamky mohou byt uzite¢né, kdyz se mluvena slova zdaji matouci.

Komunikace v pozdni fazi
Pozdni stadium alzheimerovy choroby, n€kdy oznacované jako te¢zka
alzheimerova choroba, mize trvat nékolik tydnt az nékolik let. Jak nemoc postupuje,
muze se osoba s alzheimerovou chorobou spoléhat na neverbalni komunikaci, jako jsou
vyrazy obli¢eje nebo hlasové zvuky. V této fazi je obvykle vyzadovana nepfetrzita péce.
Tipy pro Uspésnou komunikaci:
e Pristupte k osobé zepiedu a identifikujte se.
e Podporujte neverbalni komunikaci. Pokud nerozumite tomu, co se doty¢ny snazi
fict, pozadejte ho, aby ukézal nebo gestikuloval.
e Pouzivejte dotek, pohledy, zvuky, vliing a chuté¢ jako formu komunikace s
osobou.
to, co se fika.
e Chovejte se k osobé¢ s tctou a respektem. Vyhnéte se hovoru s danou osobou
nebo jako by tam nebyla.

e Je to v poradku, kdyZz nevite, co fict; vase pfitomnost a pratelstvi jsou

N 24

4.3.1 KOMUNIKACE SE SENIOREM SE ZBYTKY SLUCHU

KdyZ nékdo trpi ztratou sluchu, mize byt pro né obtizné a dokonce frustrujici

efektivné komunikovat s ostatnimi. Seniofi, kteti maji sluchové postiZzeni souvisejici s
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vékem, se Casto citi izolovani a mohou se stahnout ze socialnich situaci, coz mize mit

stra$nou daf na celkové kvalité jejich Zivota. (Spatenkova a Kralové, 2009).

Zatimco néktefi star§i dospéli maji prospéch z asistencnich zaiizeni, jako jsou
sluchadla, ne vSechny typy ztraty sluchu reaguji na tento druh 1écby. Nastésti pouziti
spravnych komunikacnich technik muze vyrazné zlepSit sluch a poslech. Pomoci
nasledujicich tipti mizete usnadnit konverzaci s nékym, kdo ma problém se sluchem.

(Kalabova, 2017).
Upoutejte jejich pozornost

Uctivé upoutejte pozornost seniora, nez zacnete mluvit. Zdvoftilé zpasoby, jak to
udélat, zahrnuji vstup do jejich zorného pole, klidné¢ mavani rukou v jejich sméru nebo

lehké poklepani na rameno. Snazte se vSak clovéka nevydésit.
SniZte Sum na pozadi

Eliminujte co nejvice hluku na pozadi, véetn¢ hudby, televizniho zvuku a
konverzaci jinych lidi. To mize byt obtizné nebo nemozné ve vefejném prostiedi, jako
jsou hlasité restaurace a na spole¢enskych setkanich. Vybér tisSich mist nebo Zadost o
sezeni v méné pieplnénych oblastech mize pomoci minimalizovat okolni hluk a

rozptyleni a usnadnit komunikaci.
Mluvte jeden po druhém

Konverzace s vice lidmi jsou Casto naro€né pro n€koho se ztratou sluchu. V
nastaveni skupiny se snazte zajistit, aby v jednu chvili mluvila pouze jedna osoba.
Vedlejsi konverzace a mluveni pies sebe mohou zptisobit, Ze je pro sluchové postizenou

osobu matouci a ohromujici.
Miluvte jasné a hlasité

Postavte se k osobé a vyslovte pfi mluveni, ale nepfehanéjte svou fe¢. Totéz plati
pro vas ton a hlasitost hlasu. Nékteti seniofi se ztratou sluchu souvisejici s vékem tézi z
reproduktoru, ktery pouzivda mirné¢ zvySeny hlas, ale nekfi¢i. Dbejte na to, abyste

mluvili rozumnou rychlosti - ne pfili$ rychle, ale ani piili§ pomalu.
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Opakujte se

Kdyz mluvite s nékym, kdo ma ztratu sluchu, je dilezité si uvédomit, Ze nemusi
pln€¢ pochopit, co jste fekli na prvni pokus. Mozna budete potiebovat, abyste se
opakovali. Pokud se zdaji byt zmateni, nevahejte se zeptat, zda pochopili. Pti opakovani
zkuste nékolikrat pouzit piesné stejnd slova a frdzovani. Pfesné opakovani jim mulze
pomoci dat dohromady celou myslenku, kterou vyjadiujete, zatimco neustalé zmény
toho, co fikate, mohou byt kontraproduktivni a mohou je pifiméet pochybovat o tom, co si

mysleli, ze jste ptivodné fekli (Venglatova a Mahrova, 2009).

7

Pieformulujte svou otazku nebo prohlaseni

Pokud opakovani neslouzi ani jednomu z vas dobie, pak se pokuste pieformulovat
to, co se snazite sdélit. Zkuste zkratit a zjednodusit svou otazku nebo prohlaSeni a

zjistéte, zda to pomtiZe.
Na vzhledu a vizudlnich podnétech zalezi

Spravné osvétleni a viditelnost mohou pomoci starSim lidem se sluchovym
postizenim pouzivat vizudlni podnéty, aby lépe porozuméli tomu, co se jim fika.
Ujistéte se, Ze pfi mluveni Celite osobé pfimo a snazte se udrzovat normalni o¢ni

kontakt (Venglafova a Mahrova, 2009).

Dokonce, 1 kdyZ starsi se ztratou sluchu nikdy nestudoval ¢teni ze rti, mize ziskat
velké mnozstvi informaci tim, Ze se podiva na usta mluvciho, vyrazy obliceje a tec téla.
Vyhnéte se skryvani ust, rozhlizeni se kolem, jidlu nebo Zvykani Zvykacek pfi
konverzaci, protoze to mlZe narusit jejich schopnost slySet nebo interpretovat to, co

tikate.
Bud’te chapavi

Vzdy budte trpélivi, kdyZ mluvite s nékym, kdo je nedoslychavy. Pokud jste
frustrovani, zhluboka se nadechnéte a zvazte, jak obtizna pro n€ musi byt situace. Stejné
jako chcete, aby osoba se ztratou sluchu slySela, co musite fict, nezapomerite, ze také

chtéji byt schopni poslouchat, porozumét a ucastnit se této vymeény. Nedorozuméni a
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nepiijemné okamziky se musi stat, ale snazte se udrzet véci lehké a pokracovat v

interakci.
Zeptejte se, jak preferuji komunikaci

Zvladani ztraty sluchu je Casto spoleCnym usilim. Existuje mnoho riiznych typt
ztraty sluchu a stupnit poskozeni sluchu. Kazdd osoba ma své vlastni preferované
prostiedky efektivni komunikace, takze nevahejte a zeptejte se osoby, jak miZzete
pomoci zlepsit vasi interakci. Pokud verbalni komunikace neni GspéSna, zménte sviij
ptistup. Zkuste si zapsat, co chcete fict, pomoci uctivych gest nebo napsat otazku nebo

prohlaseni do telefonu a ukdzat to dané osobg.

