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Uvod

Klienti domovt pro seniory (DS) pfedstavuji riznorodou skupinu osob, kterd ma
rizné schopnosti, rizny stupeni omezeni, rizné zazemi, zajmy a Zivotni zkuSenosti.
Proto i zplisob vyuziti jejich ¢asu mize byt velmi rozmanity, riiznorody. Ja vychazim
predev§im ze slozeni klienti v mnou navstivenych domovech, kde je pfevazna cast
klient ve vyuzivani svého ¢asu rtiznou meérou ,,zavisla*“ na zafizeni, ve kterém ziji,
respektive na jeho pracovnicich a jimi nabidnutych a vytvofenych moZnostech.
Samoziejmé, ze ncktefi klienti mohou byt v pldnovéani a traveni svého Casu zcela ¢i
témer zcela nezavisli, avSak mohu konstatovat, Ze tito klienti jsou v naprosté¢ mensSing.
Proto je ma prace zaméfena piedev§im na aktivity organizované a realizované
pracovniky DS, tj. nejriznéjsi ergoterapeutické techniky, aktivizani programy,
z4jmové &innosti apod.' Je zde obsaZena cela $kala Ginnosti, ktera mize byt realizovana
v jednotlivych zatfizenich.

To, jaké programy budou v jednotlivych zafizenich realizovany, jak budou
probihat a jaké konkrétni Cinnosti bude vénovana pozornost je do zna¢né miry
ovlivnéno samotnymi klienty — predevS§im jejich zdravotnim stavem (fyzickou i
psychickou kondici) a stim souvisejicimi schopnostmi a pottebami, déale zalibami

klienti a jejich chuti a ,,potfebou” Gi¢astnit se jich.

O aktivizaci seniort, ktefi trvale ziji v domovech pro seniory, se zajimam jiz
delsi dobu. Tato problematika je mi blizka, proto jsem si ji zvolila jako téma své
diplomov¢ prace.

V priibéhu zpracovani diplomové prace jsem navstivila nékolik domovil pro
seniory, zucastnila se riiznych programt zaméfenych na aktivizaci taméjSich klientd a
realizovala rozhovory s klienty, které se tykaly aktivit probihajicich v domové¢. Zajimaly
mé nazory klientl na tyto aktivity, resp. aktivizatni programy, jejich piipadna
spokojenost ¢i nespokojenost s témito programy nebo dostupnost téchto aktivit i pro

mén¢ pohyblivé klienty.

" ve své praci uzivam pro &innosti zaméfené na aktivizaci klientii terminy: aktivizadni programy, zabavng
— terapeutické programy (Rheinwaldova, 1999), socialné - aktivizacni programy, piipadné terapeutické
aktivity, zabavné a vzdélavaci aktivity apod., i dle toho o které kategorii programil v jednotlivych ¢astech
prace prave pisi



Ve své praci se castecné zabyvam otdzkou, jak Siroké spektrum klient
pokryvaji programy bézné realizované v domovech pro seniory a které skuping klientt
jsou tyto programy primarn¢ urceny. Vychdzim z toho, ze v DS se aktivit pravidelné
ucastni pouze urcita ¢ast klientd. Ti jsou vétSinou duSevné zdravi (piip. trpi lehkym
stupném demence), pouze s urcitym stupném smyslového omezeni (nedoslychavost,
kratkozrakost apod.), pfipadné fyzickym omezenim (sniZzend pohyblivost — pohybuji se
s pomoci choditka nebo jsou na voziku). Maji tedy rtznou fyzickou i psychickou
kondici, ale zadné toto jejich omezeni jim nebrani, nevylucuje je z mozné ucasti na
aktivité. Neni takového razu, aby se nedalo néjakym zpisobem kompenzovat tak, aby se
klient mohl citit jako plnohodnotny ¢len urcité skupiny, vytvofené v pribéhu dané
terapeutické, zdbavné, vzdélavaci a jiné aktivity.

O specialnich ptistupech a programech pro klienty se specifickymi pottebami (tj.
klienty trpici tézkou demenci, dezorientované klienty, klienty s problémy v komunikaci
apod.) se v diplomové praci zmifluji pouze okrajové. Tato skupina klientd neni cilovou
skupinou mé prace a neni zahrnuta do vyzkumu. VysSe uvedenou skupinu klientl se
specifickymi potfebami do vyzkumu nezahrnuji 1 z toho divodu, ze dilezitou soucasti
prace jsou rozhovory, jejichZ prostfednictvim se snazim od klientl ziskat zpétnou vazbu
(tj. jejich nazory na programy probihajici v jednotlivych DS). To by mohlo byt
v pfipadé takto handicapovanych klientli znacné obtizné a mozné i pon€kud zavadégjici.
Kapitola vénované této problematice je Cisté teoreticka, nebot’ s témito programy
nemam vyraznéj$i osobni zkuSenost, kterou bych mohla vyuzit. Pfesto strucné
pojednani o téchto specialnich piistupech zatfazuji do své prace, protoze se domnivam,
ze péce o klienty domovil pro seniory se bude v budoucnu vice ubirat pravé timto

smeérem.

Cilem mé prace je popsat aktivizacni programy probihajici v domovech pro
seniory a pokusit se na zdkladé rozhovorli s klienty ve vybranych DS o jejich
zhodnoceni. S vyuzitim informaci od klienti navrhnout ptfipadné zmény v probihajicich
programech, piipadné¢ formulovat naméty vyuzitelné pii konstrukci programii novych.
Dil¢im cilem prace je pokusit se vypozorovat zda existuji vyraznéjsi rozdily v aktivizaci
klientl u statnich, cirkevnich a soukromych DS a ptipadné popsat, v ¢em tyto rozdily

spocivaji.



V tvodni kapitole diplomové prace uvadim definici aktivizace a dalSich pojmd,
které stimto procesem souvisi a vymezuji postaveni aktivizace, resp. aktiviza¢nich
programi v ramci terapeutického procesu. Dale se zabyvam vyznamem a zasadami
tvorby aktivizacnich programii, motivaci klientd k ucasti na téchto programech i
samotnymi vedoucimi programtl. Cast mé prace je vénovana podrobnému popisu
jednotlivych aktivit realizovanych v DS, uvadim zde teoretickd vychodiska téchto
aktivit a mozny piinos aktivizacnich program pro klienty. V jednotlivych
podkapitolach je vzdy uvedena charakteristika danych programd, jejich hlavni znaky a
jaky by méla mit ptisluSné aktivita terapeuticky ucinek. Dale uvadim, zda tato aktivita
probiha v navstivenych DS a pfipadné jakym zplisobem je zde realizovana. Teoretickou
¢ast prace uzavira kapitola vénovana programtim pro klienty se specifickymi pottebami.

V druhé casti prace popisuji vyzkum, ktery jsem provedla ve tfech rtznych
domovech pro seniory: zamér vyzkumu, metody, které¢ jsem uzivala, zplisob vybéru
respondentll a kritéria pro vybér domovl pro seniory, ve kterych jsem realizovala
rozhovory s klienty a stru¢ny popis jednotlivych zatizeni. V této Casti prace dale uvadim
nazory a pripominky klienta k aktivizacnim programtim, které probihaji v navstivenych
DS. Tyto informace jsem ziskala prostiednictvim rozhovort s klienty, jez se téchto
programt pravideln€ Gcastni, tak i s témi, ktefi tyto aktivity nevyhleddvaji nebo jsou v
ucasti omezeni, napt. v disledku zdravotniho stavu. V této ¢asti prace jsem se pokusila
o stru¢né shrnuti poznatkt, ziskanych prostfednictvim téchto rozhovorti, snazila jsem se
z nich vyvodit urcité zavery a na jejich zakladé pak navrhnout mozné feSeni a naméty

na zlepSeni. Podrobné vyhodnoceni rozhovort s klienty uvaddim v ptilohach.



1. Aktivizacni programy v domovech pro seniory

Umisténi do domova pro seniory piedstavuje pro starého ¢loveéka zdsadni zménu
dosavadniho zplsobu zivota. Tato zména je spojena se ztrdtou zdzemi, znamého
teritoria a s nim spojené identity. Stary Clovek ztraci jistotu orientace a pocit bezpeci
znamého prostiedi, které nezahrnuje jen byt, ale 1 jeho materidlni a socialni okoli.
Umisténi do DS také symbolicky potvrzuje ztratu autonomie a sobéstacnosti staré¢ho
¢lovéka. Tak vyrazny zasah do Zivota je pro klienta vzdy zatéZovou situaci. (Vagnerova,

2000)

,»,V modernim pfistupu ke starnuti a k péci o seniory se setkavame s dynamickou
teorii starnuti, kterd vidi ¢lovéka jako komplexni dynamicky proces, majici do urcité

miry schopnost regenerace.* >
Yy

Tato teorie vychazi znazoru, Zze télo i mysl Clovéka se daji vytrénovat i v
pozdgj§im véku a mohou tak fungovat lépe a zdravéji. Cinnosti se funkce lidského téla i
mysli posiluji, udrzuji a rozvijeji. Dal§im dilezitym faktem je skutecnost, Ze télo 1 mysl
dokazi znovu a znovu obnovovat své schopnosti, maji-li dostatek podnétt a jsou-li
vhodné stimulovany. Necinnosti se naopak urcité schopnosti ztraceji, coz vede
k postupné stagnaci az devalvaci organismu. Proto by mél ,,novy domov* seniorim
kromé& distojného bydleni a nutné lékarské péce, poskytovat také moderni prevenci
patologického chatrani, a to jak fyzického, tak duSevniho, poskytovat jim radost a
motivaci k zivotu tak, aby =zachoval, event. mu navracel smysl a hodnotu.
(Rheinwaldova, 1999) Jednim ze zpiisobii, jak klientiim umoznit plnohodnotny zivot
v ramci DS, mohou byt pravé aktivizatni programy, které klientim nabizi moznost
travit Cas aktivné a smysluplné, prostiednictvim nejriznéjsich ¢innosti odpovidajicich

jejich schopnostem a potiebam.

Umisténi do podobného typu zafizeni je dle klienty Casto vnimano jako signal
bliziciho se konce zivota. Také proto je tato zména tolik stresujici - zivot v DS je
seniory mnohdy chédpan jako posledni faze jejich Zivota, po niz pfichazi uz jenom smrt.

(Vagnerova, 2000)

% Rheinwaldova, 1999, s.11



,Uvedeni kvalitnich programii do Zivota obyvatel a jejich spravna organizace
jsou dulezité pro jejich zdravi, at’ jiz jsou aktivity hodnoceny zlepSenim fyzického a

duSevniho stavu seniorl, nebo udrzovanim stavu aktivniho starnuti.* 3

,»Aktivnim starnutim® se rozumi stav, kdy klienti ziji co mozna nejaktivnéji,
v ramci svych moznosti, tj. vénuji se ¢innostem, které koresponduji s jejich fyzickou i
psychickou kondici a vychazi z jejich z4ymu, ptani, zkusenosti, potieb atd. Je to postoj,
ktery je zalozen na néazoru, ze stafi — starnuti neni jen Cekdni na smrt, ale je to
plnohodnotné obdobi Zivota, které ma své veselé i1 stinné strdnky, jako kazdd jina
zivotni etapa. K tomu, aby seniofi v domové pro seniory mohli starnout ,,aktivné®, je
zapotiebi vytvofit vhodné prostifedi, poskytnout odpovidajici zazemi a nabidnout
dostatek prilezitosti a podnéti k ¢innosti. Je dilezité podporovat jejich autonomii a
sob&stacnost , motivovat je k ¢innosti a uc€asti na aktivitach, a zaroven respektovat jejich

ptani a zajmy, reflektovat jejich potieby a neomezovat jejich vlastni aktivity.

3 Rheinwaldova, 1999, s.13
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1.1 Definovani pojmu aktivita, aktivizace, aktivizaéni program

Klicovymi slovy mé prace jsou terminy ,,aktivita“, ,, aktivizace®, ,,aktivizacni
programy*. Jsou to pojmy, které v souvislosti s instituciondlni péci slychdme dnes a

denng, ale co vlastn¢ znamenaji? Co si pod nimi mame piedstavit?

,»lato slovni spojeni navozuji pfedstavu, jakoby obyvatelé, kteti ziji v instituci,
nebyli sami schopni nebo nechtéli byt aktivnimi, jakoby byli pasivnimi objekty, které

musi byt aktivizovéany, protoze tak nemohou &init ony samy.**

Aktivita

Ja osobné aktivitou rozumim v podstaté jakoukoli - smysluplnou, zdmérnou,
cilenou — ¢innost, kdykoli néco délam, nejsem v necinnosti, nejsem pasivni.

»Aktivita Clovéka vznikd znapéti mezi vnitini potfebou Cinnosti a vnéjsi
pileZitosti tento vnitini potencial Ginnosti n&jak zaméfit.«

Aktivita je zpusob, jak clovék muze zit, jak mlize uspokojit svoje potieby a jak
si zpfijemnit zivot. Aktivity pro seniory zijici trvale v institucionalnich zatizenich by
mély co mozna nejvice piipominat aktivity kazdodenniho zivota jejich vrstevniki,

cey

zijicich v pfirozeném - domécim prostiedi.

Aktivizace
Slovnik spisovného jazyka cCeského vymezuje aktivizaci jako: ,,rozvinuti
aktivace vhodnymi prostiedky dosahnout horlivé &innosti®,
Aktivizace vychazi z ergoterapie, poji se s naplnénim volného ¢asu, kdy aktivity
pii ném konané mohou zlepSovat sobéstatnost seniora a posilit jeho psychickou i

fyzickou kondici.”

* Janegkova, H. (2003): Motivace obyvatel ustavil k &innosti. Zpravodaj Asociace iistavii socidlni péce
CR, ¢&3,5.19

S tamtéz, s. 19

6 stazeno z www.sestra.webgarden.cz dne 20.10.2007

7 www.sestra.webgarden.cz (20.10.2007)
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Aktiviza¢ni programy
Aktivizaéni programy chapu jako pfedem napldnovanou, zdmérnou cinnost,
ktera ma sva teoreticka vychodiska, své pfedem stanovené postupy, které jsou do jisté
miry flexibilni, ma sva pravidla, je zaméfena na urcitou skupinu lidi a je aplikovana
s cilem ,,pfimét™ - motivovat tyto lidi k urcité Cinnosti, vzbudit jejich zajem nebo je
piimo zapojit do této Cinnosti, a to za pfedpokladu, ze je pro n€ dand ¢innost vhodna,

piiméfend, ptinosna a smysluplna.

Ve své praci se zametuji na aktivizaci seniord, aktivni prozivani stafi,
aktivizacni programy pro seniory, konkrétné na klienty domovl pro seniory. Ti jsou
podle mého néazoru na rozdil od ostatnich seniori limitovani nejen vékem, ale i
zhorSenym zdravotnim stavem, ktery je Castym diivodem umisténi klienta do DS, dale
pak prosttedim ve kterém ziji, omezenou vazbou na okoli — tzn. maji néjakym
zpusobem omezené moznosti planovani svého programu, jsou omezeni ve vykonu

ruznych ¢innosti apod.

12



1.2 Vymezeni postaveni aktiviza¢nich programi v ramci

terapeutického procesu

S pojmy aktivizace, aktivizacni programy jsou uzce spjaty terminy ergoterapie a
animace. Domnivam se, Ze by bylo vhodné objasnit hned v uvodu také tyto pojmy a

vysvétlit jejich vzéjemny vztah.

Ergoterapie

Vyraz ergoterapie vznikl z feckého slova ,,ergo* = prace a ,,therapie = léCeni, v
doslovném piekladu nazev ergoterapie v podstaté znamend 16&bu praci.® Vhodngjsi by
byl mozné vyraz Cinnostni terapie, protoZze ne kazda Cinnost je prace, v ergoterapii
vyuzivame riizné innosti i hry k 1é¢ebnym t&elim.’

Ergoterapie je stara léCebna metoda. O povzbudivém vlivu prace a rtznych
¢innosti védeli jiz staroveéci lékafi. Podnét pro vznik terapie zaméstndvanim dal
francouzsky psychiatr Filip Pinel, ktery pravdépodobné poprvé pouzil ergoterapii jako
skutecné 1écebnou metodu. U nés byla zavedena v 19. stoleti Vincentem Priessnitzem v
laznich Jeseniky. Rovnéz v psychiatrickych 1é¢ebnach byla u nas 1écba praci aplikovana
jiz v 19. stoleti. Od roku 1913 slouzila ergoterapie rehabilitaci postizenych jedinct v
Jedlickové ustavu, kde ji do praxe uvedl 1ékai Rudolf Jedlicka. Ergoterapie se rozvinula
pii 16¢eni nasledkd détské obrny.

,Podle nejnovéjsi definice Ceské asociace ergoterapeutii (CAE, 2001, s. 1) je
ergoterapie zdravotnicka disciplina, kterd nabizi aktivni pomoc lidem kazdého v¢ku,
ktefi jsou fyzicky nebo psychicky postizeni, nebo trpi postizenim intelektu omezujicim
funk¢ni kapacitu a samostatnost. Jako terapeuticky prostfedek vyuziva ergoterapie

postupy a ¢innosti, které pomahaji k obnové postizenych funkci.« '

% v soucasné dobé& davaji odbornici prednost terminu ergoterapie (pfip. occupational therapy) pied ceskym
vyrazem léCba praci, aby nedochéazelo k zamén¢ s terminem pracovni rehabilitace.

? &lanek »Ergoterapie - zakladni informace® dostupny na www.alfabet.cz ze dne 27.10.2007

(pozn.: Clanek byl pievzat z diplomové prace Mgr. Martiny Cettlové)

1 tamtéz

" tamtéz
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Hlavnimi cili ergoterapie jsou: 12

e dosazeni maximalniho stupné funkénosti v aktivitich denniho Zivota,
v pracovnich ¢innostech a v aktivitach volného casu pomoci vhodné zvolenych,
cilenych a pro jedince smysluplnych aktivit;

e podpora aktivniho ptistupu k uchovani si svého zdravi a celkové kvality zivota;

e zabranéni vzniku handicapu u osob s disabilitou, ¢i jinak znevyhodnénych osob;

e pomoci jedinci zachovat si kvalitu Zivota pfi trvalém zdravotnim postizeni,
disabilité ¢i chronickém onemocnéni;

e pfispivani k integraci osob se zdravotnim postiZzenim do spole¢nosti.

K dosazeni téchto cilli jsou vyuzivany specifické diagnostické, terapeutické a
preventivni prostfedky oboru. Z hlediska typu pouzivanych prostiedkii pak muzeme
ergoterapii rozdélit do Ctyt oblasti:

1.ergoterapie cilend na postizenou oblast,

2.ergoterapie zaméfend na vychovu k sobéstacnosti,

3.ergoterapie pred pracovnim zaclenénim,

4.ergoterapie ke zlepSeni celkové kondice a vyplnéni volného Casu.

Pravé do posledni jmenované oblasti — tzv. ,kondi¢ni ergoterapie®, spadaji
aktivity, aktivizaéni programy, kterymi se budu ve své praci zabyvat. Kondi¢ni
ergoterapie ma za ukol predevSim odpoutat pozornost klienta od nepiiznivého vlivu
onemocnéni a snazi se ho udrzet v dobré duSevni i fyzické kondici. Jejim hlavnim cilem
je aktivizace klienta, vyplnéni ,,volného Casu* klienta a slouzi také jako prevence proti
psychickym obtizim, depresim atd. Program terapie je sestavovan predevsim na zakladé
z4jmt klienta a zvolené aktivity (manualni-rukod€lné cinnosti, spolecenské hry,
sportovni aktivity apod.) by mély rozvijet pohybovy aparat i dusevni Cinnost, tmérné

k aktualnimu stavu a piipadnému handicapu klienta."

"2 Hrbackova, D. (2004): Ergoterapie jako sou¢dst ucelené rehabilitace. Socidini péce, .2, 5.12
13 tamtéz, s.12
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Ergoterapie u senioru

Ergoterapie u seniorti je urcena k 1écbé porusenych fyzickych funkei, tj.
zlepsovani fyzické sily, drobné motoriky, koordinace pohybli, nacvik ¢i obnova
pohybovych stereotypli v oblasti porusené i neporusené. Je vhodna i1 k 1écbé
psychickych poruch jako nesoustiedénost nebo deprese, k testovani zbylych funkei a k
nacviku nahradnich ¢innosti. Ergoterapeutické techniky jsou vyuzivany také k nacviku
vSednich dennich ¢innosti - sebeobsluhy, k obnové zapomenutych béznych Cinnosti, k
nacviku pouzivani vhodnych kompenzacnich pomiicek, s cilem dosazeni co mozna
nejvétsi sob&staénosti klienta.'*

Ergoterapie vyuziva i kreativni techniky jako je kresleni, malovani, modelovani,
vafeni, zahradniGeni, iti, pleteni apod."”” Tyto &innosti nejen zvy3uji a udrzuji rozsah
kloubni pohyblivosti, ale 1 svalovou silu a miru nezavislosti a v neposledni fadé maji
vliv 1 na psychiku. Klient citi, Ze je uZitecny a jesté¢ néco dokaze. Dilezitym faktorem

téchto aktivit z hlediska klienta je zména kazdodenniho Zivotniho stereotypu.

Aktivizace, aktivizatni programy pro seniory jsou tedy jednou z oblasti

ergoterapie, tzv. kondi¢ni ergoterapie.

Animace
Druhym pojmem k vysvétleni je ,,animace®, sémanticky se vychazi z latinského
»animal rationale®, tzn. tvor nadany rozumem, védomim. V nékterych andragogickych
teoriich je animace chépana jako ,,odusSeviiovani®, nikdy nekonc¢ici humanizace ¢loveka,

priGemZ animace miiZe byt jak intencialni (tj.zam&rn4) tak i funkciondlni (nezamé&rna).'

,2Animace se definuje jako metoda, kterd pozitivné ovliviiuje duchovni a télesny

vyvoj osobnosti v dobie sladéném poméru jeji schopnosti (talentu) a potieb, pfiCemz

cilem je stale a vyhradng jedinec.*!

' stazeno z www.ddpraha6.cz dne 27.10. 2007

13 Kognitivni rehabilitace, na kterou ergoterapie také pamatuje, je u seniorti zaméfend hlavné na pamét,
ale také na proces mysleni a uceni, nejznamejs technikou je trénink pameéti. www.ddpraha6 (27.10. 2007)
' stazeno z www.andromedia.cz dne 20.10. 2007

7 Vazansky, 1995, s. 88
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Animace znamend oziveni, odusevnéni, naplnéni ustavniho prostiedi duchem.
Vyznam animace spociva piedev§im v podporovani autonomie klientd, ve zméné

v ptistupu k seniorim, zijicim trvale v DS a ve zménach v komunikaci s nimi.

Pfi animovani aktivit v DS se dodrZuji nasledujici principy:18

« princip otevienosti, pFimosti a upFimnosti, tj. klient ma moznost, kdykoli se
k ¢innosti pfipojit nebo odejit, nepouzivani sankCnich prostfedkl, neni zde
zadna kontrola vysledki a vykoni;

. princip svobodného rozdéleni ¢asu, tzn. klient pracuje jak dlouho chce, svym
tempem a svym stupném intenzity;

« princip dobrovolnosti a nenucenosti, tzn. moznost byt pfirozeny, chovani
nepodléhd presnym pozadavkiim a predpisim a je osvobozeno od nutnosti
uspéchu a konkurenéniho boje;

« princip mozZnosti volby, klient m& moznost vyzkouset rizné aktivity z nabidky,
které mohou uspokojit rozdilné potteby a zajmy;

o princip moZnosti rozhodnuti, tj. klient mize jednat dle vlastniho uvéazeni, je
mu ponechéna autonomie v rozhodovani o ptipadné i¢asti ¢i neticasti;

o princip moZnosti iniciativy, tzn. klient v nabidnutych aktivitdch rozviji své
schopnosti a dovednosti a upeviiuje si tak svoji sebediivéru, aby byl sdm
schopen fesit ptipadné problémy a klast si nové tkoly a cile, nachazet vlastni

aktivity.

Tyto principy jsou platné i1 pfi vytvaieni zabavné-terapeutickych programi pro
klienty domovi pro seniory, kterym se ve své praci vénuji. Slovo animace se uziva ve
ttech vyznamech: 1. oziveni, 2. zivot, Cilost, ruch a 3. programové napli. Z tohoto
vyplyvé, Ze se animuji nejen zdbavné-terapeutické programy, o kterych pisi, ale i
celkovy pristup ke klientiim a klima zatizeni. Mohu tedy fici, Ze aktiviza¢ni programy

jsou jednou ze slozek animace, uskutecnujici se v zatizenich pro seniory.

'8 Vazansky, 1995
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1.3 Vyznam aktiviza¢nich programi v navaznosti na potreby klientt

Abychom mohli poskytnout klientim v domovech pro seniory kvalitni péci,
ktera bezesporu zahrnuje i dobré aktivizani programy, musime znat jejich potieby.
Z4atéz spojena s radikalni zménou zplisobu Zivota a s ni spojené ztraty samostatnosti a
soukromi se projevi i v oblasti zékladnich psychickych potieb. Vagnerova (2000)
zminuje nasledujici psychické potieby seniorii, ze kterych je tfeba pii aktivizaci

vychazet:

Potieba primérené stimulace

Zivot v jakékoliv instituci byva &asto méné stimulujici, je typicky znacnou
organizovanosti a tlakem na dodrzovani urcitych pravidel, napi. doby jidla, klidu.
Zpusob a rozsah péce v DS mize byt pro mnoho obyvatel nemotivujici a potlacuje
jejich vlastni autonomii. Od pfipravené snidané, pies uklid pokoje, az k povinnosti
dodrzovani denniho rezimu. Pomoc a péfe ma vychdzet ze skutecné potieby klientt,
jinak dochazi k potlatovani jejich sobéstacnosti, samostatnosti a seberealizace, coz
muZze mit za nasledek ,,zpohodInéni* klienta, nepfimefenou a neopodstatnénou zavislost
na druh¢ osob¢, mtize vést k apatii a vyvolavat nudu. Diilezité je zajistovat klientlim jen

to, co opravdu potiebuji - ,,nezneschopnovat® klienty.

Potieba orientace

Aby bylo mozné ptizptsobit se novému prostiedi, je tieba jej nejprve poznat.
Orientace v nové situaci muze byt pro klienty obtiznd, stary ¢lovek byl zvykly na jiné
prostiedi a jiny zpusob zivota. Lidé v tomto véku byvaji konzervativni a hlife se uci
novym vécem, proto je pro né kazda zména narocna a nepiijemnd. Stary Clovek
potiebuje byt informovan o svém prosttedi, o vSem, co se v ném d¢je. Umisténi do DS
omezi orientovanost klienta na prostfedi tohoto zafizeni; zejména méné pohyblivy ¢i
jinak limitovany ¢lovék v ném mize zistat izolovan a ztraci tak kontakt s okolnim

svétem.’

