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UvoD

Starnuti populace je jednim z vyznamnych demografickych trendi spoleénosti,
Ktery se v celosvétovém méfitku stava problémem 21. stoleti. Seniofi rozhodné nejsou
a nebudou marginalni skupinou, jejiz hodnoty a potteby je mozné piehlizet.

Jak ukazuje demograficky vyvoj poslednich desetileti, stale vice lidi ma moznost
prozit svlj zivot del$i, nez tomu bylo v minulosti. O starnuti a staii se ale vétSinou
mluvi jako o hrozbé€, a tak je staii stdle vnimano jako néco negativniho. Soucasna
spolecnost zobrazuje seniory jako skupinu lidi, na kterou se doplaci, nebot’ je potfeba
investovat do jejich zabezpeceni, a tim dochazi k zatézi stavajici generace. Je na nas
samotnych, jak tento fakt zpracujeme, jak se s nim vyrovndme a jaky zaujmeme postoj.
Zda budeme vnimat seniory jen jako pomyslné ,,zavazi“ naseho zivota nebo jsme
ochotni pfipustit si realitu toho, Ze stafi lidé jsou 1 optimisticti, zajimaji se o spolecenské
a kulturni déni, prosté jsou jini, nez jak je nam casto podsouvéano a vzajemny kontakt
tak mtize byt obohacujici pro ob¢ strany.

Soucasna starsi generace Zije zdravéjsSim zptisobem Zzivota, je ¢inoroda a aktivni.
Tim se prodluzuje obdobi, kdy mize byt v kontaktu se svymi piibuznymi a pftateli,
mohou si byt vzajemné oporou. Presto, kdyz nahle stojime pfed problémem stafi
a nemoci, a ztoho vyplyvajici potieby péce, jsme zaskoeni a citime se na tuto
eventualitu nepfipraveni, na eventualitu, kterd ¢asto méni na$ zivot a klade pfed nas
otazku, co dal.

Ani dnes neni lehké stirnout a naplnit tento usek Zivota je casto Spatné
uchopitelné i pro samotné seniory. Vzory jako babicka Bozeny Némcové souCasna
doba jiz nema.  DneSni svét nabizi seniortm ,vzory*“ v podobé novych vyrobku
farmaceutického prlimyslu nebo diet, uci je spiSe ,.komunikovat® s internetem nez se
sousedem, tedy vzory, které jsou diametralné odlisné od téch, se kterymi soucasna
generace seniorll prozila vétSinu svého zivota. A moZnd pravé v tomto momenté
si vSichni za¢indme uvédomovat, ze zde Casto chybi lidska ruka, kterd poda co je
potieba nebo ruka, kterd pohladi. Uvédomujeme si, Ze stafi s sebou pfindsi involu¢ni
zmény, které postupné nutné vedou k zavislosti na pomoci a péci.

Téma bakalatské prace jsem nehledala dlouho. Stafi a stdrnuti mé provazi
vétsinu mého osobniho i profesniho Zivota. Moji prarodic¢e tvofili dlouho nedilnou

soucast rodiny, se svymi rodi¢i jsem zila ve spolecné domacnosti az do jejich pozdniho



odchodu z tohoto svéta a snazila jsem se jim osobné¢ kompenzovat postupnou ztratu
jejich schopnosti sebeobsluhy. Cely sviij profesni Zivot pracuji jako socialni pracovnice,
a to vzdy na useku péce o seniory nebo osoby se zdravotnim postizenim. Byla jsem
,u toho*, kdyz byl do systému socidlnich davek zaveden ptispévek pii péci o blizkou
nebo jinou osobu a pfi zavedeni davky socialni péce - pfispévku na péci - jsem se jim
profesné¢ dlouhodobé zabyvala. Vzhledem k tomu, Ze se jedna o diametralné rozdilné
pojeti obou davek a spolecnost tyto rozdily dosud pln¢€ neakceptuje, chtéla jsem svou
praci do této problematiky jesté vice proniknout.

V teoretické ¢asti moji prace se zaméfuji na teorie a koncepty z oblasti socialni
gerontologie, zabyvam se predev§im problematikou stafi a starnuti a vymezovanim
pojmd, které s touto tematikou ptimo souvisi, a to pojeti stafi, rozd€leni etap Zivota
a pfipravou na stafi, dale si rovnéz kladu otazku kdo je stary ¢lovék. Zamyslim se nad
tematikou postoji spole¢nosti ke stafi, etikou i potiebami ve stafi a nad vyznamem
Vv dnesni dobé tolik diskutované autonomie. Vzhledem k tomu, Ze tématem mé prace je
pfispévek na péci a jeho vyuzivani piijemci Zijicimi v domech zvlastniho urcent,
zabyvam se piispévkem na péci, jeho zakonnym ukotvenim, a na to navazujicimi
socialnimi sluzbami jako nastrojem intervence. Jako relevantni pro moji praci povazuji
ptiblizit bydleni v domech zvlastniho ur¢eni.

Prakticka ¢ast prace je zaméfena na dotaznikové zkoumani rozdilu ve vyuZivani
pfispévku na péci obyvateli doml s peCovatelskou sluzbou, které se nachazi
ve spravnim obvodu Utadu prace Ceské republiky, Krajské pobocky Brno, Kontaktniho
pracoviSté Veseli nad Moravou. Zaroven v této Casti priblizuji €innost organizaci
poskytujicich v daném regionu socialni sluzby jako registrované poskytovatele
a zaméfuji se i na charakteristiku vSech domu s pecovatelskou sluzbou, ve kterych
probihal vyzkum.

Cilem praktické ¢asti bylo zjistit, nakolik se 1i§i vyuzivani ptispévku na péci
jejich prijemci, ktefi ziji v domé s pecovatelskou sluzbou, ve kterém ma své stiedisko
registrovany poskytovatel, a piijemci pfispévku Zzijicimi v domé s pecovatelskou

sluzbou, kde jsou sluzby poskytovany extern¢.



1. STARI A STARNUTI

1.1. Vymezeni pojmu

V prvni ¢asti prace se zamyslim nad pojetim starnuti a stari, jak je na tuto etapu
zivota nahlizeno spole¢nosti, odbornou i laickou. Obsahem dalSich podkapitol
je piiprava na stafi ¢i gerontologické déleni etap zivota. Pozornost vénuji
diskrimina¢nimu pohledu spolecnosti na stafi - ageismu. Posledni ¢ast kapitoly

se zabyva pojmem autonomie ve stafi.
Kdo je stary ¢lovék

Vsichni starneme a kazdym dnem naSeho Zivota se ptiblizujeme k oné hranici,
kterou nazyvame stafi. Této reality se bojime, branime se jejimu pfijeti a tak se Casto
prohlubuje negativni vztah ke stafi. S t€mito pocity se uzavirame do sebe, nemame
potiebu je Fesit, protoze se domnivame, ze se nas to netyka. Tento obranny postoj ndm
brani o tomto tématu komunikovat, minimalné se k nému vyjadiovat a zahrnovat ho do
béZného hovoru. Stafi tedy neni v soucasné spolecnosti oblibenym tématem, nebot’ je to
strach pramenici z védomi jistoty stafi, z védomi, Ze vSichni Kk této etapé zivota
dospéjeme, strach, ktery ndm klade tuto komunikacni bariéru (HaSkovcova, 2010,
s. 9-16).

Podle mnoha autord, kteti se zabyvaji stafim, je stafi chapano jako zavérecna
vyvojova etapa Zivota. Dotykd se kazdého znds a je pfirozenym celoZivotnim
procesem, ktery probihd u kaZzdého individudlné, spontanné. Podle Pacovského je
starnuti ,,posloupnost nezvratnych zmen‘ omezujicich a oslabujicich funkce organizmu,
které maji ptevazné regresivni charakter, jsou nevratné, neopakuji se. Tyto funkce jsou
ovlivilovany nejen geneticky, ale také vlivy okolniho prostiedi (Pacovsky, 1990, s. 30).

Dal$im z mnoha autorii, ktefi se zabyvaji stafim je Mihlpachr, ktery oznacuje
stafi jako ,,posledni vyvojovou etapu v zZivote cloveka, vyvojové fiaze na sebe postupné
navazuji a jedna se odviji od druhé. Tento biologicky proces je dany, nemenny,
neopakovatelny a trvaly, jedna se vsak o proces riiznorody. Plynuti casu plati pro
vSechny jedince stejné. Prirozené starnuti organizmu jedince zacina ve své podstaté
ihned po narozeni. Stari je vysledek procesu starnuti a je odrazem celého Zivota®. Staii

je obecnym oznacenim pozdnich fazi ontogeneze, pfirozené¢ho pribéhu Zivota. Je
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dasledkem a projevem geneticky podminénych involu¢nich procestt modifikovanych
dal§imi faktory, pfedev§im chorobami, zplisobem Zivota a zivotnimi podminkami, a je
spojeno s fadou vyznamnych zmén socialnich (Miihlpachr, 2004, s. 18).

Na stafi také mizeme nahliZzet pohledem autorky Vagnerove, podle které je tato
etapa Zivota spojena s moudrosti a vyzralosti, s pocitem naplnéni, ale také s postupnou
ztratou energie a vEtsi € mensi proménou osobnosti samotné (Vagnerova, 2007, s. 299).
Pro pochopeni staii - co to stafi je a jaké to je byt stary - je potieba se touto
problematikou oteviené¢ zabyvat, chapat jednotlivé spojitosti, respektovat navaznosti
jednotlivych sekl a etap zivota a s tim souvisejicich zmén (Haskovcova, 2010, s. 36).
Tyto zmény starnuti neprobihaji u vSech a ve vSech oblastech stejné, je to proces
jedine¢ny a vyrazné individualni. Z tohoto duvodu zistava odpovéd na to, kdy je

Clovek stary, stale nejednoznaéna (Pacovsky, 1990, s. 29).

Rozdéleni etap Zivota ve stari

Socialnim ukazatelem stafi v nasi spolecnosti je stanoveny vék odchodu do
dichodu, ktery nemusi byt vzdy totozny se subjektivnim chapanim tohoto hodnoceni
lidi jako starych, ekonomicky neproduktivnich. Mizeme zde mluvit o nepoméru mezi
vékem chronologickym a v€kem funkénim (Sykorova, 2007, s. 48).

V této spolecnosti je nepsanou, oficidlni, ,,vnucenou hranici® stati vék nad 60 let,
kdy Cloveék ziskava status seniora. Je to obdobi odchodu do penze, kdy se clovék
dostava do tzv. postproduktivniho véku, ktery je dneSni dobou posuzovan a chapén jako
vek zavislosti na pomoci spolecnosti. Tato domnéld zavislost vSak o skutecném stari
jedince jesté nic nevypovida. Je to pouze kalendaini vek, ktery je ,,objektivistickym
a administrativaim ndstrojem pro vyjadreni pocetniho zastoupeni prislusniki v dané
spolegnosti. Vieobecné je percepce staii zavisla na véku pozorovatele. Cim jsme starsi,
mame tendenci tuto hranici posunovat dale (Kubal¢ikova, 2006, s. 5-6).

Trendem dnesni doby je prodluzujici se v€k a s tim souvisejici posun hranice
odchodu do penze, zlepSujici se povédomi a piistup ke zdravéjSimu zivotnimu stylu.
V disledku toho jsou lidé piichazejici do seniorského veéku stale jeSté vitalni
a biologické projevy stafi nejsou tak zietelné. Proto ani odchod do dichodu u nékterych
seniortl nemusi vyvolavat pocit, ze jsou stafi. V kazdém staté, v kazdé spoleCnosti je

hranice odchodu do diichodu postavena jinak, v dasledku prodluzujici se délky zivota je



navic tato hranice posunovéana vzhiiru. S tim souvisi i vnimani spole¢nosti, kdy zac¢ne
takového ¢loveka oznacovat jako starého. Vzhledem k témto skuteénostem se v odborné
literatufe za¢ina objevovat termin young old, coz odpovida piedstavé mladého seniora,
ktery je ve vékovém rozmezi cca 65-74 let. Toto obdobi je popisovano jako obdobi
hledani dalsich aktivit a vyuziti nové nabytého volného ¢asu. Nabizi se i termin old old,
ktery se da ptelozit jako ,stary stary*“. Toto obdobi je jiz spiSe spojeno s ¢astéjSimi
zdravotnimi potizemi, nemocemi a osamélosti. Je to vék cca okolo 80 let (Haskovcova,
2010, s. 21).

Pacovsky povazuje starnuti za prechodné obdobi mezi dospélosti a stafim
(Pacovsky, 1990, s. 29). Na rozdéleni etap stafi rizni autofi nahliZzeji odlisné.

Nejastéji publikované rozdéleni je podle WHO!, kterd starnuti rozdéluje
nasledovné:
- obdobi stiedniho véku: 45 — 59 let,
- obdobi raného stafi, starsiho véku: 60 — 74 let,
- obdobi vlastniho stafi: 75 let a vice.

V soucasné¢ dobé¢ se podle Pacovského (Pacovsky, 1990, s. 16) pro druhou

polovinu zivota ¢loveéka vétsinou pouziva nésledujici ¢lenéni:

45-59 let — stiedni nebo téz zraly vek,

60-74 let — vyssi veék nebo také stafi,

75-89 let — stafecky vék neboli senium, vlastni stafi,

90 let a vyse — dlouhovékost.
Ptihoda (Ptihoda, 1974, s. 229-231) oznacuje staii slovem senium a rozdéluje ho
nasledovné:
obdobi 60- 75 let (senescence),
- obdobi 75-90 let (kmetstvi),

- obdobi nad 90 let (patriarchium).

Vavrova a Petikova (Vavrova, Pettkova, 2013, s. 73) €leni tuto Zivotni etapu na:
- rané stafi (60/65 — 74 let),
- vlastni, pravé stari (75 -89 let),

- vysoky vek, dlouhovékost (90 let a vice).

1 WHO je ,,mezinarodni organizace, (...) kterd podporuje spolupraci v oblasti zdravotnictvi, realizuje
programy na potirani a uplné odstranéni nékterych nemoci a usiluje o celkové zlepseni kvality lidského
zivota. Cilem ¢innosti organizace je dosazeni co nejlepsiho zdravi pro vSechny.” [online], [cit. 2015-01-
19]. Dostupné z: http://www.who.cz/zaklinfo.html
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Kromé kalenddiniho vé€ku, ktery je dan vékem narozeni, rozliSujeme vek
biologicky, psychologicky a socialni:

- Dbiologicky vék je ovlivnén genetikou a Zivotnim stylem (zpiisob zivota,
zivotosprava, zaméstnani, kouieni, alkohol, prodélané nemoci),

- psychologicky vék je  podminén  osobnosti  Clovéka,  vnimanim
a prozivanim celozivotnich zmén a reakci na vlastni starnuti a stafi,

- socialni v€k je ovlivnén nastavenim dané spole¢nosti a zahrnuje vztahy jedince ke
spole¢nosti, k ostatnim lidem. Toto vymezeni stafi se nejcastéji vztahuje k odchodu
do starobniho dichodu.

Etapy Zivota znamenaji celozivotni proces nezvratnych zmén, ktery kazdy z nés
proziva subjektivné a individudlné, dochazi k postupnému omezeni a oslabeni vSech
funkei, které postihuji biologickou, psychologickou i socialni slozku Zivota (Pacovsky,
1990, s. 55).

