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Priloha ¢. 1 - Pfehled vyzkumnych otazek a scénar rozhovoru
Dale nasleduje shrnuti vyzkumnych otazek spolu s pfifazenymi otdzkami ve scénafi

rozhovoru.

HVO: Jaké jsou bariéry v dosazeni péce zaméiené na ¢lovéka v konkrétnim zaiizeni?

Dil¢i vyzkumné otazky Scénar rozhovoru

1. Jak pracovnici pfimé péce interaguji | @) Co pro Vas obnasi pecovat o klienta zde v
zatizeni? (Co je tady podstatou péce?)

b) Jak pracujete s potiebami klienta (Jak je urcujete?
Jak je naplitujete?)

s klientem?

2. Jak pracovnici ptimé péce aplikuji | ¢) Jak vyuzivate PBM?
PBM? d) Sjakymi tézkostmi se sohledem na PBM
setkavate?

3. Jak je popisovana spoluprace mezi | €) Ktefi kolegové (odbornosti) se podili na piimé
péci?

f) MizZete popsat vzajemnou spolupraci? (s jakymi
tézkostmi se setkavate?)

g) Jaka je podle Vas role rodiny v pééi?

h) Jak je do péce zapojovana?

aktéry ptimé péce?

4. Jak vnimaji roli managementu a | i) Koho povazujete za soucast ,.kancelafi*?

j) 'V ¢em je pro Vas s ohledem na poskytovani péce
dulezity?

k) Jak vnimate, Ze napliiuje tuto roli (co Vam chybi,
co naopak funguje)?

vnitinich sluzeb?




Priloha ¢. 2 - Informovany souhlas s vyuzitim informaci

Tento informovany souhlas se tyk4 rozhovorii zaznamenanych za ucelem zpracovani

diplomov¢ prace s nazvem ,,PéCe zaméiend na Clovéka v domove pro seniory.

Cilem diplomové prace je identifikovat a popsat piekazky, které brani v dosahovani péce
zamétené na Cloveka v organizaci.......... , & 10 Z pohledu pracovnikt zapojenych do piimé
péce.

Rozhovory budou nahravany na diktafon, nasledn¢ doslovné piepsany a anonymizovany,
to znamena, ze ucastnik nebude na jejich zaklad¢ urCitelny. Pokud vypravée udéli souhlas,
bude uvedena typova pozice (napf. vSeobecna sestra, stani¢ni sestra, peCovatel, pracovnik

rehabilitace).

V anonymizované podobé budou rozhovory archivovany. MoZnosti  vyuZiti
anonymizovanych rozhovorii za u¢elem dalSich vyzkumnych aktivit, stejné jako moznost

zptistupnit archiv dal$im badatelim, je rovnéz soucasti tohoto souhlasu.

Diplomova prace bude zvetejnéna v Repozitati zaveéreCnych praci Univerzity Karlovy.

Ja, ,jsem dne........ooiiiiiin . poskytl/a rozhovor

Mgr. Karolin¢ Hrd¢, za ticelem vySe vymezeného vyzkumu k diplomové praci.

Pro tcely diplomové price smi byt tento rozhovor zpracovan a archivovdn pouze

V anonymizované podobg s:

[ ] uvedenim mé typové pozice

[] bez uvedeni mé typové pozice

Vyuziti dat z archivu — zaskrtnéte polozku pouze v piipadé souhlasu:

[ ] Souhlasim s tim, aby rozhovory byly pouzity k dalim vyzkumnym a publikaénim

aktivitdm vySe jmenované.

[] Souhlasim s tim, aby data z archivu byla na pozadani zp¥istupnéna dalsim badatelim za
ucelem jejich vyzkumnych a publikacnich aktivit. O vydani bude vyhotoven zaznam

obsahujici identifikacni a kontaktni udaje badatele.
V Prazedne....................... Podpis................

Souhlas piijala Mgr. Karolina Hrda Podpis................