19 Totéz ovsem plati i tehdy, kdyZ je mén& pohyblivy lovek izolovan ve svém byts. Ustavni pobyt lze
na jedné stran€ chapat jako urCitou variantu specifické socidlni izolace, avSak na druhé stran¢€ byva stary
¢lovek presycen kontakty s mnoha dosud cizimi lidmi.* (Vagnerova, 2000, s. 497)
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,Kvalitni program je nejen nutnym doplitkem péce o seniory, ale je vysoce
terapeuticky a dulezity pro jejich duSevni i fyzicky stav. Poskytuje lidem nutnou
fyzickou ¢innost, adekvatni mentalni stimulaci a ptilezitost ke vzajemnému sblizovani a

spole¢enskému Zivotu, ktery je pro psychiku ¢lovéka nutny.«

Aktivni zapojeni do spole¢enského zivota podporuje u seniorti sebevédomi a
chut do zivota, proto by vdomovech mély byt vytvofeny dobré podminky
k spolecenskym cCinnostem - oslavam, piednaskdm, diskusim, koncertiim, divadelnim

pfedstavenim a jinym aktivitam.

Potieba citové jistoty a bezpeci

Dalsi potiebou, kterou je tieba uspokojit je potieba citové jistoty a bezpe&i*';
stary ¢lovek je ztratou svého zdzemi frustrovan, protoze soukromi vlastnitho domova pro
n¢j predstavovalo urcitou jistotu. Anonymni instituce tuto funkci plnit nemiize. Stary
Clovek ztraci pocit bezpeci a reaguje riznymi obranymi mechanismy. Je pochopitelné,
ze se stary ¢lovek mize za téchto okolnosti citit odlozeny a opustény. V této situaci se u
senior mnohdy posiluje tendence vyuzivat v komunikaci somatickych steskd, a tak na
sebe upoutavat pozornost.

Végnerova (2000) konstatuje, ze stary Cloveék pottebuje dosahnout pftijatelné
rovnovahy mezi potiebou autonomie, tj. mirou samostatnosti a nezavislosti, a potfebou
jistoty a bezpeci. I stary cloveék potiebuje nékam patfit, k néjakému teritoriu nebo byt
¢lenem néjaké skupiny. Takové vymezeni je soucasti jeho identity a funguje jako
podpora proti anonymit¢, nejistoté sebevymezeni, ktera mize vyvolévat izkost a strach.
K naruseni, event. ke ztrat¢ této soucasti lidské identity dochazi i pii umisténi do
domova pro seniory; stary ¢lovék vnima redukci znacné ¢asti své identity jako ohrozeni.

V nové situaci ziskava pouze relativné anonymni roli obyvatele této instituce.

? Rheinwaldova, 1999, s.12

1 Potieba bezpe¢i miize mit v pokroéilej§im stati trochu jiny obsah, nez méla diiv. Miize byt spojovana
s potiebou vazby k nékomu, kdo by toto bezpeci zajistil. D&je se tak vétsinou tehdy, kdyz stary ¢lovek jiz
neni zcela sobéstacny. Jeho vztah k nezbytné zavislosti muze byt z emoc¢niho hlediska ambivalentni:
potiebuje pomoc a realné sobéstacny neni, ale na druhé strané¢ ma k lidem, ktefi o né&j pecuji, i nechut’,
pravé proto, Ze je potiebuje a oni jsou v tomto vztahu dominantni. Jsou v roli autority, ktera o ném —
alesponi v omezené mife — mize néjak rozhodovat. Napiiklad vezme-li jej na voziku na prochazku. Timto
zpusobem lze chapat sekyrovani kombinované surcitou podbizivosti, kterd neni nijak vzacna.“
(Vagnerova, 2000, s. 497)
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Potieba seberealizace
Klient v domové¢ pro seniory ztrdci motivaci k riznym aktivitam, které byly
diive nezbytné (napt. uklid, ndkup, vafeni), ale nyni by nemély smysl, protoze
v domové je o vSe postardno. Nekterym starym lidem mize chybét smysluplna ¢innost,
na kterou byli diive zvykli, mnohdy uZz nejsou schopni si takovou aktivitu hledat sami, a

tak trpi prazdnotou svého denniho programu.

,,V Ustavnim zafizeni mohou stafi lidé snadné&ji ztracet své kompetence, protoze
je prestavaji vyuzivat. Tendence personalu se starymi lidmi manipulovat a pomahat jim
i tehdy, kdyZ to neni nutné (kdy je to napt. jen rychlejsi), vede postupné k vypéstovani
zavislosti a k syndromu naucené bezmocnosti. Stary ¢loveék si snadno odvykne starat se
sam o sebe, kdyz je pohodIng€jsi pockat, az to udéla sestra (P. a H., 1992). Stary ¢lovek
potiebuje mit kontrolu nad svym Zivotem, chce o sobé rozhodovat, nechce byt pasivnim
a manipulovanym objektem. V rdmci zivota v ustavu je moZnost samostatného
rozhodovani omezena. Stary Clovek je za téchto okolnosti automaticky chépan jako
bytost, kterda ma omezené kompetence, a proto potiebuje, aby mu nékdo pomahal. To
zahrnuje i rozhodovani o tomto ¢lovéku v jeho prospéch a pro jeho dobro. Obcasny a
zdanlivé nesmyslny negativismus starych lidi 1ze chapat jako projev potieby uplatnit

svoji viili alespoii formaln& nebo v nepodstatném detailu. **

Potieba otevirené budoucnosti

Stati lid¢é si uvédomuji, ze zivot v DS je posledni fazi, po niz miize nasledovat
jen smrt. Umisténim do domova opoustéji seniofi urcity zpusob Zivota, na ktery byli
doposud zvykli, a automaticky ztraceji svou roli alesponl ,,formalné* nezéavislého a
sobéstacného ¢loveka. Namisto toho ziskavaji roli obyvatele domova pro seniory, ktera
ma nizsi socidlni status. Tato zména je definitivni a predurcuje jejich budoucnost, ktera
jim jesté zbyva. Reakci na tuto situaci mize byt deprese, apatie a vyhasnuti jakéhokoliv
pozitivniho ocekavani, event. az ztrata smyslu zivota viibec. Stary ¢loveék za téchto
okolnosti uz nic prijemného neocekava a se situaci se smiii nebo pod tlakem okolnosti

rezignuje, 1 kdyZ spokojen vétSinou neni.

22 Vagnerova, 2000, s. 498
19



Tuto situaci se snazi zlepsit aktivizacni programy, které mtizeme délit na skupinové a
individualni.

Skupinové programy mohou byt organizované nebo vznikaji spontdnné. Mezi
organizované patii naptiklad rehabilita¢ni cviceni, trénovani paméti, vytvarné ¢innosti,
zpivani - muzikoterapie, hudebni produkce a jiné spolecenské akce. Skupinové aktivity
spontanni jsou zalozeny na vzajemnych sympatiich nebo specifickych zajmech klientt.

A co lze pomoci skupinové prace dokazat? PredevSim je mozné podstatné
omezit tak Casty pocit osaméni a izolace. Pravidelnd ucast na skupinovych aktivitach
vytvaii v klientech piesvédceni, Ze n¢kam patii a Ze jsou soucasti néjakého spolecenstvi.

(Walsh, 2005)

Price ve skupiné miiZe navic pozitivné pisobit v nasledujicich smérech:>

e umoznuje vzajemnou podporu lidi stejné¢ho véku;

e zprostfedkovava vyménu poznatki, zazitki a zkuSenosti;

e pomize klientim uvédomit si, ze s podobnymi potizemi, jako maji oni, musi
zépasit 1 jini lidé;

e dava klientim piilezitost sdilet s nékym své potize;

e zvySuje sebevédomi klientt;

e zvySuje jejich nezavislost;

e poskytuje prilezitost k tomu, aby se naucili nové socidlni dovednosti a
,»oprasili“ dovednosti, které pouzivali diive;

e umozni klientim ziskat pocit , ze néco dokézali.

Individualni programy jsou urceny klientim, ktefi se z nejriiznéjsich divodi
nemohou uc¢astnit skupinovych aktivit, tyto programy mohou zahrnovat jak individualni
rehabilitaci, tak individudlni ergoterapii. V ramci individualni ergoterapie probihd
napfiklad trénovani paméti, nacvik sobéstaCnosti, zdjmova ergoterapie (Cetba,

predcitani, rozhovory, promitani, poslech hudby apod.) nebo vychazky.

2 Walsh, D. (2005): Skupinové hry a &nnosti pro seniory. Portal, Praha, s. 20.
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Aktivizaéni programy jsou doplitkem, ktery seniorim umoziluje aktivné prozit
kazdy den. Aktivizace by méla byt pfizptisobena schopnostem a dovednostem klienta,
jeho osobnim z4jmim 1 jeho radostem tak, aby vedla k pocitu spokojenosti. Walsh
(2005) upozoriiuje, Ze znat uroven schopnosti a dovednosti jednotlivych tcastnika je pii
skupinové praci velmi dualezité. Zvolena ¢innost musi byt této tirovni ptizpiisobena tak,
aby nebyla pfili§ snadné - v takovém piipad¢ se mohou klienti citit zesmé$néni, mohou
nabyt dojmu, Ze se s nimi zachazi povySenecky jako s malymi détmi, a naopak, aby
nebyla pfili§ obtizna - to by u klientti mohlo vyvolat pocit neuspéchu a frustrace

Zajmy klientl a Grovei jejich schopnosti miizeme zjistit béhem rozhovoru nebo
pomoci riznych dotazniki (viz. pfiloha 1, 2), na zaklad¢ téchto informaci pak mizeme
sestavit individualni plan péce (viz. ptiloha 3), ktery bude vychazet z jeho skutecnych
potieb. Je dulezité, aby vSechny aktivity byly pribézné hodnoceny, zda jsou pro

obyvatele stale vhodné.

Prvotadym cilem aktivizace je udrzet seniory co nejdéle v urcité ¢innosti. Kazdy
klient ma mit moznost zapojit se do Cinnosti, kterd je pro néj lakava ¢i zajimava, nebo
pokracovat v zalibach, kterym se vénoval cely Zivot. Socialné-aktivizaéni programy se
zaméfuji zejména na silné stranky jedince, které se snazi podporovat a vyuzivat. Snizuji
uzkost, depresi a frustraci ze zdravotnich nebo socidlnich situaci, ve kterych se ¢lovék
nachazi. Je dilezit¢ uvédomovat si, Ze stafi neni nemoc, proto bychom ke starym lidem
nem¢li a priori pristupovat jako k nemocnym.

Cilem aktivizace neni davova ucast klientl na programech, ale skutecnost, aby si
kazdy zucastnény obyvatel nasel své plné vyziti. Je nutné predpokladat, Ze ne kazdy se
ve svém vysSim veéku miize chlubit Sikovnosti rukou, bystrosti zraku atd., a proto je
dobré vazit si toho, ze je o déni projeven zajem. Je velmi obtizné pieklenout piikré
rozdeleni mezi pasivni a aktivni ucasti na aktivité. Vzdyt’ i ten, kdo zdanlivé nic nedéla,
jen pozoruje, je velmi Casto aktivné vnimavy. Je jisté, ze aktivni piistup se miiZe
rozvijet v kterémkoli obdobi zivota a v jakékoli podob¢. Skutecnost, Ze stary lezici
Cloveék projevi zdjem o poslech hudby nebo c¢teni knihy, svéd¢i o aktivité, kterad

odpovida jeho sou¢asnym schopnostem. (4ktivizace — cesta k diistojnému stari, 1999)
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1.4 Zasady pii vytvareni aktiviza¢nich programu

,»Aktivity musi byt navrzeny tak, aby Cinily zivot smyslupInéjsi, aby udrzovaly a
maximaln¢ stimulovaly fyzické, mentélni, spolecenské a emoc¢ni schopnosti obyvatel;

nemusi nutng¢ 1é¢it neschopnost.“ (Rheinwaldova, 1999, s.22)

,U kazdého jedince je tfeba sledovat cil péce, ktera ma jeho soucasny stav
zlepsit, nebo neni-li to mozné, mé zabranit jeho zhorSovani. V jakémkoli stavu ma byt o
obyvatele pecovano tak, aby se citil spokojeny a klidny, aby byla jeho lidska diistojnost

a hodnota zachovéna.* (Rheinwaldova, 1999, s.11)

Program by mél dévat seniorim piilezitost uplatnit vSechny své schopnosti a
funkce. Kazda c¢innost by méla vychazet pfedev§im z potieb a zdjmi klientd. Pro
vSechny aktivity plati zésada, ze druh nemiizeme urcovat podle sebe, svého néapadu
nebo planu, ale naopak na zakladé potieb a piani obyvatel DS. U¢inné jsou ty aktivity,
pii kterych se dafi tato ptani a potfeby uspokojovat. Programy musi zahrnovat aktivity
pro jednotlivce i pro skupiny a mély by byt dostatecné rozmanité. Dllezitym prvkem pfti
tvorbé aktivit je moznost tyto aktivity podle potieby ménit a zahrnovat do nich nové
¢innosti a napady. Obyvatelé jsou povzbuzovani k ucasti na Cinnostech, vytvotfenych
podle jejich individualnich potieb, aktivni spolupréce je vitana.

Aby se jakakoli ¢innost mohla stat cennym prozitkem, musi byt klientiim déna
prilezitost k programu aktivné pfispivat a rozhodovat o vlastni ucasti. Prvnim krokem
pii vytvareni programd, je ,,dat hlavy dohromady* a sestavit seznam c¢innosti, které by
uspokojovaly jejich potfeby a zdjmy. Je mozné zakladat kluby seniori se stejnymi
zajmy, ti se pak pravidelné schazi k riznym aktivitdm (vzdélavani, cviceni, stolni hry,
zédbavné programy apod.). Kluby svym ¢lenim poskytuji moznost uplatnit se v roli
vedoucich a umoziuji jim se samostatné¢ rozhodovat, coz pfispivd k udrzeni jejich
identity a zvySovani sebeucty. Oblibené jsou také soutézivé hry, které¢ poskytuji vSem
obyvateliim moznost vyhrat, podporuji sebetictu a pocit uspokojeni. Soutézit se miize
v dominu, kartach, hadankach, kdy si seniofi procvi¢i pamét nebo v raznych
sportovnich disciplindich podle zdravotniho stavu klientl. Je mozné uspotadat i
olympiadu seniorti. Vitdny jsou i rizné vylety, navstévy divadla ¢i jiné kulturni akce.

(Rheinwaldova, 1999)
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,»VSechny tyto akce slouzi k aktivizaci obyvatel, k udrzeni jejich integrity a
sebeticty. Stalé oveéfovani vlastnich schopnosti, moznosti a zajml zabrafniuje stagnaci a

dusevnimu a fyzickému chatrani.“ (Rheinwaldova, 1999, s.24)

Mistnosti, ve kterych se aktivity konaji, musi byt snadno dostupné s moznosti
prizptsobeni k riznym akcim. Mize to byt klubovna, jidelna, televizni pokoj,
spolecensky sal nebo hala. Pii hezkém pocasi mohou aktivity probihat na terase, dvoie

nebo zahradé.

Uspéch jakéhokoli programu zavisi piedevsim na téchto téech poZadavcich:**
e nadSeni persondlu;
e tvofivé piipraveé programi;

e pfipravenosti obyvatel.

Nadgeni personalu® mizeme, dle mého nazoru, posuzovat uz podle usili, které
vynakladaji pfi pfipravé aktivizanich programt pro klienty, dle zplisobu jakym tyto
aktivity vedou, miry ochoty s jakou se piizplisobuji pfanim a pozadavkim klientd a
snahy vyjit jim vstfic. Mlizeme usuzovat i z pracovniho klimatu, z atmosféry, ktera
panuje na aktivitaich, ze vzajemnych vztahti a komunikace, jak mezi pracovniky
navzajem, tak mezi personalem a klienty. Svoji roli hraje 1 snaha, ochota, ale pfedevsim
chut’ personalu se dale vzdélavat tak, aby klientim mohli nabidnout kvalifikovanou -
profesionalni péci, korespondujici s nejnovéjs§imi metodami. To, do jaké miry spliuji
pracovnici tento pozadavek, mizeme posuzovat také podle casu, ktery travi

v bezprostiednim kontaktu s klienty.

Tvoriva priprava programi otvird prostor, kde se uplatni fantazie, kreativita a
originalita tviircti jednotlivych programi. Projevi se zde vynalézavost s jakou programy
vytvaii a vedou, ale predevsim znalost problematiky, kterou by mél dany program fesit i
znalost samotnych klientti — jejich schopnosti, dovednosti a zalib. Na zdklad¢ téchto

poznatkli a spfihlédnutim k zdravotnimu stavu klientd, jejich fyzickému a

** Rheinwaldova, 1999, s. 21
5 tj. t&ch ktefi zajist'uji, piipravuji, organizuji, realizuji aktivizaci klientl; aktivizacni pracovnici,
rehabilitacni sestry, personal, ktery zajist'uje dopravu klientti na aktivitu a dobrovolnici
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psychickému potencidlu, by méli byt tito pracovnici schopni sestavit pro seniory
program tak, aby pro n¢ byl pfinosny, smysluplny a v neposledni fad¢, aby je dokézal

zaujmout a pobavit.

Domnivam se, ze o pripravenosti obyvatel vypovidd zejména jejich
informovanost. To znamena do jaké miry jsou informovani o aktivitach probihajicich
v domové, zda tyto informace maji ¢i maji-li k nim pfistup, piipadné zda védi, kde tyto
informace ziskat. Do pfipravenosti obyvatel mizeme kromé miry jejich informovanosti
také zahrnout pfistup persondlu v tom smyslu, zda jsou klientim aktivity pfipominény,
je-li pevné stanoven Cas, Casovy rozvrh podle kterého aktivity probihaji, jsou-li klienti
upozornovani na piipadné zmény v kondni programu, a pokud ano, déje-li se tak
v dostatecném piedstihu. Vyznamnym ukazatelem miize byt i to, je-li zajiSténa doprava
klientlh na aktivitu apod. Velmi dilezita je zde otdzka motivace klientli k Gi€asti na

aktivizacnich programech. (viz. kapitola 1.5).

V ergoterapii jsou stanovena tfi zlatd pravidla (Pfeiffer, 2001), kterd jsou

nesmirng dileZita pii ergoterapeutické ¢innosti:*®

1. Kazda zadané prace musi mit smysl!
2. Préce musi byt rozvrzena tak, aby ji klient mohl dokonc¢it!
3. Prace musi klienta bavit!

., Vyrobek jisté neni hlavnim cilem terapie, ale je silnym motivacnim ¢initelem, ktery

. - : i m2
zlep3uje sebedtivéru a pocit znovunabyvani sil. ” 2’

%0 &lanek ,Materialy a pomiicky v ergoterapii stazeno z www.alfabet.cz dne 27.10.2007
(pozn.: Clanek byl ptevzat z diplomové prace Mgr. Martiny Cettlové)

27 Pfeiffer, J. in Votava, J. a kol., 1999, s. 51 v ¢lanku ,,Materidly a pomicky v ergoterapii“ stazeno
z www.alfabet.cz dne 27.10.2007
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1.5 Motivace klientd k acasti na aktiviza¢nich programech

Pracovnici v domovech pro seniory si nékdy stézuji na maly zajem o programy,
které jsou klientim nabizeny. Jednim z divodii nezajmu o aktivizacni programy muze
byt piesn¢ stanoveny fad, ktery Casto vyhovuje vice zaméstnancim nez klientim a
klienti maji jen omezenou moc tyto zabéhnuté ritualy néjakym zplisobem zmeénit. Dalsi
pri¢inou malé ucasti na programech, kterou Rheinwaldova (1999) ve své knize zminuje,
muze byt skutecnost, ze starsi lidé se boji novych véci. Maji strach, ze budou muset
délat néco, co neumi. Stresujici pro né¢ mize byt predstava, ze budou zesmésnéni, ze je
budou ostatni kritizovat. N&ktefi mohou mit strach z ponizeni, protoze jsou si védomi
svého fyzického nedostatku jako je inkontinence, problémy se zubnimi protézami a
dalgi, a proto se radéji skupinovym programiim vyhybaji. Usp&iné programy jsou ty, pii
nichz se dokézi vedouci pracovnici zasmat sami sob¢ a ukdzat tak klientim, Ze ani oni
nejsou dokonali. Kvalita a uspéch, resp. oblibenost aktivity u klienti Casto zavisi na
osob¢ vedouciho programu, je tedy vhodné prabézné hodnotit jeho Cinnost (ptiloha 4).

Klienti musi mit na vybér, zda se aktivité zcela vyhnou, nebo ji budou jen
pozorovat, a nebo se ji zacastni. Pravé tim, Ze bude nesmély klient aktivitu zpocatku
pouze pozorovat, se zbavi trémy a ostychu a mozné se ¢asem sam piipoji. Ucast je vzdy
tteba ocenit. Dulezité je informovat klienty o aktivité¢ vzdy v piredstihu, aby védéli co
bude jeji naplni, kde bude probihat, a jak dlouho bude program trvat. Méli by byt
ujisténi, Ze mohou kdykoli odejit nebo si odpocinout. Klienti nesmi byt do aktivity
nikdy nuceni, a¢ast musi byt dobrovolna. (Rheinwaldova, 1999)

Hlavnim ukolem socialniho pracovnika, pedagoga volného ¢asu, ergoterapeuta,
¢i jin¢ho pracovnika, ktery zajiStuje aktivizaci klientd v DS, je dle mého nézoru
usilovat o pfekonavani bariér, snaha o smazavani rozdild mezi seniory Zijicimi v DS a
mimo n¢j, snaha o to umoznit klientim DS prozivat plnohodnotny zivot s co nejmensim
omezenim. Nabidnout jim dostatek aktivit, Cinnosti, jejichZ prostfednictvim by se mohli
realizovat, ptip. poskytnout dostatek prostoru pro vlastni iniciativu klientti. Umoznit jim
maximalni rozvoj jejich schopnosti ¢i usilovat o udrzeni stavajicich schopnosti a
dovednosti po co nejdelsi dobu, ale piedevsim motivovat je k vyuZzivani nabizenych
aktivit. Pro to, aby mohli tento nelehky ukol splnit, musi mit socialni pracovnici urcité
vzdélani, dovednostni i osobnostni predpoklady, o nichz se zmifuji v nasledujicich

kapitolach.
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1.6 Kdo vede aktiviza¢ni programy v domovech pro seniory

»Zodpovédné a cilené programovani aktivit v institucich by mél provadét
kvalifikovany pracovnik, ergoterapeut (se zamétenim predevSim na ergoterapii kondicni
a rekreacni), specidlni ¢i socialni pedagog (socidlni animator, koordindtor aktivit,
programovy manazer). M¢l by byt dobfe obeznamen se zptsobem identifikace potieb
¢lovéka, hodnocenim jeho funkéniho potencidlu a s moznostmi, kterymi je konkrétni
¢lovek pro konkrétni Cinnost vybaven. M¢l by se orientovat v Siroké skale nejriiznéjSich
aktivit, technik, programii povzbuzujicich kreativitu, vyvolavajicich zvédavost a chut
néco délat, né€emu se ucit. MEl by znat vlastnosti jednotlivych ¢innosti tak, aby mohl

, . S : o y - Lo 28
vhodnym zpiisobem propojit ¢innosti s vnitini potfebou a moznostmi jednotlivei.

V mnou navstivenych zatizenich vedou aktivizaéni programy odborné
vySkoleni pracovnici; ergoterapeutka, pedagozka volného casu, piip. socialni
pracovnice. Na aktivizaci klientl se podili také oSetfovatelé, pracovnici socidlni péce a

samoziejmé dobrovolnici. *°

USP Barbora Kutna Hora
Zde vede aktivatni programy pedagozka volného casu, vystudovala
pedagogicky obor a absolvovala nékolik specidlnich kurzi zaméfenych na aktivizaci

seniort, pravideln¢ se ucastni Skoleni zabyvajicich se touto problematikou.

Bethesda — domov pro seniory a lidi handicapem
Pracovnice zajist'ujici aktivizaci v tomto zafizeni ma vysokoskolské vzdélani
v oboru teologie, ale byla zaskolena ptfedchozi vedouci téchto programt a absolvovala

specialni kurzy tykajici se aktiviza¢nich programt pro seniory.

Domov Sue Ryder
V tomto zafizeni zajiStuji aktivizaci klienti domova pro seniory pracovnice
denniho centra Domova; vedouci denniho centra je socialni pracovnice, dal$i dvé

zaméstnankyné jsou vystudované ergoterapeutky.

8 Janetkova, H. (2003): Motivace obyvatel ustavi k &innosti. Zpravodaj Asociace USP CR, &.3,s.19
# Piedpoklady pro vykon povolani socialniho pracovnika® a ,Piedpoklady pro vykon Einnosti
v socialnich sluzbach® dle zakona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach
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Ergoterapeut®® poskytuje specializovanou ergoterapeutickou pé&i. Provadi
nacvik sobéstacnosti a zacleituje do ptirozeného socidlniho prosttedi, udrzuje pohybové
schopnosti s ohledem na biologicky vék a stupenn funkéniho omezeni, napoméha
adaptaci pii zméné zZivotnich situaci, podporuje fyzické, kognitivni a psychické funkce
prostiednictvim cilenych aktivit. Pfipravuje informaéni materidly, vyhodnocuje stav
pacienta/klienta a provadi ndcvik béznych dennich cinnosti vcetné kompenzacnich
pomucek, doporucuje upravy socialniho prostfedi, edukuje pacienty/klienty, instruuje

zdravotniky, hodnoti kvalitu ergoterapeutické péce, vyzkum.*'

Pracovni naplii zaméstnancii, zajistujicich aktivizaci klienti, by méla byt
rozvrzena tak, aby méli Cas i na vedeni programti. Maji za kol programy navrhovat,
hodnotit jejich prospésnost a vhodnost pro klienty a koordinovat jejich pritbeh s béznym
dennim chodem domova. Do pfipravy, organizace a vedeni aktivit mohou byt zapojeni i
dobrovolnici. Tito dobrovolnici sice za svoji praci neziskaji finanéni odménu, ale pocit
smysluplnosti, naplnéni vlastniho Zivota, uspokojeni potieby byt uzite¢ny jinym, a

predevsim lasku a vdécnost obyvatel, kterym zkvalitni zivot. (Rheinwaldova, 1999)

,Dobrovolna préce je sférou relativni svobody i sférou tvotivosti, sférou, v niz
nejde o vykon, sférou umoznujici mit k nékomu potfebnému osobni vztah a byt
svédkem toho, jak v takovém vztahu prospiva. Dobrovolnik neni svdzan premisami

odbornych doktrin, dobrovolnik miiZe a mé byt bezprostiedni, otevieny, autenticky.* **

vvvvvv

ktery peCuje o seniory a zajiStuje jejich aktivizaci, citil ocenén. Protoze financni
ocenéni téchto pracovniki je v dneSni dobé spiSe nedostatecné, je tieba hledat takové

lidi, kteti vidi praci se seniory jako své poslani, a proto je vykonavaji s laskou.