4.3.2 KOMUNIKACE SE SENIOREM S DEMENCI
Ujistéte se, Ze se osoba citi pohodIlné

Ujistéte se, ze jste na dobrém misté pro komunikaci. V idealnim piipadé bude tichy
a klidny, s dobrym osvétlenim. Rusné prostfedi mize osobé s demenci ztizit soustfedéni

na konverzaci, proto vypnéte rusivé prvky, jako je radio nebo televize.

Pokud existuje denni doba, kdy je osoba schopna komunikovat jasnéji, zkuste tuto
dobu vyuzit k tomu, abyste se zeptali na jakékoli otazky nebo si promluvili o ¢emkoli,

co potiebujete (Mdllerové, 2000).

Vyuzijte ,,dobré* dny na maximum a najdéte zpisoby, jak se adaptovat na ty t&zsi.

Nez zacnete, ujistéte se, Ze jsou splnény jakékoli dalSi potfeby dané osoby —

napiiklad se ujistéte, Ze nema bolest nebo hlad.
Priprava na komunikaci s osobou s demenci

Premyslejte o tom, jak byste se mohli citit, kdybyste méli potiZze s komunikaci, a co

by vam pomohlo.
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Naplanujte si dostatek Casu, ktery s danou osobou stravite. Pokud se citite ve spéchu

nebo ve stresu, vénujte predtim néjaky ¢as tomu, abyste se uklidnili.

Premyslejte o predchozich rozhovorech, které jste s danou osobou vedli, a o tom, co

vam tehdy pomohlo dobfe komunikovat.

Pokud dané osoba zacala komunikovat prvnim jazykem, ktery se naucila, a vy jim
nemluvite, zvazte, ze by tam s vami byli ¢lenové rodiny nebo pratelé, kteii také mluvi
timto jazykem. Pokud doty¢ny preferuje cteni, zkuste pouzit pielozené pisemné
materidly. Ptekladatelskd nebo tlumocnické aplikace na chytrém telefonu nebo tabletu
mize mezi vami piekladat, pokud nemluvite stejnym jazykem. Potiebujete-li
tlumoc¢nika, promluvte si s mistnim Gradem, pecovatelskym domem dané osoby nebo s

organizaci, jako je Ustav piekladu a tlumoc&eni (Miillerovéa 2000).
Co je tieba zvazit o tétmatech konverzace

Ptremyslejte o tom, o ¢em budete mluvit. Miize byt uzite¢né mit ptipraveny napad na

konkrétni téma.

Pokud si nejste jisti, o ¢em mluvit, mizete k pomoci vyuzit prostfedi dané osoby —

cokoliv, co vidi, sly$i nebo ¢eho se dotyka, mize byt zajimavé.
Naslouchani

Pozorné poslouchejte, co ten c¢lovek ftika. Nabidnéte povzbuzeni verbalné i
neverbalné, napfiklad o¢nim kontaktem a pfikyvovanim. Toto ,aktivni naslouchéani*

muze pomoci zlepsit komunikaci.

Re¢ téla ¢lovéka miize ukdzat hodné o jeho emocich. Vyraz jejich tvafe a zpiisob,
jakym se drzi, vam mohou dat jasné¢ signdly o tom, jak se citi, kdyz

komunikuji(Mllerova 2000).

Pokud jste pln€¢ neporozuméli tomu, co dand osoba fekla, pozadejte ji, aby to
zopakovala. Pokud stale nemate jasno, pieformulujte jejich odpovéd’, abyste si ovéfili,

Ze rozumite tomu, co tim mysleli.
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Pokud mé osoba s demenci potize najit spravné slovo nebo dokoncit vétu, pozadejte
ji, aby to vysvétlila jinym zptisobem. Poslouchejte a hledejte stopy. Pokud nemohou

najit slovo pro konkrétni ptedmét, pozadejte je, aby jej misto toho popsali.
Podpora Clovéka, aby se vyjadril

Dejte osob¢ dostatek ¢asu na odpovéd’ — mize ji trvat déle, nez zpracuje informace a

vypracuje svou odpoved..

Snazte se toho Clovéka neptferusovat — i kdyz mu pomuzete najit slovo — protoze to

muze narusit vzorec komunikace.

Pokud je dana osoba nasStvand, nechte ji vyjadfit své pocity. Dejte jim cas, ktery
potiebuji, a snazte se nezahanét jejich starosti — nékdy je nejlepsi naslouchat a ukazat,

zZe jste tam.

Jak komunikovat

e Komunikujte jasn¢ a klidné.

e Pouzivejte kratké, jednoduché véty.

e Nemluvte s danou osobou jako s dité¢tem — bud'te trpélivi a mé&jte k ni
respekt.

e Pokuste se s danou osobou komunikovat konverza¢nim zptsobem, spise nez
klast otazku za otazkou, coZ miZe byt docela inavné nebo zastrasujici.

e Zapojte osobu do konverzace s ostatnimi. Je dilezité nemluvit, jako by tam
nebyli. Zahrnuti jim miZe pomoci udrZet si pocit identity a v&dét, Ze si jich
vazi. Miize jim také pomoci citit se méné vylouceni nebo izolovani.

e Pokud se ¢lovék snadno unavi, pak mohou byt lepsi kratké, pravidelné
rozhovory.

e Nemluvte ostfe nebo zvysujte hlas (Jirdk, Holmerova, Borzova a kol., 2009).
Jak vést rozhovory

Jdéte mirn€¢ pomalejSim tempem nez obvykle, pokud se dand osoba snazi vas

nasledovat.
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Mezi vétami ponechte danému ¢lovéku Cas na zpracovani informaci a reakci. Tyto
pauzy mohou byt nepiijemné, pokud se stanou pomérné dlouhymi, ale je dilezité dat

osob¢ Cas na odpoveéd'.

Pokuste se nechat osobu, aby dokoncila vlastni véty, a snazte se nebyt pfiliS rychli a

predpokladat, ze vite, co se snazi fict(Jirdk, Holmerova, Borzova a kol., 2009).
Co je tireba zvazit o feci téla

Postavte se nebo sednéte tak, aby vas dana osoba vidé€la a slySela co nejjasnéji —
obvykle to bude pied ni a s vasi tvafi dobfe osvétlenou. SnaZte se s nimi byt v Grovni

o¢i, spiSe nez stat nad nimi.

Budte k osob¢ tak blizko, jak je vim obéma pfijemné, abyste se navzajem jasné

slySeli a navazujte o¢ni kontakt jako s kymkoli.

Pomoci mohou vyzvy, napiiklad ukdzani na fotku nékoho nebo vybizeni osoby, aby

drzela pfedmét, o kterém mluvite, a interagovala s nim.
Snazte se zajistit, aby vase feC téla byla oteviena a uvolnéna.
Tipy pro kladeni otazek

Snazte se vyhnout tomu, abyste kladli pfili§ mnoho otazek nebo pokladali slozité

otazky. Osoba muze byt frustrovana nebo uzaviend, pokud nemuize najit odpovéd'.