Podle Kubal¢ikové je pojeti stafi spojovano s postupnym ubytkem funkénosti
a snizovanim kapacit jednotlivych slozek, coz bezprostfedné vede ke sniZovani
kompetence uspokojovani svych vlastnich potieb (Kubal¢ikova, 2006, s. 6).
Kubaléikova dale uvadi, ze piekazky, které mohou branit socidlnimu fungovani, mohou
pramenit ze snizujici se funkcnosti nasledujicich slozek, kterd se muze projevovat
u kazdého jednotlivce sriiznou intenzitou. Jde o slozku biologickou, psychickou,
socialni, popfipadé¢ kombinaci téchto sloZzek ¢i zménou vSech uvedenych slozek
soucasné (Kubal¢ikova, 2006, s. 7). Co je socidlni fungovani, definuje napf. Navratil,
ktery jej vymezuje jako: ,, Vztah mezi ocekdavanimi jednotlivce a socidlniho prostiedi.
Jsou-li tato vzdjemnd ocekdvani v souladu, interakce probihaji harmonicky, nejsou-li,
V interakcich nastdavaji obtize* (Navratil, 2001, s. 194).

Vzhledem Kk rozmanitosti Zivotnich situaci je potfeba rozlisit, zda kroky vedouci
k obnov¢ socialniho fungovani budou mit povahu trvalé zavislosti nebo jen pfechodné
pomoci od jiné fyzické osoby. Specifickou cilovou skupinou této prace jsou pravé ti
seniofi, u kterych doSlo k takovému ubytku funkéniho potencialu, Ze se stali trvale
zavislymi na pomoci druhé osoby (Kubalcikova, 2006, s. 7). Nejtypictéjsimi dusledky
starnuti je postupné zhorSujici se zdravotni stav a na to navazujici ubytek odolnosti
a zdatnosti, postupné klesd adaptabilita na pfichazejici zmény, stary Cloveék se huie
vyrovnava s poklesem vykonnosti, coz u néj sniZzuje odolnost vuéi feSeni stresovych

a zatézovych situaci (Cevela, 2014, s. 17).
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»okutecné stafi je vétSinou patrné na pohled.  Zpravidla se jedna
o nepiehlédnutelné zmény, projevujici se snizenim fyzickych i1 psychickych sil, které
mohou byt u muzl a Zen rozdilné. Z fyzickych zmén jsou nejmarkantnéjSimi projevy
zmény v chlizi (pomalejsi pohyby, zhorSend koordinace, castéjsi pady), Sedivéjici
a Fidnouci vlasy, patrné vrasky ve tvafi ¢i ochablé svalstvo. V této souvislosti nelze
opomenout starnuti smysld, nejvice je oslabena chut, zrak a sluch. Vzhledem
k sobé&stacnosti se jedna zejména o zmény, které souvisi s pé¢i o vlastni osobu, s péci
o domacnost a se schopnosti udrzovat kontakt se svym spoleCenskym prostfedim.
Involuéni zmény doléhaji 1 na psychiku starého clovéka. Vzhledem ke zméné zraku
a sluchu se hure orientuji i ve svém nebo znamém prostiedi, jsou tim omezovani
v praktickém zivoté a v socidlnim kontaktu.

Z vyse uveden¢ho vyplyva, ze staii predstavuje komplexni a propojeny proces,
zahrnujici biologické, psychologické a socidlni aspekty Zivota. Rada seniordl si tento
svlj handicap plné uvédomuje a ze strachu z ponizeni se vyhybaji spole¢nosti.
Nasledkem toho projevu mizZe dojit k socidlnimu vylouceni. Stereotypy zivota
a neochota pfijmout nové moznosti jim vétSinou brani svou situaci zménit (Haskovcova,

2010, s. 31).

Piiprava na stari

Obecné je pro kazdého Cloveéka diilezita sobéstacnost a nezavislost. Vzhledem ke
sniZzujici se hranici fyzické vykonnosti a v disledku zmén zdravotniho stavu ve stafi, je
trendem dne$ni doby snaha senior o mobilizaci svych sil, kterd by podporovala
maximalné¢ udrZeni aktivniho nezavislého Zzivota a stim souvisejici schopnost
sob&stacnosti. DneSni doba seniorim jiz nabizi velké mnoZstvi volnocasovych
i socialnich aktivit, které jsou uzplsobeny jejich moznostem, schopnostem a rozsahu
fyzickych a psychickych sil. Tyto moznosti jsou vSak mnohdy omezeny mistni
dostupnosti a finan¢ni naro¢nosti (Sykorova, 2007, s. 213). ,,Neni snadné adaptovat se
na penzijni dobu, proto je potieba ji naplnit novym programem a zabranit pocitu
odevzdanosti z nevyhnutelnosti konce zivota* (Pacovsky, 1990, s. 56).

Hledéni tohoto programu muzeme povazovat za pfipravu na stafi. Ta by méla
byt celozivotnim ukolem, nebot’ kazdy Clovék je odpovédny za své stafi. Piiprava na
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stafi by neméla byt podcenovana, aby ¢loveék pii vstupu do této etapy zivota nebyl
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frustrovany z ptemiry volného ¢asu a s tim spojeného pocitu zbyte¢nosti ¢i
neproduktivity. Je obtizné vymezit, co to je ,pfiprava na stafi“. Postupujici
demograficky vyvoj ale ukazuje, ze individudlni pifiprava na stafi je pro kazdého
Cloveéka dualezita. M4 rtznou podobu, a realizuje se v riznych sférach. Mize jit
0 penézitou a materialni pfipravu, piipravu v oblasti volnocasovych aktivit nebo
o pripravu, kterd souvisi se zménou ¢i upravou bydleni. Nelze opomenout ani piipravu
Vv oblasti vzdélavacich ¢innosti.

S odchodem do diichodu je spojovan nartst volného ¢asu, vétsi moznost zabyvat
se zajmy a zalibami, na které v produktivnim véku neni tolik ¢asu. Penzionovani ma
vSak dopad i na psychiku cloveéka a jeho celkovou zivotni situaci. Z divodu ukoncéeni
ekonomické aktivity dochazi u seniord k pocitu ztraty seberealizace, ztraty osobnich
kontaktli a vétSinou dochazi 1 ke zméné v piijmové oblasti. Uvedené skutecnosti tak
jasné ukazuji na dilezitost piipravy na stafi i volbu strategii.?

Pacovsky popisuje tii typy pfipravy na stafi.

- Dlouhodoba ptiprava na staii je neoddélitelnou soucasti zivota. Vychazi
zZ celozivotni odpovédnosti k vlastnimu Zivotu, zivotnimu stylu. Rozhodujici je
také vychovné pusobeni na vnimani staii jak v ramci malych socialnich skupin,
tak celé spolecnosti.

- Stfedné dlouhd ptiprava na staii by méla podle Pacovského zacit jiz nékdy ve
piipravy:

" biologickd — dodrzovani zasad spravného Zivotniho zpisobu (strava,
pohyb, odpocinek, vyvarovani se stresu a skodlivych latek apod.),

. psychicka — dodrzovani zasad dusevni hygieny (vnimat staii jako soucast
zZivota, akceptovat roli seniora),

" socialni — rozloucit se s profesi, udrzovani spoleCenskych styku,
uvédomeni si zmény piijmi a hledani novych alternativ traveni volného casu.

- Kratkodoba ptiprava na stafi je charakterizovana jako dichodova krize. Zacina
zhruba 3-5 let pfed plénovanym odchodem do dichodu. Ptechod

z produktivniho zptsobu Zivota a ztrata postaveni ekonomicky produktivniho

2 SVOBODOVA, Kamila. Analyza: Pfiprava na staii. [online]. [cit. 2015-03-01]. Dostupné
z: http://www.demografie.info/?cz_detail clanku=&artcliD=714
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¢lovéka je psychicky narocné obdobi, ve kterém Cloveék ztraci svou dosavadni

sociélni roli (Pacovsky, 1990, s. 55, 56).

1.2. Postoje ke stari

Etika

Ve své dlouholeté praxi socialniho pracovnika se Casto pfi socialnich Setienich
setkdvam s pfistupem rodinnych ptislusniku, kteti vztah ke svym starnoucim ptibuznym
a péti o n& prezentuji jen jako zatdz &i povinnost. Casto je péée z jejich strany
,vynucovana“ strachem z reakce socidlniho okoli, pokud by pé¢i o svého seniora
odmitali. Mnozi z nich pfistupuji k pééi jen jako ke zdroji finanénich prostiedku.
Z uvedenych divodi se proto ve své praci kratce zamysSlim nad etickym pfistupem
spole¢nosti ke stafi.

Kazda spolecnost si vzdy formovala svou koncepci vyznamu stafi, z néhoz pak
odvozovala 1 faktické sebepojeti senior. Pokud spolecnost seniory piijimala kladné, ti
se pak vsouladu s celospole¢enskou atmosférou citili dobie, pokud ve spole¢nosti
prevazovalo negativistické pojeti stafi, citili se $patné a odstréené. Haskovcova dale
uvadi, ze stafi je vrozena Cast zivota ¢loveéka, kterou vztahujeme i k dals$im obdobim
zivota: k détstvi, mladi, dospélosti. Stupnice hodnot jednotlivych Zivotnich obdobi je
ovlivnéna mnoha objektivnimi ¢initeli. A proto pro vnimani a porozuméni stafi je nutné
pozorovat vSechny ukazatele, které se, 1 kdyZ ne vzdy stejnou méerou, podstatné podilely
na vysledném stavu pfijimani nebo odmitani stafi a starych lidi (Haskovcova, 2010,
s. 37).

Etika vychazi ze souboru pravidel ¢i zasad, z bézné tradovanych a po generace
sdilenych hodnot a hranic, které nebyly vzdy trvalého razu, co je ,,dobré* a co ,,zI1&“, co
je ,,mravné‘ a ,,nemravné®, a to nad ramec trestnich zésad a kodexii. Na kladené otazky
Casto neexistuji presné a jasné odpovédi, které hledali predevsim ti, zabyvajici se etikou.
Usudek, ke kterému dospéli, pak ovlivnil dileZitost hodnot, které spole¢nost piijimala,
vazila si jich a dale je rozvijela a podporovala. Tim byla ovlivnéna politika i kultura,
i mnoho dalgich socialnich faktori (Cevela, 2014, s. 218).

Podle HaSkovcové ftcta obecné znamena trvaly vztah, ktery spociva

v dobrovolném omezovani se Vv postoji vic¢i druhému Eloveéku. Jiz z minulosti si
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pfebirdme tradovany ndzor, Ze staii je spojovano s vrcholem moudrosti, trpélivosti
a laskavosti, coZ jsou vlastnosti, které negativni a vzdy existujici projevy stafi ¢ini méné
nepfijemnymi. I ztéchto davodi zde ucta ke starym lidem vzdy byla, ale nebyla
pravidelnym uznavanym nazorem. Byla to spiSe ptfedstava idylického staii, kdy starym
lidem bylo pfipisovano byt respektovan a ctén, byt trpélivy a laskavy, coz vedlo
K pocitu byt pfijimany a milovany. Tato pfedstava se ,,znenadani* a ,,nepochopitelné*
zménila, coz vedlo kpfedstavé negativniho staii, které je piijiméno s hriizou
a spojovano s nemocemi a stradanim. Z tohoto pfirozeného nastupu involuce logicky
vyplyva negativisticky pohled na obraz stari. Dochazi k odmitani stafi a starych lidi
jako takovych, k neptatelskému postoji spole¢nosti a nékdy az ke skryté diskriminaci
(Haskovcova, 2010, s. 34).

Veskeré nepratelstvi a agresivni vnimani vuéi starym lidem, je v odborné
literatufe uvadéno pod pojmem ageismus. Dnes je toto slovo jiz pomérné rozsifeno,
Cesky ekvivalent tohoto slova zatim neexistuje. Vyznam tohoto slova muze byt
vykladéan také jako averze vii€i starym lidem i v§emu, co staii pfipominad (HaSkovcova,
2012, s. 35).

Jandourek charakterizuje ageismus jako popirani prav jedincti nebo skupin, a to
na podkladé véku. V souvislosti s timto pojmem jde vétSinou o diskriminaci starych lidi.
Dale uvadi, ze ageismus klade mladym lidem piekaZzky ztotoznit se s lidmi star$i
generace jako s lidskymi tvory. Je stejny jako jakykoliv jiny jednotvarny rezim. Jedna
se o zaujatost pii kratkodobé silné emo¢ni reakci, dochazi k realistickému znevyhodnéni
vici vystupovani senioru a stereotypizaci v oblasti poznani (Jandourek, 2012, s. 14).

Na druhou stranu mlZe dochazet k ochranitelskému postoji a chovani vici
starym lidem. Tento vztah je zndm pod pojmem paternalismus. Podle Jandourka je
paternalismus ohrani¢eni nezavislosti ¢lovéka se zamérem vice napliiovat jeho zajmy.
Jako ptiklad uvadi, Ze paternalismus mtize mit podobu legislativy, a to na obranu nebo
dokonce zédkazu néceho. Uvadi, ze podle né€kterych autor je paternalismus piipustny za
podminek, Ze jedinec, vici kterému je uplatiiovan, to chape a je schopen to akceptovat
(Jandourek, 2012, s. 175).

Haskovcova hovoti o paternalismu jako o otcovském piistupu, a povazuje jej
nejen za ochranaisky, ale i nadfazeny. V jejim podani ma podobu asymetrického
vztahu, kdy mnohym ale takovy vztah vyhovuje, nebot’ nékdo piebira rozhodovani za
né, napiiklad pii vybéru socidlnich sluzeb (Haskovcova, 2012, s. 129). Dne$ni mlada

generace dava podle Haskovcové vefejné najevo, ze Uctu ke starym lidem rozviji
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a naoko prehlizi nékteré jejich nedostatky. Tento postoj je vSak casto hrany
a neupfimny. Seniofi tyto jejich postoje vSak vnimaji a své stafi pfijimaji nejisté
a rozporuplné. Jsou piesvédCeni, ze diive spolec¢nost, i oni sami, akceptovali seniory
s veétsi tictou a respektem. Proto pfijimaji dneSni mladSi generaci s pochybnostmi
a jejich vzpominky jsou ¢asto plné nostalgie a stesku po zaslych dobach (Haskovcova,

2010, s. 35).

Stari a potieby

Spolecnost stale jeste¢ uznava urcity stereotypni vzorec percepce potieb starych
lidi. Domnivame se, Ze stafi je obdobi Zivota, které s sebou ptindsi specidlni potieby,
které zbytek populace zatim nemd, nebo naopak tyto potfeby ma stavajici spole¢nost
sklon omezovat na Uroven nezbytného fyziologického a materidlniho zajisténi. Tyto
potteby je vSak nutno vnimat komplexné, nebot’ soustava potieb starych lidi je stejna
jako u v8ech ostatnich lidi S pfichodem stafi se potfeby nijak neméni, mize se vSak
projevit zména v zamé&feni potieb nebo jejich subjektivnim vniméni, zejména pokud
dojde k omezeni funk¢niho potencialu (Kubal¢ikova, 2006, s. 8).

Potieby, které byly diive dostatecné uspokojovany, miize nyni stary Elovék
vnimat jako ztratu nebo nedostatek, zatimco u jinych mutze pocitovat nenadaly
nadbytek a tim dojde ke zdraznéni odlisné dimenze dané potieby. Méni se i vzajemné
vazby mezi jednotlivymi potfebami: u zarucenych typl potteb miize propojeni zesilovat
nebo naopak zeslabovat, pfipadné se mohou tyto potieby vzajemné vyluCovat. Posun
v chapani stafi a intenzita intervence zajist'ujici socialni fungovani jedince reflektuje
zavedena legislativa, kterou predstavuje zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach.
Podle tohoto zékona jiz neni poskytovani pomoci ur€ovano vékovou hranici, ale praveé
mirou zavislosti na pomoci druhé osoby pfi zajiStovani zakladnich Zivotnich potieb
(Kubalcikova, 2006, s. 8).

Jednou z vyznamnych potieb starych lidi je potfeba autonomie, cozZ je potieba

funkéni samostatnosti ¢i nezavislosti.
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1.3. Autonomie

Vzhledem k tomu, Ze stafi s sebou muize pfinaset zna¢na omezeni, v horsich
ptipadech az ztratu nékterych schopnosti, dovednosti a moznosti, je praveé tato vékova
kategorie ohroZena hrozbou, tfeba i nedobrovolné, ztraty soukromi, sobésta¢nosti
a celkove autonomie (Sykorova, 2007, s. 76).