30 podle zakona &. 96/2004 Sb., o zpiisobilosti k vykonu nelékatskych zdravotnickych povolani, vyhlasky
¢. 424/2004 Sb., o ¢innostech zdravotnich pracovniki a jinych odbornych pracovnikli ve zdravotnictvi

3! stazeno z www.sestra.webgarden.cz dne 20.10. 2007

*2 Matousek, 1999, s. 124
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1.7 Zasady chovani geriatrickych pracovnikii

Zapojeni klienta do zdbavné-terapeutickych aktivit, vybrani vhodného programu,
ktery by odpovidal jeho zdravotnimu stavu, a ktery by korespondoval s jeho z&jmy,
zalibami a byl mu pfinosem, je pfedevS§im otdzkou vhodné motivace a vhodného
pristupu ke klientovi. Domnivam se, Ze neni mozné je uskuteCnit bez dostatecného
porozuméni a empatie, bez schopnosti a ochoty naslouchat a bez vyjadieni podpory a
divéry v klientovi schopnosti — myslim si, ze pravé tyto vlastnosti a dovednosti by mél
mit kazdy aktivizacni pracovnik. Pro uspéSnou spolupraci s klienty v DS povazuji za

dualezitou také toleranci, trpélivost a tctu.

Zikladni pravidla - zasady chovani pracovniki v zafizenich pro seniory
miizeme shrnout do nékolika stru¢nych bodii:*

e byt vzdy mili a pfijemni;

e oslovovat klienty pani/pane s pfijmenim, pokud nepozadaji o jiné osloveni;

e pomahat v§em klientiim udrZzet si pocit vlastni hodnoty (nikdy s klienty nemluvit
spatra, neponizovat je, nejednat s nimi jako s détmi nebo hrubé€, nepouzivat
tvrdy ton);

e nechat obyvatele délat pro sebe vSe, co je vjejich silach, asistovat jim,
povzbuzovat je, ale nedélat to za n¢;

e udrzovat obyvatele orientované ¢asem a mistem (prubézné je informovat o
soucasném datu, dni, mésici, roce a ¢asto mluvit o mist¢, kde ziji);

e byt dobrym posluchacem, neptferuSovat je, neskakat jim do fe¢i a naopak pii
jednani s nimi mluvit pomalu a byt stru¢ny;

e snazit se vyhovét pranim a zddostem klientl, pokud neni mozné jim vyhovét, je
tteba vysvétlit jim proc;

e v prubéhu dne zkontrolovat klienty v jejich pokoji, zda je vSe v poradku;

e pied vstupem do pokoje vzdy zaklepat;

¢ nikdy nemluvit s obyvateli Spatn¢ o nikom z personélu;

¢ nikdy si nesedat na klientovu postel;

e vyuzit kazdé volné chvilky, ve které se mohu klientovi vénovat (zastavit se za

klientem, usmat se na né¢ho, promluvit s nim).

33 Rheinwaldova, 1999, s. 21-22
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2. Kategorie aktiviza¢nich programii realizovanych v ramci DS

Aktivizani programy mohou byt prostfedkem jak vyplnit ,,volny ¢as* klienti
DS né&jakou smysluplnou, zabavnou a pro né ptinosnou ¢innosti. Ale jak bychom mohli
definovat volny cas (obecné i specificky u seniort) a jak jej vnimaji sami seniofi, jako

klienti DS?

Podle Charty vychovy pro volny &as®* vydané Svétovym sdruZenim pro rekreaci
a volny ¢as (WRLA) v roce 1993 predstavuje volny cas ,, specifickou oblast lidského
zivota, prinasejici ¢lovéku zvlastni prospéch: radost ze svobody, prostor pro tvofivost,
uspokojeni, radost, potéSeni a Stésti. Poskytuje pftilezitost pro Sirokou skdlu moznosti,
sebevyjadieni a Cinnosti, které v sobé zahrnuji prvky télesné, duSevni, umélecké i

duchovni.*

Domnivam se, Ze volny ¢as pro vétSinu z nds znamend dobu, kdy se mizeme
vénovat libovolné Cinnosti (i ,,necinnosti®), kterd nds bavi, zajima, pfinad$i nam
uspokojeni, radost, dava ndm prostor pro seberealizaci, poskytuje priilezitost
k sebevyjadieni, potvrzovani si vlastnich schopnosti, sebehodnoty apod. Obvykle je to
Cas, ktery mame vyhrazen pro sebe (pro rodinu, ptatele, zaliby apod.) a oznacuje dobu
mezi jednotlivymi povinnostmi, které mame, ukoly, které musime splnit, tj. po Skole, po
zamestnani, praci v domdcnosti a jinych ,,povinnych® aktivitach. Ale jak vnimaji volny
Cas seniofi zijici v DS, ktefi obvykle nemaji onu ,,povinnost®, kterd by jim ohranicovala
a oddélovala Cas, ktery musi vénovat této nutné/povinné ¢innosti a ¢as, ktery maji ,,pro

sebe* a o jejichz zakladni potteby je v domove postarano?

Pro zajimavost uvadim nejcastéj$i odpoveédi klienti domova pro seniory
Dobétice na otazku: ,,Co si piedstavujete pod pojmem ,volny cas“, co pro Vas

znamena?“ a shrnuti daldich odpovédi na tuto otazku, kterych se mi od klientd dostalo.”

** in Pavkové a kol., 1999, s. 32

3 Uvadim zéavéry, které vyplynuly z rozhovord s klienty DS Dobétice a jsou soudasti mé BP (2005)
tykajici se aktivizaCnich programi realizovanych v tomto zafizeni. Jde o shrnuti odpoveédi 13 klientli na
otazku ,,Co si predstavujete pod pojmem ,,volny ¢as®, co pro Vas znamend?*
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graf ¢. 1: Odpovédi klientd DS na otazku co si predstavuji pod pojmem ,,volny ¢as*.

A

A ,doba, kdy se vénuji svym zalibam* B ,,Cas, co mam jen pro sebe®
C ,cely mij den* D ,cas, ktery travim na aktivité*

Vétsina klientlh uvedla, ze volny ¢as maji v podstaté cely den, zvlasté klienti,
ktefi jsou upoutani na ltizko a klienti, ktefi se neucastni aktivit v domové se (s vyjimkou
jediného klienta) shodli na této odpovédi. U klientd, resp. klientek, které se pravidelné
ucastni aktivizac¢nich programii je vnimani volného ¢asu rozdilné - pfestoze se tfi z nich
shodli na tom, co si pod pojmem volny ¢as ptedstavuji, o jeho néplni a stejné tak i o
jeho misté v jejich dennim rozvrhu maji odlisné predstavy. Co m¢ zaujalo v odpovédich
na tuto otazku byl rozpor vtom, jak klienti vnimaji volny c¢as v souvislosti
s aktivizaCnimi programy. Zatimco pro nékteré klienty jde o totéz a svij ,,volny Cas“
ztotoziuji s Casem, ktery travi na aktivitach, pro jiné¢ ptedstavuje volny cas pravé dobu
mezi jednotlivymi aktivitami, kterych se Gcastni, ptip. dobu mezi dopoledni a odpoledni

aktivitou.

Klienti domovili pro seniory maji fadu moznosti a zplisobu jak travit sviyj Cas,
jsou pii tom vSak rtiznou mérou limitovani jednak zdravotnim stavem, ale i svoji
povahou a ptredchozim zpiisobem zivota, prostiedim, ve kterém Zziji, rodinnymi vztahy,
vazbami na okoli apod. Jednotlivé aspekty jsou u kazdého klienta odlisné. Jako velmi
dilezitd se mi jevi skutecnost, zda mél klient jiz pfed nastupem do DS né¢jakou zalibu

nebo konicka, kterému se pravidelné vénoval. U takového klienta byva jednodusi
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vzbudit zdjem 1 o novou aktivitu, pokud tu predchozi nemlze vykonavat, at’ uz

z divodu umisténi do DS nebo kviili zdravotnimu stavu apod.

Ve své praci vyuzivam zakladni ¢lenéni akivizacnich programt tak, jak jej uvadi
Rheinwaldovd (1999) s mirnymi Upravami, tj. doplnéné o aktivity, které probihaji
v mnou navstivenych DS a o programy, které uvadim v samostatnych podkapitolach,
nebot’ se domnivam, Ze si zaslouzi vétSi prostor — pi. arteterapie, muzikoterapie,
komunikace, petterapie aj.

V jednotlivych podkapitolach tedy uvadim nasledujici zékladni kategorie programu
s tim, ze toto déleni je pouze orientacni, protoze techniky a postupy uplatnované a
vyuzivané v radmci jednotlivych programii se mohou casto piekryvat a vzajemné
doplnovat:

e rukodélné préce, tvofivé Cinnosti;

e spolecenské programy, diskuse, hry, hudba, tanec;

e cviceni, sporty, sportovni hry;

e ¢innosti venku v piirod¢;

e nabozenské programy;

e vzdélavaci ¢innost.
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2.1 Rukodélné programy — ruéni prace, tvorivé ¢innosti

Ve vétsiné domovi pro seniory jsou tyto aktivity rozSifené a probihaji
pravidelné. V domovech pro seniory se zakladaji tzv. ,,dilny ru¢nich praci®, rizné kluby
—,.klub siti*, , klub pleteni®, ,,klub ru¢nich praci“ apod.

Rucni prace zajimaji pfedevSim Zeny, pro néz jsou vétSinou idedlni ¢innosti -
podporuji jemnou motoriku, tvofivost, kreativitu. Klientky maji moznost relaxace,
setkdvani se, povidani si. Pasivné se jich mohou ucastnit i klientky, které se ze
zdravotnich divodu (napf. tfes rukou, Spatny zrak, neschopnost soustiedit se aj.)
nemohou aktivné zapojit, mohou se vSak zapojit do hovoru nebo piispét radou.

Do této kategorie muzeme zafadit dal$i pomérn¢ Casty program realizovany
v DS obvykle pod nazvem ,Krouzek ¢i klub vafeni a peceni®. Byva také pomérné
oblibeny a kromé¢ vySe uvedenych pozitivnich G€inkd, tj. procvicovani jemné motoriky
a hybnosti prstii napiiklad pti ptipravé surovin — strouhdni jablek, louskani ofiskd,
hnéteni tésta apod., je u této aktivity vyhodou, ze mimo hmatu zapojuje 1 dalsi smysly,
predevsim cCich a chut. Tento program v sob¢é zahrnuje i prvky z reminiscencni terapie,
ozivuje pamét klientll prostfednictvim pfipomindni si zndmych vini, chuti i samotné
pracovni ¢innosti.

Velkou vyhodou rukod&Inych programi’® je, Ze klient mize n&co hmatatelného
vytvofit, dava tak aktivité jasny smysl a cil. Tyto programy nabizi moZnost poradani
vystav ¢i prodejnich vystav vyrobka klientd pro jiné DS, Skoly, mateiské Skoly,
vefejnost atd., ¢imz u klienta jesté umocni pocit smysluplnosti jeho konédni a davaji mu
moznost opet prozit pocit uzitecnosti. Mimo to je klientim zprostiedkovavan kontakt
s vefejnosti, okolni komunitou i jinymi zafizenimi. Finan¢ni vytézek z téchto akci mlize
byt pouzit na pokryti nadklada dalSich aktivit klientd — pt. ndkup materidlu do dilny nebo
hrazeni nakladli spolecenskych a kulturnich akci (névstévy vystav, divadelnich
predstaveni, koncertli, ndklady na thradu vystoupeni znamé osobnosti nebo zaplaceni
lektora pfi prednaskach). Nékde se takto ziskané penize ukladaji do kulturniho fondu
DS, zkterého se pak hradi naklady na darky a oslavy pii pfilezitosti jmenin nebo

narozenin klientt.

3K této kategorii programil bychom mohli pfifadit i vytvarné ¢innosti (vytvarna tvorba, keramika,

modelovani, apod.), jedna se o pomérn¢ Siroké spektrum aktivit, které mohou mit rozdilny
terapeuticky ucinek, proto je fadim do samostatné podkapitoly (2.2).
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Vliv na fyzickou kondici:
procvi¢i se jemnd motorika, hybnost hornich koncetin, podpora hybnosti a
citlivosti prsti;

tyto aktivity podporuji schopnost koncentrace, soustfedéni se.

Psychologicky efekt:
aktivity podporuji tvofivost, je zde dostatecny prostor pro kreativitu klientd,
uplatni se zde jejich fantazie;
poskytuji moznost seberealizace, klienti zazivaji radost, kdyZ néco vyrobi;
potvrzeni vlastni hodnoty, pocit uzitecnosti, védomi, Zze délaji néco
smysluplného.

Sociologicky efekt:
klienti pfichdzi do kontaktu s ostatnimi, jsou mezi svymi vrstevniky, cozZ jim
muze usnadnit zac¢leni se do kolektivu;
pii této aktivit¢ si klienti mohou popovidat, posiluji své komunikacni
dovednosti, navazuji nové kontakty, je to pro n¢ pfilezitost, jak ziskat nové
znamg;
v prub¢hu aktivit se muze zformovat urcitd skupina klientli, kterd se schazi i

mimo tento program.

USP Barbora KH
Tyto aktivity zde probihaji 1x tydné ve stfedu, v ramci dopoledniho

dvouhodinového programu ,,dilny*, ktery v sobé zahrnuje ru¢ni prace, vateni, peceni a

vytvarné ¢innosti. To, které konkrétni ¢innosti se budou klienti vénovat zalezi na jejich

prani a na prilezitosti — pi. pfiprava vyzdoby na Velikonoce, Véanoce apod., tvorba

vyrobkll na prodejni vystavy nebo zajiSténi pohoSténi na oslavu narozenin klientd,

kulturni pfedstaveni ¢i jinou spolecenskou udalost. Tohoto programu se obvykle G¢astni

asi deset klientek (i jeden klient), maximalni pocet klienti, resp. klientek na této aktivité

je patnact. Aktivity probihaji v mistnosti vyhrazené pro program ,,Dilny®, tato mistnost

je prostornd, je vybavena kuchyniskou linkou, potfebnym nadobim a spordkem

s troubou, pracovnimi stoly a jsou zde Ulozné prostory pro vytvarné potieby, pomucky

pro rucni prace a material na tyto aktivity.

33



Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

V tomto zafizeni se mohou klienti, resp.klientky vénovat runim pracim
v odpolednim dvouhodinovém programu ,,dilny*, ktery probihd vétSinou 1x tydné.
Klientky si mohou v rdmci programu napf. usit polStarek, tasku apod. Program ,,vafeni‘
¢i ,,peCeni“ vtomto DS neprobihd. Aktivita se kond v mistnosti vyhrazené pro
ergoterapii, pravidelné¢ se ji ucastni do péti klientek. Vzhledem k tomu, ze tato mistnost
neni prfili§ velka, je tento pocet klientek odpovidajici kapacit€¢ mistnosti (pozn.:
maximalni kapacita je asi deset lidi, uvazime-li, ze ¢ast klientek je pohybliva pouze
s pomoci invalidniho voziku, je tato kapacita max. pét az sedm klientl, podle

prostorové naroc¢nosti zvolené Cinnosti).

Domov Sue Ryder

V tomto Domové probihd pravidelné kazdou stfedu aktivizacni program
,peceni®. Jde o dopoledni cca hodinovy program, kde klientky spole¢né piipravuji
moucniky, kolace, slané tyCinky, fezy a dalsi zakusky, na peceni se podili kazdy klient.
S pecenim ma vétSina klientek mnohaleté zkuSenosti a diky tomuto programu si
zachovavaji samostatnost v mnohych c¢innostech, které pefeni obnasi. Klientky si
pojmenuji suroviny, vybavi si chut jidel, rozeznavaji kotfeni Cichem, spole¢n¢ se
radi, jak pracovat a co péci.’’ Programu se obvykle G&astni t¥ aZ &tyfi klientky DS,
maximaln¢ pét. Tato aktivita probiha v hlavni mistnosti denniho centra (DC), mistnost
je vybavena kuchynskou linkou s nadobim, spordkem, troubou, je zde pracovni ¢ast a
¢ast urcend k odpocinku a posezeni klientd. Program, ktery by zahrnoval ru¢ni prace
jako takové (pleteni, vysivani, Siti apod.) v domove neprobiha, nékdy se tyto aktivity

mohou objevit v rdmci programu ,,vytvarné techniky*.

37 informace z www.sue-ryder.cz (stazeno dne 5.11.2007)

34



2.2 Vytvarné ¢innosti, arteterapie, artefiletika

V tadé¢ domovl pro seniory, vcetné téch, které jsem meéla moznost navstivit,
probihaji rGzné programy, v nichz maji klienti moznost vénovat se vytvarnym
¢innostem a vyzkouset si rizné vytvarné techniky a postupy — od malby, tvorby kolazi,
pfes modelovani, batikovani az po praci v keramické dilng. Tyto aktiviza¢ni programy
nesou ruzné nazvy jako ,vytvarny klub®, ,vytvarny krouzek®, ,malovani®,
»arteterapie®, , keramika® apod., z nichz nékteré mohou byt lehce zavadéjici. Proto by
bylo dobré definovat hned v tvodu jednotlivé terminy, které se v souvislosti s t€émito

programy objevuji.

Malovani, kresleni, kolaZe, modelovani, ptip. i batikovani ¢i keramika oznacuji
jednotlivé vytvarné, event. umé¢lecké techniky, se kterymi se Casto setkdvame v ramci

vytvarnych programii realizovanych v DS.

,Arteterapie predstavuje soubor uméleckych technik a postupt, které maji
kromé¢ jiné¢ho za cil zménit sebehodnoceni ¢loveka, zvysit jeho sebevédomi, integrovat

jeho osobnost a pfinést mu pocit smysluplného naplnéni Zivota.« **

Arteterapie tedy znamena 1éCbu vytvarnym uménim, v §irSim slova smyslu ji
muzeme chépat jako lécbu nejen vytvarnym uménim, ale uménim obecné, vcetné
hudby, poezie, prozy, divadla nebo tance. RozliSujeme arteterapii receptivni, tj. vnimani
uméleckého dila vybraného s ur€itym zdmérem arteterapeutem, kdy cilem je lepsi
pochopeni sebe sama, vlastniho nitra a poznavani pocitd jinych lidi a areterapii
produktivni, ktera znamend pouziti konkrétnich tvircich cinnosti (kresby, malby,
modelovani apod.). K receptivni arteterapii patii navstévy divadel, galerii, projekce
diapozitivii nebo videozdznami spojené s rozhovory o tom, jak na nas pusobi, jak je
vnimame, produktivni arteterapie pak oznatuje samotnou vytvarnou &innost. (Sickova-
Fabrici, 2002)

Spontanni vytvarna ¢innost obohacuje nasi tvofivost, podporuje sebeuzdravujici
procesy a miiZze nam pomoci porozumét tomu, Ze je v naSich silach zménit sebe sama,

naSe vztahy a prosttedi, ve kterém zijeme. Hlavnim cilem arteterapie je tedy vytvareni

38 Sickova, 1994 in Sickova-Fabrici, 2002, s. 32
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spontannich obrazl. Dlraz je kladen na rozvoj individudlni tvofivosti a ne na vytvareni
»hezkych®* ¢i dokoncenych vytvarnych praci. Vytvarnd tvorba vyuzivd neverbalnich
prostiedkli, ¢imz je pfistupna 1 tém lidem, ktefi se nemohou zriznych divoda
vyjadfovat.

,,Pro malbu, kresleni ¢i modelovani je charakteristicky pohyb. At uz jsou nase
pohyby pomalé nebo rychlé, vzdy podnécuji nase smysly a vyvolavaji v nds vizualni,
citové a n€kdy i1 duchovni prozitky. Vnéjsi atmosféru i1 vnitini pocity a zkuSenosti

J& 24

pretvafime pomoci celé své osobnosti do urcitého sdéleni, a pravé charakter cCary,
rytmus, ton, nalada a barva toto sd&leni zprostiedkovavaji.« *°

U seniorl je arteterapie pouzivana pro posileni védomi vlastni hodnoty i jako
pomucka rehabilitace jemné motoriky. Arteterapie poméha seniortim v pfizptisobeni se
nové zivotni situaci, poklesu fyzickych sil, ztrat¢ zdravi, a dalSim specifikim

seniorského veéku a s tim spojenym zméndm v oblasti socialni i ekonomické. (Sickova-

Fabrici, 2002)

Dalsim pojmem, ktery je v souvislosti s vytvarnymi ¢innostmi tfeba objasnit je
qartefiletika“. Slavik (in Sickova-Fabrici, 2002) uZiva vyraz artefiletika ,jako
modifikaci arteterapie ve vyznamu vychovy prostfednictvim uméni®, pficemz arteterapii
definuje jako ,,psychoterapeutickou a psychodiagnostickou disciplinu, vyuzivajici
k 1écebnym cilim formy a prostfedky adekvatni uméleckym formam (v uzSim pojeti
formam vytvarného umeéni, v SirSim 1 jinych uméleckych obori)“. Ani on nespatiuje
hlavni cil této Cinnosti ve vytvofeni néjakého uméleckého dila, ale v mozZnosti

odstranéni ¢i zmirnéni obtizi klienta, prostfednictvim sebevyjadieni, rozvijeni tvofivosti

a schopnosti komunikovat.

,,Jaky je potom rozdil mezi vytvarnym krouzkem, specialni vytvarnou vychovou
a arteterapeutickou intervenci? Posledni zminénd aktivita musi byt cilend, vedena
profesiondlnim arteterapeutem, ktery ji fidi, usmériiuje. Umélecky artefakt ¢i vytvoieni
uméleckého produktu v arteterapii nejsou diilezité, rozhodujici je proces tvorby, ktery je
integrujicim Cinitelem v prevenci i v terapii. Arteterapie Casto 1é¢i sekundéarni handicap,
to znamend, Ze zmirfiuje individudlni prozitek znevyhodnéni pacienta, klienta,

postizeného ¢loveka.« *

3% Campbellova, 2000, s.20
0 Sickova, 2000 in Sickova-Fabrici, 2002, s. 32
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Vsechny vytvarné aktivity urcené pro praci se starymi lidmi musi byt vybirany a
pfipravovany nejen s ohledem na jejich vék a individudlni zdravotni stav, ale také
s ptihlédnutim k obecnym zakonitostem stafi jako je vysSSi mira Unavy, zhorSené
motorické schopnosti, zpomalené slovni reakce, mensi slovni zésoba a s tim spojené
obtize pti verbalni komunikaci, vyssi citlivost-citova zranitelnost, emoc¢ni nestabilita
apod. Vedouci by mél pfti ptiprave jednotlivych aktivit peclivé vybirat nejen témata, ale
1 techniky, néstroje a materialy pro vytvarnou tvorbu tak, aby byly pro seniory vhodné,
odpovidaly jejich schopnostem a byly pro né zajimavé. Vedouci si také musi byt védom
toho, Ze star$i lidé maji vétsi potiebu naklonnosti, porozuméni a trpélivosti, potfebuji
ponechat delsi ¢as na rozhodovani a pfipravu na samotnou ¢innost. Pro klienty by mély
byt tyto aktivizacni programy predevSim smysluplnou Cinnosti, pfindsejici zédbavu a
radost z tvorby.

Vytvarné programy muzou probihat individualné nebo skupinové — pokud jsou
realizovany v domovech pro seniory, je mnohem cast&js$i skupinova forma vytvarné
¢innosti. Stejné jako tomu je v piipad¢ vétSiny ostatnich skupinovych aktivit, i zde byva
konkrétni tkol az na druhém misté — dualezita je predevSim komunikace mezi klienty,
kterou tento ukol vyvolad. Na konci programu je tieba vyhradit si ¢as pro vzdjemné
sdileni pociti a zazitkd, pfi kterém se skupina snazi porozumét zdrojim inspirace i
samotnému procesu tvoieni, a tim se dale rozviji. Vytvarné programy procvicuji nejen
pohybové, smyslové, tvurci a kognitivni dovednosti klientti, ale mohou vést 1 k jejich

remotivaci a resocializaci. (Walsh, 2005)

Vliv na fyzickou kondici:
e procvicuje se pohyblivost hornich koncetin, citlivost a pohyblivost prstii — jemna
motorika;
e aktivita mize vést k celkovému zlepsSeni pohybovych schopnosti klientt;

e procvicuje se kratkodoba pamét’ klienti.

Psychologicky efekt:
e podporuje se sobéstacnost a autonomie klienta, dava pocit sebeuplatnéni, radosti
a uziteCnosti, poskytuje prostor pro sebevyjadreni a posiluje sebevédomi,

e zmirfiuje pocity uzkosti, smutku, beznadéje.
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Spolecensky efekt:

e usnadiluje adaptaci na nové prostredi, zaclenéni se do kolektivu, pomaha pfti
navazovani novych kontaktt;

e usnadiluje vyrovnani se s novou Zivotni situaci.

USP Barbora KH
Klienti kutnohorského domova pro seniory maji moznost vytvarné se realizovat
v ramci programu ,,dilny*, ktery dava prostor pro uplatnéni tvlir¢ich schopnosti klientt.
Jde o dvouhodinovy dopoledni program, probihajici Ix tydné (stiida se s rucnimi
pracemi, vafenim a pecenim). Klienti vytvareji rizné koldze, maluji na sklo, oblibena je
ubrouskové technika a batikovani. Svymi pracemi se podileji na vyzdobé domova a
vyrabe¢ji drobné umélecké predmety - hlavné v obdobi svatkii nebo pfii prilezitosti dne

otevienych dveti a prodejnich vystav.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

V zafizeni Bethesda probiha 3x tydné odpoledne od 15%-17% tzv. ,,prace
v ergoterapii, kterd v sob¢ zahrnuje nasledujici programy: ,,dilny*, ,,pamét’ova cviceni‘
a ,,filmova odpoledne®. Tyto programy se stiidaji dle z4jmu a ptani klientt, ale obvykle
je na kazdy znich vyhrazeno jedno odpoledne. Vytvarné ¢innosti se mohou klienti
vénovat v ramci programu ,,dilny*, klienti mohou vyuzit 1 keramickou pec, kterad je
soucasti vybaveni mistnosti, kde program probihd. Klienti maluji na sklo, textilie,
vytvaii rizné kolaze a drobné umélecké pfedméty, vyrobky slouzi k vyzdobé domova i

na prodejni vystavy.

Domov Sue Ryder
V dennim centru Domova probihd kazdé pondéli dopoledni hodinovy a
odpoledni hodinovy program ,vytvarné¢ techniky“. Pouzivané techniky jsou
uzptusobené klientim tak, aby prace na vytvafeni jejich vlastniho vyrobku byla
smysluplnd a m¢éla praktické uplatnéni. Klienti vytvati jak predméty k uzitku, tak i
obrazky na vyzdobu Domova. Klienti pfi tomto programu mohou realizovat své
pfedstavy a davat jim konkrétni podobu. Své opodstatnéni zde mé i vybér a pouzivani

barev a jejich pojmenovani. Ptikladem vytvarnych technik je barveni kvétinaci,
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nejriiznéjsi koldze (z papiru, pfirodnin, latek, vin atd.), vyroba svicek, voskové obrazky,
hedvéabné $atky, malovani na sklo a porcelan, vyroba oballl na knihy, zalozek do knih a
podobné. V ramci vytvarnych technik se klienti mohou podilet na vyzdobé Domova. Pfi
vytvareni konkrétniho vyrobku si klient zvoli, co chce vyrabét a jak ptipadny vyrobek
pouzije, v ramci programu si klienti mohou vytvofit darky pro své blizké. Své vyrobky
si mohou zakoupit nebo je mohou pfenechat na prodej do obchtiidkit Domova Sue Ryder
nebo na bazary Domova. Prodejem vyrobku se ziskavaji prostiedky na nakup dalSiho
materidlu a pomucek pro klienty.