Priloha ¢. 3 - Souhlas s vyzkumem v organizaci - vzor
Souhlasim s tim, aby v organizaci........... , jejiz jsem statutarnim zastupcem, probehl

vyzkum k diplomové praci s nazvem Péce zaméiena na Clovéka v domove pro seniory.

Vyzkum provede diplomantka, Mgr. Karolina Hrd4, studentka Fakulty humanitnich studii

Univerzity Karlovy, oboru Rizeni a supervize v socidlnich a zdravotnickych organizacich.

Cilem diplomové prace je identifikovat a popsat prekazky, které brani dosazeni poskytovani
péce zamétené na Cloveéka v pfedmétné organizaci. Za timto ucelem nalezi vybér a osloveni

jejich pracovnikl autorce vySe uvedené diplomové prace.

Jméno organizace je z diivodu jeji ochrany anonymizovano. Vlastni popis organizace a jejich

aspektii bude pted zvefejnénim schvalen statutarnim zastupcem.
Diplomova prace bude zvefejnéna v Repozitafi zavérecnych praci Univerzity Karlovy.

V ptipad¢ dalSich publikacnich Cinnosti, ve kterych by bylo uzito vystupt predmétného

vyzkumu, bude organizace kontaktovana.
V Praze dne

feditel Karolina Hrda



Priloha ¢. 4 - Projekt diplomové prace

UNIVERZITA KARLOVA V PRAZE
FAKULTA HUMANITNICH STUDII

Personalizace v kontextu péce o seniory v reziden¢nim zarizeni

Projekt diplomové prace

Jméno studujici: Karolina Hrda
Cislo studenta: 89868111

Katedra: Rizeni a supervize v socidlnich a zdravotnickych organizacich

Rok imatrikulace na katedie: 2013



Uvod k tématu diplomové prace

Téma diplomové prace vykrystalizovalo na stfetu moznosti, které mi nabizi mé zaméstnani
v domov¢ pro seniory a mych pozadavki na vystupy diplomové prace. Témi jsou prakticka
uplatnitelnost a zaroven mozny piinos do oboru s ohledem na relativné nizkou
prozkoumanost uré¢ité oblasti. Téma samotné jsem hledala pomérné dlouhou dobu, fada
moznosti se oteviela v poslednich mésicich diky postupné formulaci dlouhodobé strategické
vize, kdy organizace aspiruje na to stat se Skolicim zafizenim v oblasti dlouhodobé péce.
Cilem je dosazeni naplnéni vSech lidskych potieb s ohledem na specifika kiehkého stari
vyzadujici dlouhodobou podporu (MPSV, 2010). S tim v organizaci souvisi rozvoj v fadé
oblasti, mmj. paliativni pé¢i a v praci dle psychobiografického modelu pége. Clovék — klient
se zde dostava do stfedu pozornosti ve vSech ohledech, nejen s aktudlnimi pottebami, ale
1 Zivotnim ptibéhem, zkusenostmi, zvyky i respektovanim a napliiovanim ptedstav o vlastni
budoucnosti (Epp, 2003). Pfistup orientovany na ¢lovéka — Klienta (person-centred
approach; v praci také uzivany termin personalizace ¢i personalizovana péce (person-centred
care)) aplikovany a pozorovatelny ve vSech strukturach organizace povazuji za alfu i omegu
naplnéni strategického cile; rozvoj v kazdé oblasti pfispiva k hlubsi personalizaci, ktera tyto
oblasti zpétné¢ ovlivituje ve sméru poskytovani kvalitn€j$i dlouhodobé péce seniortiim

v celém rozsahu jejich potieb.

Jak je z naznaCen¢ho patrné, jedna se o kontinualni proces zmény, ktery s sebou nese rizné
vyzvy (Kotter, 2000). Mimo jiné se za klicové ukazuje odhaleni bariér, které personalizaci
péce stoji v cesté — inkriminované oblasti je déle tfeba rozvijet (McCormack et al., 2010).
Pro zjisténi ptekazek a prostoru pro zdokonaleni je velmi dilezité poznat, jakych podob
vlastné pfistup orientovany na ¢lovéka (person-centred approach) nabyva. Toho lze docilit
jak studiem relevantni doméci i zahrani¢ni literatury, tak pfimym dotazovanim se

zamgéstancl. VySe naznacenym smérem také povedu svou diplomovou praci.