Cevela vyjadiuje autonomii jako ,,respekt k sebeurceni, samostatnosti, védomi
odpovédnosti, moznosti dalsiho osobniho rozvoje* (Cevela, 2014, s. 219). Haskovcova
definuje autonomii jako ,,nezavislost, svébytnost, samostatnost. Dale uvadi, Ze tento
vyraz je Casto davan do souvislosti s lidskymi pravy, zvlast' v dnesni dobé, a Ze kazda
osobnost by méla mit moznost o sobé rozhodovat. Ackoliv vSichni vime, ze u nékterych
seniorl je tato schopnost snizena, neméla by byt prehlizena, nebo opomijena, ale méla
by byt vzdy reflektovana (Haskovcova, 2012, s. 56).

Osobni autonomie jednotlivce je vazdna na dosahovani vytyéenych cili pomoci
vlastnich dostupnych zdroji a je spojovana se soukromim ¢loveka, s jeho distojnosti,
integritou, individualitou a odpovédnosti k vlastnimu zivotu (Sykorova, 2007, s. 73).
Zminéné soukromi ¢lovéka spociva v ramci autonomie v kontrole informaci o vlastni
osobé. Nejedna se vSak pouze o kontrolu sdm nad sebou, ale také o moZnost nebyt
kontrolovan a utiskovan druhymi a nebyt vefejné vystaven dozoru spole¢nosti a okoli.
Soukromi vyzaduje osobni prostor pted okolnim prostfedim. Je to prostor, ve kterém
muizeme svobodné uplatiovat své nazory a potieby, aniz bychom byli né€kym
ovliviiovani a tlaceni k zavérim, které sami nechceme. V tomto prostoru mame ur€ity
odstup od vlivu ostatnich. Zaroven je vSak potfeba dbat na optimalni vyuZzivani téchto
nasich moznosti, nebot’ zfeknuti se vSech socialnich kontakti by s sebou mohlo pfinést
riziko osaméni, ba dokonce socialniho vylouceni (Sykorové, 2007, s. 76).

Seniofi jsou Casto odkdzani na pomoc druhych osob, pfipadné socidlnich ¢i
zdravotnich organizaci, coz vede k prvotnimu kroku ke zpochybiiovani jejich statusu
autonomni  sobéstacné osoby. Jejich potfeby jsou najednou interpretovany
prostfednictvim druhych osob, at’ jiz v ramci rodinnych pfislusnikii a znamych, tak
odbornych pracovnikti. V téchto ptipadech pak muze dochazet, a casto jist¢ také
dochazi, k ovladani takového ¢lovéka a k zabirani si prava za ného rozhodovat, at’ jiz
v dobré vife konat v jeho nejlepSim zajmu a chranit ho, nebo zdmérné pro vlastni

potiebu pohodlnosti a lThostejnosti (Sykorova, 2007, s. 82).
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Z hlediska gerontologie znamena autonomie nezavrhovat u seniori vyvoj a zrani
osobnosti, dovrSeni ontogeneze. Dulezité je, aby citili podporu k dal§imu sebeuplatnéni
a neztotozinovani pokro¢ilého véku jenom s involuci, s télesnou i dusevni zchatralosti.
Vuci acté k autonomii, K osobitosti a svéraznosti, jedine¢nosti lidskych bytosti se
prohiesuje i ustalenost mysleni seniorti, kterd pfisuzuje kazdé lidské bytosti vSeobecné
atributy vékové skupiny, coz vede k proméné jedine¢nosti v bezejmennou nevyraznou
hmotu (Cevela, 2014, s. 219).
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2. PRISPEVEK NA PECI

V této kapitole poukazuji na to, jak je na stafi a starnuti nahlizeno realitou
ekonomiky ve spolecnosti. Pfiblizuji seniory v kontextu bydleni a stafi a zabyvam se
pravni Upravou pfispévku na péci v pojeti zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach, ve znéni pozdé¢jSich predpisi. Kapitolu uzaviram kratkym piehledem

o zdravotnim stavu ¢eskych seniori podle Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky.

2.1. Ekonomika ve vztahu ke stari

Dal$im z mnoha ukazateldi, ktefi ovliviiuji Zivot ve staii, je bezesporu
ekonomickd situace dané spolecnosti. Nase spole¢nost je jiz delsi dobu
charakterizovana pomérné vysokym stupném socidlni rovnosti a ekonomické rozdily se
jiz nezdaji byt tak vyrazné a markantni. I kdyz ma tato dne$ni spolecnost pievazné
konzumni charakter, miizeme ji povazovat za obdobi relativniho blahobytu. Ptesto zde
zUstavaji skupiny lidi, ktefi tomuto ekonomickému tempu nestaci, ptficemz jednou
zZ nejzranitelngjsich kategorii zlstavaji pravé stafi lidé. A je to pravé dasledkem toho, ze
spole¢nost dava prednost zejména ekonomicky aktivnim (Pacovsky, 1990, s. 48).

Tato produktivni a silnd generace soucasnosti si je védoma existence starych
lidi, ale pfili$ tento fakt nefesi. Tento mezigeneracni rozpor dale jesté stupiiuje politicka
a spoleCenskd scéna, kterd se védomé nebo bezdécné snazi usilovat o urcitou strategii
zvladani téchto nazorovych stietd. Politici, ktefi se snaZi soustavné prosazovat z4jmy
seniorl, zjednodusuji sva feSeni vétSinou jen na oblast penzijni reformy. Ztoho
divodu vnimd majoritni spolecnost seniorskou populaci vétSinou jako nutnou
ekonomickou zatéz (Haskovcova, 2012, s. 36).

Jsou ale znamy skutecnosti, Ze existovaly spoleCenské systémy, které mély staré
lidi ve vétsi ucté nez nyni. Jiz méné se hovoii o tom, Ze jindy byli opravdu staii lidé
1 odstrkovani od tzv. ,,spole¢ného talife, ze kterého pro svoji ekonomickou neaktivitu
a neproduktivitu pouze ujidali a ktery z vlastniho pfi¢inéni nijak nenapliovali. Z tohoto
divodu se pak tito jedinci ocitali na okraji spolecnosti, kde ptezivali se statusem
trpénych a odstréenych ubozaki (Haskovcova, 2012, s. 36).

Casto stereotyp, byt stary znamena byt chudy, potazmo poniZeny a odstréeny.

Prvotni pfi¢ina tohoto nazoru je pravé z dob nizké ekonomické prosperity danych
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spoleCnosti. A pravé tento ekonomicky potencial té které spoleCenské formace mél
a dodnes mé& vyznamny vliv nejen na zivot vSech jednotlivych lidi této spole¢nosti, ale

predevsim také prave na podobu stari (Haskovcova, 2012, s. 38).

Bydleni a stari

Jednou ze zékladnich zivotnich potieb je potieba bydleni. Jeho povaha ovliviiuje
celkovou kvalitu Zivota jedince a formuje jeho pocit zivotni spokojenosti. VSichni lidé,
ale predevSim seniofi, chtéji dozit svilj zivot ve svém vlastnim prostfedi, i kdyz
podminky bydleni pro n¢ nemusi byt vzdy kvalitni. Tato kvalita se odrazi na schopnosti,
¢i pravé neschopnosti, pecovat o domacnost jako takovou. K bydleni je Casto vaze
citova vazba, neradi opousti zndma mista, ptatele ¢i prerusuji vztahy po léta udrzovana.
PredevS§im samotni seniofi maji potiZze udrzet si svoji domacnost v nalezité kvalité,
nebot’ jednim z divod, které jim v tom mohou branit, jsou omezené financni moznosti.
Ptredevsim odchod do starobniho dichodu je spojen se znaénym finan¢nim poklesem.
Tim dochazi k potizim pii uspokojovani nékterych zakladnich potieb, zejména thradou
nakladl na bydleni, které rostou rychleji, nez piijmy domécnosti. ZvySuje se tak pocet
domacnosti, jejichz pfijmy, po odeftu nakladi na bydleni, se dostavaji pod hranici
zivotniho minima®. Vroce 2012 bylo téchto domdicnosti 2,4% zcelku téchto
domécnosti (Sykorova a kol., 2014, s. 17).

Podle vyzkumu Sykorové a kolektivu, provadéného u seniori ve méstech, tvoii
veskeré naklady na bydleni téméf polovinu jejich mési¢nich piijmi. Pouze 20%
dotazovanych hodnoti ndklady spojené s bydlenim jako nizké, zatim co pro 80% z nich
se jedna o stfedné téZkou az velmi silnou financni zatéz (Sykorova a kol., 2014, s. 22).
Socialni ptijmy téchto domacnosti tvoii piedevsim dichody (starobni, invalidni,
pozustalostni), popt. davky statni socialni podpory.

Dalsim z divodut sniZzené kvality bydleni a moznosti setrvat ve svém bydleni je
ve stafi. Seniofi pii zméné bydleni preferuji st¢hovani, které je v blizkosti bydleni

dospélych déti, vétSinou z divodu potieby jejich pomoci (svobodné rozhodnuti) a pii

3 Zivotni minimum podle zikona &. 110/2006 Sb., o Zivotnim a existenénim minimu, ve znéni pozdgjsich
ptedpisi, je pro jednotlivce 3.410 K¢ na mésic.
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trvalé zavislosti na pomoci druhé osoby do ustavniho zafizeni (rozhodnuti vétSinou
nedobrovolné). A v tomto momenté pak nabyvaji na vyznamu socialni sluzby, at’ uz
pobytové nebo ambulantni, které se podili na feSeni bydleni seniorti zavislych na
pomoci svého okoli z divodu poklesu sobésta¢nosti a zmén zdravotniho stavu, i téch,
ktefi o své bydleni néjakym zptisobem pfisli (Sykorova a kol., 2014, s. 24).

Jako primarni feSeni se pak nabizi ubytovani v domovech pro seniory nebo
domovech se zvlastnim rezimem, a samoziejmé domech zvlastniho urceni, kterymi jsou
domy s pecovatelskou sluzbou. I kdyZ se nejedna o pobytovou sluzbu, bydleni v téchto
domech zajistuje seniortim potiebnou péci a vzhledem k vysi ndjemného jim usnadiuje
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hospodaieni i s niz§imi ptijmy (Sykorova a kol., 2014, s. 32).

2.2. Prispévek na péci

Ptispévek na péci je jednim z nastrojii systému socidlni pomoci, jimzZ se stat
podili na zajisténi socialnich sluzeb nebo jinych forem pomoci pfi zvlddani zékladnich
Zivotnich potieb (§7). Do systému socialni pomoci dale patii socialni poradenstvi,
socialn€ pravni ochrana, socidlni prevence, poskytovani socidlnich sluzeb a vyplaceni
davek socialni péce, z nichz formu penézitého plnéni, kromé piispévku na péci a davek
pro zdravotné postizené, maji divky v hmotné nouzi (Krebs, 2007, s. 272).

Do praxe byl zaveden zdkonem ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, a to od
1.1 2007. Prispévek na péci vznikl slouc¢enim dvou davek, a to zvySeni dichodu pro
bezmocnost, které nalezelo seniorovi jako kompenzace jeho ztraty schopnosti
sebeobsluhy a bylo soucasti vyplaceného dichodu a ptispévku pii péci o blizkou nebo
jinou osobu, kterd jako davka socidlni péce naleZela osob& pecujici o bezmocného
seniora. Naproti tomu piispévek na péci je v souladu s uvedenou legislativou vyplacen
pfimo osobé¢, jejiz stav si vyZaduje pomoc. Z tohoto ptispévku pak tito piijemci hradi
pomoc, kterou jim na zakladé jejich rozhodnuti poskytuje osoba blizka, asistent socialni
péce, registrovany poskytovatel socidlnich sluzeb, détsky domov nebo specialni lazkové

zdravotnické zatizeni hospicového typu (§7).
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Pravni Uprava a podminky naroku na prispévek na péci

Veskeré podminky naroku na ptispévek na péci a jeho vysi, prava a povinnosti
zadatele 1 statu, fizeni o pfispévku a jeho vyplata jsou zakotveny v:

o zakonu ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich predpist
(dale jen zakon o socialnich sluzbach)

o vyhlasce ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona
o socialnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich piedpist (dale jen vyhlaska ¢. 505/2006 Sb.).

Podminky naroku na piispévek upravuje § 7 zakona o socialnich sluzbach. Tento
paragraf definuje Zzadatele o ptispévek jako fyzickou osobu, kterd pifi zvladani
zakladnich zivotnich potfeb, z diivodu dlouhodobé neptiznivého zdravotniho stavu,
potiebuje pomoc jiné fyzické osoby. Za dlouhodob¢ neptiznivy zdravotni stav je
zdkonem povazovan stav, ktery podle vyjadieni 1ékate trva, nebo je predpoklad, Ze bude
trvat, jeden rok. Narok na ptispévek ma osoba starsi 1 roku (§7).

Zavislost na pomoci jiné fyzické osoby se stanovuje ve Ctyfech stupnich, ktery je
v § 8 rozlisen podle véku:

- osoba do 18 let v€ku se povazuje za zavislou na pomoci jiné fyzické osoby ve:
stupni | - lehka zavislost (vyse ptispévku 3000 K¢&), stupni Il - stiedné tézka zavislost
(vySe piispévku 6000 K¢), stupni Il - t€zka zavislost (vyse prispévku 9000 K¢), stupni
IV - Upln& zavislost (vyse piispévku 12 000 K¢),

- osoba star$i 18 let véku se povazuje za zavislou na pomoci jiné fyzické osoby
ve: stupni | - lehka zavislost (vyse ptispévku 800 K¢&), stupni Il - stiedné tézka zavislost
(vySe piispévku 4000 K¢), stupni Il - t€zka zavislost (vyse prispévku 8000 K¢), stupni
IV - Upln& zavislost (vyse piispévku 12 000 K¢) (88).

Pfi posuzovani stupné zavislosti osoby se vychazi z § 9, ktery uvadi zakladni
zivotni potieby, u nichz se hodnoti jejich zvladani. Tyto potieby jsou: mobilita,
orientace, komunikace, stravovani, oblékani a obouvéni, té€lesnd hygiena, vykon
fyziologické potieby, pée o zdravi, osobni aktivity a péée o domacnost. Pro uznani
zavislosti osoby v pfislusné zakladni Zivotni potiebé musi korespondovat zhorSeny
zdravotni stav a neschopnost zvladat tuto danou potiebu. Hodnoceni zvladani
zakladnich zivotnich potfeb probihd v pfirozeném socidlnim prostiedi a vymezeni
schopnosti zvladat Zzivotni potfeby a jejich hodnoceni je stanoveno vyhlaskou

¢. 505/2006 Sb.
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Rizeni o priznani prispévku na péci

Rizeni o piiznani pfispévku na pééi upravuje § 23 zakona o socialnich sluzbach
a je zahdjeno vzdy na zdkladé pisemné zadosti na predepsaném tiskopisu, ktery je
k dispozici na kontaktnich pracovistich krajskych pobo¢ek Utadu prace a na
Integrovaném portalu MPSV. Zadost je nutno doru¢it na kontaktni pracoviité krajské
pobocky Utadu prace, dle mista trvalého pobytu Zadatele o piispévek.