Ve ctvrtek dopoledne i odpoledne se klienti domova pro seniory mohou
v dennim centru zucastnit aktivizaéniho programu ,.keramika®, na kterém maji klienti
moznost vytvaret a modelovat vyrobky pro sebe a pro své blizké. Vedouci programu
nabizi klientim konkrétni postupy, jak vytvofit tu ¢i onu véc, ale soucasné je klientim
ponechan prostor pro vlastni tvorbu a fantazii. B&hem samotného procesu
tvofeni vedouci programu klientim asistuji. Prace s hlinou je pfijemnd a dostupna
Sirokému spektru klienti,, zpracovani hliny pisobi pfiznivé na jemnou motoriku.
Keramickou dilnu mohou navstévovat 1 nevidomi a slabozraci klienti, ktefi dokazi
modelovat pomoci hmatu. Dila, kterd vznikaji, jsou ojedinéla a originalni. Za mensi
finanéni ¢astku si mohou klienti své vyrobky zakoupit.*'

Oba tyto programy probihaji v hlavni mistnosti denniho centra, kde vytvory

klient? tvoii nedilnou souést vyzdoby, stejné jako v dalgich prostorach Domova.*

*! informace z www.sue-ryder.cz (5.11.2007)
2 uzivam vyraz ,,Domov* jako zkratku pro Domov Sue Ryder (také DSR) a ,,domov* jako obecné
oznaceni domova pro seniory (DS), ktery je soucasti DSR
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2.3 Spolec¢enské, kulturni a poznavaci programy

Kulturni, spolecenské a zdbavné programy jsou vitanym zpestfenim
kazdodenniho Zzivota klienti domovil pro seniory, tyto programy zahrnuji napiiklad
pozvani umélcii a znamych osobnosti z nejriiznéjsich oblasti - hudebnici, herci, malifi,
sochafi, spisovatelé, cestovatelé a dalsi.

Také navstéva divadla predstavuje pro klienty DS neobvykly zazitek — shlédnuti
divadelniho pfedstaveni i celkova atmosféra ptfedstavuji pro klienty obvykle velmi
emotivni zazitek a o dojmech si klienti dlouho vypravi.

Programy umeéleckych skol mohou byt pro klienty rovnéz piinosné - navazani
spoluprace s uméleckymi Skolami umoznuje poradat pomérné pravidelné programy.
Zvlasté tanecni a hudebni Skoly mivaji u klientt DS velky uspéch, stejné tak i pozvani
déti z matefskych nebo (nizSich stupiii) zdkladnich Skol. Dé¢ti z matefskych a
zékladnich skol mohou piijit klientim domova popftat pti riznych ptilezitostech, jakymi
jsou napf. vyznamna zivotni jubilea, Den matek, Vanoce, Velikonoce atd. Déti jim
mohou donést i malé vlastnoruéné vyrobené darecky, a na oplatku budou pohostény
dobrotami, které klientky pfipravily v krouzku vateni a peceni. Tyto chvile jsou milym
zéazitkem a obohacenim pro ob¢ strany. Tato setkdvani, tzv. ,,mezigeneracni terapie*, se
stavaji stale Castéji soucasti zivota klienti DS.

Dalsi spolecenskou udalosti, kterou lze pfipravit pro klienty DS je modni
ptehlidka. Tento na prvni pohled trochu netradi¢ni program muze byt pro klienty
zajimavym zpestfenim a obzvlasté u klientek byva velmi oblibeny. V nékterych DS jsou
modni prehlidky spojeny s tzv. ,,burzou odivéani«.*

Nejrtiznéjsi oslavy také patii mezi akce oblibené u klienti a zaroven patii i
k nejrozsifenéjSim, ¢as od Casu se konaji snad v kazdém DS. Kazdy mésic je mozné
slavit narozeniny vSech obyvatel, ktefi se v daném mésici narodili. Je tfeba pfedem
pozadat o dovoleni, protoze nékdo nema rad, kdyz se prozrazuje jeho vék. Je-li mozné
sehnat fotografie zranného détstvi, mohou se vyvésit na nasténku. Slavime-li
dlouhovékost, zvySujeme tim sebelictu klientli, ukazujeme jim, Ze si jich vazime a

mame Uctu pred jejich vékem a zkusenostmi. (Rheinwaldova, 1999)

# V Domové Sue Ryder se 7.11. 2007 konala benefi¢ni modni prehlidka. Tato jiz tradiéni modni
prehlidka je spojend s prodejem piedvadénym modeld, vytézek akce je ur¢en na podporu DSR. Akci
moderovala Béra Stépanova. Kulturni program DSR (listopad 2007)
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Spole¢né setkdvani klientd umoziuji 1 rizné ,kavarnicky” seniord, tyto
programy mohou byt koncipovany bud’ jako organizované setkavani klientd pii kave a
ndortiku® s né¢jakym doprovodnym programem, nebo jako spontanni setkani klientd,
ktefi se sejdou napt. ve spoleCenské mistnosti domova, kde je pro né pfipravena kava a
pohosténi, a jde spiSe o moznost a ptilezitost k sezndmeni se navzajem, popovidani si
s ostatnimi v pfijemné atmosféte.

V domovech se mohou potadat i rizné tane¢ni vecery, maSkarni baly a oslavy
vSeho druhu. K dalSim, klienty vitanym, udalostem mtzeme zafadit ples seniord. Plesy
a podobné vétsi udalosti jsou ptilezitosti hezky se obléci, ucesat a citit se slavnostne. To
pfispiva k dobré ndladé a dodava obyvatelim pocit dastojnosti. Hudba stimuluje
piijemné vzpominky, které ptispivaji k emocnimu zdravi. Pokud jsou v domové tanecni
nebo hudebni krouzky, mohou byt zatazeny do programu. Né&jaky vEétsi program by se
mél konat kazdy mésic, aby se obyvatelé méli na co teSit a pfipravovat. To jim dava
ur¢itou zivotni napli, zabrafiuje nud¢ nebo ztrat¢ motivace zit a peCovat o sebe.

(Rheinwaldova, 1999)

Nedilnou soucésti aktivizacnich programt v domovech pro seniory by mély byt
1 pozndvaci programy, nebot pozndvat nové véci je pfirozenou potiebou kazdého
¢lovéka. Umisténi seniora do DS ¢aste€né omezuje moznost a piilezitost k poznavani
novych véci, ziskdvani novych podnéti a informaci. Na tuto skuteCnost by mély
reagovat aktivizaCni programy a snazit se klientim zprostfedkovat kontakt s
»venkovnim svétem*, zvlasté pak tém klientiim, kteti maji omezenou moznost pohybu a
socialnich kontaktl. Prilezitost alesponn na chvili opustit DS poskytuji klientim
nejruznéjsi vylety. Vylet musi byt zorganizovany tak, aby se mohli zapojit i méné
pohyblivi klienti. Vylety souviseji s objevovanim novych véci nebo s ndvraty do
znamych mist, ke kterym maji klienti citovy vztah. Vylety znamenaji vychodisko ze
stereotypu a tato zména ma velmi pozitivni vliv na télo i dusi. Pro schopné;jsi klienty
muzeme usporadat napt. pesi vylet do okoli a spojit jej s tabordkem, opékanim vuitd,
harmonikou a zpévem. Je vhodné a pro klienty pfinosné obcas zavitat do mésta a jeho
bezprostiedniho okoli, navstivit mista, ktera se zménila, kde jsou nové obchody, statni
instituce apod. Klienti uvitaji také navstévu riznych zajimavych mist a instituci; napf.
muzea (muzeum ma zvlastni atmosféru, pouci ndzornou formou a ta je pro vyssi veék
nejlépe piijatelnd), galerie, botanické zahrady, hvézdarna, hrady a zamky, pamatky

UNESCO, poutni mista atd.
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Spolecenské hry predstavuji dalsi aktivitu, které se mohou senioii v DS vénovat,
spektrum spolecenskych her je Siroké, proto je mozné vybrat takové hry, které
odpovidaji schopnostem, z4jmim a potfebdm klientli. V DS patii k nejrozSitenéjSim
stolnim spoledenskym hram napi. karty, 8achy, scrable, pexeso, Clovéée nezlob se nebo
dama. Klienti hraji tyto hry i s pfipadnym zjednodusSenim pravidel. Dal$i mezi klienty
oblibenou cinnosti je skladani puzzle, pfipadné v néjaké zjednoduSené formé (napf.
méné dilkt, které jsou vétsi a skladaji je vétSinou podle piredlohy; rozstiihané
pohlednice apod.). Tato aktivita vyzaduje vétSi schopnost soustfedéni a trpélivost. U
vSech her tohoto typu se cvi¢i jemna motorika prstl, pamét a predstavivost.
Provozovani spolecenskych her podporuje pocit sobéstacnosti a dava prilezitost

k radosti z uspechu.

Vliv na fyzickou kondici:

e tyto programy vybuzuji klienty k ¢innosti jako takové;

e uriznych her se pak opét cvici jemnd motorika, posiluje se schopnost soustiedit
se, trpélivost.

Psychologicky efekt:

e programy maji zabranovat nud¢, jde o prevenci proti ztrat¢ zajmu o okolni déni,
ztraté motivace pecovat o sebe a ztrat¢ ,,chuti do zivota“ ;

e tim, Ze se klienti mohou ucastnit riznych her, soutéZnich programt a je jim dana
prilezitost vyhrat, zazit radost z vitézstvi, z uspéchu, je u klientli podporovano
zdravé sebevédomi, védomi vlastnich schopnosti, vlastni hodnoty, posiluje se
sebedivéra klienta;

e tim, ze je klientim dana moznost podilet se na skladbé programl (vybér
cilového mista vyletu, hudebniho programu atd.) je klientim umoznéno zazivat
pocit pottebnosti, dilezitosti. To, ze mohou o nééem rozhodovat (naptiklad
prostiednictvim vyboru obyvatel), jim poskytuje uréitou davku samostatnosti,

nezavislosti, maji pocit zodpovédnosti.

Spolecensky efekt:
e navazovani socidlnich kontakti;
e zpestieni vSedniho dne — nové nadméty k rozhovorim, témata pro spole¢nou

diskusi.
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USP Barbora KH

Hudebni a zdbavné programy, vystoupeni déti z matetskych a zdkladnich Skol,
zékladnich uméleckych skol nebo cirkevniho gymndazia probihaji v domové pravidelné
minimalné 1x mésicné, vétSinou Casteji. Narazoveé pak maji klienti moznost shlédnout
divadelni ptedstaveni, zacastnit se predndsky nebo kouzelnického vystoupeni. Pted
neddvnem se v domové konala spole¢na oslava uspéchi mentalné postizenych klientt
USP na olympijskych hrach v Cing. Pro klienty domova se velmi ¢asto pofadaji rizné
vylety, az 6x mésiéné (zajezdy-Kundticka hora, Zehusicka obora, navstévy divadel,
zoologickych zahrad, hradii a zdmkd, vystavy kvétin apod.). Pravidelné¢ 1x mésicné se
ve velkém spoleCenském sale domova konaji oslavy narozenin klientd - oslavy
narozenin jsou spojeny s poho$ténim, hudebni produkci, spolenym zpévem a
povidanim. V menSich jidelndch domova (na jednotlivych partech) se také dvakrat
tydné, vzdy v patek a v nedéli odpoledne, konaji ,kavarni¢ky seniori®, kde klienti
dostanou kavu a zdkusek a mohou si spolu nerusené popovidat.

Pedagozka volného ¢asu vede zaznamy o akcich, které se v domové konaly a o
vyletech, které pro klienty potadali. Fotoalbum a videozdznamy z téchto akci si pak
klienti mohou prohlizet pravé v rdmci riznych oslav a spole¢nych setkani, zdobi také

nasténky domova.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

V tomto zafizeni se kazdy mésic v jideIné domova konaji oslavy narozenin
klientt, klienti se spolecn¢ sejdou, popovidaji si, zazpivaji apod. Pracovnici se snazi
zajistit dal$i kulturni program pro klienty (alespont 1x mési¢né), napf. hudebni
vystoupeni zakt matetskych ¢i zdkladnich skol, zorganizovat prednasku nebo uspotadat
vylet, téch je bohuzel pomérné malo, obvykle jeden az dva roéné. Cast klientll je $patné
pohybliva a domov nema k dispozici vlastni automobil, na druhou stranu je v domové
pouze tiicet klientl a 1 kdyby se vyletu zacastnila vétSina ,,schopnych* klientti, nezaplni
cely autobus. Vylety tedy vétSinou potadaji spolu s jinymi organizacemi — v soucasné
dobé planuji pro klienty vylet vanoéni Prahou spoleéné se sdruzenim Zivot 90.

Ergoterapeutka vede kroniku domova, kam zapisuje a dokumentuje udalosti,
které v domové probehly, vcetné fotografii. Fotky ztéchto akci jsou také soucésti

vyzdoby domova.

43



Domov Sue Ryder
V komunitnim centru Domova je bohaty kulturni program, piistupny jak pro

klienty DS, tak pro Sirokou vetejnost. (viz. pfiloha 5)
Ve stiedu odpoledne jedenkrat za ¢trnact dni (vzdy v sudy tyden) probiha
v dennim centru Domova aktivizaéni program ,,kavarnicka®“, na kterém se schazi jak
klienti denniho centra, tak klienti domova pro seniory, aby ochutnali vysledek
dopoledniho programu ,,peceni. Kavarni¢ka je spoleCenska udalost, na které se také
slavi narozeniny klientd. V pribéhu kavarnicky klienti zpivaji lidové pisné.
Zaméstnanci denniho centra pro klienty pfipravuji také program v ramci ,,kulturniho
odpoledne®, tato aktivita probihd také ve stfedu, v lichy tyden, a stfidd se tak s
»kavarnickou®“. Béhem programu klienti napt. poslouchaji knihy namluvené znamymi
herci (Nepil, Javofickd), hry z divadla Jary Cimrmana, mohou sledovat riizné filmy
(Pupendo, Obecna skola, aj.), jindy mohou shlédnout divadelni piedstaveni,
kouzelnické vystoupeni apod. Denni centrum pfipravuje 1 narazové spolecenské a
kulturni akce, jsou to obvykle programy souvisejici s ro¢nim obdobim ¢i tradicemi -
napft. pii mikulaSském setkani klienti dostdvaji darky a spolecné zpivaji lidové pisné,
vano¢ni setkdni je posezenim vSech klientil, ktefi se U€astni vano¢niho programu a
zpivaji koledy, silvestrovska oslava je spoleCenské setkani vSech klientd ve vtipném

previeku.**

“ www.sue-ryder.cz (5.11. 2007)
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2.4 Muzikoterapie, hudebni programy

,Muzikoterapie je opravdu léfba hudbou a ma kdispozici specifické
prostiedky. To znamend, ze nelze muzikoterapii zaménovat s jakymsi druhem specialni
hudebni vychovy, pfi niz se klienti uci zpivat nebo hrat na hudebni nastroje, a nebo
s poslechem reprodukované hudby. Muzikoterapie je tedy zamérna terapeuticka ¢innost,
kterou realizuje odborn¢ a prakticky vybaveny muzikoterapeut pomoci specifickych

muzikoterapeutickych prostredkd, . . . . . »

Muzikoterapie je vyuziti hudby, zpévu, pohybu a ptedstavivosti jako prostiedku
aktivizace senioril, tréninku paméti, integrace ¢i prekonavani deprese. Muzikoterapie
vyuziva hudbu k [é€ebnému pisobeni, je mozné ji rozd¢lit na receptivni, kdy klienti
hudbu pouze poslouchaji a na aktivni, kdy hudbu ¢i zpév sami provozuji.

Receptivni muzikoterapie je 1écebn¢ zaméieny poslech hudby, mizeme ji déle
délit na:*

e Spolecny poslech hudby zaméfeny na podpofeni vzajemnych kontaktd,

porozuméni a divéry. Spole¢né prozivani hudby muze u klientl podnitit sdilnost

o emocnich prozitcich a ptekonat nedivéru ke skupiné. Po ukonceni poslechu

lze ocekavat spontanni reakci klientli, pak se mizZzeme dotazovat na prozitky.

Optimalni trvani poslechu je asi 15 minut.

e Reaktivni muzikoterapii, kterd ma vést klienta k uvolnéni emoci spojenych

s jeho konfliktnimi situacemi. Je na misté také tam, kde vzniklo napéti mezi

klientem a skupinou nebo terapeutem.

e Regulativni muzikoterapii, jez vede k uvolnéni svalstva a neutralizaci stavi
napéti za pomoci hudby. Myslenky sméfuji nejen k vlastnimu télesnému

procesu, ale také k hudbé&. Pfi poslechu klienti lezi.

Aktivni muzikoterapie podnécuje skupinu k projevovani se pomoci tonil,
melodii, zpévu, rytmu nebo tance. Skupina hledd pisnicky nebo vymysli popévky na
navrzena slova. Oblibeny je spole¢ny zpév znamych pisni, nadrodnich nebo umélych, ve
stoje, v kruhu nebo v sed¢ na zidlich, za doprovodu kytary nebo jiného nastroje. Dalsi

forma aktivni muzikoterapie vyuziva prace srytmem. Jednotlivi ¢lenové skupiny

* Holzer, L. (2003): Prakticka muzikoterapie v USP a DD. Zpravodaj Asociace USP CR, s.18
% Kratochvil, S. (2001):Léceni hudbou. Psychologie dnes, s. 22

45



vytleskavaji ur€ity rytmus, ktery po nich skupina pfejima a opakuje. Lze vyuzit hudebni
nastroje jako jsou bubinky, palicky, triangl nebo ¢inely. K aktivni muzikoterapii lze
voln¢ piipojit 1 tane¢ni terapii. Tanecni terapie skytd moznost vyuzit pohybovych a

tane¢nich aktivit pii praci se seniory, zejména s témi, ktefi trpi demenci.*’

Vliv na fyzickou kondici:
e odborn¢ vedend muzikoterapie by méla vést k uvolnéni svalstva a postupné

k uvolnéni celého organismu.

Psychologicky efekt:

e pod odbornym vedenim by mélo u klienti dochazet k odbouravani psychického
nap¢ti, k neutralizaci strest;

e dochazi kuvolnovani emoci v souvislosti s konfliktnimi situacemi ¢i
nepiijemnymi zazitky;

e v pribéhu muzikoterapie vyplouvaji na povrch vzpominky a s nimi spojené
emoce, at’ uz kladné ¢i zaporné, jako reakce na napi. na piseil z naSeho mladi
atd.

Spolecensky efekt:

e muzikoterapie se zamétuje na podpoieni, posileni vzajemnych kontaktl, vytvaii

atmosféru porozuméni a divéry, spole¢ny poslech hudby podporuje sdileni

emoci.

USP Barbora KH
Zadny specialni program zaméfeny na zpév &i poslech hudby zde neprobiha,
klienti si maji moznost zazpivat béhem oslav narozenin klientl a pfi riznych hudebnich

produkcich, které v domové probihaji pravidelné n¢kolikrat mésicné.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem
Ani v tomto zafizeni neni zadny program vénovany piimo zpévu ¢i hudbé, ale 1

zde si klienti mohou spole¢né zazpivat pii oslavach.

7 Kratochvil, S. (2001):Léceni hudbou. Psychologie dnes, s. 22
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Domov Sue Ryder

Klienti DS si mohou zazpivat pii kavarnicce seniorii, kde je zp&v podstatnou
soucasti programu, ktery probiha napt. takto: na tabuli jsou pod ¢isly od jedné do Sesti
napsany ruzné lidové pisnicky, klienti hazi velkou papirovou kostkou a podle toho,
které¢ ¢islo padne, takovou pisen si spole¢né zazpivaji. Mezitim je jim ponechdn Cas na
povidéni, je jim nabidnuta kidva a zakusek. Béhem programu se v klientech probouzi
vzpominky, vybavuji si zazitky z mladi, které maji spojené s urcitou pisni nebo situaci,
ktera se jim béhem programu pifipomnéla, znovu zazivaji urCité pocity, uvolnuji se
emoce. Na konci programu se ncktefi klienti podéli o zazitky, které si pfipomnéli,
sdéluji si své pocity. Poté, co se klienti uklidni, pod€kuje jim vedouci za ucast a
rozlouci se s nimi. Tento program sice neni muzikoterapii v pravém slova smyslu, ani
nemuze byt, uvédomime-li si, ze jej nevede odborn¢ vyskoleny muzikoterapeut, ale
nepochybné¢ obsahuje urcité terapeutické prvky, které maji na klienty pozitivni vliv, at’
uz klientovi pomohou znovu prozit ur¢ité situace, vyvolaji u n€j vzpominky a nebo
»jen® vykouzli usmév na tvari.

V komunitnim centru Domova (v divadelnim séle, kapli nebo restauraci) probiha
fada koncerti riznych hudebnich zanrt, kterych se klienti DS maji moZnost zGc¢astnit

bud’ zdarma nebo za symbolické vstupné.*®

Obecné lze tici, ze hudebni aktivity realizované v mnou navstivenych DS je
mozné povazovat za muzikoterapii v SirSim slova smyslu. Slouzi pfedevSim jako
psychohygienicky proces, ktery vyuziva spise pfirozeny ptiznivy vliv hudby na lidskou
psychiku. Hudba ma na c¢lovéka pozitivni vliv, i kdyZ neni uZivéna cilené¢. Hudba
klienty uklidnuje, vyvolava u nich kladné emoce, ptinasi radost a dokéaze zlepsit naladu.
Ucast na aktivité klientim zprostiedkovava kontakt s okolim, podporuje pohyb a
prostiednictvim vzpominek, které se klientim v pribéhu aktivit vybavuji pomaha

trénovat pamet’.

* V DSR pravidelné vystupuje Mala ¢eska muzika Jitiho Pospisila, ktera klienty svym cyklem lidovych
pisni, fikadel, zvykli a obyceji provazi po cely rok. Domov uvadi koncerty z cyklu: ,,Beethovenovy
houslové sonaty*“. Veliké oblibé se nejen u klientd, ale i u vefejnosti se té€sila pondélni vystoupeni lidové
hudby a své pravidelné ptiznivce si ziskavaji i jazzové vecery skupiny Jazz s.r.o. Navstévu restaurace se
hostliim snazi zpfijemnit ,,pravidelné nepravidelnymi* klavirnimi variacemi Petr Potocek. Mimo oblibené
cykly nabidlo v uplynulém roce Kulturni centrum vefejnosti napiiklad koncert pisni¢kare Jaroslava
Hutky, skupiny Triny, interpretujici romské lidové pisn€, vystoupeni hvézdy naSich babicek zp&vaka
Richarda Adama, apod. zdroj: vyro¢ni zprava DSR 2006 dostupna na www.sue-ryder.cz (5.11. 2007)
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2.5 Cviceni, sporty, sportovni hry

I sport mé& v dennim programu klienti DS své misto, a to jak jeho pasivni, tak
aktivni forma. Pokud jde o pasivni formu je moZzné zorganizovat setkdvani ptiznivcl
riznych sportd pii televiznich pienosech, pfipadné se zucastnit jako divak nékterych
zéapast - podle mistnich moznosti DS, ¢i uspotadat z4jezd na sportovni utkéni. Seniofi v
DS mohou provozovat sport i1 aktivng, dle toho co jim umoznuje jejich zdravotni stav -
od riznych relaxacnich ¢i protahovacich cviceni, ptes dechova cviceni az po kuzelky ¢i
ping-pong pro ty nejschopngjsi. Stle &i hazeni krouzki na koliky patii k oblibenym
aktivitdm klientii s vyraznéjSim pohybovym omezenim. Zapomenout nemizeme ani na
pomérné rozsifené Sachy. Aktivnéjsi klienti a predevsim klientky zase rady navstévuji
télocvicny v DS, kde k nejvyhledavanéjsim aktivitdm patii jizda na rotopedu, ktera jim
umoznuje aktivni sportovni vyziti. Je celd fada sportovnich aktivit, které mohou klienti
DS provozovat a mnohdy staci jen vhodna obmeéna ¢i ptizpisobeni béznych sportovnich
aktivit aktualnimu stavu klientd. Ve vSech téchto disciplinach je mozné poradat rizné
soutéZe €i turnaje, at’ uz v ramci jednoho zafizeni nebo mezi jednotlivymi domovy pro
seniory. Rozsifuje se myslenka potradani ,,olympiddy seniorti*, které¢ se mohou zucastnit
klienti z riznych DS.

Hlavnim ukolem v péci o seniory je zachovani chliize po co nejdelsi moznou
dobu. Samostatnd chlze ovliviiuje pocit vlastni nezavislosti klienta. Jit ven na
prochazku, kdykoli ¢lovek chee, to je béznou Cinnosti pro kazdého zdravého Cloveka,
ale pro mén¢ mobilni klienty uz to takovou samoziejmosti neni. Je tkolem oSetiujiciho
personalu tuto péci neopomijet, nebot’ vychazky mohou pozitivné ovlivnit klientovu

kondici — fyzickou i psychickou.

Cviteni by mélo byt provadéno dennd, at uz ve form¢ Kkalisteniky®,
zahradniCeni, nebo prochazek. Cviceni, kondi¢ni cviceni Ci rehabilitacni cviceni miize

mit formu individualni nebo skupinovou. Patii sem protahovani se, spravné dychani,

Geriatricka kalistenika je metoda, ktera se sklada ze cviceni a z diskusi. Specialni cvic¢eni vedou ke
stimulaci nervil, relaxaci, koordinaci a zvySeni svalové Cinnosti, pozitivné ovliviiuji svalovy,
obc¢hovy a respiracni systém. Cilem téchto cviceni je dosazeni vétsi pohyblivosti a kompletni
relaxace svalii. Cviceni jsou provadéna vsedé, aby se predeslo zbytecné tinaveé. Obsahuji natahovani,
kolébani, otaCeni, houpani, atd. Cviceni vyzaduje soustiedéni se na kazdy pohyb, vnimani pocitd,
které klienti pti cviCeni zazivaji, coz vede k uv€domovani si vlastniho t¢la a probouzeni vitality.
Velky pocet kalistenickych cviceni je upraven tak, aby vyhovoval geriatrické populaci. Instruktor pii
cviceni musi byt citlivy a vybirat jednotlivé cviky a pohyby podle zdravotniho stavu, stupné unavy a
emoc¢niho stavu cvi¢enct. (Rheinwaldova, 1999, s.76-77)

48



posilovani prstli a koncetin. Pfi cvi¢eni mohou klienti pouzivat celou fadu pomiicek —
mice, palice, gumy a jiné. Tyto jednoduché aktivity mohou byt provadény ve stoje,
s oporou (pf. zidle), vsedé nebo vleze, podle moznosti klientii, pii cvieni se sleduje

hlavné tonus svalt a ohebnost. Cviceni 1ze doplnit vhodnou hudbou.