Zkuste se drzet vzdy jedné myslenky. Dat nékomu na vybér je dulezité, ale prilis
mnoho moZnosti mize byt matouci a frustrujici(Jirdk, Holmerova, Borzova a kol.,

2009).

Formulujte otazky zpusobem, ktery umoziuje jednoduchou odpoveéd. Napiiklad
misto toho, abyste se nékoho zeptali, co by si dal k piti, zeptejte se, zda by si dal Caj

nebo kdvu. Na otazky s odpovédi ,,ano* nebo ,,ne* se odpovida snadnéji.

Co délat, kdyZ ma dana osoba potiZe s porozuménim
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Pokud dané osoba nerozumi tomu, co fikate, i kdyz to zopakujete, zkuste to misto
toho fict trochu jinym zplsobem. Pokud je tomu clovéku tézko rozumét, zvazte
rozdéleni toho, co fikate, na mensi Casti, aby to bylo Iépe zvladnutelné. Zkuste se
spolecné zasmat nedorozuménim a chybam. Humor miize pomoci uvolnit napéti a

sblizit vas. Ujistéte se, ze dana osoba nemad pocit, Ze se ji sméjete.*

Konverzace mtize probihat témét kdykoli. Muzete si ho dat pii ranni pfipravé nebo pfi
odpoledni svac¢in€. Na prvni pohled se to mize zdat jako trividlni aktivita, ale ve

skutecnosti ma urcité¢ vyhody nejen pro seniory:

Pomaha jim zistat ve spojeni - Rozhovory pieklenuji propast mezi generacemi.
Déavame seniorim védét, jak se maji jejich déti nebo jejich vnoucata a co je zaméstnava.
Rozhovory podporuji pocit sounélezitosti, coz zase pomdha seniorim udrzet si pozitivni

pohled na zivot.

Povzbuzuje je, aby zlstali spolecensky aktivni - Byt spolecensky aktivni s sebou
nese také fadu vyhod. Poskytuje seniorim vice $anci, jak ziskat nové pratele a vytvofit
nova trvald pouta s lidmi, které potkavaji. To, Ze jsou spolecensti, jim zase pomize byt

sebevédoméjSimi.

Bréni jim v pocitu izolace nebo deprese - Uz jste nékdy zistali sami doma den nebo
tyden? Piedstavte si, jaké to je pro seniory. Ziistat doma po dlouhou dobu bez interakce
muze lidi negativné ovlivnit, ale nebude to tak zIé, kdyz dojde na néjaky smysluplny

rozhovor, ktery jim pomuZe.

Dava jim to néco, na co se mohou t&Sit - Dobry rozhovor patii mezi mnoho
jednoduchych radosti v zivoté. To mlze potvrdit spousta seniorti. Rozhovory umoziuji
vyménu piibéhd a informaci, které slouzi jako dobra zébava pro obé strany, kdyz si

uzivaji pfijemny teply Salek Caje nebo kavy.

*https://www.alzheimers.org.uk/about-dementia/symptoms-and-diagnosis/symptoms/how-to-

communicate-dementia#fcontent-start
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Udrzuje je to mentalné stimulované - Rozhovory podporuji fantazii. Naptiklad;
Kdykoli seniorovi vypravite ptibéh o tom, jak probihal va§ den, vybavi si tuto scénu ve
své vlastni mysli. Svym zplisobem se rozhovory pocitaji jako druh dusevniho cviceni,

které pomaha mysli senioru ziistat bystré.

Umoziuje jim vytvofit pouto s lidmi, se kterymi komunikuji - KdyZ si popovidate se
seniory, je pravdépodobnéjsi, ze se o nich dozvite néco nového. A ¢im vice o nich

budete védat, tim vice pochopite jejich osobnost. To vam pomiiZe 1épe s nimi vychézet.’

4.3.3 KOMUNIKACE SE SENIOREM S PORUCHOU RECI

Komunikaéni a jazykové problémy jsou problémem, kterému Celi mnoho starSich
dospélych, a mohou se objevit v disledku mrtvice, poranéni mozku nebo progresivnich
neurodegenerativnich poruch, jako je Alzheimerova choroba a jiné formy demence
(Kejklickova, 2011).

Podminky, které ovliviiuji schopnost porozumét jazyku a formulovat fe¢, mohou v
kazdodennim zivoté zpiisobit fadu problémii a mohou ohrozit nezavislost seniord. Tyto
problémy mohou také vést k vnitinim bojim pro jednotlivce, coz vyvolava pocity
zmatku, frustrace, hnévu, Uzkosti, deprese a mohou dokonce vést k socialni izolaci.
Obecné povazujeme schopnost snadno a svobodné komunikovat za samoziejmost,
dokud se z toho nestane boj, a pak to muze byt oslabujici bez spravné pomoci a

podpory.(Kaldbova, 2017)
Co je afazie?

Afazie je definovéana jako ziskana komunikaéni porucha, kterd zhorSuje schopnost
jednotlivce zpracovavat, vyuzivat a rozumét jazyku. To muze zahrnovat schopnost
porozumét psanému i mluvenému slovu. Vznik této poruchy a nemd nic spolecného s
inteligenci a obvykle se li§i v zdvaznosti pfipad od pfipadu v zavislosti na oblasti

mozku, kterd je postiZena, a rozsahu vzniklého poskozeni.

Shttp://www.alliedhealthcareinc.net/6-benefits-seniors-derive-from-a-casual-conversation
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Druhy afazie

Ptipady afazie lze obecné zafadit do jedné ze dvou hlavnich kategorii nebo

Klasifikaci:
Expresivni afazie

Tento typ poruchy je charakterizovan schopnosti porozumét tomu, co vam ostatni
fikaji, ale neni schopen spravné vytvotit odpoveéd’. Napiiklad fe¢ muze byt zmatena se
smiSenymi slovy, mize byt pfeddna nespravna zprava nebo pokusy o komunikaci
vyjdou jako nesmysiné blaboly. Expresivni afazie obvykle zahrnuje pomalou a
zamérnou feC, s vyzvami, které pfinaseji vice nez jedno slovo nebo frazi

najednou.(Klenkova, 2006).
Receptivni afazie

Druha klasifikace afazie ma za nasledek, Ze jedinec ma potize s porozuménim
psanému nebo mluvenému jazyku. Ve vétsSin€ pripadi nemaji jedinci s receptivni afazii
zadné potize s produkci feci, nicméné obsah muze byt irelevantni nebo matouci.Tyto
rozdily afazie se mohou vyskytnout kolektivné nebo nezéavisle a mohou se pohybovat v
zavaznosti. Oba typy brani ¢teni a psani a mohou také ovlivnit pouZiti ¢isel a schopnost

strucné vyjadrit myslenky.(Klenkova, 2006).
Co je dysartrie?