Socialni pracovnik krajské pobo¢ky Utadu prace je naslednd povinen provést
pro ucely rozhodovani o piispévku socidlni Setfeni, pfi kterém zkoumd schopnost
samostatného zivota osoby v jejim pfirozeném socidlnim prostiedi. Pro Zadatele
o ptispevek vyplyva ze zédkona o socialnich sluzbach povinnost socidlnimu Setfeni se
podrobit (§23). Po provedeni zadznamu ze socialniho $etieni krajskd pobocka Utadu
prace pozada prislusnou okresni spravu socialniho zabezpeceni o posouzeni zdravotniho
stavu osoby a nasledn¢ uréeni stupné zavislosti. Podklady k posouzeni zdravotniho
stavu si okresni sprava socialniho zabezpe€eni vyzaduje od praktického 1ékate zadatele,
ktery by mél mit k dispozici kompletni zdravotni dokumentaci. Vysledny stanoveny
stupen je pak vysledkem korelace socialniho Setfeni a zhodnoceni zdravotniho stavu
(825).

Rozhodnuti o pfiznani pispévku na péci vydava krajska pobocka Utadu prace
na zakladé tohoto posudku. Pfi nesouhlasu s rozhodnutim se Ize proti tomuto odvolat
k utadu, ktery napadené rozhodnuti vydal. Ten nasledné postupuje odvolani na
Ministerstvo préace a socialnich véci, ktery o ném dale rozhoduje (§28).

Vyplata ptispévku na péci je obsahem § 18 zdkona o socidlnich sluzbach. Ten
stanovuje, Ze se prispévek na péci vyplaci mésicné, a to v tom meésici, za ktery nalezi.
Vyplacen je piislugnou krajskou pobockou Utadu prace. Piispévek se vyplaci v Eeské

méné, zpusobem, ktery si Zadatel o prispévek urcil jiz pfi podani Zadosti (§18).
2.3. Zdravotni stav ¢eskych seniori

V souvislosti s tématem me prace tuto kapitolu uzaviram kratkym ptehledem,
ktery se zabyva zdravotnim stavem Ceskych seniord. Involuéni zmény ve stari maji vliv
na lidsky organismus a tak vedou ke zvySujici se nutnosti péce. Alespon okrajové zde

nastifiuji soucasnou situaci ¢eskych seniori v souladu s nejcastéjsim vyskytem nemaoci.
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Zdravotni stav, nejen seniord, ale celé Eeské populace, sleduje Ustav zdravotnickych
informaci a statistiky (dale UZIS). Ten kromé jiného mapuje jednotliva onemocnéni
z nékolika rtznych hledisek, napt. z hlediska demografického (rozdéleni v rdmci kraji)
¢1 z hlediska genderového (muzi/Zeny). U naSi zkoumané cilové populace senioril je
nejcastéj$im  divodem  hospitalizace ~ onemocnéni ~ ob&hového  systému

a nadorova onemocnéni. NejcastéjSim onemocnénim, postihujicim kognitivni funkce

(pamét,, intelekt), je bezesporu demence a Alzheimerova choroba®.
Cetnost vyskytu vybranych onemocnéni ve stafi

Nadorova onemocnéni

Veék je jednim znejdilezitéjSich rizikovych faktori zhoubného bujeni.
Vzhledem k tomu, ze se dozivame vy$$iho véku, muzeme fict, Ze v souladu s touto
skute¢nosti miizeme toto onemocnéni ve staii predpokladat. Dle UZIS bylo v roce 2010
hlaseno celkem 82 606 ptipadii novych zhoubnych nadort (tzv. novotvaru), z toho
témert 43 000 piipadi byli muzi. V tomto roce na toto onemocnéni zemielo 27 834 osob.
Oproti roku 2009 bylo celkové €islo nadorovych onemocnéni zvySeno o skoro 4 %.

Ukazatelem nadorového onemocnéni dle vékovych skupin uvadi nésledujici graf 1.

Graf 1: Ndadorova onemocnéni dle véku a pohlavi.
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* Hospitalizovani podle klasifikace DRG. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. [cit.
2015-03-11]. Dostupné z: http://www.uzis.cz/katalog/zdravotnicka-statistika/hospitalizovani-podle-
klasifikace-drg.
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Nejcastéjsi diagnostikované onkologické onemocnéni celkové starSich lidi je
rakovina kiiZe, ktera tvofi asi &tvrtinu vSech nové hlasenych ptipadi®. U muzi je to pak

rakovina prostaty. DalSi organy, které tato nemoc postihuje, ukazuje dle vékového

rozdéleni graf 2.
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Graf 2: Vyskyt novotvari dle vekového rozdéleni.
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Demence a Alzheimerova choroba

V roce 2012 bylo celkové ambulantné 1éCeno v psychiatrickych oddélenich
15 352 pacientil Alzheimerovy choroby (z toho 67% tvofily Zeny) a 21 279 pacientti pro
ostatni typy demence (z toho dv¢ tfetiny byly Zeny). K lizkovému pobytu bylo ptijato
8 669 hospitalizovanych z dtivodu demence, z toho 44 % pro diagndzu Alzheimerovy
choroby. Oproti roku 2008 byl nariist tohoto onemocnéni téméf o pétinu®. Toto

onemocnéni se z genderového hlediska v pribéhu zZivota méni. Zatimco do 65 let véku

5 Novotvary 2010. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. [cit. 2015-03-11]. Dostupné
z: http://lwww.uzis.cz/publikace/novotvary-2010.

6 Péte o pacienty 1é¢ené pro demence v ambulantnich a lazkovych zatizenich CR v letech 2008—2012.
NECHANSKA, Blanka. Ustav zdravotnickych informaci a statistiky CR [online]. 2013. [cit. 2015-03-
11]. Dostupné z: http://www.uzis.cz/rychle-informace/pece-pacienty-lecene-pro-demence-ambulantnich-
luzkovych-zarizenich-cr-letech-2008-2012.
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prevazuje toto onemocnéni vice u muzl, mezi 65 — 69 lety véku tento rozdil témét

vymizi. Nad 70 let véku zacinaji v tomto onemocnéni pfevysSovat Zeny, coZ znazoriuje

graf 3.
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Graf 3: Vyskyt onemocnéni v zavislosti na véku.
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3. SOCIALNI SLUZBY

V této kapitole objasnuji pojem socidlni sluzba, a to v kontextu zakona
o socidlnich sluzbach, znichz relevantni pro moji praci je sluzba pecovatelska,
charakterizuji podminky bydleni v domé s peCovatelskou sluzbou, okrajové zminuji

i vyznam domova pro seniory.

3.1. Socialni sluzby

Socialni sluzba je nézev, ktery je pouzivan k oznaceni druhu pomoci, kterou
statni nebo obecni organy realizuji ¢innosti ve prospéch jiného obcana nebo obcanil
v socialni nouzi. Haskovcova uvadi, Ze socialni sluzby jsou ,,soubor ucinnych forem
pomoci potrebnym obcanum’ (Haskovcova, 2012, s. 155). Matousek definuje socialni
sluzbu jako ,,vSechny sluzby, kratkodobé i dlouhodobé, poskytované oprdavnénym
uzivateliim, jejichz cilem je zvysSeni kvality klientova Zivota, pripadné i ochrana zdjmii
spolecnosti* (Matousek, 2007, s. 203).

Socialni sluzby se mohou vytvaret ve vSech strukturach socidlni prevence, je
mozné je povazovat za substituci davek nebo jako jejich doplnéni. Kde je to socialné
efektivnéjsi, jsou poskytovany sluzby misto finanéni pomoci. Poskytovani sluzeb je
vzdy nékladnéjsi neZ poskytovani davek, ale hospodarska efektivnost neni a nemiize byt
jedinym ukazatelem pro volbu finance nebo sluzba. Méfitkem pro takovy vybér je
oveéfeni faktu, zda poskytnuti sluzby neni pro realizaci zdméru cilené potieby
efektivnéj$i nez davky v podobé penézitého plnéni. V soucasné dobé jsou socidlni
sluzby v uzsim, oborovém vymezeni, slozkou systému socialniho zabezpeceni. Ceské
pravo zahrnuje socialni sluzby do oblasti tzv. socidlni pomoci. Soucasny systém
umoziuje poskytovani socidlnich sluZeb i mimo statni socialni pomoc a thrada za né je
pak realizovana na zéklad€ dohody jako jakakoliv sluzba jind (Tomes, 2010, s. 38).

Podle Matouska socialni sluzby poskytuji ob¢antim ochranu a to tak, ze plisobi
Vv jejich prospéch. Mohou je poskytovat organizace vefejnopravni i soukromopravni,
stat v§ak vzdy ruci za to, Ze budou dodrZovana lidska prava a tyto subjekty budou jednat
v souladu se svymi zavazky (Matousek, 2007, s. 11). Pfijemcem socidlnich sluzeb jsou

lidé spolecensky znevyhodnéni a plsobeni socidlnich sluzeb ma zkvalitnit jejich Zivot
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a zaradit je do spoleCnosti, poptipad¢ je chranit pfed negativnimi vlivy, jichz jsou tito
lidé nositeli (Matousek, 2007, s. 9).

V zakon¢ o socialnich sluzbach je socidlni sluzba definovana jako ¢innost nebo
komplex cCinnosti, kterymi se poskytuje pomoc jedincum pii jejich zacletiovani do
spole¢nosti a branit je pied socialnim vyloucenim (§ 3). Samotné vymezeni sociélnich
sluzeb je obsahem tfeti ¢asti zakona o socidlnich sluzbach, a to v ustanovenich 88§ 32-
77. Zékon rozd¢€luje socialni sluzby na sluzby socidlniho poradenstvi, sluzby socialni
péce a sluzby socialni prevence (§ 32). Podle formy poskytovani d€li sluzby na
ambulantni, pobytové a terénni (8 33).

Socialni poradenstvi vymezuje § 37 zakona o socialnich sluzbach a rozdéluje je
na zakladni a odborné socialni poradenstvi. Zakladni poradenstvi zahrnuje poskytovani
informaci, které pfispivaji k feSeni nepiiznivé socidlni situace. Odborné poradenstvi se
zaméfuje na feSeni specifickych potfeb jednotlivych socidlnich skupin osob, a je
poskytovano ve specializovanych poradnéach.

Jednotlivé socialni sluzby jsou pak vymezeny v ustanovenich §8 38 — 52 zakona
o socialnich sluzbach, kde je zaroveil definovano, Ze sluzby socidlni péce maji
napomahat osobadm Kk zajisténi jejich fyzické a psychické sob&sta¢nosti, podpoie Zivota
Vv pfirozeném prostiedi a jako pomoc pii zapojeni se do bézné¢ho spolecenského zivota.
Mezi sluzby socialni péce poskytované predevsim seniorim patii: osobni asistenci,
pecovatelskd sluzba, tisiova péce, priivodcovské a predcitatelské sluzby, podpora
samostatného bydleni, odlehcovaci sluzby, centra dennich sluzeb, denni stacionafe,
tydenni stacionafe, domovy pro osoby se zdravotnim postizenim, domovy pro seniory,
domovy se zvlaStnim reZzimem, chranéné bydleni a socidlni sluzby poskytované ve
zdravotnickych zatizenich ustavni péce.

Sluzby socialni prevence jsou vymezeny v ustanovenich §8 53 — 70 zéakona
o socialnich sluzbach. Tyto sluzby maji zabranit ,,socialnimu vylou¢eni osob, které jsou
timto ohroZeny pro krizovou socialni situaci, zivotni navyky a zpusob zivota vedouci ke
konfliktu se spolecnosti, socidln¢ znevyhodnujici prostfedi a ohroZeni prav
a opravnénych z4jmu trestnou ¢innosti jiné fyzické osoby* (§ 53).

Mezi sluzby socialni prevence orientované na seniory, podle zakona o sociélnich
sluzbach, patfi: telefonicka krizova pomoc, socidlné aktivizaéni sluzby pro seniory

a osoby se zdravotnim postizenim, terapeutické komunity, terénni programy a socialni
rehabilitace (88 54 — 70).

28



Socialni sluzby poskytované bez uhrady a poskytované za thradu jsou taxativné
vymezeny v 88 72 — 77 zakona o socialnich sluzbach. Vyse uhrady za poskytované

sluzby je vymezena vyhlaskou ¢. 505/2006 Sb..

3.2. Dium s pecovatelskou sluzbou

Dim s pecovatelskou sluzbou neni zafizenim socialnich sluzeb ve smyslu
zakona o socialnich sluzbach. Je to dim zvlastniho urceni, ktery slouzi k bydleni osob,
které maji snizenou sobéstacnost z divodu veéku, chronického onemocnéni nebo
zdravotniho postizeni. Jednd se o bytovy fond mést a obci, ty také rozhoduji
o pridélovani bytd. Kazdy zdjemce o bydleni v tomto domé musi podat pisemnou
zadost, jejiz soucasti je vyjadieni oSetifujiciho 1ékafe ke zdravotnimu stavu zadatele,
nebot’ v takovém domé nelze poskytnout bydleni osobé, jejiz stav si vyzaduje tstavni
péci nebo osobé trpici psychdzou ¢i jinou psychiatrickou poruchou, ¢imz je nutné
predchazet tomu, aby nedochdzelo k narusovani ob¢anského souziti v domé.

Byty jsou pfidélovany v souladu s pravidly pro uzavirni ndjemnich smluv
K bytim ve vlastnictvi mésta nebo obce. Pfidélovani téchto byti nepodléhda zadnym
specialnim pravidlim, je zpravidla zcela v kompetenci organtt mésta a obce. Na byty
v domech s pecovatelskou sluzbou, je pohlizeno jako na byty v domech zvlastniho
urceni podle ustanoveni § 2300 odst. 1 zakona ¢. 89/2012 Sb., obfansky zakonik, ve
znéni pozdgjsich predpisi, a proto se najemni smlouvy kbytim uzaviraji podle
vSeobecné upravy, nebot’ pojem byt v domech zvlaStniho urceni neni nijak urcen. Byty
jsou vsak pridélovany za predpokladu a v souladu s pravidly pro pfidélovani obecnich
bytl, Zze obyvatelim téchto bytli zvlastniho uréeni bude poskytovana socidlni sluzba
podle § 40 zakona o socidlnich sluzbach, tedy pecovatelska sluzba.

Obcansky zakonik vSak uvadi, Ze neni podminkou pfi uzavieni najemni smlouvy
v domech zvlastniho ur¢eni Cerpani socialni sluzby, ale ani to nevyluéuje. Z tohoto tedy
vyplyva, ze je zcela v pravomoci kazdého majitele domu, jak nastavi kritéria pro

pfidélovani téchto bytii. Pokud by takova podminka v ndjemni smlouvé byla a ze strany
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najemce nebude dodrzena, neni mozné z tohoto divodu ndjem bytu vypovédét pro
hrubé poruseni povinnosti vyplyvajicich z najmu.’

Kalvach uvadi, ze domy s peCovatelskou sluzbou byvaji chybné zafazovany do
pobytovych sluzeb pro seniory. Jsou to byty v domech zvlastniho urceni, které slouzi
k bydleni seniori a dospélych osob se zdravotnim postizenim. Tato forma bydleni,
s pfihlédnutim k jejich véku a zdravotnimu stavu a s pomoci sluzeb socidlni péce, jim
pak umoziuje udrzet si déle pomérné€ nezavisly zivot. Zaroven si v uzivaném byté¢ domu
s peCovatelskou sluzbou senior vytvaii obvyklé prostiedi, které respektuje jeho
soukromi. Uzivatelé byt maji podobné zajmy a pozadavky na zivot a zaroven je
sblizuje veék. Soucasti domu zvlastniho uréeni byvaji i spolecné prostory, jako je jidelna,
spolecenskd mistnost nebo knihovna. Zadzemi zde mohou mit i sluzby, slouZici nejen
obyvatelim domu. MozZnost zlistat ve svém byté¢ pomérné dlouhou dobu, pak umoziuje
seniorim poskytovani pecovatelskych i zdravotnich sluzeb v domé (Kalvach, 2011,
s. 2017).