Cvi¢ebni program pro seniory — pokyny:*’

e cviceni by mélo probihat nékolikrat tydné, a to minimalné¢ 20 minut a
maximalné 1 hodinu;

e vedouci predcvicuje, pohyby imysIné piehéani a provadi je s nadSenim a energii,
ktera klienty motivuje k dokoncovani cvik;

e program by se m¢l skladat z rozcvicky, pii které se svaly rozehtivaji, ze série
cviki v urcitém tempu a snadnych pomalych pohybti nakonec;

e program by mél byt obménovan, aby byl pro klienty stile zajimavy a zabavny,
muzeme pouzit Satky, mice nebo kuzelky. Pokud cvi¢eni doprovazime hudbou
méli bychom ji obménovat s citem, vhodna je hudba, kterd pochazi z mladi
klientd;

e je vhodné, kdyz skupinka mtize sedét v ptulkruhu;

e pii predcviCovani nepouzivaime oznaceni leva a prava — nezalezi na tom a
klienti, ktefi se spletou, se citi zbyte¢n¢ frustrovani;

e nechdme na kazdy pohyb dostatek Casu, protoze reakce starSich lidi byvaji
pomalejsi;

e vyhybame se cviceni, které vyzaduje soucasnou koordinaci rukou a nohou, to je
pro starsi cvicence tézké;

e pokud cvi¢ime se stojicimi klienty, nechdme je stat za zidli, aby se citili

e pouzivame symbolickych piedstav, aby si 1épe uvédomili, co se bude d¢lat (pft.
michame tésto, hnéteme tésto, pereme, zdimame, vésime pradlo, sekame diivi,
seCeme srpem, kosou, padlujeme, vesluje, plaveme, motadme klubicko, hrajeme
na rizné hudebni nastroje, Sijeme apod.);

e procvicujeme celé télo, oblicejem a hlavou pocinaje a prsty u nohou konce;

0 Rheinwaldova, 1999, s. 77 - 78
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e pii cviceni se vyhybame houpani, prudkym a krouzivym pohybim (napf.
krouzeni hlavy neni pro starsi lidi vhodné, pravé tak jako zdklon hlavy, ktery
muze prerusit tok krve mezi hlavou a krkem, hlavou cvi¢ime pohyby pouze ze
strany na stranu);

e neopravujeme klienty, jestlize cvik provadi jinak nez je piedveden, kritika by
mohla odradit od ucasti, vzbudit pocit neschopnosti a ménécennosti. Klienty

opravujeme pouze v piipad¢ moznosti ublizeni si.

Starsi 1idé, ktefi pravidelné cvici, jsou zdravéjsi a citi se fyzicky i dusevné 1épe
nez ti, ktefl necvic¢i. Snadnéji se pohybuji, maji pocit uspokojeni z toho, ze zvladaji
rizné ukony a dokonce se v urCitych Cinnostech mohou zlepSovat. To zvySuje jejich
sebevédomi a upevnuje pocit zdravého Ja. Vedle toho zde klienti navazuji nové
kontakty, odnaseji si nové, intenzivnéjsi prozitky. Cviceni je vzdy dobrovolné, nikdo
nesmi byt do cviceni nucen. (Socialne aktivizacni programy pro klienty pecovatelské
sluzby, 1998)

Plavani je populdrni u vSech vékovych kategorii, véetné¢ starych osob. Plavani je
vyborna aktivita, ktera zlepSuje kondici celého téla s minimalni namahou kloubi.
Pravidelné plavani zlepSuje pevnost svalstva horni ¢asti t¢la.

Mezi pohyblivéjsimi klienty DS se tési velké oblibé spolecensky tanec. Tanec

podporuje pruznost téla a pomaha vypéstovat cit pro rovnovéhu. Je také vybornou
zabavou. Je to dobry zpisob jak seznamovat lidi a podélit se s nimi o dobrou naladu.
v Zivotnim stylu, problémy v souziti se spolubydlicimi nebo zhorSujicim se zdravotnim
stavem. To vSe mulZze vyvolavat deprese. K odstranéni téchto stavi slouzi razné
relaxacni techniky. Relaxaéni techniky mohou u klientil snizit stres a tizkost. Je dobré
klientim pfedvést a nechat je vyzkouSet rizné uvolilovaci techniky, vysvétlit jim a
piedvést rtizna dechova cviceni a protahovani. Mizeme dat kazdému klientovi na ruce
trochu krému a pozadat ho, aby si jej rozetiel a snazil se vnimat piijemny pocit. Jako
vhodna se ukazala kombinace uvoliiovacich cviki, perlickovych koupeli a nasledné
masaze. (Rheinwaldova, 1999)

I odpocinek ma své vyznamné misto v procesu aktivizace. Nesmime na n¢j
zapominat, protoze patii k zivotu, pfindsi klid a mobilizuje sily. At uz ma podobu
,vypnuti“ nebo premysleni. Necinnost musime chapat jako soucast osobnosti, pokud

klientovi vyhovuje a je takto spokojen.
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Vliv na fyzickou kondici:
e rozvijeni, piipadn¢ udrzeni dobré pohyblivosti klienta, po co nejdel§i moznou
dobu je jednim ze zékladnich cilii téchto programu;
e pravidelny pohyb v jakékoli podobé nesporné zlepsuje fyzickou kondici klienta,

v

klienti jsou pohyblivéjsi, kompletné si procvi¢i cely pohybovy aparat, jsou

wewvr

e udrzuje se tonus svalil.

Psychologicky efekt:
e Kklienti se snadné&ji pohybuji, coz jim dava pocit samostatnosti, sobéstacnosti;
e maji pocit uspokojeni z toho, ze zvladaji rizné tkony nebo se v nich a dokonce

zlepsSuji, coz zvysuje jejich sebevédomi a upeviiuje pocit zdravého Ja.

Spolecensky efekt:

® klienti zde mohou navazovat nové kontakty, odnaSeji si nové, intenzivnéjsi

prozitky.

USP Barbora KH

V tomto DS probiha pravidelna individualni rehabilitace, je zde kvalitni zazemi
pro rehabilitaci (masdzni vany, kiesla atd.). Kazdy klient absolvuje individualni
rehabilitaci minimalné 1x tydné, ale nékteti klienti 1 3x tydné - zalezi na aktudlni
potiebé 1 prani klienta a samoziejm& na kapacité, tj. kolika klientim mohou
fyzioterapeutky v danou dobu tuto sluzbu poskytnout. Skupinové rehabilitaéni cviceni
v tomto zafizeni neprobihd. Od jara do podzimu je klientim k dispozici bazén (cca 5x3
metry), ktery jim slouZi jak k plavani, tak k relaxaci. Dobrou pfilezitost k relaxaci a
odpocinku nabizi klientim také prostorné terasy i zahrada. Né&kteti klienti domova vitaji
prilezitosti, kdy si mohou zatancit, obvykle v rdmci riznych hudebnich produkci nebo

tanecnich vedceru.
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Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem
V tomto zafizeni je také dobré zazemi pro rehabilitaci, ale v soucasné dobé zde
individualni rehabilitace neprobihd z diivodu absence vyskoleného odbornika, ktery by
ji mohl vykonavat. Klienti se tak mohou zacastnit pouze improvizované¢ho skupinové
cviceni, které vede jedna ze zdravotnich sester pracujicich v domove. Moznost
k relaxaci a odpocinku klientim skyta velka terasa a velmi pékné udrzovana zahrada

s altankem.

Domov Sue Ryder

V tomto DS je na rehabilitaci kladen velky diraz, 3x tydné probiha skupinové
rehabilitacni cvieni a minimalné¢ 2x tydné maji klienti moznost vyuzit individualni
rehabilitace. Skupinové cviceni se kond v mistnosti zvané ,,V zatisi*, vyuzivané dennim
centrem také pfi trénovani paméti. Aktivita trva cca 30 minut a Gcastni se ji 5-10 klientt
DS. Cviceni vedou obvykle dva fyzioterapeuti, resp. fyzioterapeutky a pomaha jim
jeden asistent, zalezi na poc¢tu zicastnénych klient. V dennim centru Domova prob¢hla
v breznu lofiského roku zkusebnd taneéni terapie.”’ Dobfe pohyblivi klienti mohou
provozovat p&$i turistiku vradmei turistického krouzku, ktery organizuje akademie
ttettho véku (A3V). I vtomto Domové maji klienti k dispozici zahrada, kterd je

idealnim mistem k relaxaci a odpocinku.

1 Taneeni terapie v Dennim centru Domova Sue Ryder - nidpad vyzkousSet tane¢ni terapii vznikl pfi
navstévé senior v Dennim centru Zidovské obce na Hrad¢anské. Tam se pracovnice denniho centra
DSR pti ukazce taneCni terapie seznamily s nadSencem, ktery se uz 6 let vénuje této ,,discipliné* panem
Petrem Veletou, tane¢nikem a pedagogem v jedné osob¢, ktery nezi§tné nabidl své mnohaleté zkuSenosti
a jako dobrovolnik vedl hodinu tane¢ni terapie i v Domové Sue Ryder. Skupina seniord, ktera se terapie
zucCastnila, byla sestavena jak z klienti Denniho centra Domova, tak z klienti domova pro seniory —
celkem 15 seniori vcetné 5 nechodicich seniori na vozicku. Kromé vybranych seniorti se
hodiny zucastnili ergoterapeutky Denniho centra, dobrovolnici, praktikanti, stazist¢ a oSetfovatelky.
Celkem v poctu 22 ucastnikd. VSichni se sesedli do kruhu, a vedouci programu pan Veleta motivoval
seniory k aktivni Ucasti jiz pfi uvitani. Zacalo se rozcvi¢enim pfi podmanivé baletni hudbé, nasledoval
opravdovy tanec pfi inspirujicich swingovych rytmech. Zejména tvafe dam se v priibéhu tance zazra¢né
proménovaly — zkrasnély pfijemnym zazitkem a vzpominkami. Pfekvapivé nikdo z dam ¢i pant tanec
neodmitl. Proméniovaly se i rytmy, pfes waltz a tango az ke spoleénému tanci v latinskoamerickém
rytmu,kdy pfitomni oSetfovatelé i dobrovolnici obklopili seniory na vozi¢ku a vtahli je do rozdovadéného
zaveéru. stazeno z www.sue-ryder.cz dne 5.11. 2007
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2.6 Cviceni paméti

Mimo péce o fyzickou kondici a trénovani téla je zapotiebi také fadn¢ zaméstnat
mozek a trénovat i pamét. Cviceni paméti v sobé zahrnuje povidani o riznych
tématech, vzpominani na minulost, patfi sem rizné pamétové hry, hry posilujici
vybavovani poznatkli. Dale se mohou pro klienty potfddat rizné védomostni soutéze
nebo s nimi mizeme fesit rizné rébusy, hddanky, kvizy. Existuje celd fada technik a
pamétovych cviceni, které u klientd rozviji jednotlivé slozky paméti.

Cilem cviceni paméti je udrzet klientovu mysl pruznou, trénovat jednotlivé
druhy paméti — kratkodobou (Co jste méli dnes k obédu, co bylo v¢era k snidani?) 1
dlouhodobou (Co jste mél nejradéji k jidlu, kdyz jste byl maly?), podnécovat u n¢j
zajem o soucasné déni, udrzovat klienty pln€ orientované ve vSech smérech (Jaké je ted’
ro¢ni obdobi, mésic, den? V jakém mésté Zijete? S kym jste na pokoji?), podporovat
vnimavost a procvi¢ovat smysly - u seniorti zejména hmat a Cich, ptip. chut, protoze

zrak a sluch jiz byvaji vice ¢i méné oslabeny.

»lermin pamét je obecnym nazvem pro fadu systému, které za normalnich
okolnosti uzce spolupracuji. Stejnd udalost mize mit jak sémanticky, tak i epizodicky
obsah a vétSina informaci, které si vStépujeme, ma jak proceduralni, tak sémantickou
podobu. Mozek se neskladda z fady navzéjem sousedicich nezavislych modult. Naopak
kazda vzpominka probouzi ¢innost v ¢etnych oblastech mozku, které zpracovavaji rizné
pohledy na svét. Tyto oblasti tvoii doCasnou nebo trvalou sit, vniz je ulozena
vzpominka jako celek.« *2

Senzoricka pamét’

Tato pamét se nazyva téz okamzitd nebo bezprostfedni, je velmi kratka a
uchovava vjemy jen po dobu nékolika milisekund. Odpovidd naSi bezprostiedni
vjemové paméti, tj. tomu co ndm zprostiedkovava nasich pét smysla (zrak, sluch, Cich,
hmat a chut’). Senzoricka pamét je velmi kiehkd, kazdy novy senzoricky vjem se
rozptyli béhem dvou minut. Pravé na kvalit€ senzorické paméti zavisi, zda si
zapamatujeme vjemy prob¢hlé mozkem, ty z nich, které vzbudily zvlastni pozornost a

vyvolaly urcité piedstavy piejdou do kratkodobé paméti. (Lairova, 1999)

52 Laroche, S. (1991). In Lairové , S (1999): Trénink paméti (Principy, metody a cviceni pro vyuziti a
rozvoj pameéti), s. 52.
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Kratkodoba pamét’

Podle poslednich vyzkumt se kratkodoba pamét’ sklada z fady specializovanych

systémt s rozdilnou funkci, zvanych moduly:
1. pracovni pamét
Ukolem pracovni paméti je udrzet si pouZitelnou informaci po dobu vykonavané prace,
po jejim skonceni se vSechny udaje pozvolna vytraceji. Jde o docasnou pamét’ se slab
ou vstipivosti, kterd umoziiuje pracovat na ne€kolika vécech soucasné.jednou z jejich
funkci je piipomenout si poznatky, které byly uz diive uloZzeny v dlouhodobé paméti,
aby naSe soucCasnd prace byla co nejpfesnéjsi. Umoziuje také nebrat na védomi
vSechno, co vidime a slySime, a pfitom tomu neminime vénovat pozornost.
2. ,kartotékova pamét™

Lairova (1999) upozoriiuje, ze pamét nespociva pouze v mechanickém
pfechovavani fady Gdaji v hlavé, jednou z vlastnosti paméti je i bohata tvorba asociaci.
Této vlastnosti mizeme vyuzit tak, Ze budeme informace urfené k zapamatovani
uspotradavat do urCitych systémt — pokud si méme zapamatovat co nejvice informaci,
nesmime se soustfedit na jednotlivé detaily, ale musime je seskupovat podle jejich
vlastnosti do urcitych jednotek. Kapacita kratkodobé paméti je omezend, pokud vSak
pracujeme s celymi skupinami dat a ne pouze s jednotlivymi 0daji, mizeme jeji
kapacitu mnohonasobn¢ zvysit.

Dlouhodoba pamét’

Dlouhodobd pamét je vysledkem procesu zaznamenavani novych informaci.
K zapamatovani vede preskupovani, organizovéani, vizualizovani a nékolikeré
opakovani poznatkl, cilem vSech téchto operaci je rozSifeni rozsahu paméti.
Dlouhodoba pamét’ obsahuje jak soucasné, tak davno probéhlé udélosti. Co se tyka
soucasnych udalosti, je dlouhodob4d pamét velmi kiehka, a proto na né snadno

zapominame, v souvislosti s udalostmi starsiho data ji povazujeme za trvalou.

Proceduralni pamét’

Procedurdlni pamét neboli zakdédovani urCitych  postuptt  (vytvaieni
dynamickych stereotypll) se tykd senzomotorickych schopnosti nebo dovednosti
naucenych opakovanim. Procedurdlni pamét se také ziejmé podili na tom, kdyz se
uc¢ime zpaméti a vytvaiime si tak dusSevni automatismy. Mluvime o implicitni
dovednosti paméti, protoze uz jsme zapomngéli, jakym postupem jsme kté ¢i oné

dovednosti dospéli. (Lairova, 1999)
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Epizodicka pamét’

Epizodickd pamét se tyka specifickych Zivotnich zazitkl, s jeji pomoci si
uchovavame rizné osobni prozitky a zkusenosti. Je to tak trochu nas vlastni zivotopis.
Umoznuje ndm si vzpomenout na vlastni minulost 1 rizné kazdodenni epizody.
Epizodickd pamét’ neni dilezita jenom proto, abychom si vzpomnéli, co jsme udélali,
ale pomlize nam také si uvédomit, co mame udé¢lat v budoucnu. Umoziluje nam,
abychom se orientovali v ¢ase a prostoru, navic epizodické vzpominky ozivuji naSe

znalosti a dopliluji poznatky ziskané sémantickou paméti. (Lairova, 1999)

Sémanticka pamét’

Lairova (1999) uvadi, Ze mnohem dulezitéjSi nez epizodicka je sémantickd
pamét’, protoze ndm umoznuje vytvofrit si Sirokou a komplexni zdkladnu znalosti, které
tvoii nasi kulturni a socialni podstatu. Zahrnuje naSe vSeobecné vzdélani a veskeré
znalosti o svété, ktery nds obklopuje. Je v ni obsazeno ovladdani slov a pojmt, dava

smysl tomu, co vnimame.

Vliv na fyzickou kondici:
e nckteré techniky procvicuji jemnou motoriku klient, jiné se zamétuji na

koordinaci pohybt.

Psychologicky efekt:

e cvifeni paméti procvicuje a posiluje jednotlivé funkce paméti — schopnost
zapamatovat si urCité informace, udrzet je v paméti a vybavit si je, procvicuji se
jednotlivé druhy paméti (senzorickd, kratkodoba, dlouhodoba pamét, aj.);

e Kklient ziistava orientovany osobou, ¢asem i mistem;

e klienti si uvédomuji, co vSechno prozili — to posiluje védomi vlastni hodnoty,

umoziuje rekapitulovat dosavadni zivot a bilancovat.

Spolecensky efekt:

e klienti mohou spole¢né vzpominat a sdilet své zazitky.
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USP Barbora KH
V USP Barbora probihd 3x tydn& skupinové cviéeni paméti, vzdy v pondgli,
utery a ve c¢tvrtek dopoledne. Program trva hodinu a piill a kond se ve spolecenské
mistnosti na pfisluSném patie. Pravideln¢ se programu tucastni 10 az 15 klientd,
vyjimecné 1 20. Mimo této skupinové aktivity probiha také individudlni cviceni paméti,
pro které jsou kazdy den od pondé€li do patku vyhrazeny dvé hodiny. Individudlni sezeni
trva cca 20 - 30 minut a je uréeno predevSim lezicim, Spatné¢ pohyblivym ¢i jinak

znevyhodnénym klientiim, pro které neni vhodna skupinova aktivita.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem
Skupinové cviceni paméti probihd 1x tydné dvé hodiny v mistnosti na
ergoterapii, pravidelné se tohoto programu ucastni 5 az 7 klientd. Individudlni cviceni

paméti v tomto zafizeni neprobiha.

Domov Sue Ryder

V tutery a v patek odpoledne se mohou klienti domova pro seniory spolu
s klienty DC ztcastnit skupinového programu ,,trénovani paméti“. Toto cviceni probiha
zébavnou formou a je pristupné vSem klientim. Béhem zhruba jedné hodina, ktera je
pro cvi¢eni paméti ur¢ena, si mohou klienti prostfednictvim nejriiznéjSich tematicky
zamétenych slovnich her, rébust, kiizovek a tajenek procvicit kratkodobou i
dlouhodobou pamét’. Vedouci programu s klienty trénuje také pozornost a koncentraci,
rozhodovani, logick¢ mysleni, formulovani, uvazovani, znovupoznavani a vnimani.

k(19

Vedouci programu se snazi, aby kazda ,,pamét™, pfinesla néco nového, aby se klienti
bavili a zaroven se néco nového naucili a zapamatovali. V soucasné dobé vede tuto
aktivitu dobrovolnice, ktera do Domova pravidelné a dlouhodobé dochéazi. Programu se

Gicastni obvykle &tyfi klienti. >

3 www.sue-ryder.cz (5.11.2007)
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2.7 Prace se vzpominkami, reminiscen¢ni terapie

Vyuziti vzpominek v praci se seniory rozsifila v Evropé Anglicanka Pam
Schweizer - piivodni profesi herecka. U klientli zafizeni pro seniory se jeji mySlenka
dramaticky ztvarnit ptibéhy, které se objevuji ve vzpominkach starych lidi, a pfenést
divadelni hry nastudované profesionalnimi herci pfimo do téchto zafizeni, setkala
s velkym ohlasem. Pam Schweizer pak v Londyné zalozila reminiscencni komunitni
centrum, které svym vybavenim, viini, zvuky a celkovou atmosférou pfipominad dobu
pred 2. svétovou valkou a béhem ni, kromé ptijemného posezeni v historické kavarné
mohou névstévnici centra zhlédnout dobové filmy a tématické vystavy pripominajici
konkrétni historické obdobi nebo urcité diilezité téma z minulosti. Centrum slouzi i jako
misto pro vzdélavani seniortl (pocitacové kurzy) a setkdvani generaci (seniofi vyucuji
détské navstévniky ve staré Skolni tfid€), seniofi se zde také mohou setkavat naptiklad
pii vzpominkovych besedach, pfi psani a tvorbé vzpominkovych knih, spolecné
nacvicuji divadlo, sleduji staré filmy, sestavuji fotoalba, fotogalerie apod. Témto
vzpominkovym — reminiscencnim aktivitim je pii pé¢i o seniory vénovana velka
pozornost, nebot’ bylo prokdzano, ze prace se vzpominkami zlepSuje psychicky, funkéni

a zdravotni stav seniorti. ( JaneCkova, 2005)

Prace se vzpominkami, tzv. ,reminiscenCni terapie” predstavuje jednu
z nov¢jSich skupinovych aktivit vyuzivanych v ramci ergoterapie. Jedna se o proces
vyvolavani pifijemnych vzpominek na uddlosti ¢i zazitky z minulosti, které jsou pro
klienta hodnotné. Vzpominani zahrnuje vic neZ jen pfemysleni nebo mluveni o
minulosti, mize zapojovat rizné smysly a emoce.
Vzpominani je chapano také jako bézna zkuSenost, kterd miize mit zvlastni
vyznam pro starsi lidi, protoze:™*
o zduraznuje jejich zachovalé schopnosti;
e zameéstnava jejich mysleni a pamét’;
e muze posilit jejich pocit vlastni hodnoty a sebeucty;

e miZze pomoci v rozpoznani individuality a identity;

34 stazeno z www.ddpraha6.cz dne 27.10.2007
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e muze podpofit proces zivotni rekapitulace; vzpomindni je metodou validace,
umoziuje hodnoceni a zivotni bilancovéni;

e pomaha pii pfedavani informaci o minulosti dal§im generacim, ¢imz zaroven
uspokojuji potiebu starSich lidi predat zkuSenost mladsi generaci a tim mit podil
na pokracovani Zivota;

o vede ke zkvalitnéni vztahti mezi klienty a pecovateli;

e vzpominani byva pro staré lidi pfijemné a povzbuzujici.

Reminiscen¢ni aktivity mohou probihat formou skupinovych setkani ve
vhodném prosttedi, ale pfedevSim pti kazdodennim individudlnim kontaktu pracovnika
s klientem nebo pifi kazdé vhodné ptilezitosti. Pfi reminiscencni terapii se doporucuje
vyuzivat vhodné pomiicky, které zohlediiuji vek, minulost, zkuSenost a zpisob zivota
seniortl, jsou pfizpusobené schopnostem jedince a vyuzivaji co nejvetsi pocet smysli
(napt. staré¢ filmy, tanec, spolecenské hry, knihy, fotografie, staré predmeéty, staré

receptury, plakaty, vylety na stard mista a podobn¢).

Reminiscence ma pozitivni Gfinky nejen na samotné seniory, ktefi se
vzpominkovych setkani ucastni, ale zaroven, coz je velice dilezité, 1 na pracovniky
samotné; ,,vzpominani je dilezity zdroj informaci pro personal — posiluje vztah mezi
pecovatelem a klientem tim, Ze se z objektu pecovani stava subjekt, skutecny cloveék
s vlastni historii, zvladnutymi i nezvladnutymi zivotnimi tkoly, s vyznamnymi rolemi,
které vykonaval, se vztahy, které prozival, stavd se osobnosti, ktera zaslouzi uctu,

soucit, lasku.« >

V mnou navstivenych DS reminiscencni terapie jako samostatny program
neprobihda, ale jeji prvky muzeme nalézt vitadé programi, realizovanych témito

zafizenimi, i pii kazdodennim kontaktu pracovniki s klientem.

55 Jane&kova, 2005, s.188
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2.8 Cinnosti venku v piirodé

Préace na zahradce pfinasi klientiim radost a potéSeni z rozkvetlych kvétin nebo
vlastnoruén¢ vypéstované zeleniny. Aktivnéj$i klienti mohou i sekat a udrzovat
travniky, zdhonky a oSetfovat stromy. Je to idedlni pfirozend rehabilitace na Cerstvém
vzduchu. Zahradniceni je vhodné pro starsi lidi diky nizsi intenzité fyzické Cinnosti. Je
vybornou motivaci chodit, ohybat se atd. Zahradni¢eni je vhodnou alternativou pro ty,
ktefi odmitaji cvicit. ProcviCuji se ruce, prsty, paze, télo, ale i zrak, hmat, Cich a jiné
smysly. Zahradniceni ma i spoleCensky efekt, poskytuje namét k diskusi o spolecnych
z4jmech. Uspokojuje 1 individualni potfebu o néco se starat, o néco peCovat. Vede ke
znovunabyti ¢i k ziskdni pocitu dulezitosti, zodpovédnosti, ke zvySeni sebelcty a
sebedlvery.

Terapie zahradni¢enim

Je to staronovy zplsob lécby, ktery plsobi pfiznivé na télo, mysl i dusi. Prvni
zminka o ném pochdzi ze starého Egypta, kde tamni I¢kaii predepisovali prochazky
v zahradé duSevné chorym pacientiim. Terapie zahradni¢enim se po 2. svétové valce
nejvice rozsifila v USA, kde byla zavedena do nemocnic pro fyzicky a dusevné
nemocné i do vSech typtt DS. Jiz vime, Ze je dilezit¢ umoznit klientiim, aby se mohli
zabyvat aktivitami na které byli zvykli. Tyto ¢innosti musi mit ovSem smysl, aby je
obyvatelé DS byli ochotni vykonévat. Jednou z ¢innosti, ktera tyto pozadavky napliiuje

je prave zahradniceni, prace na zahrad¢. (Rheinwaldova, 1999)

Vliv na fyzickou kondici:
e zahradniCeni je vybornou motivaci chodit, ohybat se, balancovat a skr€ovat se,
tj. pfiméje klienty k fyzické aktivit¢;

e zlepSuje se koordinace oci a rukou, koordinace celého téla, sila a fyzicka vydrz.

Psychologicky efekt:
e zahradniCeni je piilezitosti pro tvoreni a sebevyjadieni;
e tim, Ze poskytuje moznost vyjadfit pii spolecné ¢innosti své minéni, formulovat
popisy, ptat se a uzivat smysl pro humor, zaroven k vytvoreni t€chto schopnosti
piispiva;

e zlepSuje schopnost vést ostatni;
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e vzbuzuje zajem a nadSeni pro budoucnost.