Dysartrie je porucha jazyka obecné zplsobend poskozenim levého celniho laloku
mozku. Tato oblast mozku je zodpovédnd za jazyk souvisejici s pohybem,
porozuménim a fe¢i. Porucha je Casto disledkem paralyzy nebo sniZzené svalové sily v
oblastech pouzivanych pro fe¢, véetné jazyka, krku, rtd a obli¢eje obecné. To mize mit
za nasledek ovlivnénou vyslovnost, rychlost a kadenci feci, nezietelnou fe¢, mumlani,
chrapot hlasu a zplsobit, Ze mluv¢i mluvi v trhanych vétach nebo frazich.Tato paralyza
se Casto vyskytuje po mrtvici, zachvatu, nddoru na mozku, zranéni nebo traumatu nebo

progresivnim neurologickém onemocnéni, jako je demence.(Neubauer, 2014).

Jak pomoci senioriim vyrovnat se s afazii nebo dysartrii
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Existuje n€kolik tipti a navrhi, které pomahaji lidem s poruchami komunikace,
pomahaji zvladat ptiznaky a opravovat problematické jazykové problémy. Nejcastéjsimi
priCinami afazie 1 dysartrie jsou mrtvice a demence. Jednotlivci, ktefi se zotavuji z
mrtvice nebo zvladaji progresivni neurologické onemocnéni, jako je Alzheimerova

choroba, budou potiebovat solidni plan obnovy a spoustu podpory a pomoci.

Doméci pecovatelé mohou poskytnout obrovskou podporu senioriim, kteii se
potykaji s komunika¢nimi problémy a jazykovymi problémy. Mohou pomoci nejen s
obnovou feci a jazyka, ale také se vSemi kazdodennimi tikoly a ¢innostmi, které se ve

svétle tohoto stavu staly nezvladnutelnymi.

Zde je n¢kolik uziteCnych tipti pro peCovatele a rodinné prislusniky, které je tfeba

pouzivat:
Jak se zbavit rozptyleni

Hluk na pozadi muze ptidat dal$i zmatek k pokusim o pochopeni a opétovani
komunikace. Pfi praci na vylepSeni jazyka vypnéte televizi, mobilni telefony a hudbu a
ptejdéte do soukromé oblasti, kde nebudou ostatni konverzace zaslechnuty (Klenkova,

2006).
Trpélivost

Nelze dostate¢né zdiraznit, jak dualezita je trp€livost pro proces obnovy. At uzZ ma
osoba potiZe s porozuménim nebo prednesenim feci, je dileZzité, abyste ji nespéchali,

nebo budou frustrovani a sklié¢eni.
Flexibilita

Vedle trpélivosti je klicem k obnové a zlepSeni jazyka také flexibilita. Pokud jeden
pristup nefunguje, zkuste jiny. Pokud mé osoba potize s vyjadienim sebe sama slovy,

nechte je, aby to nakreslili nebo zahrali(Neubauer, 2014).

Mluvte pomalu a jasné
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Je také uzite¢né zpomalit vlastni rychlost feci, abyste optimalizovali porozuméni.

.....

Podpora

Jednotlivec bude potiebovat tolik podpory, kolik muze ziskat. Pratelé, rodina a

domaci pecovatelé¢ mohou byt vynikajicimi zdroji neochvéjné podpory.
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5 PRAKTICKA CAST

5.1CILE VYZKUMU

Cilem bakalaiské prace v praktické ¢asti je zjisténi miry praxe v oblasti komunikace
u pracovniki/nic socialnich sluzeb se seniory s demenci. A druhym cilem je zji$téni

dostate¢né proskolenosti pracovnikti/nic v oblasti komunikace se seniory s demenci.
51.1 HYPOTEZY

H1: U pracovniki/nic s del§i dobou praxe je mensi zajem o vétsi nabidku kurzh
zamétenych na komunikaci se seniory s demenci nez-li u pracovniki/ic s krat§i dobou

praxe, ktefi se chtéji téchto kurti zucastnovatvice. (Otazky €. 2, ¢. 18)

Hypotéza byla vytvofena na zakladé, osobnich zkuSenosti pracovniki/nic, Ze
pracovnici/ce s mensi dobou praxe maji zajem o kurzy zaméfené na komunikaci se

seniory s demenci nez pracovnici/ce s del$i dobou praxe.

H 2: Pracovnici se vzdélanim do trovné maturitni zkousky uméji 1épe komunikovat

se seniory s demenci nez-lipracovnici/ce s vyssim vzdélanim.(Otazky ¢. 1, €. 11)

Hypotéza vznikla na zakladé neformalnich diskuzi s pracovniky/icemi a osobnich
zkuSenosti, ze pracovnici/ce se vzdélanim do urovné maturitni zkousky uméji 1épe

komunikovat se seniory s demenci nez pracovnici/ce s vys$§im vzdélanim.
5.2KVANTITATIVNI VYZKUMNE SETRENI

Ke zpracovani vyzkumné casti bakalaiské prace doslo na zdklad€ dotaznikového
Setfeni. Pro ziskani dat od vétsiho po¢tu respondentt, byl zvolen kvantitativni vyzkum.
Dotaznik byl uréen pouze pro pracovniky/ce vySe zmin€nych socialnich sluzeb, které
byly zapojeny do vyzkumu a jeho vysledky jsou zcela anonymni. O této skutecnosti byli
vSichni zucastnéni vyzkumu piedem informovani. Hlavnim kritériem pro vybér téch
spravnych respondenti bylo, aby se dani respondenti kazdodenné setkavali a

komunikovali se seniory s demenci. Zafizeni, ktera byla vybrana, maji jako cilovou
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skupinu seniory s demenci. Pobytova zafizeni se na dotaz o provadéni vyzkumu v jejich

zafizeni neozvala.

Pelikan (2011) a Chraska (2007) se sjednotili na nazoru, ze pomoci dotaznik 1ze o
respondentech zjistit mnoho informaci béhem velmi kratké chvile. Piesto, ale
dotaznikové metodé je vytykano, ze pravé pomoci dotaznikidi se nezjistuje, jaci
respondenti doopravdy jsou a jak oni sami sebe vidi ¢i chtéji vidét. Problém je i
V navratnosti dotaznikti, které jsou rozeslané postou. Proto se doporucuje dotazniky bud’
predat respondentim po dalSich osobach dal nebo do vybraného zatfizeni se predem

domluvit na chvilkové osobni vyplnéni dotaznikti, kde je navratnost zarucena.

Velkou vyhodou, kterou se muze pysSnit dotaznikové Setfeni je velmi snadné
vyhodnoceni a €asovd néarocnost oproti rozhovoru. Diky dotazniklim je zajiSténa pro

respondenty celkem podstatnd 1 mira anonymity a mens$i ¢asova naro¢nost na vyplnéni

dotazniku (Chréska, 2007), (Pelikén, 2011).
5.2.1 DOTAZNIKOVE SETRENI

Dotaznik se skldda z osmnacti otazek, z nichZ je dvanact otazek uzavienych (otazky
¢.2,5,6,10,11, 12,13, 14, 15, 16, 17, 18) a Sest polootevienych (otdzky ¢. 1, 3,4, 7, 8§,
9), kde mohli respondenti vybrat jednu z moznych odpovédi nebo odpoveédét vlastnimi
slovy. Dotaznik, ktery respondenti vypliiovali na za¢atku, obsahoval stru¢né predstaveni

tématu. Nechybély, zde ani pokyny pro respondenta pro vyplnéni dotazniku.