Jako doplnujici informaci k tématu prace uvadim jednu z forem sociélni sluzby,
kterou je domov pro seniory. Ten je v souladu s ustanovenim § 49 zakona o socialnich
sluzbach, na rozdil od domu s pecovatelskou sluzbou, jednim ze zatfizeni socialnich
sluzeb. V domovech pro seniory jsou poskytovany pobytové sluzby osobam se snizenou
sobéstacnosti, a to predevs§im z divodu veéku a stavu, ktery si vyzaduje pravidelnou
pomoc jiné fyzické osoby. Tato sluzba zahrnuje tyto zakladni Cinnosti: poskytnuti
ubytovani, poskytnuti stravy, pomoc pii zvladani béZznych tkont péce o vlastni osobu,
pomoc pii1 osobni hygiené, zprostiedkovani kontaktu se spoleCenskym prostiedim,
socialné terapeutické cinnosti, aktivizacni c¢innosti, pomoc pii uplathovani prav,
opravnénych zajmu a pfi obstaravani osobnich zéaleZitosti.

Systém socialnich sluZzeb je postaveny na smluvnich podminkéach, proto mezi
uzivatelem a poskytovatelem socidlni sluzby musi dojit vZdy k uzavieni smlouvy. Ze
strany jakéhokoliv spravniho organu nebo ufadu tedy nemuze dojit k rozhodnuti
o umisténi ¢lovéka v zafizeni socialnich sluzeb. Podani Zadosti o poskytovéani sluzby

v domové pro seniory je tedy projev nezavislé viile kazdého obéana.®

7 Ministerstvo prace a socialnich véci. Socidlni sluzby [online]. [cit. 2015-02-22]. Dostupné z:
http://www.mpsv.cz/cs/13368#d1
8 Viz piedesly odkaz.
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3.3. Pecovatelska sluzba

Co je pecovatelska sluzba upravuje v § 40 zakon o socidlnich sluzbach. Ten
definuje pecovatelskou sluzbu jako pomoc, ktera je poskytovana obcCantim terénni nebo
ambulantni formou. S jeji pomoci osoby se zménénou schopnosti sebeobsluhy z divodu
veéku, chronického onemocnéni nebo zdravotniho postizeni, a rodiny s détmi, jejichz
situace vyzaduje pomoc jiné fyzické osoby, zvladaji nékteré zékladni Cinnosti, jako
jsou: bézné tkony péce o vlastni osobu, osobni hygiena, stravovani nebo zajist'ovani
stravy, chod domacnosti, kontakt se spole¢enskym prosttedim (§ 40).

Nad piinosem pecovatelské sluzby se zamysli Kalvach. Ten uvadi, Ze
pecovatelska sluzba sice patii do kategorie sluzeb socialni péce, ale jeji poskytovani
muze pusobit i preventivné. Jejimi pfijemci jsou samoziejmé ti, kterym byl pfiznan
ptispévek na péci (jedna se o jakousi formu reciprocity, kdy statem vynakladané finance
se vraci opé€t do vetejné sféry), ale i ti, jejichz aktudlni zdravotni stav nebo vek vyzaduje
péci omezenou jen na minimum ukond. Tak jsou tito lidé udrzovani ve své
sobéstacnosti a autonomii. Tim zpravidla dochazi k tomu, Ze piijemci této sluzby
nezadaji o dal§i socialni sluzby, zejména poskytované v pobytovych zafizenich
a vétSinou nejsou ani zadateli o pfispévek na péci. Tuto vztahovou situaci hodnotime
jako ,,vyhodnou pro ob¢ strany”“ — wuzivatel je delsi dobu podporovan ve své
sobéstacnosti, svlj zivot proziva celkem obvykle a statu se tak nezvySuj néaklady
v souvislosti s narGistem piijemci ptispévku na péci. Dulezity je i fakt, ze pro osaméle
zijiciho piijemce této sluzby jsou pfichozi pecovatelky/pecovatelé nékdy jedinou
oporou, tim, s kym mohou béhem dne komunikovat. V mnoha ptipadech ptitomnost
pecovatelky/pecCovatele zabrani riznym tézkostem, spojenych se zdravotnimi nebo

socidlnimi obtizemi (Kalvach 2011, s. 190).
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4. METODIKA PRACE

4.1. Cil vyzkumného Setieni

Vyzkumné Setfeni jsem smérovala ke zjisténi rozdilného vyuzivani ptispévku na
péci mezi jeho piijemci zijicimi v dom¢ zvlaStniho urceni, pokud v ném ma své
s pecovatelskou sluzbou, kde jsou sluzby poskytovany externé. Pii dotazovéani jsem
chtéla zjistit, kolik obyvatel domt zvlastniho urceni je pfijemcem prispévku na péci,
poté jsem vyzkum smérovala ke zjisténi, nakolik vyuzivaji nabizené sluzby v daném
domé zvlastniho urceni, pfipadné pokud Zzadné sluzby nevyuzivaji, kdo jim poskytuje

potiebnou pomoc a jaka je jejich schopnost ¢i moznost uhrady za sluzby.

4.2. Vyzkumné otazky

Na zakladé vyse uvedeného vyzkumného cile jsem si stanovila vyzkumné otazky:

1. M4 vliv na rozsah vyuZivani socialnich sluzeb registrovaného poskytovatele
jeho sidlo?

2. Jaké jsou nejcastéjsi divody nevyuzivani sluzeb registrovaného poskytovatele
sidliciho v domé¢ s pecovatelskou sluzbou (dale jen DPS) jeho obyvateli?

3. Koho castéji obyvatelé DPS vyuzZivaji k pomoci, pokud nevyuZivaji sluzeb
poskytovatele v dané DPS?

4.3. Hypotézy

Ve vztahu k vyzkumnym otazkam jsem zformulovala nasledujici hypotézy:
H1: Piijemci ptispévku na péci (dale jen PnP) vyuzivaji vice sluzeb registrovaného
poskytovatele se sidlem v dané DPS nez jiného poskytovatele se sidlem mimo DPS.
H2: Existuje souvislost mezi finan¢ni situaci obyvatel DPS a vyuzivanim sluzeb
poskytovatele v dané DPS.
H3: Obyvatelé Zijici v DPS bez sidla poskytovatele vyuZivaji vice pomoci osoby blizké

nez registrované¢ho poskytovatele nebo asistenta socialni péce.
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4.4. Vyzkumné metody

Pro svlij vyzkum jsem si zvolila metodu dotaznikového Setieni. Jedna se tedy
o kvantitativni vyzkum, ktery piedpoklada ziskani vétsiho mnozstvi dat. Dotaznik je
anonymni, bylo v ném pouzito 9 otazek. Prvni otazka je smérovana ke zjisténi poctu
piijemci piispévku z celkoveho vyzkumného vzorku 130 respondentt, otazky ¢. 2,3 a 4
se tykaji vyuzivani sluzeb se zamétfenim na zjisténi konkrétniho poskytovatele sluzeb
I divodu, které vedou k nevyuzivani sluzeb. Otdzka ¢. 5 je zaméfena na zjiSténi
schopnosti ¢i moznosti platit za pecCovatelské sluzby. Dalsi otazka zkouma stupné
pfiznanych ptispévki na péci. Otazky €. 7 a 8 se tykaji v€ku a pohlavi. Posledni otdzkou
Vv dotazniku je otdzka smérujici ke zjisténi spokojenosti s financni situaci respondentd.

Dotaznik byl vytvofen na zéklad¢ tii vyzkumnych otdzek, z téchto vyzkumnych
otazek jsem nasledné stanovila hypotézy a pro ziskani dat na ovéfeni hypotéz byly

formulovany konkrétni otazky v dotazniku.

4.5. Vyzkumny soubor

Jako vyzkumny soubor pro tuto préaci byli zvoleni obyvatelé Sesti domu
s pecovatelskou sluzbou na tizemi spravniho obvodu Utadu prace Ceské republiky,
Krajsk& pobocka Brno, Kontaktni pracovisté Veseli nad Moravou. Z celkového poctu
distribuovanych 130 dotazniki, coz je celkova kapacita vSech vyse uvedenych domu
zvlastniho urceni, se vratilo 99, dva dotazniky byly vyfazeny pro chybné vyplnéni.
Z celkového pocétu 97 vracenych dotaznikd bylo 22 muzi a 75 Zen. Procentualni

vyjadieni zobrazuje graf 4:
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Graf 4: Podil muzii a Zen.

Podil muzi a zen

23.71%

B muzZ

M 7ena

76.29%

Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Respondenti byli dale rozdéleni do dvou skupin. Prvni skupinu tvoii
respondenti, Zijici v domé se stfediskem registrované¢ho poskytovatele, dale pro tuto
praci uvadény jako ,,dizm s poskytovatelem®. Tuto skupinu tvofilo 77 osob. Tyto domy
se nachazi ve Veseli nad Moravou, Lipové a Velké nad Velickou. Druhou skupinou,
kterou tvofilo 22 osob, byli respondenti Zijici v domé bez stiediska registrovaného
poskytovatele sluzeb, v textu dale uvadény jako ,.diim bez poskytovatele. Sluzby jsou
vV nich poskytovany externé a nachazi se v Moravském Pisku, Blatnici pod Svatym

Antoninkem a Straznici. PoCetni zastoupeni jednotlivych skupin zobrazuje graf 5.

Graf 5: Zastoupeni jednotlivych skupin.

Zastoupeni jednotlivych skupin

23%
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — anor 2015.
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Nejcastéjsi vékové zastoupeni vSech respondentti je v rozmezi od 76 do 80 let
(cca 25%), pak nasleduje skupina respondentti v rozmezi 81-85 (cca 18%), pomérné
vysoké zastoupeni predstavuji respondenti nad 86 let (cca 16%), pfesné vymezeni vSech

vekovych kategorii znazoriuje graf 6.

Graf 6: Vékova kategorie.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Relevantni pro moji praci je pfiblizit domy s pecovatelskou sluzbou na Uzemi
spravniho obvodu UP CR, Krajska pobocka Brno, Kontaktni pracovisté Veseli nad

Moravou, jejichz obyvatelé tvorili vyzkumny soubor.

Vybrané domy s pecovatelskou sluzbou

Budova domu s pecovatelskou sluzbou ve Veseli nad Moravou je situovana
Vv blizkosti stfedu mésta, s dobrou dostupnosti zakladnich sluzeb pro osoby s omezenou
mobilitou (M&stsky tfad a Ufad prace, Dim zdravi se zazemim zakladni 1ékaiské péce
a lekarny, Méstska policie, méstsky park). Jedna se o dvoupatrovou budovu s celkovym
pocétem padesati bytt. Budova je v souladu s cilovou skupinou obyvatel bezbariérova,
samoziejmosti je osobni vytah. V pfizemi ma své zazemi stravovaci prostor (jidelna
a kuchyng) a registrovany poskytovatel, kterym je Zdislava Veseli o0.p.s.. V prvnim

patie, kromé bytl, jsou prostory vyuzivané Méstskym Klubem dichodct Veseli nad
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Moravou, do druhého patra jsou kromé bytu situovany prostory, které vyuziva pro své
pusobeni organizace Centrum pro sluchové postizené Hodoninsko a Obcanské sdruzeni
zdravotné postizenych Veselska oblast, o.p.s., poskytujici socialni sluzby svym cilovym
skupindm. V kazdém patie budovy je spoleCenska mistnost. V bocni ¢asti budovy
V pfizemi, je prostor pro ulozeni jizdniho kola, trojkolky ¢i jiné pomucky pro usnadnéni
mobility.

Dum s pecovatelskou sluzbou Velka nad Veli¢kou je situovan v boéni ulici
obce, s dobrou dostupnosti zakladnich sluzeb pro seniory, jako je ordinace praktickeho
1ékate s 1ékarnou nebo obchod se smiSenym zbozim. Jde o dim zvlastniho urceni
s kapacitou 20 byti. Dvoupodlazni budova je samoziejmé vybavena osobnim vytahem
a spoleenskou mistnosti. Cast piizemnich prostor budovy slouzi jako stfedisko
registrovaneho poskytovatele, kterym je Charita Veseli nad Moravou. Je zde vydejna
obédu a prostor k ukladani pomticek obyvatel domu.

Dum s pecovatelskou sluzbou v Lipové se nachazi ve stiedu obce. V jeho
blizkosti je obecni utad, ordinace praktického Iékaie, obchod se smisenym zbozim nebo
farni kostel. Jedna se o dvoupodlazni budovu s kapacitou 16 bytd, v piizemi je vydejna
obédu a stfedisko registrovaného poskytovatele, kterym je Charita Veseli nad Moravou.
Obyvatelé domu maji Kk dispozici rovnéz pradelnu, su$arnu prédla a spolecenskou
mistnost.

Dum s pecovatelskou sluzbou Blatnice pod Svatym Antoninkem je bytovym
domem bez stfediska registrovaného poskytovatele. Sluzby obyvatelim jsou
poskytovany externé dle jejich vybéru. V piizemi budovy jsou 3 bezbariérové byty,
spoleCenska mistnost a kancelaf spravce budovy. V obou patrech budovy je po 8
bytech. Budova je situovana v boc¢ni ulici obce, ale i pro méné mobilni obyvatele domu
s dobrou dostupnosti sluZzeb obcanského vybaveni. Soucasti budovy je pradelna,
suSarna a nepostradatelna kolarna pro tschovu kol, trojkolek a elektrickych skutrt.

Diim s pecovatelskou sluzbou ve Straznmici je obecni dim ve star§i bytové
zastavbé mésta, je po rekonstrukci. Kapacitné je ze vSech bytovych domil zvlastniho
urc¢eni nejmensi. Je zde pouze 10 bytd, diim je bez vytahu i bez stfediska registrovaného
poskytovatele, sluzby jsou obyvatelim poskytovany externé. Vyhodou je zahrada za
domem s moznosti vyuziti pro obyvatele domu.

Dim s pecovatelskou sluzbou v Moravském Pisku byl zbudovan pied nékolika
lety jako nahrada bydleni za poskozené domy seniord pfi povodni. Proto je situovan na

okraji obce v klidné ¢asti, ale dostupnost sluzeb, které jsou vétsinou ve stfedu obce, je
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snizend. Dvoupodlazni budova ma kapacitu 19 byti. Kromé jidelny a spolecenské

mistnosti, je zde pradelna, susarna a kolarna. Veskeré sluzby jsou poskytovany extern¢.

V souladu stématem své prace rovnéz charakterizuji organizace, které jako
registrovani poskytovatelé poskytuji na tGzemi spravniho obvodu UP CR, Krajské
pobo¢ky Brno, Kontaktniho pracovist¢ Veseli nad Moravou, na jehoz uzemi byl
realizovan vyzkum, socidlni sluzby. Jsou to dva subjekty, a to Charita Veseli nad
Moravou a Zdislava Veseli 0.p.s.. Podminky pro poskytovani socialnich sluzeb, na

zaklad¢ opravnéni k jejich poskytovani, jsou upraveny v zakon¢ o socialnich sluzbach.

Registrovani poskytovatelé socialnich sluzeb

Charita Veseli nad Moravou je jednim ze subjektt poskytujici socialni sluzby
na sledovaném tzemi jiz od roku 1991. I kdyz je pfedmétem z&jma Charity Veseli nad
Moravou mnoho ¢innosti, nejvétsi podil pfipada na charitni pecovatelskou sluzbu. Jedna
se o sluzbu terénni, kterd je poskytovana v ptirozeném prostiedi piijemci sluzby,
u nichz doslo k poklesu schopnosti sebeobsluhy, at’ z divodu véku nebo onemocnéni.
Poskytovanim této sluzby je sledovan predevsim zajem uzivatele a jeho potieby, které
jsou podporovany vnimavym pfistupem vSech pracovnikii poskytujicich sluzby. Dle
sjednaného individualniho planu, v souladu se skute¢nymi potifebami uzivatelt sluzeb,
zabezpecuje charitni pecovatelskd sluzba pomoc a podporu cilové skupiné uzivatelt
v téch ¢innostech, které nejsou bez pomoci jiné fyzické osoby schopni zvladnout sami.
Jedna se o ¢innosti pfedem dohodnuté, které by uZivatelé sluzby bé€zné vykonavali,
pokud by jim to jejich zdravotni stav dovolil. Podstatou poskytované péce je umoznit
vSem znevyhodnénym osobam setrvat co nejdéle ve svém byté nebo rodinném domé
a neztratit svoji svébytnost.