Spolecensky efekt:
e tato ¢innost poskytuje namét k diskusi o spole¢nych zéjmech;
e pfilezitost pro individualni tusili, kontrolu a u€eni se novym zptsoblim v rdmci
spole¢nosti;
e je prilezitosti vychdzet i mimo domov a poznat odliSné prostiedi
v zahradnictvich, botanickych zahradach a sklenikéch;

e to vie vede ke zlepSeni spolecenskych schopnosti. *°

USP Barbora KH
V DS vKutné¢ Hofe je klientim k dispozici zahrada, kde mohou péstovat

zeleninu nebo se starat o kvétiny nebo jen tak odpocivat.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem
Bethesda nabizi klientim zahradu s ovocnymi stromy a okrasnymi kvétinami. Je
urcena hlavné pro relaxaci. Uprostied rybnicku je altdn s moznosti posezeni. V zahradé

je také nékolik lavicek a prostor vyhrazeny pro letni grilovani a peceni vuitu.

Domov Sue Ryder
DSR také klientim nabizi zahradu i maly parcik, ktery v letnich mésicich slouzi

1 k potadéani zahradnich koncertti a divadelnich piedstaveni.

36 Rheinwaldova, 1999, s. 59 - 60
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2.9 Petterapie

Blizkost zivého tvora jako aktiviza¢ni metoda neni zatim v péci o seniory uplné
obvykla, pfesto mize byt velmi ucinnd. Stejné tak jako mél v ptivodnich domovech tady
klientl své misto n¢jaky domaci mazlicek, mize mit v domovech pro seniory své misto
kanarek, kiecek, kralik, zelva, ptipadné i1 pes nebo kocka, nebo jiné vcelku nenarocné

zvite, které ma své jméno, a o které by se mohli klienti starat nebo jej pozorovat.

L.A.Hartovd (n Galajdova, 1999) vymezuje Ctyfi hlavni oblasti pozitivnich
ucinkit domacich zvifat na seniory. Nejprve zminuje ,,socializujici efekt zvirete“ jako
spolecnika pro staré¢ lidi, ktefi pfiSli o pratele a rodinné ptislusniky, zejména pokud
nemaji déti nebo se nevénuji néjaké Cinnosti, kterd by je vtahovala do spolecenskych
aktivit. Zvife zde hraje roli zprostfedkovatele a ,,urychlovace® navazovani novych
pratelstvi. Nasledné piedstavuje zvire jako ,,smysl Zivota“, zejména pro ty seniory, u
kterych se cely zivot tocil kolem role profesionalni, manzelské nebo rodicovské, a kteti
jiz tuto roli ztratili. PecCovat o n&jaké zvite je pro tyto lidi pfinosné zejména proto, Ze
zvife neméni svij postoj k ¢lovéku, kdyz takovou spolecenskou roli ztrati. K dalSim
pozitivnim ucinkiim, které domaci zvife svym pecovateliim piinadsi, fadi snizovani
stresu. ,,Naraznikovy efekt“ zvirete-spole¢nika a citova podpora se stavaji zvlaste
vyznamnymi pfi zésadnich Zivotnich ztratach, jako je napi. smrt partnera nebo blizkého
ptitele. Jako posledni zminuje autorka ,,motivacni roli“ zvirecich spole¢nikii, ktefi
pomahaji starym lidem zaclenit se do spolecnosti, dbat o sebe i o druhé, podnécuje

seniory ke hram, uvolnéni a tvofivosti.

V publikaci ,,Zvirata v domovech pro seniory* (1998) jsou jako hlavni ptednosti
plsobeni zvifat na seniory, co by klienty DS, uvedeny nasledujici skute¢nosti:”’
e Lécba zaméstnavanim pii samotném opatrovani zvifat, piipadné pii obstaravani
jejich potravy. Zvitata také mohou klientiim slouzit jako vhodny podnét pro trénink
kreativity, jako namét k malovani, modelovani ¢i fotografovani nebo pii vyrobé

informacnich nastének o zvitecich obyvatelich domova.

>7 podrobngji viz. ptiloha 6
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e Piitomnost ,,zivého tvora®“ v DS podporuje skupinovou dynamiku, muze vést ke
zlepseni mezilidskych vztahi — k lep$i komunikaci a vztahim mezi klienty
navzajem i mezi klienty a personalem.

e  Fyzikalni 1éCba“ - pfitomnost zvifat miize mit pozitivni vliv na télesnou kondici
klienti, poskytuje klientim trénink hybnosti prostfednictvim krmeni ¢i hlazeni
zvitecich mazli¢k, pfip. pii prochazkach se psem.

e Pozitivni psychoterapeutické ucinky pfitomnosti zvifat v DS, které vedou k
rozSifovani zajmu klientli, poméhaji s orientaci na pfitomnost, poskytuji moznost
nést spoluzodpovédnost, zazit pocit potiebnosti a smysluplnosti vlastniho pocinani.
Pecovani o zvifata je zde v kontrastu vici zévislosti klientd na péci okoli, a mize
vést 1 k ustupu nesamostatnosti klientd, resp. k jejich vétsi sobéstacnosti.

e Piitomnost zvifat podporuje komunikaci, poskytuje nové ndméty k hovorim, sdileni
spolecnych zazitkti a zprostfedkovavd kontakt se zivou piirodou i pro tézce

postizené obyvatele.

V této souvislosti je dobré zminit se o moznostech zavadéni aktivizacnich
programt se zviraty do domovl pro seniory, jak je popisuje publikace Zvirata
v domovech pro seniory (1998).

Jednou z moznosti jsou tzv. ,navstévni programy®, v rdmci téchto programi
ptichazeji do domova lidé z ,,venku®, nej¢astéji dobrovolnici, ptip. zaméstnanci domova
nebo odborné vyskoleni specialisté se svymi mazlicky na kratké, pravidelné navstévy
klienth v DS. Tyto navstévy mohou mit charakter skupinového i individuédlniho
setkavani. Pro tyto navstévy se nejlépe hodi psi, a to zejména pro jejich piizptusobivost a
radostné chovani pfi kontaktu s klienty, pfip. je mozno vyuzit i specidlni rasy kocek a to
pro jejich mazlivost a pfitulnost. Méné obvyklym zvifecim tvorem vyuzivanym pii
navstévnich programech v DS muze byt napt. zakrsly kralik nebo morce.

Dalsim zpisobem jak zajistit kontakt klient se zvifaty je chovat zvifata pfimo
v DS. Pfi vybéru ,,mazlickt®, ktefi budou chovani pfimo v zafizeni hraje roli jednak
jejich ,,nendrocnost* na chov a také podminky, které domov ma — mistnost, kde budou
chovani, pfip. zahrada, kde by mohli mit sviij kotec atd. Obvykle se v DS chovaji
mensi zvitata jako jsou kandrci, andulky, krélici, morcata, Zelvy, akvarijni rybky apod.,
mén¢ Casta je ptitomnost kocek, pst, pfip. ochocené slepice. Stala ptitomnost domacich

mazlicki nabizi moZnost, Ze budou zvifata jednotlivymi klienty ,,adoptovana®, a
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mohou byt vyuzivana v pravidelnych terapeutickych programech. Vyhodou této

alternativy je predev§im nepfetrzita pfitomnost zvifat v DS, klienti se tak s nimi mohou

pomazlit kdykoli maji potfebu kontaktu, mohou je pritbézn¢ pozorovat a peCovat o né.
Nejméné obvyklou variantou jsou zvifata pfinesena z ptvodnich domovi

obyvatel.

Myslim si, ze je dilezité uvést 1 fakt, Ze pfitomnost zvifat v DS nema pozitivni
vliv pouze na klienty domova, ale na zaklad¢ studii (Némecko, Australie, USA) bylo
prokézano, ze umisténi zvifat v tstavech piisobi jako prevence vzniku ,,burn-out®
syndromu, ktery pfedstavuje citové a pracovni vyhoteni u oSetfujiciho persondlu.
Pfitomnost zvifat tedy neznamena pro persondl jen dalSi pracovni zatéz, ale naopak
zietelnou terapeutickou pomoc, kdy prostiednictvim piitomnosti zvifat muze byt
zmirnéno celkové psychické a fyzické vycerpani persondlu, které je zptisobeno jeho
trvalou konfrontaci s lidskymi nemocemi, fyzickym i psychickym upadkem klienti a
smrti. Naproti tomu zvifata jsou proti syndromu vyhotfeni imunni, oproti persondlu
nejsou zatizena tvahami, zda ten ktery klient bude zit uz jen nékolik malo tydnt, ¢i
bude déle chfadnout jesté nckolik let, proto jsou pfi setkani s klienty vzdy v ,,dobré
naladé®, kterd se pak pfendsi i na personal. Zvifata tak ptedstavuji jakysi katalyzator
mezilidskych vztahti, ¢imZ personalu umoziuji vzdy znovu a znovu zprostiedkovavat
pocity uspéchu a zabranuji vzniku lidské marnosti. (Zvirata v domovech pro seniory,

1998)

Vliv na fyzickou kondici:

e zvifata posiluji lidskou télesnou ¢innost (pfi krmeni, pfi hie, mazleni, provadéni
jejich hygieny nebo pfi prochézkach s nimi), jsou vhodna pro cviceni jemnych
svalovych koordinaci (pf1 krmeni a hlazeni) 1 pro nacvik feCovych schopnosti;

e mohou kladné ovlivnit zdravotni stav seniort — pii jejich hlazeni dochazi u
seniorit k poklesu krevniho tlaku a ke zklidnéni srdec¢ni Cinnosti, navozuje se
stav celkového uvolnéni;

e prostfednictvim vzpominek na zazitky spojené se zviraty, které¢ se klientim
v prib¢hu terapie vybavuji, se posiluje a zlepsuje jejich pamét’ a orientace;

e zvifata pomahaji 1 pfi n¢kterych poruchach spanku, jejich pfitomnost poméaha

1épe prekonavat télesnd i dusevni utrpeni.
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Psychologicky efekt:

stary Cloveék ve styku se zvifetem piebird zodpovédnost za jinou zivou bytost,
coz muze zvySovat jeho sebevédomi;

tim, ze zvifata vyzaduji urCity denni rytmus, pusobi jako prostiedek proti starim
podminéné zmatenosti a nesoustfedénosti, klienti se v pfitomnosti zvifat stavaji
vyrovnangj$imi a trpelivej$imi;

pritomnost zvifat podnécuje seniory k smysluplné Cinnosti pii péci o né, jejich
prostiednictvim jsou u seniorti uspokojovany a napliiovany potieby kontaktu,

dotyku, naklonnosti, blizkosti, starostlivosti, lasky a radosti, projeveni néznosti.

Spolecensky efekt:

zvitata dokazi u clovéka zmirnit pocit osamélosti a spolecenské izolace,
usnadiuji komunikaci mezi klienty a persondlem a mezi klienty navzijem —
stavaji se podnétem i1 predmétem jejich hovort,, zmiriuji mezilidské konflikty,
socialni klima byva mén¢ napjaté;

zvifata usnadnuji novym klientiim adaptaci na prostiedi DS a jejich zapojeni do
komunity domova, vytvaii pro né pocit skutecného domova, symptomy
maladaptace (poruchy pfizplsobeni) a tzv. hospitalismus (rezignace na
kasarenské prostiedi) byvaji pfitomnosti zvifat zmirnény. (Zvirata v domovech

pro seniory, 1998)

USP Kutna Hora

V tomto zafizeni neni v souc¢asné dob¢ zadné domaci zvitatko, se kterym by se

mohli klienti domova potésit.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

Je zde rybnik, kde jsou ryby i kachny a v zahrad¢ jsou také rozmisténa krmitka,

takze klienti mohou pozorovat €ily Zivot v ptirode¢.

Domov Sue Ryder

V dennim centru Domova ,,bydli* vodni Zelvy Romeo a Julie, kralicek Zajda a

morce Dorotka. Klienti si morc¢ata i kralicka radi chovaji a hladi, tuto moznost maji i

pfi aktivitach. V dennich mistnostech DS je také akvarium s rybickami, které mohou

klienti pozorovat, coz ptisobi uklidiujicim dojmem.
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2.10 Vzdélavaci ¢innost

Neni diivod opomijet vzde€lavani u starSich lidi. Pravé u nich se jedna o dalezitou
¢innost, kterd musi byt prizptisobena jejich moznostem. VétSinou jsou to cilené aktivity,
které na prvni pohled ani jako vzdélavaci aktivity nevypadaji, a v tom je pravé vlastni
princip. Hlavni je nalézt formu, ktera je pro klienta pfijatelna a zajimava. Celozivotni
vzdélavani ndm umoziuje ziskdvat neustdle nové poznatky a informace.
klientt a ochota i chut’ se néco nového dozvédét, nécemu nového se naudit.

Piednaska je jednou z moznosti, jak klientim zprostfedkovat nové informace
z oboru, ktery je zajima, nebo které by pro n¢ mohly byt uzitecné. Je dulezité vybrat
takovy obor, ktery je pro klienty zajimavy. Lze vyuzit znalosti a dovednosti klientd,
prednéska, zdrava vyziva, zdravy zivotni styl — fesi problematiku skupin 1 jednotlivcet,
pritom je moznd i individuélni rada. Mzeme pozvat lektora, pouzit rizné publikace ¢i
jiné osvétové materidly. U star§i populace je otdzka zdravi vniméana jako priorita.
Dal8im oblibenym tématem byva historie — napt. historie mésta, kde se domov nachézi,
jak mésto vypadalo dfive, co se zménilo atd. Klienti se mohou dobte zapojit se svymi
prispévky a vzpominkami. (Rheinwaldova, 1999)

U klienti domova pro seniory byvaji oblibené také diapozitivy ¢i videokazety
s ptirodopisnym nebo zemépisnym tématem (piirodovédné dokumenty, cestopisy aj.),
dale pak historické dokumenty nebo filmy pro pamétniky. Po shlédnuti poradu by
mohla nésledovat diskuse, povidani o filmu. Témata videoprojekci lze snadno
pfizptsobit individudlnim z&jmim, sledovani videokazet je i1 vitanym zpestfenim
vSedniho dne.

Vybornym zdrojem informaci jsou knihy a vzhledem k tomu, Ze cetba je jednou
z nejbéznéjSich Cinnosti, které se klienti v DS vénuji, je dobré je v této Cinnosti
podpoftit. Knihovny by mély byt soucasti kazdého DS (napf. ve spolecenskych
mistnostech, klubovnach apod.). O knih4dch je dobré hovoftit a podpofit schopnost
vlastni Cetby napiiklad obstardnim bryli, vhodnou motivaci, vzbuzenim z4jmu atd.
Podle situace je mozné volit pred¢itani nebo Cteni na pokraCovani. Mezi seniory, stejné

jako v celé populaci, jsou jak vaSnivi ctendfi, tak i lidé bez bliz§iho vztahu ke kniham. S

vvvvvv
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naruzivé Ctenafstvi, které podporuje psychickou aktivitu, mize byt jednim ze zpusobt
jak spokojen¢ a plodné travit ¢as v domové pro seniory. Piinosné je i pokud klientim
nékdo miize zajistit donasku knih, které by je zajimaly, pfipadné obstarat knihy
namluvené na kazety pro klienty, ktefi Spatné vidi a nemohou ¢ist sami.

Nékteti klienti maji zdjem o vetejné a politické déni, jednim ze zptisobt, jak jim
zprostfedkovat informace z této oblasti spolecenského Zivota, je pestra nabidka novin a
Casopist, z nichz by mohli Cerpat ty informace, které je zajimaji. Bez informaci se lidé
mohou citit odtrZzeni od svéta, zpravy a jiné aktuality davaji seniorim moznost kontaktu
s okolnim svétem, hlavné tém, ktefi kviili svému zdravotnimu stavu nemohou opustit
DS, nebo tém, ktefi v diisledku zhorSeného zraku ¢i sluchu mohou jen v omezené miie
vnimat své okoli.

V posledni dob¢ se v nékterych DS objevuje 1 nabidka pocitatovych kurzi pro

seniory nebo alespoit moznost vyuziti internetu, pokud o to klient projevi zajem.

Psychologicky efekt:
e prostfednictvim této aktivity jsou klienti udrZzovéni pln¢€ orientovani, je u nich
podporovan zajem o okolni déni;
e program podporuje ziskavani novych informaci, rozsifovani znalosti, udrzovani
pruzné mysli;
e moznost podilet se na piipravé CcCasopisu poskytuje klientim pftilezitost
k seberealizaci, uplatnéni tvarcich schopnosti klientt;

e podporuje zdravé sebevédomi a vede k potvrzeni vlastni hodnoty klientt.

Spolecensky efekt:
e aktivita pfispiva k navazovani kontakti, ziskdvani novych znamych, poskytuje
spoleény namét rozhovortl, nabizi rliznd témata k diskusi — tim se zaroven

posiluji komunika¢ni dovednosti klienti.
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USP Barbora KH

Klientim je k dispozici vétsi knihovna v mistnosti, kde probihaji ,,dilny* a dvé
mensi knihovny v kazdé spolecenské mistnosti (na kazdém patie), dale maji klienti
moznost nechat si pfinést jimi vybrané tituly z méstské knihovny. Noviny a ¢asopisy
kupuje na ptfani klientdm nakupci domova. V patek probihaji pravidelné videoprojekce,
které jsou vénovany jak zabavnym filmim, tak filmim dokumentarnim — historickym,
prirodovédnym, cestopisnym apod., které se t€si zajmu klientl. V piipad¢ zajmu mohou
klienti vyuzit pocitaCe s pfistupem na internet, ktery je v mistnosti, kde probihaji dilny.

V ptipad¢ potieby mlze pozadat o asistenci pracovniky domova.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem
V jideln¢ je knihovna, ktera je klientim domova k dispozici, nékteii z klientt
pravideln¢ odebiraji noviny i nejriznéj$i casopisy. Ve spolecenské mistnosti domova
se mohou klienti zc¢astnit videoprojekce, kterd probihéd pravidelné v patek odpoledne.
Klienti maji moznost shlédnout fadu kvalitnich, ,kultovnich® snimka, obvykle

nasleduje 1 diskuse.

Domov Sue Ryder

Soucasti aredlu Domova Sue Ryder je i pobocka Méstské knihovny v Praze,
ktera zde byla v fijnu letoSniho roku slavnostné oteviena. V kulturnim komunitnim
centru Domova (v malém divadelnim sale) také pravidelné¢ probihaji pfrednasky,
piipadng cykly piednasek na riizna témata™.

Vzdélavaci aktivity v DSR probihaji i v ramci Akademie tfetiho véku (A3V).
Jednotlivé kurzy a programy byly v roce 2006 vedeny dobrovolnymi lektory. Klienti
DS 1 ostatni seniofi se mohli zucastnit jazykovych kurzi anglictiny, némciny a
francouzstiny, pocitacovych kurzli nebo pohybovych aktivit — k oblibenym patii
turisticky krouzek, v ramci kterého se pravidelnych mési¢nich vychazek ucastni az 30

senioru.

%% Pravidelng v roce 2006 b&zely prednaskové cykly pani Drahomit Budinské o historii Prahy, Dr. Pavla
Mrazka z d€jin prazské periferie, cestopisny cyklus Dr. Jaroslava Hofmanna a ve spolupraci s
Egyptologickym ustavem FFUK cyklus z d&jin starého Egypta. zdroj: vyro¢ni zprava DSR 2006 dostupna
na www.sue-ryder.cz (5.11. 2007)
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2.11 NabozZenské programy

Pokud piSi o aktivizacnich programech realizovanych pro klienty v ramci
domovil pro seniory nemohu opomenout ani nabozenské programy, které hraji v zivoté
nezanedbatelné Casti seniori vyznamnou roli. NaboZenstvi, vira, spiritualita maji
v zivoté seniord své misto. Proto je moznost Uicastnit se msi ¢i vytvofeni vhodnych
podminek pro meditaci a rozjimani dilezitym ptfedpokladem pro to, aby klienti v DS

mohli vést uspokojivy duchovni Zivot.

,,U starych lidi vzrista religiozita v zavislosti na omezeni riiznych kompetenci,
jako reakce na ruzné zatéze a ztraty, ale i v souvislosti s anticipaci vlastni smrti.
Nabozenska tradice rodiny spojuje dobu détstvi, dosp€losti a stari kontinualni
zkudenosti, jejiz piinos je ve staii jeste vetsi, nez byl diiv.« >

Végnerova (2000) konstatuje, ze pro star¢ lidi je dulezitd jednak jejich vira, tj.
duchovni hodnoty, které jsou trvalé a ptesahuji aktualni zivot, ale také cirkevni
spoleCenstvi, k némuz patii a uvadi pro to nasledujici diivody:

e navstéva bohosluzeb, biblické hodiny, piipadné 1 jiné aktivity v rdmci
cirkevniho spolecenstvi nabizeji zndmé a srozumitelné intelektudlni podnéty a
poskytuji starému ¢lovéku smysluplnou népli jeho zivota;

e cirkevni spoleCenstvi je vyznamnou soucasti socidlni identity, dava starému
¢loveéku urcitou socidlni roli, kterd ani ve stafi neztraci svoji hodnotu;

e spiritudlni sounalezitost s ostatnimi farniky ma trochu jiny charakter nez bézny

kontakt, tento vztah je uzsi a privilegovanéjsi.

Utast na bohosluzb& nebo soukroma modlitba umoziuji starému &lovéku
celkové uvolnéni a pocit podpory v situaci bezmocnosti, zavislosti a osamélosti.
Spiritualita vyjadiuje lidskou potfebu smyslu zivota a jeho ptesahu. Pokud stary ¢lovek
vnima udélosti jako projev Boziho fizeni, dava tim i negativnim udalostem (tedy 1
vlastni smrti) néjaky smysl. U starych lidi mize vira pfispét k vyrovnanému postoji
k vlastnimu stéii a s nim spojenych problémi. V dob¢ ubytku kompetenci a zvySeného

rizika riznych ztrat je pro starého clovéka oporou pocit jistoty Boziho vedeni, ktera mu

> Stiizenec, 1996; Holm, 1998 in Vagnerov, 2000, s. 507
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pomaha zvladdnout situaci, Blh je starému clovéku oporou v zatézi a zaroven mu
poskytuje pocit bezpeci. V této etapé lidského zivota, kdy se mnohé zivotni hodnoty
ztraceji, je dilezitd jistota Bozi existence, jistota zakotveni, které neni vazano jen na
dobu télesného Zivota - véfici stary ¢lovek mé nadé€ji, ze smrti ztrati pouze jednu formu

své existence, ale jeho duse bude existovat dal. (Vagnerova, 2000)

Rican (2004) ve své knize dopliiuje Vagnerovou a uvadi dal§i mozna pozitiva,

rwr

které pfinasi vira do Zivota staré¢ho Clovéka:
e vira miZe harmonizovat vztahy seniora® kjeho nejbliz§im a prohlubovat
porozuméni pro jejich problémy i selhani;
e vira muze zvySovat socialni hodnotu starého clovéka pro jeho okoli, jeho
veérnost vlastni vife mize i nesouhlasicimu okoli imponovat;
e senior, ktery se v ramci své dlouhodobé nabozenské praxe naucil meditovat (Ci
rozjimat), Iépe snasi samotu, byva psychicky celkové vyrovnanéjsi a pozitivnéji

ladény, coz ptispiva k jeho zdravi a k celkové kvalité zivota.

Rican téZ upozoriiuje na mozna negativa naboZenské orientace v seniu, kdy stary
clovék mize napf. ztrpCovat zivot svému okoli ustraSenym fundamentalistickym
moralizovanim a vyvolavat tak vici sob¢ negativni reakce. Pii nevhodném pastyiském
vedeni muze byt téz zvySené uzkostny nebo depresivni, mize trpét jeho spontaneita a

prosté radost ze zivota.

USP Barbora KH
Klientim je k dispozici kaple, kde se pravidelné¢ dvakrat tydné, ve Ctvrtek a
v sobotu, konaji bohosluzby (fimskokatolické, apostolské), které jsou spolecné pro

klienty DS a USP. Obvykle se jich Gidastni p&t az Sest klientll domova pro seniory.

50 Rigan ve své knize uziva pro oznadeni starého clovéka vyraz »geront®, j& zistdvam u oznaceni
,senior®, predevsim proto, aby ndzvoslovi, které uzivam v mé praci bylo jednotné, z ¢ésti i proto, zZe
oznaceni ,,geront* mi neni pfilis blizké.
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Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

Toto zafizeni, ackoli je jeho zfizovatelem Diakonie Cirkve bratrské, jako jediné
z mnou navstivenych zafizeni, nema vlastni kapli. Bohosluzby probihaji pravidelné
dvakrat tydné, vzdy ve Ctvrtek a v nedéli, v jidelné domova. Pravidelné se tcastni deset
1 vice klienti domova, bohosluzba je ptistupnd i pacientliim lécebného rehabilitaéniho
stiediska, které sidli v prvnim patie objektu. Do domova také jedenkrat tydné dochézi
kazatel, ktery je tak k dispozici i jednotlivym klientam.®' Soucasti kazdého dne jsou
ranni biblické chvilky®, které obnaSeji napt. Cteni z bible ¢i rozpravy. Probihaji
v pokoji jedné klientky, kde se jich ucastni dalsi tfi az ¢tyfi klienti a vede je socidlni

pracovnice domova.

Domov Sue Ryder
Klienti DSR maji k dispozici kapli, ktera je soucasti arealu Michelského dvora,
bohosluzby se konaji cca 3x — 4x mésicn¢, Gcastni se jich kolem péti klientl, za

nekterymi klienty dochézi duchovni individualné.

%! Dive domov zamé&stnaval na poloviéni Gvazek kazatele, ktery za klienty dochazel denng a ved! ned&lni
msSe, ten bohuzel pfed nedavnem zemiel. V soucasné dobé za néj hled4 vedeni domova néhradu.
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2.12 Komunikace

Pii péci o starého ¢lovéka nesmime nikdy zapomenout na nutnost komunikace.
Pti komunikaci se starymi lidmi je tfeba brat ohled na to, ze k obecnym komunika¢nim
problémtim pfistupuji dalsi potize jako nedoslychavost, pomalejsi tempo, poruchy
paméti, aj., navic se v domovech pro seniory obvykle setkdme s riznymi skupinami
klientd, znichz nékteti budou vyzadovat specificky pfistup.62 Domnivam se, ze
efektivni komunikace je alfou omegou pii péci o starého clovéka, pokud ma byt
kvalitni, a je zasadni i pfi budovani vztahu pecovatel - klient.

S klientem hovotime o vSem, co je pro n¢j dulezité - o zdravi, co se mu libi a co
ne, co ma rad a co rdd nemad, o vzpominkéch, o tom ¢im byl, o jeho pténich, o tom s ¢im
ma starosti a kdo mu pomaha, co mu udélalo radost a co ho naopak trapi atd. Pii
rozhovoru s klienty musime byt co mozna nejvice vnimavi, sledovat i neverbalni
projevy. Stejné diilezité jako umét vést s klientem rozhovor, je umét mu naslouchat.
Naslouchani je velmi ucinnd forma komunikace, ddvame tak klientovi pfilezitost
vypovidat se, sdé€lit své pocity, radosti a trapeni, ale jen za predpokladu, ze je

naslouchani aktivni, kdy davame najevo svou ucast.