Prvni tfi otazky v samotném dotazniku jsou obecné a zaméfuji se na nejvyssi
dosazené vzdélani, délku praxe a sjakym typem demence se u seniorll nejcastéji
setkavaji. Prostfedni Cast (otazky ¢&. 4-14) dotazniku obsahuje otazky tykajici se
komunikace se seniory s demenci, jeji zasady, pravidla a miru znalosti respondenta
v oblasti komunikace se seniory s demenci. V posledni ¢asti dotazniku (otazky ¢. 15-18)
jsou otazky zaméfené na nabidku, Cetnost a ptinosnost kurzii, které jsou specializované

na komunikaci se seniory s demenci.

Cilovou skupinu respondentdi, coz jsou pracovnici a pracovnice v piimé péci, ktefi se
starajici o seniory sdemenci jsem oslovila prostfednictvim e-mailu a telefonu.

V ptipadé, ze v ode mne zaslaném e-mailu bylo néco nesrozumitelného, ptikladala jsem
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i telefonni ¢islo.Celkem bylo do dotaznikového Setfeni zahrnuto 60 respondentti. Misto
vyzkumného Setfeni: Denni staciondif Pohodai Luka nad Jihlavou, DPS Luka nad

Jihlavou, Domovinka Ttebi¢, SeniorHome Tel¢.
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6 VLASTNI VYZKUMNE SETRENI

Odpovédi na otazku 1. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?

Tabulka ¢. 1 Nejvyssi dosazené vzdelani

Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani Relativni | Absolutni
cetnost | Cetnost
a) Zakladni vzdélani 5% 3
b) Kurz pracovnika v socialnich sluzbach 22% 13
c) Stredni vzdélani v socialnim nebo zdravotnim 30% 18
oboru
d) Sttedni vzdélani v jiném oboru 25% 15
e) Vysokoskolské vzdélani v socialnim nebo 15% 9
zdravotnim oboru
f) Vysokoskolské vzdélani v jiném oboru 3% 2
g) Jiné, pokud ano jaké 0% 0
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setfeni autorky, 2022

Graf ¢. 1 Nejvyssi dosazené vzdélani

W 1.zakladni vzdélani

M 2. kurz pracovnika v socialnich
sluzbach

m 3. stfedni vzdélani v socialnim
nebo zdravotnim oboru

M 4. stfedni vzdélani v jiném
oboru

M 5. vysokoskolské vzdélani v
socialnim nebo zdravotnim
oboru

M 6. vysokoskolské vzdélani v
jiném oboru
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Na otazku €. 1, jaké je dotazovanych nejvyssi dosazené vzdélani, odpoveédeli
respondenti takto -

Zakladni vzdélani 3 (5%), Kurz pracovnika v socialnich sluzbach 13 (22%), Stredni
vzdélani v socialnim nebo zdravotnim oboru 18 (30%), Stfedni vzdélani v jiném oboru
15 (25%), Vysokoskolské vzdélani v socidlnim nebo zdravotnim oboru 9 (15%),
Vysokoskolské vzdélani v jiném oboru 2 (3%), Jiné 0 (0%).

Odpovédi na otazku 2. Jak dlouho pracujete se seniory s demenci?
Tabulka ¢. 2 Doba praxe

Jak dlouho pracujete se seniory s demenci? Relativni | Absolutni
Cetnost | Cetnost
a) Ménénez5 let 30% 18
b) 5—10 let 15% 9
c) 11-15Ilet 35% 21
d) 16-20 let 12% 7
e) 21lletavice 8% 5
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 2 Doba praxe se seniory s demenci

H 1. Ménénez5 let
m2.5-10let
m3.11-15let
m4.16-20let

W 5. 21 let a vice

Zdroj: vlastni dotaznikové Setfeni autorky, 2022
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Na otazku €. 2, jaka je doba praxe se seniory s demenci, odpovédéli respondenti takto -
Méné nez 5 let 18 (30%), 5- 10 let 9 (15%), 11 — 15 let 21 (35%), 16 — 20 let 7 (12%),
21 avice let 5 (8%).

Odpovédi na otazku 3. S jakym typem demence se u svych klientt setkavate?

Tabulka ¢. 3 Nejcast&ji se vyskytujici demence u seniorti s demenci

S jakym typem demence se u svych klientd setkavate? Relativni | Absolutni
Cetnost Cetnost
a) Alzheimerova demence 40% 24
b) Demence po mrtvici 13% 8
c) Parkinsonova demence 18% 11
d) SmiSena demence (vyskyt dvou demenci | 29% 17
zaroven)
e) Jiné 0% 0
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf &. 3 Nejcastéii se vyskytujici demence u seniortt s demenci

M 1. Alzheimerova demence
B 2. Demence po mrtvici

m 3. Parkinsonova demence

M 4. Smisena demence (vyskyt

dvou demenci zaroven)

m5. Jiné

Zdroj: vlastni dotaznikové Setfeni autorky, 2022

Na otazku €. 3, jaky je nejcastéji se vyskytujici se demence u seniorit s demenci,
odpovédeli respondenti takto -
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Alzheimerova demence 24 (40%), Demence po mrtvici 8 (13%), Parkinsonova demence
11 (18%), SmiSena demence 17 (29%), Jiné 0 (0%)

Odpovédi na otazku 4. Mate problémy pii komunikaci s klienty s demenci?

Tabulka ¢. 4 Problémy s komunikaci se seniory s demenci

Mate problémy pii komunikaci s klienty s demenci? Relativni | Absolutni

cetnost cetnost

a) Ne 57% 34
b) Ano 43% 26
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf ¢. 4 Problémy s komunikaci se seniory s demenci

m1. Ne

H2. Ano

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022
Na otazku ¢. 4, zda maji problémy pii komunikaci se seniory s demenci, odpovedéli

respondenti takto -
Ne 34 (57 %), Ano 26 (43 %).

55




Odpovédi na otazku 5. Vite, co je pojem verbalni komunikace ?

Tabulka ¢. 5 Pojem verbalni komunikace

Vite, co je pojem verbalni komunikace ? Relativni | Absolutni
Cetnost Cetnost
a) Mimika 15% 9
b) Slovni komunikace 72% 43
c) Gesta 8% 5
d) Nevim 5% 3
Celkem 100% 60
Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022
Graf ¢. 5 Pojem verbalni komunikace
® 1. Mimika

M 2. Slovni komunikace

M 3. Gesta

B 4. Nevim

Zdroj: vlastni dotaznikové Setfeni autorky, 2022

Na otazku €. 5, zda vi, co znamend pojem verbalni komunikace, odpovédé€li respondenti

takto -

Mimika 9 (15 %), Slovni komunikace 43 (72 %), Gesta 5 (8 %), Nevim3 (5 %).
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Odpovédi na otazku 6. Pouzivate pfi praci obrazky, fotografie, karticky s obrazky,

symboly, pismo ¢i abecedu?

Tabulka ¢. 6 Pouzivani obrazkii, symbola, atd.