Cilovou skupinou charitni peCovatelské sluzby jsou piedevsim mladsi a star$i
seniofi, u kterych doslo k poklesu nebo uplné ztrat€¢ sobéstacnosti, které jim snizuje
schopnost sebeobsluhy a zvySuje zavislost na pomoci jiné fyzické osoby.

Zakladni ¢innosti charitni pecovatelské sluzby je: pomoc pii zvladani béznych
ukont péce o vlastni osobu, pomoc pii osobni hygienég, zajisStovani stravy, podpora pfi

zajiStovani chodu domacnosti a napomahani pii kontaktu se spole¢enskym prostiedim.
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Z ostatnich sluzeb, které Charita Veseli nad Moravou poskytuje, to jsou:
regionalni ptijéovna kompenzaénich a rehabilita¢nich pomticek, sluzba osobni asistence,
obcCanska poradna a denni stacionai Tonik.

Sluzby jsou financovany z dotaci Ministerstva prace a socialnich véci, Krajského
ufadu Jihomoravského kraje, grantli mésta Veseli nad Moravou a se spolutiasti obci,
jejichz obéantim je poskytovana peCovatelska sluzba. Péce je poskytovana v souladu se
zédkonem o socialnich sluzbach, uhrada za sluzby se tidi provadéci vyhlaskou tohoto

zakona®.

Zdislava Veseli 0.p.s.

Druhym registrovanym poskytovatelem na uzemi UP CR, Krajské pobodky
Brno, Kontaktniho pracovisté¢ Veseli nad Moravou, je obecné prospésna spolecnost
Zdislava Veseli, 0.p.s., kterd byla zalozena v roce 2005 fyzickymi osobami a v oblasti
poskytovani socidlnich sluzeb je néastupnickou organizaci poskytujici sluzby od roku
1994. Poslanim spolecnosti Zdislava Veseli, o.p.s. je, pomoci poskytovanych sluzeb,
pomahat pfedev§im seniorim zustat co nejdéle ve svych domovech, a to i pro né
v mnohdy neptihodnych podminkéch, a tak je podporovat v jejich funkéni samostatnosti
a svébytnosti.

Cilem této spole¢nosti je poskytovani specifickych socidlnich sluzeb, zejména
sluzeb socialni péce, a to dle cilovych skupin v mist¢ kde puasobi, kterymi jsou
pecovatelska sluzba, denni stacionar a osobni asistence.

Spole¢nost Zdislava Veseli, o.p.s. poskytuje nékolik druhii socidlnich sluzeb,
a to formou ambulantni a terénni sluzby. Prioritnim z4jmem spole¢nosti je predevSim
zabezpecovani peCovatelské sluzby, kterou poskytuje seniorim a osobam se zdravotnim
postizenim a obcfanim chronicky nemocnym, kterym jejich Spatny zdravotni stav
znemoznuje  plné si zabezpeCit  pfedevSim  osobni  hygienu, stravu
a peCovat o svou domacnost. Poslanim pecovatelské sluzby je hlavné poskytovani
pomoci na takové urovni, aby se stala nedilnou soucasti Zivota kazdého piijemce
pomoci. Jde pfedev§im o zajiSténi podpory distojného Zivota v piirozeném prostiedi

kazdého obcana, k cemuz potiebuje podporu pii kazdodennich ¢innostech.

9 Charita Veseli nad Moravou. Vyrocni zprava 2013 [onling]. [cit. 2015-02-22]. Dostupné
z:http://www.veselinm.charita.cz/dokumenty/vyrocni-zpravy/?page=2
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Okruh osob, kterym je pecovatelska sluzba urcena, jsou predevSim seniofi
a osoby schronickym onemocnénim, kterym Spolecnost Zdislava nabizi
prostiednictvim svych peCovatelek okruh pecovatelskych ukont, kterymi jsou pomoc
pii zvladani béznych tkont péce o vlastni osobu, jako je podani jidlaa  piti nebo
pomoc pii oblékani, pomoc pii osobni hygiené, pomoc pii zajisténi stravy a pomoc pfi
zajisténi chodu domacnosti.

Z dalSich sluzeb spolecnosti Zdislava je to pfedevsim denni stacionai Zdislava,
coz je ambulantni socialni sluzba a ¢aj o paté jako svépomocna skupina, ve které si
predavaji informace, zkuSenosti a postiehy ti, ktefi pecuji o své blizké s onemocnénim
demence, pfedevsim Alzheimerovy choroby.

VSechny sluzby jsou poskytovany v souladu se zdkonem ¢. 108/2006 Sb.,
o socialnich sluzbéach, ve znéni pozd¢jSich predpisi, tthrada za poskytované sluzby je
stanovena v souladu svyhlaskou ¢. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera

ustanoveni zakona o socialnich sluzbach.°

4.6. Organizace vyzkumu

Vyzkum probihal v mésici lednu a tnoru 2015. Pro zjistovani uvedenych
skutecnosti jsem sestavila dotaznik (viz. pfiloha ¢. 1). V souladu se skutecnosti, Ze
respondenty byli seniofi, snazila jsem se pii volbé otdzek o co nejveétsi jednoduchost
a srozumitelnost. Aby byl mij dotaznik cilovou skupinou spravné pochopen, pozadala
jsem tii obyvatele domu s pecovatelskou sluzbou ve Veseli nad Moravou, tedy nejblize
mému bydlisti i pracovi$ti, aby se k dotazniku vyjadfili. Dva z nich méli ptipominky
tykajici se nedostate¢ného vyctu poskytovanych sluzeb. V ramci této konstruktivni
kritiky jsem danou vyzkumnou otazku rozsifila o dalsi poskytovanou sluzbu. Vzhledem
K tomu, ze dal$i namitky nebyly k dotazniku vzneseny, zacala jsem dotaznik, po dohodé
se socialnimi pracovniky jednotlivych stfedisek a spravci domu, distribuovat mezi
vSechny obyvatele domi s pecovatelskou sluzbou, které se nachazi ve spravnim obvodu
Utadu prace Ceské republiky, Krajské pobocky Brno, Kontaktniho pracoviité Veseli

nad Moravou, na jehoz izemi vyzkum probihal. Stanovila jsem den a ¢asove rozmezi,

0 Domaci péce Zdislava. Vyrocni zprava 2013 [online]. [cit. 2015-02-22].  Dostupné
z: http://domacipecezdislava.wl.cz/0-nas/vyrocni-zpravy/.
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kdy budu ptitomna v jednotlivych domech a budu obyvateltim ptedavat dotazniky. Na
tomto kroku jsem se predem s vedoucimi stiedisek a spravci jednotlivych domi
dohodla.

Vzhledem k tomu, Ze jsem s mnoha respondenty diive byla profesné v kontaktu,
nebot’ jsem od zavedeni ptispévku na péci pracovala v této agendé, ujistila jsem je, ze
tuto agendu jiz nevykondvam, a nemohu tedy zadnym zptisobem ovlivnit narok na tuto
davku, a Ze jejich zapojeni se do dotaznikového Setieni neovlivni v zadném piipadé
jakkoliv narok na ptispévek. Co se tyka samotné¢ho vypliovani dotazniki, kazdého
seniora jsem ujistila, ze dotaznik je anonymni a tdaje tedy nebudou zneuzity a zaroven
vznesla dotaz, zda je respondent schopen dotaznik vyplnit sdm nebo bude chtit pii
vypliiovani pomoc moji nebo jiné osoby. Pouze u dvou seniort jsem zjistila, ze byli
omezeni Ve Svépravnosti, a proto byla potieba oslovit jejich opatrovniky, kterymi byl
Vjednom ptipad¢ prislusSny méstsky ufad a ve druhém obecni ufad. Pfitomnost
opatrovnika pii vyplnovani dotazniku jsem v téchto dvou piipadech zajistila. VéEtSina
seniort se vyslovila v tom smyslu, Ze v pfipad€ nutnosti pozdda o pomoc pecovatelky
ne nebo rodinné ptislusniky.

Pro zajisténi co nejvétsi navratnosti dotazniki jsem se dohodla opét s vedoucimi
stiedisek a spravci domil na nékolika moznostech. Respondenty jsem informovala, Ze
mohou vyplnény dotaznik odevzdat v zalepené obalce pfimo vedoucim stfedisek nebo
spravcim budovy nebo mohou hodit obadlku do zapeceténé schranky, kterou jsem pro
tento ucel zfidila ve stfediscich a u spravci budovy. Tteti moznosti pak bylo, aby
v zalepené obalce odevzdali dotaznik mné, nebot’ jsem jim zaroven pii predavani
dotaznikd sdélila den a casové rozmezi, kdy budu znovu v daném domé zvlaStniho
urCeni pfitomna a mohu vyplnény dotaznik ptevzit. Tuto informaci jsem jim
I vV pisemné podobé vlozila do obalky. VétSina seniort vyuzila moznosti odevzdani
dotazniku v zalepené obalce vedoucim stfedisek a spravcim budov.

Pouzity dotaznik obsahoval celkem 9 otdzek, z nichz bylo 6 uzavienych a 3
polouzaviené s moznosti vybéru. Otazka ¢. 3 byla tvofena n€kolika moznostmi, které se
vztahovaly pfimo k vyuzivani ptispévku na péci na nakup sluzeb. Odpovédi respondenti
zaznamenavali kiizkovanim nabizenych odpovédi, nebo odpovédi doplnovali dle
uvedenych instrukci. Veskera zjisténa data byla pro piehled pfi zpracovani zadana do
programu Microsoft Excel, pficemz byli rozliSeni obyvatelé domt se sidlem
poskytovatele a obyvatelé domi bez poskytovatele. Poté byly sestaveny tabulky

cetnosti, které byly zpracovany graficky a z nich pak vyvozeny zavéry.

40



4.7. Vysledky tridéni prvniho stupné

Ve vyzkumné Casti jsem se zaméfila na nékolik oblasti, které koresponduji se
stanovenymi vyzkumnymi otdzkami, a to, zda rozsah vyuzivani socidlnich sluzeb
registrovaného poskytovatele ovliviiuje jeho sidlo, dale jsem se pokousela zjistit, jaké
jsou nejcastéjsi duvody nevyuzivani sluzeb registrovaného poskytovatele sidliciho
pfimo v DPS jeho obyvateli a také, koho upiednostiiuji obyvatelé DPS k zajisténi
pomoci, pokud nevyuzivaji sluzeb poskytovatele v dané DPS.

Podle Chrasky (Chraska, 2007, s. 177) lze pro zjisténi, kolik jedinci ma jeden
spoleény znak, pouzit tfidéni prvniho stupné. Vyhodnoceni dat v programu Excel bylo
primarn¢ zpracovano pomoci tzv. popisné statistiky, jejimz cilem je podle Chrasky
(Chréska, 2007, s. 19) co nejpichlednéji popsat nashromazdéna data a co nejvice
ptiblizit informaci o méfenych jevech. Zjisténd data byla pro vétsi prehlednost
znazornéna pomoci tabulek surenim Ccetnosti a procentudlniho zastoupeni nebo
vysecovych a pruhovych grafii s popisnym komentarem.

Jednim ze zakladnich ukazateld této prace bylo rozdélit vSechny respondenty,
kterymi byli obyvatelé vsech Sesti domil zvlastniho uréeni ve spravnim obvodu UP CR,
Krajskd pobocka Brno, Kontaktni pracovist¢ Veseli nad Moravou na ty, ktefi jsou
ptijemci pfispévku na péci a na ty, ktefi ptispévek nepobiraji, a to v souladu s otdzkou ¢.
1. Vysledek zobrazuje graf 7.

Graf 7: Pobirani prispevku na péci.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Unor 2015.
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Z uvedeného grafu vyplyva, ze 73% obyvatel doma s poskytovatelem jsou
ptijemci piispévku na péci. Naopak cca 72% respondentd Zijicich v bytovych domech
bez poskytovatele uvedlo, Ze piispévek na péci nepobiraji. Celkem na tuto otazku

odpovédéelo 97 respondentd.

Otazka ¢. 2 navazuje na otazku €. 1 a je zaméfena na tu Cast respondentt, ktefi
ziji vdomé s poskytovatelem, ale nejsou piijemci prispévku na péci. Respondenti se
vyjadiovali ke skutecnosti, zda vyuzivaji sluzeb tohoto poskytovatele, 1 kdyz ptispévek

na péci nepobiraji, viz nasledujici graf ¢. 8.

Graf 8: Vyuzivani sluzeb v dané DPS bez prispévku na péci.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Zgrafu je patrné, ze cca 32 % dotazovanych respondentd v domé
s poskytovatelem odpovédélo na otdzku kladné, tedy Ze vyuZiva nabizenych sluzeb

v domé, i1 kdyz nejsou piijemci prispévku.

Jednim z dil¢ich problémt, na ktery jsem soustiedila sviij vyzkum, spocival ve
zjisténi, zda rozsah vyuzivani socialnich sluzeb registrovaného poskytovatele ovliviiuje
jeho sidlo. Pro objasnéni této problematiky byly pouzity polozky z dotazniku €. 3, kde
méli respondenti ur€it, kdo jim poskytuje jaké sluzby. V této otdzce bylo mozné zvolit
vice odpovédi. Nasledujici tabulky jsou opét rozdéleny do skupiny ,,s poskytovatelem*

a ,,bez poskytovatele*.
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Tabulka 1: Vycet sluzeb riiznych poskytovatelii — ,,s poskytovatelem “.

‘

Vycet sluzeb Je mi poskytovana Neni mi
poskytovana
Pecovatelskd | PeGovatelska Osoba | Asistent
sluzba sidlici | sluzba sidlici Vam socialni
ve Vasem mimo Vas blizka péce
DPS DPS
n % n % n % |n| % n %
Pomoc s oblékanim 12 6% 2 10% | 5 | 4% |0] 0% 33 34%
Pomoc pri osobni hygiené| 21 | 11% 3 14% | 23 | 16% |0] 0% 13 | 13%
Donaska jidla a piti 38 | 20% 1 5% | 12| 9% |0| 0% 16 16%
Uklid domécnosti 38 | 20% 4 19% | 23 | 16% | 1| 33% 3 3%
Donaska nakupu 31 | 16% 3 14% | 28 | 20% | 1| 33% 4 4%
Doprovod k lékari 19 | 10% 3 14% | 23 | 16% (0| 0% 14 14%
Donaska 1éku 23 | 12% 5 24% | 22 | 16% |0| 0% 15 15%
Jiné 11 6% 0 0% | 4 | 3% |1]| 33% 0 0%
Celkem 193 [100% | 21 |100% |140|100% |3|100% | 98 |100%

Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Tabulka 2: Vycet sluzeb riznych poskytovatelii — ,, bez poskytovatele .

Vycet sluzeb Je mi poskytovana Neni mi
poskytovana
Pecovatelska | Pecovatelska Osoba Asistent
sluzba sluzba sidlici Vam socialni
sidlici ve mimo Vas blizka péce
Vasem DPS DPS
n % n % n % n | % n %
Pomoc s oblékanim 0 0% 0 0% 2 5% | 0 |0%]| 10 25%
Pomoc pri osobni hygiené| 0 0% 2 14% | 4 |10% | 0 |0%| 8 20%
Donaska jidla a piti 0 0% 0 0% 6 | 14% | 0 |0% 8 20%
Uklid domécnosti 0 0% 4 29% | 8 [19% | 0 |0% 2 5%
Donaska nakupu 0 0% 2 14% | 8 | 19% | 0 [0% 4 10%
Doprovod k lékari 0 0% 4 29% | 8 | 19% | 0 |[0%| 2 5%
Donaska 1éku 0 0% 2 14% | 6 [14% | 0 |0% 6 15%
Jiné 0 0% 0 0% 0 0% | 0 |0% 0 0%
Celkem 0 0% | 14 |100%| 42 |100%| O |[0% | 40 |100%

Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — unor 2015.