Specifické znaky komunikace starych lidi shrnuje Vagnerova (2000) do n¢kolika
nasledujicich bodu:

e Stafi lidé velmi casto trpi nedoslychavosti, soustiedéni na poslech vyzaduje
mnohem vétsi Usili, a proto vice unavuje. Nedoslychavy stary ¢lovék nekdy
nestac¢i vSechno zachytit, a proto nasemu sdéleni pfesné¢ nerozumi, vzhledem
k tomu pak mize znaSeho pohledu reagovat nepiimeiené. Pii komunikaci
s nedoslychavym clovékem je nutné hledét mu do tvare, mluvit pomalu a
vety, piipadné se k nému naklonit, abychom na n¢j nemuseli kiicet.

o Komunikaci mize ztéZzovat i zvySena pomalost, typicka pro staré lidi Je tedy
dualezité, abychom byli dostate¢né trpélivi a ponechali klientovi dostatek ¢asu na
zpracovani nové informace i na vyjadieni reakce na ni, tj. na odpovéd’. Pomalost

nepiedstavuje tak velky problém ve vzajemné komunikaci starych lidi, ale mtze

62 specifika komunikace s riznymi skupinami klientti DS (viz. pfiloha 7)
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naruSovat kontakt s mladsi generaci, kterd nemé dost Casu ani trpélivosti, aby se
jejich pomalej§imu tempu ptizptsobila.

e Stafi lidi Casto trpi poruchami paméti a v disledku toho si obtizn¢ vybavuji
pottebné slovni vyrazy, hlfe si vzpominaji na urcitd jména, situace apod., o
nichz chtéji mluvit. Potize ve vybavovani vyvolavaji napéti a to je dalSim
divodem, proc se stafi lidé komunikaci vyhybaji.

. Staii lidé také mivaji tendenci svoje sdéleni opakovat. Cini tak i piesto, Ze je
ziejmé, ze jim komunikaéni partner porozumél a jejich informaci akceptoval.
Nutkédni opakovat néjaké sd€leni znovu a znovu muze vyplyvat ze zpisobu
koncentrace pozornosti, tj. z jejiho ulpivani, ale mize byt 1 projevem zvysSené
nejistoty a uzkostnosti.*’

e Komunikace se skupinu je pro star¢ lidi jest¢ obtiznéjSi nez rozhovor
s jednotliveem. Komunikace na této Urovni Casto vyzaduje vétsi soustifedénost
(aby clovek stihl sledovat, kdo co povidd), proto vice unavuje a méné
uspokojuje. Hluk a Sum, ktery pii takovych setkénich byva, navic ztézuje i
slySeni. Stary Clovek se nechce opakované znovu ptat, a tak Casto ani nevi, o
¢em kdo mluvil. Vzhledem ke zplisobu komunikace si ostatni lidé casto viibec
nevS§imnou pouze pasivni Ucasti starého ¢lovéka a on sdm se nedovede — nebo uz
ani nechce — prosadit, aby mohl vitbec néco fici.

e Staii lidé mivaji tendenci komunikovat prost¥ednictvim télesnych potizi. Cini
tak proto, ze se jim nedafi upoutat pozornost jinym zpusobem. Pocit vlastni
bezvyznamnosti, ktery vzristd v duasledku postupné stile vétSi izolace od
spolecnosti, stimuluje rizné obranné mechanismy. Stafi lidé maji sklon
opakované mluvit o svych potizich, stale si st¢Zovat, chovaji se tak proto, ze jiny
zpusob, jak iniciovat kontakt, neni efektivni. Nejde o simulaci, ale o projev

potieby upoutat zajem blizkého, nebo v podstaté 1 jakéhokoliv jiného, ¢loveka.

63 ,,UrCitd zména je ziejma i ve vztahu k obsahu sdéleni. Staii 1idé ziji vétSinou v relativni izolaci od
spolecenského déni a v jejich Zivoté se za normalnich okolnosti mnoho nového nedéje. Z tohoto divodu
dochazi k relativizaci vyznamu vétSiny udélosti — i bézné déni a kazdodenni bandlni problémy jsou
posuzovany jako pozoruhodné a dilezité. Stary ¢lovek jim piicitd veétsi vyznam, nez ve skute¢nosti maji.
Takova sdéleni opakuje, protoze jsou pro neho dilezita.” (Vagnerova, 2000, s. 462)
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DalSim rizikem pro vedené efektivni komunikace s klientem muze byt
skuteCnost, ze nckteti lidé mohou mit v komunikaci se starym c¢lovékem tendenci
manipulovat jej do role pasivniho piijemce urcitych sdéleni a pokynid, od n¢hoz se
v podstaté ani neocekava aktivnéjsi reakce, nanejvys odpovéd na otazku. Pichaud a
Thareauova (1998, in Vagnerova, 2000, s. 463) povazuji za symbolické vyjadieni tohoto
vztahu 1 obvyklou asymetrii pozice obou komunikujicich partnerti, kdy stary ¢lovék
zpravidla sedi nebo lezi, zatimco pecovatel, ptibuzni, zdravotnicky personadl a jini stoji.
Senior je tak v pasivni a submisivni pozici a ¢asto nema mnoho moznosti, jak se branit.

Lid¢ jsou sice ochotni mu pomahat, ale nepovazuji za nutné mu naslouchat.

Pokud budeme pii komunikaci sklienty dostate¢né vnimavi, ohleduplni a
budeme mit na paméti vySe uvedené skuteCnosti, jejichz ignorovani by mohlo
komplikovat pocatecni navazovani kontaktu a vedeni rozhovoru, neméla by pro nas
trpelivy, ochotny naslouchat a vést dialog, ktery muze byt oboustranné obohacujici.
Neméné dilezité je i1 vyhradit si na rozhovor dostatek casu. Zvladnuti efektivni

komunikace je dilezitym pfedpokladem kvalitni péce a ,,dobré pohody* klienta.

Psychologicky efekt:

e tim, Ze klientovi umoZznime aby se vypovidal, védomi, ze se ma komu své&fit a ze
mu nékdo naslouchd ptiznivé ovlivituje psychiku klienta, posiluje to jeho
sebedtveéru;

e stejné tak vyjadieni emocni podpory klientovi ma piiznivy vliv na jeho

psychickou kondici.

Spolecensky efekt:
e podporuji se a procviCuji komunikacni dovednosti klienta, je podporovano
navazovani novych kontakti, klient se nestahuje do ustrani a nestrani se

spolecnosti.

73



3. Programy pro klienty se specifickymi potirebami

Prestoze se ve své praci cilené nezaméiuji na klienty s demenci, Alzheimerovou
chorobou, dezorientované klienty, ¢i klienty se zavaznymi problémy v oblasti
komunikace, chtéla bych v této kapitole uvést nékteré piistupy a metody socialni prace

pouzivané pfi praci s témito skupinami klientt.

Klienti, ktefi travi vétSinu Casu upoutdni na l0zku, Spatné orientovani klienti a
klienti s riznym stupném demence tvoii nezanedbatelnou skupinu obyvatel i v mnou
programech pro sviij handicap opomijeni. Tyto programy obvykle byvaji ,,$ité na miru*
méné ,.komplikovanym* klientim. Na druhou stranu potieby néjakym zpiisobem
znevyhodnénych klienth mohou byt natolik rtiznorodé, Ze ptipravit pro né¢ odpovidajici
skupinovy program by bylo velice obtizné. ReSenim by mohly byt i individualni
programy pro tyto klienty, ale 1 zde je zapotiebi specidlnich pfistupti a postupii, které
vSak ne vSichni aktivizacni pracovnici DS ovladaji. Vysledkem takovéto situace, pak
mohou byt klienti, u kterych jsou sice saturovany ty nejzakladnéjsi potfeby, ale jinak

jsou ,,ponechani svému osudu®.

,»Aktivizaéni pracovnici nabizeji pravidelnou cinnost vétSinou pouze uzké
skupin¢ klientli, kterym tento zpiisob aktivizace vyhovuje a ktefi jsou schopni
v predlozené nabidce se také orientovat. Mnozi se vSak zrtiznych divodi odmitaji
takovychto aktivit Gi€astnit, protoze jim napi. nedavaji smysl, brani jim stud nebo strach
ze selhani. Lidem sriznymi druhy postizeni a srliznym stupném limitace
psychomotorickych schopnosti, pak obvykle nezbyva nic jiného, nez pohled z okna (ale
1 ten muze byt pro nékoho cennou pitilezitosti k bohaté vnitini dusevni aktivité) nebo,

v ptipadé leZicich klientd, pohled do bilého stropu.«®

64 Janeckova, H.(2003): Motivace obyvatel astavii k &innosti. Zpravodaj Asociace USP CR, ¢.3,'s. 19
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3.1 Navazani kontaktu

Cilem aktivizacnich programt, které jsou nabizeny klientim domovl pro
seniory, je dle JaneCkové (2005) posileni pocitu hodnoty jejich zivota, posileni
funkénich schopnosti, podpoteni fyzické zdatnosti, pohybovych i kognitivnich
schopnosti a pfedevsim podpora nejlepsi mozné kvality jejich zivota navzdory riznym
omezenim, které jim pfinasi nemoc ¢i zdravotni postizeni.

Tento tkol stoji pfed pracovniky zafizeni i tehdy, kdyz se jednd o klienty
upoutané na ltzko, klienty, ktefi maji problémy v komunikaci a jejichz kontakt s okolim
je minimalni. Pracovnici domova pro seniory by si m¢li byt védomi toho, ze takto
handicapovani klienti maji stejné potieby jako ostatni lidé. Dulezitou ulohu pii péci o
takto znevyhodnéného klienta hraje celé socidlni prostfedi (tzn. rodina, dobrovolnici,
cely pecovatelsky tym), které zprostredkovava ¢loveku upoutanému na lizko kontakt s
okolnim svétem. Socidlni prostfedi je dulezité i pro navazani kontaktu a komunikaci
s lidmi, kterym jejich postizeni znemoznuje komunikovat béZnym zplisobem, je totiz
zdrojem U¢inné stimulace, ktera probouzi i v jedinci s vyraznymi limity v komunikaci

prozitek vjemu a pocitli, na néZ mize reagovat. (Janeckova, 2005)

,Existuje fada terapeutickych piistupli, které zacCinaji na uwrovni navézani
kontaktu, aby jej dale rozvijely a umoznily tak ¢loveéku s tézkym postizenim prozit slast,
emoci, vztah, které jsou duleZité pro zlepSeni kvality jeho Zivota. Cinnosti a
komunikace zde jen zdanlivé nejsou pfitomné. Tam, kde ¢lov€k vnima podnéty a je
schopen na né reagovat, tam je piitomna komunikace a ¢innost. Cinnost se nemusi
nezbytné nutné projevovat navenek, byt objektivné pozorovatelna. Cinnost je i dusevni
prace, premysleni, meditace nebo prosté¢ vnimani krasnych nebo ptijemnych véci nebo

podnéti. Cinnost je projevem Zivota a tam , kde neni &innost, je zvana smrt.«®

Proto je dilezit¢, aby pracovnici pecujici o takového klienta dokazali
posttehnout a rozpoznat i ty nejjednodussi a témet neznatelné iniciativy a signaly, které
klient vysila. Dokézali je pfijmout, reagovat na n¢ a navazat s klientem kontakt, coz je

dalezity prvek lidské aktivity.

5 Janetkova, H.(2005): Socialni prace se starymi lidmi, s. 184. In Matousek a kol.: Socidini prace
Vv praxi.
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3.2 Realitni orientace

Realitni orientace (RO) je jednim z pfistupti, ktery je hojné vyuzivany pii praci
s klienty trpicimi demenci, ale nejen s nimi. V podstaté 1ze fici, Ze realitni orientace ma
za cil pomoci klientim uchovat si zékladni informace vztahujici se k jejich osobé€ i
k dal$im lidem, udrZet si orientaci v misté a v ¢ase a procvicovat jejich kratkodobou
pamét. (Walsh, 2005)

V ramci realitni orientace se v domovech pro seniory dnes jiz tradicné pracuje
s nasténkou RO - zde je napsano jaké je dnes datum, ktery den v tydnu je, ktery mésic,
kde jsme, jaké je venku pocasi, kdo ze zaméstnancii ma sluzbu, jaké udalosti dnes
probéhnou apod. Nasténka je tak jakousi spojnici mezi dvéma podobami RO — prvni
podobou je realitni orientace ve ¢tyfiadvaceti hodinach, podobou druhou jsou skupinova
a individudlni sezeni.

Walsh (2005) vysvétluje Ctyfiadvacetihodinovou realitni orientaci jako neustale
probihajici proces vyuzivany pii veskerych interakcich v prubéhu celého dne. Zahrnuje
v sob¢ naptiklad to, ze budeme opakované vyslovovat klientovo i své jméno, budeme
klientim pfipominat jejich okoli a budeme v nich upeviiovat povédomi o tom, co se
pravé déje. Divodem k tomu vSak neni, aby si klient néco zapamatoval, ale aby m¢l
stale k dispozici zdroj cennych informaci.

Formalnéji se dle Walshe (2005) realitni orientace projevuje pti skupinovych
sezenich, na nichz se diskutuje na riizna témata. Doba pozornosti a koncentrace byva u
téchto klientd Casto velmi omezend, proto by diskuse méla byt kratka a vystizna. Tato
sezeni by méla byt vedena v pratelském duchu a klienti by se pii nich méli predevsim
dobfte bavit, spolecnd setkavani by méla byt Castd a pravidelna. Skupiny by mély mit jen
maly pocet €lent, nejlépe se stejnou nebo alespoit velmi podobnou trovni schopnosti.
vedeét, jakd méli pritomni klienti zaméstnani, zaliby, kde zili apod. V takovém piipadé
se muze mezi vedoucim skupiny a kazdym jednotlivym c¢lenem rozvinout idedlni

interakce, ktera bude ,,$ita na miru®“ kazdému klientovi.
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,Realitni orientace byla pfed nedavnem podrobena ostré kritice, pfedevsim kvili
tomu, Ze se pouziva piili§ pausalné. Komu zélezi na tom, kolikatého je dnes? Podle
kritiki nemé smysl upeviiovat néco, co pacient®® tak jako tak okamZité zapomene.
Takovéto kritické postoje maji piivod v mylném srovnavani se stale uzivanéjsi valida¢ni
terapii (validation therapy) a jesté novéjsi rezoluéni terapii (resolution therapy). Lidé
maji sklon povazovat rizné terapie za vzdjemné protikladné a odporujici si. Tak proti
sob¢ stavi RO a valida¢ni terapii. Ve skutecnosti by se vSak (jsou-li spravné pouzivany)
mély ob¢ tyto terapie dopliovat. Faktem ale zlstava, ze pii znacném ubytku paméti
nema smysl pfipominat takto postizenym lidem takové udaje, jako je den v tydnu nebo

6
datum. ¢’

Walsh (2005) ptipousti, ze u klienta nastane ¢as, kdy demence postoupi natolik,
ze obnovovani orientace (osobou, Casem, mistem) je v podstaté nemozné a zcela
neucinné. Upozoriiyje, Ze v t€Z8im stadiu nemoci by klienty tato terapie jen zbytecné
zatézovala a frustrovala (pokud si v této dob¢ klienti pfeci jen uchovaji néjaky vhled a
my bychom ho chtéli vyuzit, jen jim tim pfipomeneme beznadéjny stav jejich paméti).
Na druhou stranu obhajuje uziti realitni orientace i v situaci, kdy jiz klient nedisponuje
zadnou vyuzitelnou paméti. Realitni orientace se pak stdva prostiedkem
strukturovaného socidlniho kontaktu, k némuz dochazi ,tady a ted*. Musi-li clovék
existovat ,.tady a ted*, bez toho, aby rozumél svému okoli, zije v trvalé nejistoté a
strachu. Realitni orientace bere tuto skutecnost v ivahu a vede pracovniky domovi pro
seniory k tomu, aby nachézeli zakladni city a pocity ve slovnich projevech klientl, kteti
jiz ztratili kontakt s realitou ,tady a ted*. Musime si tedy byt védomi, Ze postup
demence nelze zastavit, ale na druhé strané¢ neni pochyb o tom, Ze miizeme alespon

zpomalit postup negativnich u€inkt této nemoci.

56 Walsh uzivéa ve své knize (2005) oznadeni ,,pacient® — ja toto oznaceni nahrazuji vyrazem , klient*,
pouze v citaci jej nechavam v pivodni podobé
*7 Walsh, 2005, s.164
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3.3 Valida¢ni terapie

Valida¢ni terapie spoCivd v tom, Ze se spiSe nez na orientaci klienta v realité
zamétime na jeho minulost. Zakladem této terapie je, podle Walshe (2005), respektovat
klientovo opakované prozivani zazitkl z détstvi a mladi, protoze jsou pro néj dilezité a
prostiednictvim téchto vzpominek se klient mlze v posledni fazi svého Zivota snazit
vyftesit nékteré neuzaviené udalosti z minulosti. Valida¢ni terapii se mize provadét jen
pii mirnych a vratnych konfuznich (tj. zmatec¢nych) stavech psychologického pivodu.
Vyzaduje totiz schopnost uvédomovat si minulé Zivotni udélosti a neobejde se ani bez
kognitivnich dovednosti, jez byvaji v pokrocilejSich stadiich organickych demenci

(napt. Alzheimerovy choroby) velmi omezené.

Janeckova (2005) popisuje validaci jako pfistup vychazejici z humanistické
psychologie, ktery se opird o toleranci, vciténi a empatické naslouchani, o jehoz

rozSifeni v pécCi o seniory se zaslouzila americka socialni pracovnice Naomi Failova.

,Failova vychazi z toho, ze i tito lidé se potiebuji vyrovnat se svym zivotem,
bilancovat, ospravedlnit a uzaviit svou minulost. Odtud pak mohou plynout nckteré
zvlastnosti jejich chovéani, kterym b&ny pozorovatel nemusi rozumét. Ukolem
socialniho pracovnika ¢i pecovatele je vzit tyto zvlaStni projevy vazné a hledat jejich
pfi¢iny a zdroje v minulosti klienta, ve vnitinich pocitech, které klient proziva a nemuze
vyjadiit. U lidi trpicich demenci mohou takové emoc¢né podbarvené vzpominky
z obdobi raného détstvi ¢i mladi v jejich védomi nahrazovat to, co je poSkozeno nemoci
(¢lovek place, bolestné naiika, vold maminku, odchdzi domi, cestuje za bratrem, hleda
ztracené predméty, utoci a obvinuje, chova panenku). Tim, Ze tyto projevy piijimame,
davame klientovu chovani smysl a cenu, vnimame je jako zptsob, jakym nemocny

&lovek uspokojuje svoje potieby.«

68 Janetkova, H.(2005): Socialni prace se starymi lidmi, s. 185. In Matousek a kol.: Socidini prace
Vv praxi.
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Validovat znamena:®’

e davat hodnotu kazdému projevu ¢lovéka;

e respektovat Clovéka v jeho ptivodnich spolecenskych roli;

e komunikovat s ¢lovékem o jeho tématu, nevnucovat jina;

e orientovat se spolu s klientem v ,,jeho svété®, pfijmout jeho Cas, zazitky, emoce,
prostiedi - neni nutna orientace v realit¢;

e potvrzovat, brdt na védomi city druhych jako pravé a pravdivé, pfijmout
momentalni emoci ¢i myslenku, kterou klient projevi, sledovat ji a rozvijet,

provazet ¢lovéka mlhou zapomnéni (nekorigovat a nekritizovat).

Skala konkrétnich valida¢nich technik zahrnuje naptiklad uzivani jednoduchych
otazek (Kdo? Co? Kde?), dulezit¢ je navozeni pocitu divéry a blizkosti, uzivani
tichého, hlubsiho hlasu a dotekd, zrcadleni, parafrazovani a opakovani vlastnimi slovy.
Déle je vhodné uzivani polarity (Jak to bolelo? Kdy to bylo nejhorsi?), ptedstavy
opacnych pocitil, popisovani pocitl s vyuzitim smyslovych vjemu (pf. Jak to vypadalo?
Jaky to byl zvuk?) a reminiscencnich technik. Dilezité je vybudovani pocitu davéry a
bezpeci, vénovani dostatecné pozornosti klientim a intenzivni kontakt mezi klientem a
pecovatelem-terapeutem. Validace ma vést k tomu, ze se u klientli oslabuje neklidné a
utocné chovani, obvinovani, nafikani a obnovuje se u nich pocit rovnovéahy a klidu. I u
lidi, ktefi uz prestavaji byt v kontaktu s okolim, lze pifi souvislém uzivani valida¢ni
terapie pozorovat zmény ve fyzickém vzhledu, jez naznacuji sniZzeni uzkosti, tj.

uvolnéni svalt, zklidnéni o¢i, stejnomérnéjsi dech apod. (Janeckova, 2005)

., Validaci pomédhame obnovovat pocity vlastni ceny, dodavame silu a podporujeme
to, co je v Cloveéku zdravé. Védomi vlastniho smysluplného ,,ja* snizuje stres, izkost a
depresi. Kdyz se lidé citi silni a hodnotni, nepotiebuji unikat do fantazii a do minulosti.
Vraci se jim dospéla kontrola, zlepSuje se fe¢, obnovi se spoleCenska interakce, kontakt
se sebou samym a tim i pocit spokojenosti, klidu a bezpeci. Nemoc sice nezmizi, ale
v jakémkoli jejim stadiu nebo u jakéhokoli druhu postizeni lze pomoci validace

podstatnym zpusobem zlepsit kvalitu zivota.* 70

% Janetkova, H.(2005): Socialni prace se starymi lidmi. In Matousek a kol.: Socidlni prace v praxi.
7 Janetkova, H.(2005): Socialni prace se starymi lidmi, s. 185 - 186. In Matousek a kol. (2005): Socidini
prdce v praxi.
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3.4 Rezolucni terapie

»Rezolu¢ni terapie, popisovana Stokesem a Goudiem (1990), jde ve vyuziti
zéakladnich pociti ddle a je cennym nastrojem prace s lidmi trpicimi organickymi
demencemi. Rezoluce piedpoklada, Ze cokoli pacient fekne TED, je to pro né&j realitou.
a tu nema smysl snazit se zménit. Této realit¢ bychom se naopak méli snazit rozumét.
Pro pacienta ma totiz hluboky a realny vyznam a nic na tom neméni skute¢nost, ze
z nasSeho hlediska to miZze byt pustd fantazie. Takovéto ,reality” se Casto to¢i kolem

ey

dé&jt uplynulého Zivota. Postizeni stafi lidé ¢asto mluvi o svych rodicich jako o Zijicich

postavach. !

Rezolu¢ni terapie nedovoluje, aby naSe realita opravovala realitu klientl — tu
naopak pfijima jako plnohodnotnou skutecnost. Musime uznat situaci za redlnou a
klientem ptedstavovany konflikt spolecné s nim fesit, je zapotiebi ud€lat vSechno proto,
aby tento Clovék zil v piesvédceni, ze zZije hodnotny a Stastny zivot, ze jej ostatni lidé
pfijimaji a rozumé&ji mu. (Walsh, 2005)

Zakladni ptistup rezolu¢ni terapie, jak jej ve své knize (2005) popisuje Walsh,
dastojnost jedince. Terapeut se snazi pfijmout a prozit cokoli, co klient v urCité chvili
citi a co vyzaduje. Snazi se tomu vSemu porozumeét a na tomto zakladé potom pomdahat
jeho problémy zvladat. Terapie spociva ve vytvoreni ,,vztahu®, jehoz cilem je obnoveni
klientovy sebedtvéry. Vztah a role pecCovatele vném vznikd za podminek
,stanovenych® klientem a pecCovatel se musi v této souvislosti zdrzet jakychkoli
zpochybnujicich soudd.

Mnozi seniofi trpici vyraznou ztrdtou paméti se se svoji ,,zmatenosti“ a
dezorientaci vyrovnavaji tim, ze se uchyli do minulé smysluplné reality. U seniorii
trpicich organickou demenci se nejedna o védomé rozhodnuti, ale o jev spocivajici
v tom, Ze hlavnim zichytnym bodem se stava dlouhodobd pamét, coz znamend, ze
minulost se stava pfitomnou realitou. Diky tomu bezdé¢né unikaji ze stresu, zmatkl a
neznama reality skutecné. Jejich chovani se Casto jevi jako zcela bizardni a oni sami se
stavaji tercem odsudkil za to, Ze se projevuji jinak, nez vyzaduje naSe soucasna situace,

ktera pro né postrada jakoukoli smysluplnost. (Walsh, 2005)

I'Walsh, 2005, s. 165
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3.5 Preterapie

,Je velice obtizné poskytovat pomoc lidem, u kterych se nam vétSinou nedaii
vstoupit do jejich vnitiniho svéta a porozumét jejich potiebam. Jejich moznosti navazat
kontakt s okolim, komunikovat a sdélovat tak své potieby, pfani a obavy jsou silné
naruseny jak jejich zdravotnim stavem, tak vnéjSimi podminkami jejich Zivota. Je
prokéazano, ze lékati, zdravotni sestry, pecovatelky, socidlni pracovnici vénuji daleko
mén¢ pozornosti lidem, ktefi nekomunikuji nebo komunikuji jen s obtizemi — nemluvi
s nimi, nereaguji na jejich neverbalni projevy, neptaji se jich, nesnazi se naslouchat,
hovoii o nich v jejich pfitomnosti, chovaji se tak, jako by tito lidé byli hlusi. Preterapie
nabizi techniky, jimizZ pomahajici pracovnik miize podpofit nemocného ¢lovéka, aby
vyjadril to, co proziva uvniti. Pracovnik zde ma moznost vyjadfit, ze vnitinimu stavu

&lovéka rozumi, i kdyz b&zné komunika&ni prostiedky selhavaji.« "

Preterapie umoziiuje navazat kontakt a budovat vztah s lidmi, ktefi obtizné
komunikuji nebo nemohou komunikovat vibec, jejim vychodiskem je dusledné
uplatnovani pfistupu orientovaného na klienta. Pracovnici, pecujici o klienty
v domovech pro seniory, jsou trénovani v trpélivé snaze navazat kontakt s témito
klienty reagovanim na jejich nejjemnéjsi iniciativy, posiluji u klienta kontakt s realitou,
kontakt se sebou samym a kontakt s druhou osobou. V preterapii nachazime i prvky
validacnich postupt jako zrcadleni, kladeni otdzek, blizkost, dotek apod., kontakt je
vSak mnohem intenzivnéji propracovan a prohlubovan tak, aby klient mohl vyjadiit
svoji vnitiné prozivanou zkuSenost. Preterapie vychézi z predpokladu, ze ¢lovek, ktery
si muze uvédomovat sviij vnitini sveét, miize 1épe zvladat stres a mulize si uchovat i jistou
miru autonomie a kontroly. (Janeckova, 2005)

Tomuto uvédomovani si vnitiniho svéta napomahad jednoduché reflektovani
toho, co u klienta vnimame. Jde o techniku tzv. ,,kontaktnich reflexi“, kterou lze uplatnit
pii kazdodenni praci s klienty trpicimi napt.demenci, s té¢zkou depresi, psych6zou nebo
jinym typem postizeni. Technika , kontaktnich reflexi* zahrnuje pét zdkladnich technik,

které spocivaji v reflexi slov a zvukd, které klient uziva, v reflexi prostiedi a situaci,

7 Janetkova, H.(2005): Socialni prace se starymi lidmi, s. 186 - 187. In Matousek a kol.: Socidlni prace
Vv praxi.
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v nichz se nachézi, reflexi vyrazu a pohybu tvafe a o¢i, ve fyzické i verbalni reflexi

pozice a pohybt téla a v reflexi toho, co se opakuje. (Janeckova, 2005)

Tyto techniky popisované Janeckovou (2005) pomahaji terapeutovi a dalSim
pracovnikim v domovech pro seniory navéazat psychologicky kontakt s klientem a
vyjadfit porozuméni tomu, co se s klientem dé&je uvnitf. Reflexe tohoto stavu pomahaji
nemocnému ¢lovéku uvédomit si své vlastni pocity, vnimat co se s nim a kolem n¢j déje
a sdilet tyto pocity s terapeutem. Preterapie pak muze, dle autorky, pomoci tomu, ze
¢lovék znovuobjevi slovo, kterym dokaze své pocity, ale 1 potfeby a piani vyjadiit.
Preterapeutické techniky persondlu také pomdahaji pojmenovat klientovi to, co s nim
délaji, 1 to, jak on to citi a jak reaguje. Preterapie umoznuje jednoduché ,,byti

s Clovékem* a mizeme ji uplatnit i1 v paliativni péci.
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4. Uvod do vyzkumu

Zamér vyzkumu

Prostfednictvim rozhovori s klienty vybranych domovi pro seniory jsem chtéla
zjistit divody, které je vedou k Uc¢asti, pfipadné netcasti na aktivizacnich programech
realizovanych v téchto DS, zda jim probihajici programy vyhovuji a jsou-li o nich
klienti dostate¢n¢ informovani, piipadné zjistit nedostatky a pfipominky klienta
k probihajicim programiim a na jejich zdklad¢ navrhnout zménu, feSeni, které by vedlo
ke spokojenosti  klienti. Vybér jednotlivych domovii pro seniory zdivodiuji
v nasledujici kapitole (5.).