Pouzivate pii praci obrazky, fotografie, kartiCky s obrazky, | Relativni | Absolutni
symboly, pismo ¢i abecedu? Cetnost | Cetnost

a) Ano 38% 23

b) Ne 27% 16

c) Jak kdy 35% 21
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf ¢. 6 Pouzivani obrazki, symboli, atd.

m1. Ano

H 2. Ne

m 3. Jak kdy

Zdroj: vlastni dotaznikové Setfeni autorky, 2022

Na otazku ¢. 6, zda dotazovani pouzivaji pfi praci obrazky, symboly, apod., odpoveédéli

respondenti takto -
Ano 23 (38 %), Ne 16 (27 %), Jak kdy 21 (35 %).
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Odpovédi na otazku 7. Jaky komunikacni zpisob vyuzivate béhem komunikace se
seniorem nejcasteji?

Tabulka ¢. 7 Komunikacni zptisoby

Jaky komunika¢ni zpisob vyuZivate béhem komunikace se | Relativni | Absolutni
seniorem nejcast&ji? Setnost | etnost

a) Oc¢ni kontakt 20% 12

b) Zvyseni hlasitosti 23% 14

c) Doteky 7% 4

d) Opakovéni slov 35% 21

e) Zpomaleni feCového tempa 15% 9

f) Jiné 0% 0
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf ¢. 7

Komunikaéni zpisoby

m6.Jiné

m 3. Doteky

M 1. O¢ni kontakt

M 2. Zvyseni hlasitosti

M 4. Opakovani slov

B 5. Zpomaleni fecového tempa

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku ¢. 7, jaky zpisob komunikace se seniorem s demenci vyuzivaji nejcastéji,
odpovédeli respondenti takto -
Oc¢ni kontakt 12 (20 %), Zvyseni hlasitosti 14 (23 %), Doteky 4 (7 %), Opakovani

slov21 (35 %), Zpomaleni feCového tempa 9 (15 %), Jiné 0 (0 %).
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Odpovédi na otazku 8. S jakym problémem u vyjadfovani seniori se pifi praci setkavate

nejcasteji?

Tabulka ¢. 8 Nejcastéjsi problém pii vyjadfovani

S jakym problémem u vyjadfovani seniori se pfi praci setkavate | Relativni | Absolutni
nejCasteyi? cetnost Cetnost
a) Obtize s artikulaci (Spatné vyslovuje) 23% 14
b) Nezajem o veskerou komunikaci 15% 9
c) Obtize s porozuménim (nerozumi, co druzi | 42% 25
tikaji)
d) Zhorsené vybavovani slov (rozumi, neni schopny | 20% 12
pojmenovani)
e) Jiné 0% 0
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf ¢. 8

Nejcastéjsi problém pti vyjadfovani

B 1.0btiZe s artikulaci (Spatné
vyslovuje)

2. Nezdjem o veskerou
komunikaci

3. Obtize s porozuménim
(nerozumi, co druzi fikaji)

M 4. ZhorSené vybavovani slov
(rozumi, neni schopny
pojmenovani)

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku ¢. 8, jaky je nejcastéjsi problém pii vyjadifovani, odpoveédéli respondenti

takto -

Obtize s artikulaci 14 (23 %), Nezajem o ve$kerou komunikaci 9 (15 %), Obtize s

porozuménim 25 (42 %), Zhorsené vybavovani slov 12 (20 %), Jiné 0 (0 %).
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vvvvvvvv

vvvvvvvv

Jaka je nejcastéjsi pticina téchto obtizi? Relativni | Absolutni
Cetnost | Cetnost
a) Demence 62% 37
b) Porucha zraku 12% 7
¢) Porucha feci 18% 11
d) Porucha sluchu 8% 5
e) Jiné 0% 0
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 9 Nejcastéjsi priciny problému pti vyjadfovani

m 1. Demence

M 2. Porucha zraku

m 3. Porucha reci

M 4. Porucha sluchu

W 5. Jiné

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

vvvvvvvv

respondenti takto -
Demence 37 (62 %), Porucha zraku 7 (12 %), Porucha feci 11 (18 %), Porucha sluchu 5
(8 %), Jiné 0 (0 %).
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Odpovédi na otazku 10. Vyjadiujete se pti komunikaci se seniorem i neverbaln¢? Napf.
pohyby hlavou, rukou, dotyky, mimiku obliceje.

Tabulka €. 10 Vyjadfovani se pomoci neverbalni komunikace (mimika, gestika,...)

Vyjadiujete se pii komunikaci se seniorem i neverbaln¢? Napf.
pohyby hlavou, rukou, dotyky, mimiku obliceje.

Relativni | Absolutni

cetnost cetnost

a) Vidy 33% 20
b) Obcas 43% 26
c) Vibec 12% 7
d) Nevim 12% 7
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 10 Vyjadfovani se pomoci neverbdlni komunikace (mimika,
gestika,...)

1. Vidy

M 2. Obdas

= 3. Vibec

M 4. Nevim

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Na otazku €. 10, zda se dotazovani vyjadiuji 1 pomoci neverbalni komunikace (mimika,
gesta,...), odpoveédéli respondenti takto -
Vzdy 20 (33 %), Obcas 26 (43 %), Vibec 7 (12 %), Nevim 7 (12 %).
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Odpovédi na otdzku 11. Vasi znalost komunikacnich schopnosti pii praci se seniory
povazujete za?

Tabulka ¢. 11 Mira znalosti komunikovat se seniory s demenci

Vasi znalost komunika¢nich schopnosti pfi praci se seniory Relativni | Absolutni

7ujete za? & ¢
povazujete za Cetnost | Cetnost

a) Vyborna 17% 10
b) Primérna 53% 32
¢) Dostacujici 25% 15
d) Nedostacujici 5% 3
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 11 Mira znalosti komunikovat se seniory s demenci

m 1. Vyborna

M 2. Primérna

m 3. Dostacujici

M 4. Nedostacujici

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku ¢. 11, jakou si mysli, Ze maji miru znalosti v oblasti komunikace se seniory
s demenci, odpovédéli respondenti takto -
Vybornd 10 (17 %), Primérna 32 (53 %), Dostacujici 15 (25 %), Nedostacujici 3 (5 %).
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Odpovédi na otazku 12. Dbate na dostatecné mnozstvi ¢asu pro vyjadieni odpovédi pii
komunikaci se seniory?

Tabulka ¢. 12 Dbani na dostatek ¢asu pro vyjadieni

Dbate na dostate¢né mnozstvi Casu pro vyjadieni odpovédi pii Relativni | Absolutni

o .
komunikaci se seniory?~ Setnost | etnost

a) Ano 85% 51
b) Ne 15% 9
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 12 Dbani na dostatek ¢asu pro vyjadieni

m1. Ano

H 2. Ne

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku €. 12, zda dotazovani davaji vice asu na vyjadieni, odpoveédéli respondenti
takto -
Ano 51 (85 %), Ne 9 (15 %).
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Odpovédi na otazku 13. Myslite si, ze psychicky stav seniora pfimo ovliviiuje problém
s vyjadfovanim?