Z obou tabulek je patrné, Ze obyvatelé obou typi doml nejcastéji vyuzivaji

sluzeb spojenych s uklidem doméacnosti a sluzeb, které vyzaduji fizeni mimo jejich DPS
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(nékupy, 1éky, 1ékati). Naopak sluzbu, kterou vSichni obyvatelé vyuzivaji nejméné a jeji
provedeni tak zvladnou, je sluzba pomoc s oblékdnim. Péce poskytovand asistentem
socialni péce se ve vyzkumu objevila pouze ojedinéle.

Tabulka 1 vyjadiuje Cetnosti odpovédi u obyvatel domu s poskytovatelem. Jak
se dalo predpokladat, pecCovatelskou sluzbu sidlici ptimo v domé vyuzivaji tito
respondenti vice, nez moznosti ostatni. Z jejich nabizenych sluzeb pak nejcastéji
vyuzivaji tklid domécnosti (20%) a donasku jidla a piti (20%). Ze sluZeb nabizenych
jinym poskytovatelem pak nejcastéji vyuzivaji donasku 1éki (24%). Osobu blizkou pak
vice nez pecCovatelskou sluzbu vyuzivaji dotazovani k pomoci pfi osobni hygiené
(16%).
spiSe nez pecovatelskou sluzbu, vyuzivaji pro pomoc osobu blizkou, tedy rodinného
piislusnika. Nejéastéji byli uvadéni dcera, syn nebo snacha. Mezi odpovédi ,,jiné*

nejcasteji dotazovani uvadéli, Zze vyuzivaji sluzeb prani a zZehleni pradla.

Dalsi dil¢i otazkou, na kterou jsem hledala odpoveéd’, bylo zjisténi nejcastéjSich
divoda nevyuzivani sluzeb registrovaného poskytovatele sidliciho v DPS  jeho
obyvateli. Osloveni respondenti mohli v dotaznikové polozce €. 4 zvolit bud’ jednu

z nabizenych moznosti, nebo uvést jiny divod. Tato otazka se tykala obyvatel Zijicich

v domé s poskytovatelem.

Graf 9: Diivody nevyuzivani sluzeb.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — tnor 2015.
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V celkovém vy¢tu odpovédi bylo u obyvatel doma s poskytovatelem nejvice
zastoupena moznost ,,jiny divod* (témét 43%). Nejcastéji uvadénd odpoveéd byla:
»sSnazim se starat sam o sebe, dokud to jde*, ,,zatim pomoc zZadnou nepotiebuju® a ,,jsem
rad/a, ze zatim jsem schopen sdm/a a nemusim nikoho obtézovat“. Druhym nejc¢astéjsim

divodem nevyuzivani sluzeb byly finance. Tuto moznost zvolilo 32% dotazovanych.

Otazka €. 5 zjiStuje finanéni moZnosti dotazovanych respondentdl, a to na

nakup socialnich sluzeb.

Graf 10: Schopnost/moznost vhrady za socialni sluzby.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Z grafu 10 je patrné, ze zatimco respondenti v domech s poskytovatelem

zvolili vSechny moznosti uvadéné v dotazniku a jejich odpovédi jsou celkem
rovnomérné - cca 25%, 21%, 23% a 19% (jen moznost 1001 — 2000,- K¢ zvolilo pouze
12% respondent), obyvatelé domil bez poskytovatele volili vyrazn€ jinym zplisobem.
Celych 45% respondentll volilo jako nejCastéjsi odpovéd’ pro vyjadieni svych
finan¢nich moznosti prvni moznost, a to do 500,- K&, 36% dotazovanych si
Z nabizenych moznosti vybralo finan¢ni rozpéti od 501 - 1000,- K¢ a zbylych 18%

uvadi tfeti moznost. Zbylé moznosti, a to rozmezi od 2001 — 4000,- K¢ a 4001,- K¢
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a vice, nevyuzili viibec. Bud’ na ndkup socidlnich sluzeb nemaji dostatek finanénich

prostiedkil, nebo nejsou ochotni za sluzby tolik platit.

V dalsi otazce ¢. 6 dotazovani sdélovali, v jakém stupni jim byl piiznan

ptispévek na péci.

Graf 11: Priznany stupen prispévku na péci.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — unor 2015.

Graf 11 zobrazuje pocty priznanych ptispévkd na péci podle jednotlivych

stupni. Jasn€ lze vidét, Ze mnohem vice pfispévki je pfiznano obyvatelim domi

s poskytovatelem. Nejvice respondentl této skupiny uvedlo, ze jsou piijemci piispévku

v 1. a IL. stupni (t¢méf 23% a 36%), zbyvajici stupné jsou zastoupeny spise sporadicky

(10% a 4%). Plna ctvrtina dotazovanych (26%) uvedla, Ze pfispévek nepobird. Naproti

tomu pouze 27% respondentti domu bez poskytovatele uvedlo, Ze pobira prispévek v 1.

stupni. Zbylych asi 73% dotazovanych uvedlo, Ze neni ptijemcem piispévku na péci.
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Posledni otdzka ¢. 9 sméfovala ke zjisténi, jak jsou respondenti spokojeni se svou

finan¢ni situaci. Své nazory mohli vyjadfit podle nabizenych moznosti.

Graf 12: Spokojenost s financni situaci.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Unor 2015.

Ze zpracovanych dat vyplyva, Ze mezi obéma typy domi zvlastniho urceni
nejsou v miie spokojenosti pfili§ velké rozdily. V domé s poskytovatelem je dokonce
nejvic respondentt, tj. 32%, se svou finan¢ni situaci spiSe spokojeno. Neujasnény nazor
na svoji finanéni situaci ma dle vyzkumu asi 26 % dotazovanych v domé
s poskytovatelem, ktefi toto uvadéli jako druhou nejcastéj$i moznost a zaroven tento
postoj zaujima nejvice tdzanych v domé bez poskytovatele, a to celych 40% z nich.
Znaénym rozdilem mezi obéma posuzovanymi skupinami byla volba moznosti naprosté
nespokojenosti. Zatimco u obyvatel doma s poskytovatelem je naprosto nespokojeno
s finan¢ni situaci pouze asi 8% dotazovanych, a tato moznost byla volena nejméné,
u obyvatel domt bez poskytovatele to byla druhé nejcastéji volend odpoveéd’ a zvolilo ji

30% respondentd.
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4.8. Vysledky tridéni druhého stupné

Pro ovéfeni stanovenych hypotéz bylo provedeno tiidéni druhého stupné, kdy se
u respondentd vyhledavaji dva shodné znaky (Chraska, 2007, s. 177). V ramci
posouzeni vztahi mezi proménnymi byla zjisténd data pifevedena do tabulek

S vyznacenim cetnosti a procentudlniho vyhodnoceni.

> Hypotéza ¢. 1: Vyuzivani sluzeb registrované¢ho poskytovatele se sidlem

v DPS v souvislosti s pobiranim piispévku na péci.

H1: Ptijemci PnP vyuzivaji vice sluzeb registrovaného poskytovatele se sidlem

v dané DPS nez jiného poskytovatele se sidlem mimo DPS.

Pii stanoveni této hypotézy jsem vychazela z predpokladu, Ze dostupnost registrovaného
poskytovatele socialnich sluzeb ovliviiuje vyuzivani jeho sluzeb. Jelikoz pfispévek na
péci je ze zakona o socidlnich sluzbach pfimo urcen na zajisténi pomoci, soustiedila

jsem pozornost na ty respondenty, kteti PnP pobiraji.

Tabulka 3: Vyuzivani sluzeb.

Ptijemci PnP Bez PnP
n % n %
Poskytovatel v DPS 34 53% 3 27%
Poskytovatel mimo DPS 5 8% 3 27%
Osoba blizka 23 36% 4 36%
Asistent socialni péce 2 3% 1 9%
Celkem 64 100% 11 100%

Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — anor 2015.

Z celkovych Cetnosti piijemct PnP i téch, co PnP nepobiraji, je v nasledujicim grafu

znéazornéno, jaké poskytovatele pomoci obyvatelé DPS vyuZivaji.
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Graf 13: Vyuzivani sluzeb.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Unor 2015.

Nadpoloviéni vétSina, tj. 53% respondentu Zijicich v DPS se sidlem poskytovatele také

téchto sluzeb vyuziva, a proto mizeme stanovisko této hypotézy podpofit.

Vyse uvedeny graf je soucasné také odpovédi na posledni polozenou dil¢i otazku, a to,
koho uptednostiiuji obyvatelé DPS k zajisténi pomoci, pokud nevyuzivaji sluzeb
poskytovatele v dané DPS. Ptekvapiva shoda nastala u vyuZzivani pomoci osoby blizké,
kterou z 36% vyuzivaji jak respondenti s pfiznanym PnP, tak respondenti bez tohoto
prispévku. Asistenta socidlni péce vyuzivaji obyvatelé DPS minimalné. Ti, co pobiraji

PnP, pouze ve 3 %, bez PnP v 9%.

> Hypotéza €. 2: VyuZivani sluZeb registrovaného poskytovatele se sidlem

v DPS v souvislosti s finan¢ni situaci obyvatel DPS.

H2: Existuje souvislost mezi finanéni situaci obyvatel DPS a vyuzivanim sluzeb

poskytovatele v dané DPS.

Zajimalo mé, zda finan¢ni situace ovliviluje vyuzivani sluzeb registrovaného
poskytovatele sidliciho ptimo v DPS, kde respondenti Ziji. Domnivala jsem se, Ze ¢im
vy$si nespokojenost, tim mensi bude ochota respondentii vyuzivat placené sluzby.
Zjisténé vysledky zachycuje nasledujici tabulka a graf, ze kterych vyplyva, jaké
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poskytovatele vyuzivaji respondenti v navaznosti na svou financni spokojenost ¢i

nespokojenost.
Tabulka 4: Spokojenost s financni situaci.
Poskytovatel v Poskytovatel Osoba [ Asistent sociélni
DPS mimo DPS blizka péce
n % n % n % n %
naprosto spokojen/a 7 17% 8 26% 11 28% | 1 13%
spiSe spokojen/a 14 34% 12 39% 3| 8 | 2 25%
ani spokojen/a ani
nespokojen/a 9 22% 5 16% 151 38% | O 0%
spiSe nespokojen/a 10 24% 4 13% 2| 5% | 3 38%
naprosto nespokojen/a | 1 2% 2 6% 8 | 21% | 2 25%
Celkem 41 100% 31 100% 39 100% | 8 100%
Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.
Graf 14: Spokojenost s financni situaci.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Unor 2015.
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Srovndnim zjisténych hodnot zjistujeme, ze sluzeb poskytovatele sidliciho piimo
v budové DPS, kde respondenti ziji, vyuzivaji nejvice ti, kteti uvedli ,,spiSe
spokojenost (34%). Nejmensi vyuziti je v souladu s pivodnim piedpokladem u téch,
kteti uvedli, Ze jsou se svou finanéni situaci naprosto nespokojeni (2%).

Pro lepsi ovéfeni daného piedpokladu jsem z respondenti Zzijicich v DPS se sidlem
poskytovatele, kteti téchto sluzeb vyuzivaji, vyselektovala pouze dvé skupiny, kdy v té
prvni jsou zastoupeni souhrnné ti respondenti, ktefi jsou se svou finan¢ni situaci

naprosto nebo spise spokojeni, a ve druhé skupiné€ ti, ktefi uvedli, Ze jsou naprosto nebo

spiSe nespokojeni. Vysledky zachycuje nasledujici tabulka a graf.

Tabulka 5: Spokojenost s financni situaci — s poskytovatelem.

Poskytovatel v DPS
n %
Spokojen 21 66%
Nespokojen 11 34%
Celkem 32 100%

Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Graf 15: Spokojenost s financni situaci — s poskytovatelem.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — unor 2015.
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Jak je z grafu patrné, obyvatelé DPS se sidlem poskytovatele, ktefi jsou se svou finan¢ni
situaci spokojeni, vice vyuzivaji sluzeb tohoto poskytovatele (66%) ve srovnani s t€mi,
kterym jejich finan¢ni situace nevyhovuje (34%). Mlzeme proto piivodni piedpoklad
podpofit — existuje souvislost mezi financni situaci obyvatel DPS a vyuzivanim sluzeb

poskytovatele v dané DPS.

> Hypotéza ¢. 3: Vyuzivani pomoci osoby blizké obyvateli DPS
v souvislosti s absenci registrovaného poskytovatele sidliciho v dané DPS .
H3: Obyvatele zijici v DPS bez sidla poskytovatele vyuzivaji vice pomoci osoby

blizké nez registrovaného poskytovatele nebo asistenta socidlni péce.

Dalsi oblasti mého vyzkumu bylo zjisténi, koho vyuzivaji k zajiSténi potiebné pomoci
respondenti, kteti ziji v DPS bez sidla poskytovatele socialnich sluzeb. Predpokladala
jsem, Ze nejvice bude pomoc poskytovadna ze strany blizkych osob. Pro lepsi znazornéni
pfipadnych rozdilli jsem opét rozdelila respondenty do dvou skupin podle toho, zda

Vv jejich DPS sidli poskytovatel socialnich sluzeb nebo nikoli.

Tabulka 6. Vyuzivani pomoci — bez poskytovatele.

DPS bez sidla poskytovatele | DPS se sidlem poskytovatele
n % n %
Poskytovatel v DPS 0 0% 36 59%
Poskytovatel mimo DPS 3 27% 5 8%
Osoba blizka 6 55% 18 30%
Asistent socialni péce 2 18% 2 3%
Celkem 11 100% 61 41%

Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.
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Graf 16: Vyuzivani pomoci — bez poskytovatele.
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Zdroj: Vlastni vyzkum, leden — Gnor 2015.

Z vyse uvedeného grafu je patrné, ze pomoc osoby blizké nejvyraznéji vyuzivaji
obyvatelé DPS, ve kterych neni poskytovatel sluzeb (55%). Z téchto skutecnosti
vyplyvé, ze pivodni domnénka byla spravna a obyvatele zijici v DPS bez sidla
poskytovatele prokazatelné¢ vyuzivaji vice pomoci osoby blizké nez registrovaného

poskytovatele Ci asistenta socialni péce.

4.9. Shrnuti vysledkii vyzkumu

Cilem této predkladané diplomové prace bylo zjisténi rozdilného vyuZivani
ptispévku na péc¢i u obyvatel domu zvlastniho ur€eni, a to v ndvaznosti na sidlo
registrovaného poskytovatele.

V teoretické Casti prace popisuji obecné charakteristiky starnuti a stafi, podavam
zakladni informace o pfispévku na péci, socidlnich sluzbach a pfiblizuji domy
zvlastniho urceni, kterymi jsou domy s pecovatelskou sluzbou.

Pro praktickou cast prace jsem vytvofila anonymni dotaznik, ktery byl
distribuovan do Sesti doml zvlastniho urceni, ve kterych probihal vyzkum, a to na
tizemi spravniho obvodu UP CR, Krajska pobocka Brno, Kontaktni pracovi§té Veseli

nad Moravou. Vyzkum probihal v mésicich leden a unor 2015 a zapojilo se do n&j 99

respondentti, z toho 75 Zijicich v domech s registrovanym poskytovatelem sluzeb a 24
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bez registrovaného poskytovatele. Navratnost dotazniki byla cca 75%. Vysledky byly
ptehledné zpracovany do tabulek a grafi.