Predpokladana struktura diplomové prace

Za hlavni vyzkumnou otazku jsem si zvolila: Jaké jsou bariéry v personalizaci
poskytovanych sluZeb z pohledu pracovniki organizace?

Vzhledem k o¢ekavanym praktickym vystuptim pro konkrétni zatizeni je diilezité zamyslené
kvalitativni Setfeni mezi pracovniky pfimé péce, tj. peCovateli, zdravotnimi sestrami,
pracovniky rehabilitace a socidlnimi pracovniky, dale doplnéno piedpokladan€ i manazery
organizace. Vést budu polostrukturované rozhovory, pro né€z scénaf rozhovoru zkonstruuji
na zédkladé meéficich nastroji, napf. Person-centred Nursing Index (PCNI tool), ktery
zachycuje riizné mozné dimenze personalizované péce. (Slater, McCormack in McCormack
et al., 2010) a ktery fakticky rozpracovava Osetfovatelsky na clovéka zaméteny model péce
(angl. personcentred nursing framework), ve kterém autofi (McCormack, McCance, 2006)
definovali 4 zékladni koncepty/konstrukty personalizované péce, konkrétné: a) osobnostni

ptedpoklady sester

b) prostiedi, ve kterém je péce poskytovana

C) zpusob, jakym se péce déje

d) dosahovani specifickych vystupt, tj. vlastni projevy personalizace

Kazdy z uvedenych bodil lze dale konceptualizovat, cemuz se budu vénovat v samotné
teoretické casti diplomové prace. Z vySe uvedeného je patrné, Ze poskytovani
personalizované péce se tyka kazdého v organizaci, klade zna¢né ndroky na osobnostni
charakteristiky pracovnikii, jejichz schopnosti je nutné neustdle rozvijet v citlivosti
uvazovani v kontextu kazdého jednotlivého klienta (Ross, Todd, Clarke, 2014), k ¢emuz
v prostiedi organizace, ve které pracuji je poplatny zvoleny psychobiograficky model péce.
Jeho uplatiovani vSak také vyzaduje stoprocentni podporu managementu, stejné jako jasné
artikulovany strategicky cil, k jehoz napliovani cestu ukazuji leadefi v organizacich
(McCormack et al., 2010). V kontextu zkoumaného prosttedi predpokladam, Ze nositelem
této role jsou klicovi pracovnici — pracovnici v socidlnich sluzbach, spiSe nez zdravotnicky

personal.

Jak jsem jiz podotkla, je uplatiovani pfistupu orientovaného na klienta dlouhodobym
procesem. Bariéry navic piedpokladdm v souvislosti s celospoletensky na tizemi Ceské

republiky dlouhodobé piisobicim paternalistickym, funkénim modelem péée (Stegmannova,

Vi



2012), jehoz vliv je stale patrny i ve sledovaném zatizeni. M¢é uvazovani se ubird smérem
k hypoteticky pozorovatelnému stfetu téchto dvou kulturné-organizacnich protipdli, kdy je
pfichylovani se k jedné ¢i druhé ,strané“ rozpoznatelné, a proto je mozné s vyslednymi

zjisténimi operovat ve smyslu posilovani zadoucich projevi a préci se slabymi strankami.