Tabulka ¢. 13 VIiv psychického stavu na vyjadiovani

Myslite si, ze psychicky stav seniora piimo ovliviiuje problém Relativni | Absolutni

jadfovanim? X X
s vyjadfova detnost Cetnost

a) Ano 95% 57
b) Ne 5% 3
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 13 VIliv psychického stavu na vyjadfovani

m1. Ano

M 2. Ne

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022
Na otazku €. 13, zda si mysli, Ze psychicky stav ma vliv na vyjadfovani seniort

s demenci, odpovédéli respondenti takto -
Ano 57 (95 %), Ne 3 (5 %).
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Odpovédi na otazku 14. Myslite si, Zze schopnost komunikovat, se ve stati zhorSuje ?

Tabulka ¢. 14 ZhorSeni komunikace kvuli stafi

Myslite si, ze schopnost komunikovat, se ve staii zhorSuje? Relativni | Absolutni

cetnost cetnost

a) Ano 80% 48
b) Ne 20% 12
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 14 ZhorSeni komunikace kvuli stari

H1 Ano E2 Ne

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022
Na otazku €. 14, ¢i si mysli, Ze se komunikace zhorSuje kvili stafi, odpovédéli

respondenti takto -
Ano 48 (80 %), Ne 12 (20 %).
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Odpovédi na otazku 15. Jaka je Cetnost nabizeni kurzi vzdélavani v oblasti komunikace

se seniory s demenci od Vaseho zaméstnavatele?

Tabulka &. 15 Cetnost kurzii zaméfenych na komunikaci se seniory s demenci

Jaka je Cetnost nabizeni kurzi vzdélavani v oblasti komunikace | Relativni | Absolutni
se seniory s demenci od Vaseho zaméstnavatele? etnost Getnost

a) Velka (kazdy rok minimalné 2 kurzy) 23% 17

b) Stiedni (1x za rok) 50% 30

c) Mala (1x za 2 roky) 22% 13
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 15

Cetnost kurzti zamé&fenych na komunikaci se seniory s demenci

m 1. Velka (kazdy rok minimalné 2

kurzy)

M 2. Stfedni (1x za rok)

= 3. Mala (1x za 2 roky)

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku €. 15, jaka je Cetnost nabizenych kurzil, které se zamétuji na komunikaci se

seniory s demenci, odpovédéli respondenti takto -
Velka 17 (23 %), Stiedni 30 (50 %), Mala 13 (22 %).
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Odpovédi na otazku 16. Jsou nabizené kurzy zaméfené na komunikaci se seniory

s demenci pro Vs ptinosné?

Tabulka ¢. 16 Pfinosnost nabizenych kurz

Jsou nabizené kurzy zaméfené na komunikaci se seniory Relativni | Absolutni
] o 9
s demenci pro Vas piinosné? Setnost | etnost
a) Ano 82% 49
b) Ne 18% 11
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Graf ¢. 16 Ptinosnost nabizenych kurzl

m1l.Ano m2.Ne

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku €. 16, zda jsou informace ziskané z kurzi komunikace se seniory s demenci

pfinosné, odpovédéli respondenti takto -
Ano49 (82 %), Ne uvedlo 11 (18 %).
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Odpovédi na otdzku 17. Hodnotite nabidku kurzii v oblasti komunikace se seniory jako

dostacujici?

Tabulka €. 17 Dostate¢nost nabidky kurzli zaméfenych na komunikaci se seniory

s demenci
Hodnotite nabidku kurzl v oblasti komunikace se seniory jako Relativni | Absolutni
dostaCujici? Cetnost | Cetnost
a) Ano 47% 28
b) Ne 53% 32
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf ¢. 17 Dostateénost nabidky kurzti zaméfenych na komunikaci se

seniory s demenci

m1.Ano m2. Ne

Zdroj: vlastni dotaznikové Setieni autorky, 2022

Na otazku €. 17, zda je nabidka kurzii, které se zaméiuji na komunikaci se seniory

s demenci dostate¢na, odpovédeli respondenti takto -
Ano28 (47 %), Ne uvedlo 32 (53 %).
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Odpovédi na otazku 18. Uvitali byste ¢astejsi nabidku kurzii zaméfenou na komunikace
se seniory s demenci?

Tabulka €. 18 Uvitani castéjsi nabidky kurzi zaméfenych na komunikaci se seniory
s demenci

Uvitali byste ¢astéjsi nabidku kurzii zaméfenou na komunikace | Relativni | Absolutni

. .
se seniory s demenci Setnost Setnost

a) Ano 73% 44
b) Ne 27% 16
Celkem 100% 60

Zdroj: vlastni dotaznikové Setteni autorky, 2022

Graf ¢. 18 Uvitani Castéj$i nabidky kurzl zaméfenych na komunikaci se
seniory s demenci

m1. Ano

H 2. Ne

Zdroj: vlastni dotaznikové Setfeni autorky, 2022

Na otazku ¢. 18, zda by respondenti uvitali ¢ast&jsi nabidky kurz, které se zaméfuji na
komunikaci se seniory s demenci, odpovédéli respondenti takto -
Ano44 (73 %), Ne uvedlo 16 (27 %).
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DISKUSE

Prvni hypotéza — U pracovniki/nic s del$i dobou praxe je mensi zajem o vétsi
nabidku kurzi zaméfenych na komunikaci se seniory s demenci nez-1i u pracovnikil/ic

s krat$i dobou praxe, ktefi se chtéji téchto kurd zicastiovat vice. (Otazky €. 2, €. 18)

Z vyzkumu vyplynulo, Ze prvni hypotéza nebyla potvrzena. Podle otazky ¢. 2, kde
se zjiStovala doba praxe a ¢. 18, zda by respondenti uvitali vétSi nabidku kurz
zamétenych na komunikaci se seniory s demenci, se po vyhodnoceni zjistilo, Ze vétSina
respondentt s delsi dobou praxe, ma o tyto kurzy zajem vice nez-li respondenti s kratsi
dobou praxe. Jelikoz respondenti v oslovenych zafizenich maji malou nabidku na kurzy
zaméfené na komunikaci se seniory s demenci, maji 1 vétsi chut’ se vzdélavat a provadét

tak kvalitni péci.

Druhd hypotéza — Pracovnici se vzdélanim do tirovné maturitni zkousky umé;ji Iépe
komunikovat se seniory s demenci nez-li pracovnici/ce s vy$§im vzdélanim.(Otazky <.
1,& 11)

Z vyzkumného Setfeni vyplynulo, Ze druhd hypotéza byla v 53% potvrzena.
Vzhledem k vysledkiim z otazky €. 1, ktera se zamétuje na nejvyssi dosazené vzdélani a
otazky ¢. 11, se zaméfenim na miru znalosti v oblasti komunikace se seniorem
s demenci, vétSina respondentli se vzdé€lanim do urovné maturitni zkouSky odpovédéla,

ze svou miru znalosti hodnoti jako priimérnou.
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ZAVER

Bakalafska prace je rozdélena na dvé ¢asti, na teoretickou a praktickou. Teoreticka
¢ast je roz¢lenéna na Ctyfi hlavni kapitoly, z nichz se jedna kapitola zabyva demenci,
druha vSeobecné komunikaci a tieti zménam a specifikim v komunikaci se seniory
s demenci. Prvni kapitola je ¢lenéna do dvou kapitol, kdy prvni vymezuje pojmy stafi a
stdrnuti. Druha kapitola se zabyva pojmem demence vSeobecné a klasifikaci demence.
Tteti kapitola je Clenéna do sedmi podkapitol, kdy kazdd se zabyvéa jinym druhem
komunikace a pojmem komunikace jako takové. Ctvrta kapitola je ¢lenéna do 3esti
podkapitol a kazda se zabyva zménami a specifiky v komunikaci se seniory s demenci.