Stézejni Cast tvori otazky tykajici se piispévku na péci. Z vysledkt je patrné, ze
cca dvé tietiny (to je 61 seniort) obyvatel pobira urcity stupen piispévku na péci. Z této
hodnoty je pak vice jak 73% seniort bydlicich v domech s poskytovatelem. Oproti tomu
skupina respondentd Zzijicich v domech bez poskytovatele je piijemcem piispévku na
péci jen v cca 27%. Znateln€ odlisné hodnoty byly u otazky, kde dotazovani odpovidali
na vysi pfiznaného stupné zavislosti. Respondenti z domu s poskytovatelem vykazuji
vetsSi procento ptiznaného piispévku na péci, a to ve vSech stupnich oproti skupiné
respondentll bez sidla poskytovatele, kde jen 27% dotazanych ptiznalo, ze pobira I.
stupenl prispévku na péci. Vysledky v tomto bod¢€ tedy podporuji prvni hypotézu, a to,
ze ptijemci piispévku na péci vyuzivaji vice sluzeb registrovaného poskytovatele se
sidlem v dané DPS nez jiného poskytovatele se sidlem mimo DPS. Pomérné velké
rozdily existuji i u ochoty nakupu danych socidlnich sluzeb. Zatimco u skupiny obyvatel
domt s poskytovatelem miiZzeme pozorovat pomérné vyrovnany nakup i ve vysSich
cenovych relacich, u respondentd domut bez poskytovatele 1ze naopak vidét sestupnou
tendenci v zavislosti na vysSich hodnotach. Analyza dat odporuje druhé hypotéze, tzn.
souvislost mezi finan¢ni situaci obyvatel DPS a vyuzivanim sluzeb poskytovatele
v dané DPS se v tomto piipadé neprokazala.

V nédvaznosti na cenovou naro¢nost sluzeb byla soucasti dotaznikového Setfeni
1 otazka tykajici se vyuzivani téchto sluzeb bez vazby na pobirdni ptispévku na péci.
Zde jiz byly vysledky vyrovnanéj$i. Dvé tietiny (cca 68%) dotazovanych z domu
s poskytovatelem tyto sluzby nevyuzivaji, druha skupina z domu s poskytovatelem se
Vv odpovédich rozdélila na dv€ poloviny — tedy 50% sluzby vyuziva a 50% nikoliv.
Posledni otazka se tykala spokojenosti s finan¢ni situaci. U této otazky byla Skala
odpovédi pomérné pestrd. Naprosto spokojené se citi cca 10% vSech dotazovanych,
spiSe spokojeno je vice seniord z domu s poskytovatelem (32%), oproti ostatnim
respondentim z domu bez poskytovatele (20%). Opacna situace byla u tfeti moznosti,
kdy 40% obyvatel z domu bez poskytovatele a 26% seniortt z domu s poskytovatelem
nema ke spokojenosti presn¢ vyhranény postoj. Zbyla ¢ast respondentl je s financni
situaci spiSe nebo naprosto nespokojena.

Jedna z vyzkumnych otazek byla zaméfend na divody nevyuzivani sluzeb
registrovaneho poskytovatele sidliciho v domé s pecovatelskou sluzbou jeho obyvateli.

Nejcastéji respondenti oznacili z nabizenych moznosti odpovéd ,,jiny divod®, kterou si
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vybralo cca 42% dotazovanych, kdy méli moznost vyjadrit osobni divody nevyuzivani
sluzeb. Nejcastéji uvadeli snahu starat se sami o sebe, nikoho neobtézovat nebo
vyjadfili skutecnost, Zze zddnou pomoc zatim nepotiebuji. Druhou nejfrekventovangjsi
odpovédi byla finan¢ni naroc¢nost, kterou volilo 32% respondentd.

Dalsi oblasti mého zajmu bylo zjistit, zda mé sidlo registrovaného poskytovatele
sluzeb vliv na vyuzivani socidlnich sluzeb. Vyzkum ukazal, ze lidé Zzijici v domé
s poskytovatelem tuto moznost vyuzivaji nejvice a tuto pomoc vyuzivaji hlavné pii
ukonech donasky nakupu (16%), donasky jidla a piti (20%) a Uklid doméacnosti (20%),
nejméné registrovaného poskytovatele vyuzivaji pii tkonech pomoc s oblékanim a jiné
ukony, kde byli odpovédi shodné (6%). Respondenti zijici v domé bez poskytovatele
vyuzivaji k zabezpeceni pomoci nejvice osobu blizkou, a to k ikontim donasky nakupu,
uklidu domécnosti a doprovodu k lékafi (19%). Tieti hypotéza se tak ukazala byt
rovnéz podpofena ziskanymi daty, protoze celkem 36% respondentii vyuziva pravé
pomoc rodiny nez registrovaného poskytovatele (27%) nebo asistenta socialni péce
(9%).

Posledni vyzkumna otdzka byla zamétena na konkrétni pomoc senioriim, pokud
nevyuzivaji sluzeb registrovaného poskytovatele v dané DPS. Otdzka je smérovana na
obyvatele domii se sidlem poskytovatele, u kterych v 30% nejcastéjs$i pomoc piichazi od
osoby blizké, €ili nejbliz§iho okruhu rodiny. Vyzkum takto prokazuje, Ze i kdyz senior
zije vdomé zvlaStniho urceni, pfesto s nim rodina neztraci kontakt a snaZi se mu
aktivné vypomahat. Jiného poskytovatele mimo DPS a pomoci asistenta socialni péce

VyuZzivaji minimalné.
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5. ZAVER

Jiz v uvodu své prace uvadim, ze dlouhodobé pracuji jako socidlni pracovnice
a moji cilovou skupinou, na tseku davkové agendy, byli vzdy seniofi. V minulém roce
jsem pracovni pozici zmeénila a jednou z povinnosti mého soucasné¢ho pracovniho
uvazku je vyhodnocovéani zadosti o obecni byty, vcetné Zzadosti do domu
s pecovatelskou sluzbou. Zajemci o pridéleni bytu v domé zvlastniho urceni, ktefi
ptichazi na na§ méstsky urad, Casto nejsou ani seniorského véku, a pokud ano, zpravidla
nejsou piijemci piispévku na péci a o poskytovani pecovatelskych sluzeb zatim nemaji
zajem. Jejich prioritni potfebou je ziskat obecni byt s co nejmensi ekonomickou
naroénosti. Casto jde o snahu vyiesit tizivou Zivotni situaci, do které se mnohdy ne
vlastni vinou dostali. Jak vyplynulo z kontaktu se socidlnimi pracovniky a sprévci
domu zvlastniho ur¢eni, béhem mého vyzkumu, maji s Zadateli o byt velmi podobné
zkuSenosti. Podle jejich vyjadieni vétSina soucasnych pfijemct pifispévku na péci
zijicich v jejich domée zvlastniho urceni jsou tzv. starousedlici, zijici v domé nékolik let
a byt jim byl ptidélen jiz jako pfijemcim piispévku na péci. VéEtsina nové prichozich
obyvatel zada o piispévek na péci, zpravidla neuspésné, az po pridéleni bytu. Ukazuje
se, ze domy s pecovatelskou sluzbou tak ztraceji na svém vyznamu a obcany jsou
vnimany jen jako levné obecni ,,bydleni“. Mnoho Zadatelli seniorského véku ve své
zéadosti také uvadi, Ze pomoc ze strany poskytovatele zatim nepotiebuji a podani Zadosti
do domu s pecovatelskou sluzbou je pro n¢€ jen jakymsi aktem pro zaji$téni budoucnosti.
I kdyZ je jim byt pfidélen, nebot’ ndkup sluZzeb neni podminkou pro ptidéleni bytu,
o jejich poskytovani nezadaji. Jak vyplynulo z odpoveédi dotaznikového Setfeni, hodné
respondentli uvedlo jako divod nevyuzivani sluzeb snahu nezatézovat nikoho péci
0 svoji osobu, snahu o co nejvetsi sobéstacnost a samostatnost. To, zda ptimo v domé
zvlastniho urCeni ma svoje zdzemi poskytovatel péée neni pro vétSinu z nich
rozhodujici.

Pti kontaktu s obyvateli doml zvlastniho urceni béhem vyzkumného Setieni
jsem dosla k nazoru, ze slovo ,,peCovatelsky* v nazvu domu pro né¢ ale ma velky, az
symbolicky vyznam. I kdyz se pfijimani sluzeb brani a nechtéji se zaradit do skupiny
»bezmocnych® o které musi byt pecCovano, citi v dome s pecovatelskou sluzbou zazemi,
jistotu pro budoucnost. VétSina z nich realisticky zhodnocuje svoje starnuti a stafi
a s tim souvisejici ptfedpoklad péce o svou osobu, 1 omezené moznosti péce ze strany

ptibuznych.
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Vysledky prace by tak mohly vést k zamysleni piislusnych organti nad
stanovenim novych kritérii pro pifijem zadosti do domu s pecovatelskou sluzbou
a nasledné¢ pridé€leni bytu, ziskané informace mohou slouzit i jako informac¢ni material

pro poskytovatele socidlnich sluzeb.
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Cilem bakalaiské prace je zjistit rozdily ve vyuzivani ptispévku na péci obyvateli domt
s pecovatelskou sluzbou, ve kterych ma své stifedisko registrovany poskytovatel péce
a témi obyvateli domii zvlastniho urceni, ve kterych jsou sluzby poskytovany externé.
V teoretické Casti prace se zamétuji na teorie a koncepty z oblasti socidlni gerontologie,
zabyvam se predevSim problematikou stafi a starnuti a vymezovanim pojmu, které
s touto tematikou pfimo souvisi, a to pojeti stafi, rozdé€leni etap Zivota a piipravou na
stafi, dale si rovnéZ kladu otazku kdo je stary ¢lovék. Zamyslim se nad tematikou
postojti spolecnosti ke stafi, potiebami ve stafi a nad vyznamem autonomie. Dtlezitou
¢asti prace je prispévek na péci a jeho zakonné ukotveni, socialni sluzby jako nastroj
intervence s dirazem na sluzby pro seniory. Jako relevantni pro moji praci povazuji
pfiblizit bydleni v domech zvlastniho urceni. Vyzkumnd ¢ast je vedena formou

dotazniku. V zavéru prace je zhodnoceni mého vyzkumu.

Kli¢ova slova v angli¢ting: senility, old age, care contribution, day care, nursing home,

social services provider

Thesis deals with care contribution different exploitation by inhabitants of nursing
homes with social services provider’s centre in it and inhabitants of nursing homes,
where social services have been affording externally. | target theories and concepts in
social gerontology area in theoretical part of work, especially senility issue and terms of

this matter like concept of senility, life period dividing and preparation to old age. Next
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I ask who old human is. | think about community positions to senility, requisites of old
age and importance of autonomy in old age. Important part of work is care contribution
and its legislative place, social services as intervention tool with regard to services for
seniors. | need to zoom in living in nursing homes as relevant for my work. Research

part is making by questionnaire form. Evaluation of my research is in end of work.
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PRILOHY
Piiloha &. 1 — Dotaznik

VézZend pani, vaZzeny pane,

obracim se na Vas s prosbou o vyplnéni kratkého dotazniku, ktery byl sestaven pro
ucely mé bakalaiské prace vénované vyuzivani priispévku na péc¢i v domech
s pe¢ovatelskou sluzbou. Udaje, které mi poskytnete, budou pouZity vyhradné pro mou
zavéreCnou praci a nebudou nijak zneuZity.

Dotaznik je zcela anonymni a ¢asoveé nenarocny.

Dékuji za pravdivé odpovéedi a ¢as vénovany vyplnéni.

Anna Spacilova, studentka oboru socidlni prace
Univerzita Palackého v Olomouci
Cislo mého osobniho telefonu je 721 277 674, pro ovefeni mého studia miizete

kontaktovat pani Radmilu Wagnerovou, ¢islo telefonu 585 633 392.

Pokyny pro vyplnéni: pokud neni uvedeno jinak, oznacte prosim pouze jednu
Z nabizenych odpovédi. U otdzky s volnou odpovédi napiste sviij ndzor.

Dotaznik
1. Pobirate prispévek na péci?
o ano / pokud odpovite ano, pokracujte otazkou €. 3
O ne

2. Vyuzivate pecovatelskych sluzeb v DPS, i kdyZ prispévek na péci nepobirate?
O ano
o ne / pokud odpovite ne, pokracujte otazkou ¢. 4
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3. Kterou z uvedenych sluzeb vyuzivate? Prislusné poli¢ko, prosim,
zakrizkujte. Pokud Vam danou sluzbu poskytuje ,,osoba Vam blizka*,
prosim vepiste do daného poli¢ka, o koho se jedna.

Vycet sluzeb Je mi poskytovana Neni mi
poskytovana
Pecovatelska | PeCovatelska Osoba Vam | Asistent
sluzba sluzba sidlici blizka (napf. | socialni
sidlici ve mimo Va§ DPS | déti, pratelé péce
Vasem DPS apod.)

Pomoc s oblék&nim

Pomoc pii osobni
hygiené

Donaska jidla a piti

Uklid doméacnosti

Donagka nakupu

Doprovod k 1ékaii

Donaska 1éku

Jiné, uved'te jaké

Pokud jste uvedli, Ze pecovatelské sluzby vyuzivate, pokracujte otazkou ¢. 5.

4. Pokud nevyuzZivate peCovatelskych sluZzeb Vasi DPS, uved’te prosim, z jakého
diivodu.

0 finan¢ni naro¢nost

0 nespokojenost s kvalitou poskytovanych sluzeb ve VaSem DPS

O pomoc poskytuje jiny poskytovatel

o jiny ditvod (uved'te, jaky):

5. Jakou finan¢ni ¢astku jste schopen/na zaplatit za pecovatelské sluzby (kolik
si miiZete ,,dovolit“ za né zaplatit)?

o do 500,- K¢

o0 501 -1 000,- K¢

o 1001 - 2 000,- K¢

02001 - 4 000,- K¢

04001,- K¢ a vyse

6. Pokud pobirate prispévek na péci, jaky stupeit Vam byl priznan?
o L. (800,-K¢)

o II. (4 000,-K¢)

o 111 (8 000,-K¢)

o IV. (12 000,-K¢)

O nepobirdm
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Bud’te tak laskav/a a uved’te prosim nékolik udaji o Vas.

7. Pohlavi: O muz O Zena

8. Uved’te vék, kterého jste dosahl/a pri poslednich narozeninach: .................

9. Jak jste spokojen/a se svou finan¢ni situaci?
O naprosto spokojen/a

O spiSe spokojen/a

O ani spokojen/a, ani nespokojen/a
O spiSe nespokojen/a

O naprosto nespokojen/a

Jeste jednou dékuji za vyplnéni.

66



	ÚVOD
	1. STÁŘÍ A STÁRNUTÍ
	1.1. Vymezení pojmů
	1.2. Postoje ke stáří
	1.1.

	1.3. Autonomie
	1.2.


	2. PŘÍSPĚVEK NA PÉČI
	2.
	2.
	2.1. Ekonomika ve vztahu ke stáří
	2.2. Příspěvek na péči
	2.3. Zdravotní stav českých seniorů

	3. SOCIÁLNÍ SLUŽBY
	3.
	3.
	3.1. Sociální služby
	3.2. Dům s pečovatelskou službou
	3.3. Pečovatelská služba

	4. Metodika práce
	4.
	4.1. Cíl výzkumného šetření
	4.2. Výzkumné otázky
	4.3. Hypotézy
	4.4. Výzkumné metody
	4.5. Výzkumný soubor
	3.1.
	3.2.
	3.3.
	3.4.
	3.5.

	4.6. Organizace výzkumu
	4.7. Výsledky třídění prvního stupně
	4.8. Výsledky třídění druhého stupně
	4.9. Shrnutí výsledků výzkumu

	5. Závěr
	SEZNAM LITERATURY
	SEZNAM PRÁVNÍCH PŘEDPISŮ
	SEZNAM ZKRATEK
	SEZNAM GRAFŮ
	SEZNAM TABULEK
	WEBOVÉ STRÁNKY
	PŘÍLOHY