Prozatim jsem akcentovala spise hledisko toho, co je tfeba pro poskytovani personalizované
péce, tedy oteviené prostfedi plné divéry (Beck, Jakobsson, Edberg, 2014) a vzd¢lani
pracovnici s odpovidajicimi osobnostnimi piedpoklady, kteti chtéji a znaji poskytovat tuto
péci. Pristup orientovany na Clovéka/klienta by mél byt uplatnovan, zavadén, pro dopady,
které nabizi. Identifikovatelny je jeho pfinos pro spokojenost pracovnikd v prostiedi
organizace (Sjogren et al., 2014) diky tomu také do péce o klienty. Nékolik studii se vénuje
pravé pozitivnim dopadiim personalizace v péci o klienty s demencemi a seniory a praci

s jejich pfirozenym systémem, tj. rodinou (Sjogren et al., 2012).

Ptistup orientovany na ¢lovéka/klienta nabyvé riznych podob, ma vSak shodny cil, kterym
je rozpoznavani ¢loveka jako lidské bytosti se v§emi jeho potfebami, touhami, hodnotami,
zasadami a v tomto kontextu uspokojovani jeho potieb - izce souvisejicim konstruktem,
kterému se v praci budu vénovat, je individualizace v péci o klienta, ktera je nedilnou
soudasti takto poskytované péte (Stegmannova, 2012). Tomu musi byt pfizpasobeno
1 prostfedi a kultura organizace (McCormack, 2003). Na mikrotrovni interakci
klienta/pracovnik dochdzi k neustdlému vzdjemnému ovliviiovani. Nestaci pouze, aby byl
pfistup uplatiiovan v praci s klienty. Naprosto nezbytnou podminkou je, aby se tak délo i na
urovni zaméstnancti. Proto, aby mohl byt pfistup ulatiiovan a rozvijen zélezi na ptedstavach
o ném vsech v péci ziCastnénych, tedy pracovniki ptimé péce, rodiny 1 klientli samotnych,
jen tak bude poskytovand kvalitni (Edvardsson, Deirdre Fetherstonhaugh, Nay, 2009). Na
zékladé¢ vySe napsaného nasleduje shrnuti v podobé vyzkumnych otazek, uvzitych

vyzkumnych metod a cili diplomové prace.

Shrnuti

Se zaméstnanci domova povedu polostrukturované rozhovory, scénat pro prvni z nich bude
konstruovan s ohledem na baterie métici hodnoty PCA, jak se objevuji v zahrani¢ni

literatufe.
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Analyzou polostrukturovanych rozhovori budu hledat odpovéd’ na hlavni vyzkumnou

otazku:

Jaké jsou bariéry v personalizaci poskytovanych sluZeb z pohledu pracovniki

organizace?

Odpovéd’ na hlavni vyzkumnou otazku ptredpoklada nejprve teoretickou konceptualizaci
pojmu, tj. personalizace poskytovanych sluzeb a bariéry v uplatiovani piistupu

orientovaného na Clovéka/klienta. Z vySe naznaceného vyplyvaji 1 dil¢i vyzkumné otazky:

Jakych podob nabyva personalizace z pohledu zaméstnanct?
Do jaké miry jsou jejich pfedstavy napliiovany?
Nakolik vnimaji prostiedi pro uplatiiovani ptistupu jako podplrné?

Jak rozumi v kontextu personalizace péce strategickému sméfovani organizace?

Cilem je na zaklad€ provedené analyzy dat kvalitativni povahy za porovnani s koncepty
teoretickymi dat doporuceni konkrétni organizaci ve sméru podpory pokracovani

personalizace péce, a tak i umoznit naplnéni strategickych cili organizace 2020.
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Priloha ¢&. 5 - Zadost o zménu nazvu diplomové prace

ZADOST O ZMENU NAZVU DIPLOMOVE PRACE

Zaddm o zménu nazvu diplomové prace z ,Personalizace v kontextu péfe o seniory
v reziden¢nim zafizeni” na ,,Péce zamétend na ¢loveka v domové pro seniory” (angl. Person-

centered Care in Residential Care Facility for the Elderly).
Obsah Projektu diplomové prace zlstava shodny.

Vedouci prace se zménou nazvu souhlasi.

V Praze dne 12. 4. 2016

“v/(/(u &/ ‘ ................... / ..................

Podpis diplomantky Podpis vedouciho diplomové prace
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