Prakticka cast obsahuje cile vyzkumu, hypotézy, teorii ke kvantitativnimu
vyzkumnému Setieni, dotaznikové Setfeni a samotné vyzkumné Setfeni. Primarnim
cilem kvantitativniho vyzkumu bylo zjisténi miry znalosti a proskolenosti pracovnik
v piimé péci v oblasti komunikace se seniory sdemenci. Sekundarnim cilem bylo
zjisténi miry proskolenosti v oblasti komunikace se seniory s demenci. Miru znalosti a
proSkolenosti v oblasti komunikace se seniory sdemenci se zjistovala pomoci
dotaznikl. Touto kvantitativni metodou se ziskaly vSechny potiebné informace. Vsichni
dotazani se v dotaznicich shodli, ze nejéastéji se vyskytujici se demence je
Alzheimerova choroba, se kterou si nadprimérna vétSina vi rady, jak s témito seniory
komunikovat. Nékteti vSak uvedli, Ze maji problémy pii komunikaci se seniorem
sdemenci. Sohledem na ziskané informace z dotaznikti i osobnich nazora
dotazovanych respondentli se vétSina shodla, Ze nabidka kurzii zaméfenych a
komunikaci se seniory s demenci neni dostacujici, n€které nejsou ani piinosné a
obohacujici. Na zaklad¢ toho bych doporucila se v zatizenich nejen téch, ve kterych se
délal vyzkum, tak i v ostatnich zvysit kvalitu a miru znalosti v oblasti komunikace se
seniory s demenci. At uz zajisténim vétsi nabidky kurzi nebo prednasejiciho, diky
kterému budou tyto kurzy piinosnéjSi €1 snad obohacujici o nové
informace.Nejcast¢jSimi komunika¢nimi zptisoby respondenti uvedli, Ze jsou opakovani
slov, zvySenim hlasu a o¢ni kontakt. Seniofi s demenci maji nejCastéji obtize
s porozuménim, co jim, kdo fika a souvisi to pak i s nechuti, studem seniora s kymkoliv
komunikovat. Mira znalosti v oblasti komunikace se seniory s demenci, je u vice jak

poloviny dotdzanych respondent primérna. Pfi dotdzani se na Cetnost nabizeni kurza
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zamétenych na komunikaci se seniory, tak polovina respondentl odpovéd¢la, ze Cetnost
je stfedni ¢ili 1x za rok. Tyto kurzy jsou podle vétSiny piinosné a obohacujici o
informace se seniory s demenci. Pfevazna vétSina dotazanych respondentt, by ale
uvitala Cast€jsi nabidku kurzti zaméfujicich se na komunikaci se seniory s demenci. Na

zaklad¢ zhodnoceni odpovédi od dotazanych respondenti jsou stanovené cile splnény.
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Priloha A - Dotaznik

1. Jaké je Vase nejvyssi dosazené vzdélani?
a) zakladni vzdélani
b) kurz pracovnika v socialnich sluzbach
C) stiedni vzdélani v socialnim nebo zdravotnim oboru
d) stfedni vzdélani v jiném oboru
e) vysokoskolské vzdélani v socialnim nebo zdravotnim oboru
f) vysokoskolské vzdélani v jiném oboru
g) jiné, pokud ano jakeé ..........ccccoveiiiiniiiinnnen

2. Jak dlouho toto zamé&stnani vykonavate?
a) Ménénez 5 let

b) 5-10 let
c) 11-151let
d) 16—20 let

e) 21 letavice

3. S jakym typem demence se u svych klientl setkavate?
a) Alzheimerova demence
b) Demence po mrtvici
c) Parkinsonova demence
d) SmiSena demence (vyskyt dvou demenci zaroven)
€) JINE VYPISte. .. v ettt

4. Mate problémy pii komunikaci s klienty s demenci?
a. Ne
D, ANO — JAKE VYPISLE....cuitiiiiiiiiiiieiire e

5. Vite, co je pojem verbalni komunikace ?
a) mimika
b) slovni komunikace
C) gesta
d) nevim

6. Pouzivate pfi praci obrazky,fotografie, karti¢ky s obrazky, symboly, pismoci abecedu?
a) Ano
b) Ne
c) Jak kdy



7.

10.

11.

12.

13.

14.

Jaky komunikaéni zptisob vyuzivate béhem komunikace se seniorem nejcastéji?
a) Ocni kontakt
b) Zvyseni hlasitosti
c) Doteky
d) Opakovéni slov
e) Zpomaleni fecového tempa
F) iMoo

S jakym problémem u vyjadiovani seniorii se pii praci setkavate nejcastéji?
f) Obtize s artikulaci (Spatn€ vyslovuje)
0) Nezajem o veskerou komunikaci
h) Obtize s porozuménim (nerozumi, co druzi fikaji)
i) ZhorSené vybavovani slov (rozumi, neni schopny pojmenovani)

Jaka je nejcast&jsi pficina téchto obtizi?
f) Demence
g) Porucha zraku
h) Porucha feci

Vyjadfujete se pii komunikaci se seniorem i neverbalné? Napt. pohyby hlavou, rukou,
dotyky, mimiku obliceje.

e) Vzdy

f) Obcas

g) Vibec

h) Nevim

Vasi znalost komunika¢nich schopnosti pfi praci se seniory povazujete za?
a) Vybornou
b) Primérnou
¢) Dostacujici
d) Nedostacujici

Dbéte na dostatecné mnozstvi ¢asu pro vyjadieni odpovédi pti komunikaci se seniory?
a) Ano
b) Ne

Myslite si, Ze psychicky stav seniora piimo ovliviiuje problém s vyjadfovanim?
a) Ano
b) Ne

Myslite si, Ze schopnost komunikovat, se ve staii zhorsuje?



a) Ano
b) Ne

15. Jaka je Cetnost nabizeni kurzli vzdélavéani v oblasti komunikace se seniory s demenci
od Vaseho zamé&stnavatele?
a) velka (kazdy rok minimalné 2 kurzy)
b) stiedni (1x za rok)
¢) mala (1x za 2 roky)

16. Jsou nabizené kurzy zaméfené na komunikaci se seniory s demenci pro Vas piinosné?
a) ano
b) ne

17. Hodnotite nabidku kurzi v oblasti komunikace se seniory jako dostacujici?
a) ano
b) ne

18. Uvitali byste ¢astéjsi nabidku kurz zaméfenou na komunikace se seniory s demenci?
c) ano
d) ne

Dé&kuji za vyplnéni dotazniku
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