Vzorek osob

Klienty v jednotlivych domovech pro seniory jsem si rozdélila do tfech skupin.
Prvni skupina zahrnuje klienty, ktefi se aktivit probihajicich v domové pravidelné
ucastni. Druha skupina pak klienty, jez se téchto aktivit obvykle neucastni, ptipadné se
zucastiuji jednorazovych aktivit konajicich se v jejich DS. Ttreti skupinu tvoii klienti,
ktefi jsou v ucasti na téchto programech (nezavisle na tom, zda o n€ projevuji zajem ¢i
nikoli) limitovani svym zhor§enym zdravotnim stavem — jde o pfevazné lezici nebo jen
obtizn¢ pohyblivé klienty. Klienty, se kterymi jsem hovofila, jsem si vybrala na zaklad¢
doporuceni pracovnikii DS. Podle informaci, kter¢ mi o klientech poskytl oSetiujici
persondl, vedouci aktiviza¢nich programil, pfip. sociadlni pracovnice domova, jsem
klienty rozdélila do pfislusnych skupin. V prvni skupiné jsem hovofila celkem
se dvanacti klienty, ve druhé skupiné s deviti klienty a se sedmi klienty v tieti skuping.
,» Vytipovanym* klientim mne ptedstavili zaméstnanci domova, nasledny rozhovor jsem
s klienty vedla uz bez jejich pfitomnosti. Nékteré klienty jsem oslovila pfimo na
aktivitach, kterych jsem se v jednotlivych DS tucastnila a dohodla jsem se s nimi na
poskytnuti rozhovoru.

Metodika

Rozhovory sklienty jsem vedla soporou piedem piipravenych otazek.
Jednotlivé koncepty pro tyto rozhovory jsou k dispozici v ptiloze 8 a), b) a ¢), s tim, ze
Cast otazek, vztahujici se k jejich zalibam a zpusobu traveni ¢asu v DS, je pro vSechny
klienty stejnd. Dalsi otazky se 1i$i v zavislosti na tom, ke které skupiné klienti, dle vyse
uveden¢ho rozdé¢leni, klient nalezi. Jednotlivé rozhovory trvaly od cca dvaceti minut az

dvé hodiny, dle aktudlni nalady klientl, jejich sdilnosti, porozuméni otdzkam,
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vyjadfovacim schopnostem, zdravotnim omezenim (omezena schopnost koncentrace,
vétSinou o samoté, pripadné v pfitomnosti klientovych spolubydlicich, obvykle bez

pritomnosti nékoho ze zaméstnancti domova.

U prvni skupiny klientlh mé zajimalo, jak se ménily jejich zaliby v prib&hu asu
— do jaké miry ovlivnil skladbu konickii nastup do DS ¢i soucasny zdravotni stav.
Hraje-li néjakou roli (z hlediska ti¢asti na aktivitach), jestli se povazuji za bytosti spiSe
spoleCenské nebo za ,,samotaie”. Na zakladé rozhovori s témito klienty, kteti se aktivit
pravidelné ucastni, jsem chtéla zjistit divody, které je k ticasti vedou a podle jakych
kritérii si vybiraji program, kterého se zucastni. Je-li néco, co jim na stavajicich
programech nevyhovuje, co by chtéli zménit, vyhovuje-li jim soucasna skladba
aktivizacnich programt, pfipadné co v ni postradaji. Z téchto rozhovorii jsem chtéla
ziskat predev§im piipadné pfipominky klientd ke stdvajicim programim, névrhy na
jejich zlepseni apod. — na zaklad¢ téchto zjisténi pak navrhnout moznou zménu.

I u druh¢ skupiny klienti mé zajimalo, jaké maji zaliby, jsou-li spiSe spolecensti
nebo samotéfi apod. Prostfednictvim rozhovort s klienty, kteti se aktivit netcastni, jsem
chtéla zjistit, zjakého divodu, jsou-li o aktivitdich probihajicich v DS dostate¢né
informovani a pokusit se identifikovat, do jaké miry jde o jejich svobodné rozhodnuti
,heucastnit se“, na které maji samoziejmé pravo, nebo zda jde o né&jakou napf.
psychickou bariéru (ostych, strach ze selhani), ptip. jaké jiné faktory to ovliviuji, je-li
néco, co jim v ucasti brani. U téchto klientl, v pfipadé, Ze by jim soucasny stav
nevyhovoval, bych se zaméfila na to, jak by se dala tato situace zménit, jakymi
prostiedky.

Také ve treti skupin€é jsem se klienti ptala na jejich zéliby, zda se zménily
v dtsledku zhorSeného zdravotniho stavu. Pfi rozhovorech s témito klienty mé zajimalo,
jestli se ucastni nékterych z nabizenych aktivit, jakou roli v rozhodovani o piipadné
ucasti/neucasti hraje jejich zdravotni omezeni, piipadné otazka, jak se na danou aktivitu
dopravit. Pokud se programii neucastni, do jaké miry jsou s timto stavem spokojeni
nebo zda jsou s nim spiSe smifeni. Prostfednictvim téchto rozhovort jsem chtéla zjistit,
existuji-li prekazky, kvuli kterym se klienti aktivit neucastni, ptfestoze by o né¢ méli
zajem. Jak by se jim mohlo vyjit vstfic, jak by se s témito klienty dalo pracovat, co by
se dalo zlepsit, ptipadn¢ navrhnout alternativni feSeni — napft. vétsi diiraz na individualni

programy pro tyto klienty, jejich vétsi ¢etnost apod.
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5. Popis zarizeni, ve kterych se uskutecnily rozhovory

,2Domovy diichodct ptfedstavuji klasickou formu institucionalni péce o seniory
nabizejici trvalé ubytovani a Siroké spektrum sluzeb od péce o domécnost klienta, pies
nejriznéjsi programy aktivit az po narocnou oSetfovatelskou i rehabilitacni péci o tézce
zdravotné postizené seniory a hospicovou pé&i o umirajici.« ”

Zakon ¢.108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, definuje dle § 49 domovy pro
seniory nasledovng:

,»(1) V. domovech pro seniory se poskytuji pobytové sluzby osobam, které¢ maji
snizenou sobéstacnost zejména z divodu véku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou
pomoc jiné fyzické osoby.*

,»(2) Sluzba podle odstavce 1 obsahuje tyto zakladni ¢innosti:

a) poskytuje ubytovani,

b) poskytnuti stravy,

¢) pomoc pii zvladani béznych tkoni péce o vlastni osobu,

d) pomoc pii osobni hygien¢ nebo poskytnuti podminek pro osobni hygienu,

e) zprostiedkovani kontaktu se spolecenskym prostiedim,

f) socialné terapeutické Cinnosti,

g) aktivizacni ¢innosti,

h) pomoc pii uplatiovani prav, opravnénych zajma a pii obstaravani osobnich

zélezitosti.

Ja se ve své diplomové praci vénuji predevsim bodu g) aktivizacni Cinnosti,
probihajici v mnou navstivenych domovech pro seniory, kterd se castetné prekryva se
socialné terapeutickou ¢innosti (f) a zahrnuje v sobé 1 zprostiedkovani kontaktu klienta

se spoleCenskym prostfedim (e).

7 Janetkova, H.(2005): Socialni prace se starymi lidmi, s. 179. In Matousek a kol. : Socidini price
V praxi.
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Navstivila jsem tfi domovy pro seniory, pfiCemz kritéria jejich vybéru byla

, ., .74
nasledujici:’

1. zFizovatel DS

Prvnim kritériem pfi vybéru bylo, aby byl zastoupen alespon jeden DS, ktery je ,,statni®,
resp. jehoz ztizovatelem je obec, piip.kraj, dale alesponl jeden ,,cirkevni® DS (charitni
apod.) a alesponl jeden domov pro seniory, ktery je ,,soukromy*, ,nestatni* (zalozilo,

fidi a spravuje jej obCanské sdruzeni, obecné prospésna spolecnost, nadace).

2. dostupnost DS
Pii vybéru zafizeni hraly roli i Cisté subjektivni faktory, jednim znich byla dobra

dostupnost DS, resp. vzdalenost od mého bydliste.

3. doporuceni
Dalsi skutecnosti, kterda méla pii vyberu zatizeni urcity vyznam byla ptipadna ptedchozi

zkuSenost s t€émito DS nebo doporuceni.

V nésledujicich podkapitolach predstavuji jednotlivd zafizeni, kterd jsem
navstivila, ucastnila se nékterych aktivizacnich programi, které realizuji pro své klienty
a vedla v nich rozhovory s klienty.

U kazdého DS uvadim strucny popis prostor a jeho vybavenost pro zabavné -
terapeutické aktivity, zdzemi které poskytuje klientim, dale pocet klientd v jednotlivych

domovech pro seniory i pocet pracovnikil, ktefi o n€ pecuji atd.

™ dalsi podminkou, o které jsem se zminila jiz v ivodu prace bylo, ze neslo o ,,Domovy se zvlaStnim
rezimem®, tak jak je definuje zékon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, § 50. Klienti téchto zatizeni
maji obvykle snizenou sobéstacnost z diivodd chronického dusevniho onemocnéni, stafecké demence,
demence Alzheimerova typu apod., proto bych je mohla jen obtizn¢ zahrnout do vyzkumu, jehoz
zamérem je ziskani informaci, zp€tné vazby od klientd.
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5.1 USP Barbora Kutna Hora

USP Barbora Kutna Hora jako samostatna piispévkova organizace s pravni
subjektivitou existuje od 1.1.1994, ale socialni péfe se v jeho budovach poskytuje
potiebnym obc¢antim jiz od povale¢nych let. V soucasné dobé ma ustav dvoji zaméteni,
funguje jako Ustav pro mentalné postizené muze a jako Domov pro seniory.

Domov se nachazi v klidné ¢asti mésta, nedaleko od centra a je dobfe dostupny
MHD, cca 5 minut chiize od zastavky MHD. Zfizovatelem USP je od 1.1.2003
StiedoCesky kraj. V prosinci roku 2003 byla také dokoncena rozsahla rekonstrukce
zatizeni, kterd zapocala vroce 2000 a bylo na ni vynaloZeno celkem 143 mil. K¢.
Béhem rekonstrukce byla mimo modernizace stavajicich budov postavena zcela nova
budova, kde nyni sidli domov pro seniory. V pfizemi je prostorna hala s moznosti
posezeni a je odtud pfistup na zahradu, kde mohou klienti domova travit ¢as. V ptizemi
budovy se nachazi dobfe vybavena mistnost pro fyzioterapii, dale zde bylo vybudovano
zazemi pro rucni préace, peceni a vytvarné Cinnosti. Klientiim je zde k dispozici také
velka mistnost pro spolecenska setkani — oslavy narozenin, svatkl, hudebni produkci ¢i
tanec. Seniofi jsou ubytovani ve dvou nadzemnich patrech budovy v modern¢ a tcelné
zafizenych pokojich, které jsou vétSinou dvoultizkové (17), vyjimecné jednolizkové
(4). Nékolik pokojit ve druhém poschodi je trilizkovych (5), v téchto pokojich jsou
ubytovani pfevazné lezici klienti. VSechny pokoje maji k dispozici vlastni socialni
zafizeni. Na kazdém patfe je spoleCenska mistnost s televizorem (je i na pokojich
klienttr), jidelna, kde je klientim servirovan obéd a vecefe a také terasa a mistnost
zdravotnich sester. DS Barbora vyuziva jesté¢ jednu budovu vzdalenou cca 100-150
nepotiebuji takovou oSetfovatelskou péci — zde je 6 jednoltizkovych a 6 dvoulizkovych
pokojti. V hlavni budové je téz klientiim k dispozici mensi bazén (cca 5x3 metry), ktery
mohou vyuzivat od jara do podzimu.

V soucasnosti zije v kutnohorském DS Sedesat osm klientll (tfindct muzl a
padesat pét Zzen), z toho padesat jedna klient bydli v hlavni budové a sedmnact klientt
ve vzdalendj§im samostatném objektu. V USP Barbora KH v domové pro seniory Ziji
dve stoleté klientky, které jsou zaroven nejstarSimi obyvatelkami domova, nejmladsi

klientce je necelych Sedesat let. Primérny vek klientii se pohybuje okolo osmdesati let.
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O klienty DS se stfidavé stard dvacet pracovnikd socidlni péce, ktefi zajiStuji
zéakladni péci o klienta, pravidelnou hygienu, podavani 1¢kt, dopravu ¢i doprovod na
aktivity, pfedem dohodnutou individualni aktivizaci urcenych klienti nebo doprovod
k 1€kati, na ufady apod. Nepietrzitou zdravotni, predevSim oSetfovatelskou péci
zajistuji stiidave Ctyfi zdravotni sestry, rehabilitacni péci pak klientim poskytuji dalsi
dvé zdravotni sestticky - fyzioterapeutky. V USP puisobi dvé socialni pracovnice a tii
aktivizacni pracovnice — pedagozky volného Casu, pfi¢emz aktivizaci klientti DS trvale
zajistuje jedna znich. DS ma smlouvu s Oblastni charitou Kutnd Hora na jejimz
zékladé do domova pravidelné dochazi dobrovolnici. Dobrovolnici se riizn¢ obménuji,
nyni dochéazi do DS ¢tyfi dobrovolnici, ktefi vozi klienty na rehabilitaci, doprovazi je na

aktivity, berou je do mésta na prochazky nebo si ptijdou s klientem popovidat.

Cas v domove¢ vyuzivaji klienti podle svych moznosti a zajm1. Seniofi se mohou
ucastnit cvi¢eni paméti, videoprojekei, rucnich praci ¢i vytvarné Cinnosti. Aktivizaci

senioril zajistuje pedagozka volného Casu podle pfedem vypracovaného harmonogramu:

e Pondéli: 9°°—11°° cviteni pameti, 13°° —15°° individualni cvi¢eni paméti
e Utery: 93— 11°° cviceni paméti, 13°° — 15 individualni cvigeni paméti
o Streda: 9%°-11% dilny (ru¢ni prace, batikovani, vateni, pecent, ...)
13*° — 15 cviceni paméti (druha budova) + individuélni cvieni paméti
o Ctvrtek: 9°°—11°° cviGeni paméti, 13°°— 15" individualni cvigeni paméti
e Patek:  9°°—11°° videoprojekee, spolena etba, spoletenské hry
13°° - 15°° videoprojekce, spolecna Getba, spoledenské hry (druha budova)

5% kavarnicka seniorti

po 1

e Neddle po 15" kavarnicka seniori
e mimo téchto aktivit se mohou klienti zucastnit riznych spolecenskych ¢i kulturnich
akci, které domov potada: cca 6x mésicné vylety (zajezdy, vystavy, divadla apod.),
I1x mési¢né oslavy narozenin klientli, minimaln¢ 1x mési¢né hudebni produkce a

rizna zabavna vystoupeni atd.

Informace o tomto zafizeni jsem ziskala na zaklad¢ ustniho sdéleni pracovniki
domova, z internetovych stranek (www.domov-barbora.cz) a z vyro¢ni zpravy USP

Barbora KH za rok 2006, dostupné tamtéz.
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5.2 Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

Domov pro seniory a lidi s handicapem Bethesda funguje od zafi roku 2003,
jeho zfizovatelem a provozovatelem je Diakonie Cirkve bratrské.” Domov Bethesda je
situovan v klidné lokalit¢ Chvaly v Praze 9 - Hornich Pocernicich, cca 15-20 minut
chiize od kone¢né stanice metra Cerny Most. Zaiizeni Bethesda je souéasti rozsahlého
arealu Cirkve bratrské — nachazi se zde téz Lécebné rehabilitacni stiedisko, Skola a kolej
pro studenty teologické fakulty (Tyranos Hall), sbor Cirkve bratrské Cerny most.

Domov Bethesda je moderni tfipatrova budova — v prvnim patfe budovy sidli
rehabilitacni stfedisko, ostatni prostory obyva domov pro seniory a lidi s handicapem.
V ptizemi je vstupni hala srecepci, spoleCenskd mistnost, jidelna, kancelafe
zaméstnancli domova a Ctyii jednolizkové pokoje. Ve druhém a tietim patie jsou
jednolizkové a dvoultizkové pokoje. Dva sousedni pokoje tvoii vzdy jakousi buitku a
maji k dispozici vlastni socidlni zafizeni (max. pro tii klienty dohromady). VSechny
pokoje jsou vybaveny vestavénymi skiinémi, posteli, nocnim stolkem, skiini, kiesilkem,
stolkem, televizi a malou kuchynskou linkou s lednickou — jeden klient ma na pokoji i
vafic. Ve dvoulizkovych pokojich je vétSina zafizeni majetkem domova,
v jednolizkovych pokojich mohou mit klienti vybaveni z¢asti vlastni. Ke kazdému
pokoji patii mensi balkonek. Na kazdém patie je navic pomérné velka terasa s moznosti
posezeni. Ve druhém patie je také mistnost ur€ena pro ergoterapii, kde je klientim
k dispozici 1 keramicka pec. Soucasti domova je velkd udrzovana zahrada suméle
vybudovanym rybnikem — uprostied je ostrivek a na ném altinek s posezenim.

Klientim je zde k dispozici i mensi venkovni posezeni s grilem a hfi§t¢ na minigolf.

™ Diakonie Cirkve bratrské je nestatni neziskova organizace s celostatni ptisobnosti, ktera poskytuje
charitativni a socialni pomoc tém, ktefi ji potfebuji. Diakonie Cirkve bratrské je organizac¢ni jednotkou
Cirkve bratrské, vznikla na zakladé zakona &. 308/1991 a je registrovana u Ministerstva kultury CR. V
jejim cCele stoji sedmiclenna spravni rada, statutarnim zastupcem je feditel.

Hlavni ¢innosti je socidlni pomoc s kiest'anskym aspektem. Véfime, ze péce o potiebné, nemocné a slabé
je neodmyslitelnou soucasti zivota kiestana. Tato kiestanskd sluzba - "diakonia” - je spolecné se
zveéstovanim evangelia zakladnim poslanim a ukolem cirkve a tedy i kazdého sboru. Proto nase aktivity
odvijime vzdy od konkrétniho sboru nasi cirkve, ktery se na praci diakonie podili jak prakticky, tak i
duchovné. www.cb.cz/diakonie (stazeno dne 20.10. 2007)
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Domov je nestatni neziskové zafizeni socidlni péce, které slouzi seniorim i
lidem s handicapem.’® V soucasné dobg Zije v domové Bethesda tiicet jedna klientt —
pét muzii a dvacet Sest zen. Dvé klientky jesté¢ nedosahly seniorského véku (jedné
klientce je tiicet Ctyfi let, druhé padesat jedna let — obé jsou v plném invalidnim
dichodu), vétsiné klientd domova je vice nez osmdesat let, pficemz nejstarSi obyvatelce
je jiz devadesat osm let.

V domov¢ je pro vSechny zajiSténa komplexni péce — stravovani, prani pradla,
uklid, peCovani a narocna osetiovatelska péce klientlim, jejichz neptiznivy stav omezuje
pfevazné nebo plné jejich schopnost sebeobsluhy, dale ¢aste¢nd, nikoliv intenzivni
rehabilitaéni péce a ergoterapie. Lékatsky dozor zajiStuje lékatka, kterd ordinuje v
domov¢ 1x za tyden, oSetfovatelskou pé¢i vykondvaji zdravotni sestry — stiida se zde
Sest zdravotnich sester a vrchni sestra. O klienty se stfidavé stara jeSté sedm
pecovatelek, které maji na starosti piedev§im zajiSténi pravidelné hygieny klientd,
pfipadné¢ pomadhaji s dopravou klientd na aktivity ¢i do jidelny apod. V domové také
obvykle piisobi rehabilitatni sestra, v soucasné dobé nikoli. Dale zde pracuje jedna
socidlni pracovnice, ktera ma na starosti veskerou administrativu, dale zajistuje
jedenkrat tydné ndkup pro klienty a ¢astecné i doprovody klientt k 1ékafi ¢i na ufady. O
aktivizaci klientl se stard jedna ergoterapeutka, ktera zde pracuje na polovi¢ni tivazek.
Do domova pravidelné dochézi kazatel a dobrovolnici - studenti’’ z teologického
seminafe. Studenti chodi s klienty na vychazky, vylety po okoli nebo si s nimi piijdou
popovidat.

Ergoterapie v domové probihd tfikrat tydné, vzdy v pondéli, stiedu a patek od
15% do 17* hodin. Klienti se bud’ vénuji rukod&Iné &innosti — keramické vyrobky, siti,
¢innosti zaméfené na procvicovani jemné motoriky nebo trénuji pamét’ prostiednictvim
riznych pamétovych cviceni, piipadné si ve spoleCenské mistnosti promitaji filmy

(vetsSinou ve stfedu). Kazdy ¢tvrtek a ned€li se v domové konaji pravidelné bohosluzby.

* Domov je provozovan Diakonii Cirkve bratrské, ktera poskytuje socialni sluzby na kiestanskych
principech. To vSak neznamend, ze domov je jen pro kiestany nebo ¢leny cirkve. Domov je otevien vSem
bez rozdilu vyznani a rasy. www.cb.cz/diakonie/cz/bethesda.htm (20.10. 2007)

77 za klienty pravidelné dochazi studenti z teologického seminate bud’ v ramei praxe (tj. po dobu jednoho
semestru, 1x tydn€) nebo jako dobrovolnici. Je obvyklé, ze se studenti s klientem v prub&hu praxe sblizi a
dochazi za nimi po celou dobu svého studia.
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Pravideln¢ jedenkrat za mésic se v jideln€¢ kona oslava narozenin klientti, ¢as od
casu se zde konaji rizné prednasky ¢i predstaveni déti z matefskych a zakladnich skol.
Asi dvakrat do roka se kond vylet pro klienty domova. Nyni domov pro klienty

pripravuje ve spolupraci se sdruzenim Zivot 90 projizd’ku vano¢ni Prahou.

V domové Bethesda je ustanoven vybor obyvatel. Vybor obyvatel ma pét clenti
(v soucasnosti jej tvofi tii muzi a dvé Zeny), ktefi jsou voleni na jeden rok. Vyjadiuji se
k chodu domova a déni v ném (pi. mohou se podilet na ptipravé jidelnicku atd.), ale
predevsim navrhuji vedeni domova zmény, které by jim usnadnily Zivot v domove.
Vedeni domova pak tyto navrhy projednd a snazi se je feSit ve spolupraci s mistni
samospravou (pf. Uprava chodnikli v blizkosti domova, aby vice odpovidal potfebam
vozickari, ziizeni autobusové zastavky v blizkosti domova, kterd by klientim umoznila
veétsi nezavislost pii cestich mimo domov a zaroven zlepSila jeho dostupnost pro

vetejnost apod.).

Informace o tomto domov€ jsem ziskala prostfednictvim rozhovorti se
zaméstnanci zafizeni (socidlni pracovnici a ergoterapeutkou) a castecné z webovych

stranek domova www.cb.cz/diakonie/cz/bethesda.htm.
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5.3 Domov Sue Ryder

Ztizovatelem domova je obecné prospésna spolecnost Domov Sue Ryder,
spolecnost navazuje na odkaz zakladatelky mezinarodni spolecnosti Nadace Sue
Ryder”® (pozd&ji Sue Ryder Care) baronky Sue Ryderové. Tato spole¢nost poskytuje
distojnou a laskyplnou péci vSem potiebnym bez rozdilu veéku, pohlavi, rasy a
nabozenského vyznani jiz od roku 1953. Hlavnim poslanim spolecnosti je zmirflovani
utrpeni plynouciho ze stafi, nemoci ¢i postizeni a t€zké socialni situace.

Domov Sue Ryder (DSR nebo Domov) sidli v objektu pamétkové chranéného
Michelského dvora, ktery proSel naro¢nou rekonstrukci, kompletni rekonstrukce byla
dokoncena v kvétnu 2000. Domov pro seniory poskytuje své sluzby klientim od roku
1999 a zajistuje jim komplexni oSetiovatelskou a socialni péci.

Domov pro seniory (DS) je jednou ze soucasti DSR a ,,zabird* ¢ast ptizemi a
prvniho patra objektu, kde jsou klientim k dispozici ctyiluzkové (2), tfilizkové (3),
jednotlivece nebo manzelské pary. Jednotlivé pokoje jsou rizné veliké a 1isi se 1
vybavenim — nékteré pokoje maji vlastni socialni zatizeni nebo je soc. zafizeni odd€len¢
na chodbé¢ v blizkosti pokojii, pro které je ur¢eno — vzdy nanejvys pro dva pokoje
spole¢né. Soucasti nékterych pokojl je 1 kuchynska linka. VétSina pokoji ma vlastni
nazev uvedeny na dveftich (pf. ,,U zvonecku®, ,,U houslicek®, ,,U velryby* apod.) nebo
je tam tabulka se jménem sponzora ¢i nazvem firmy, kterd (spolu)financovala jeho
zafizeni. V prizemi (oddéleni A) je sesterna a denni mistnost, kterd slouzi zaroven jako
jidelna a misto pro setkavani klienti. V prvnim patie (oddéleni B, C) je také sesterna a
denni mistnost je klientim k dispozici na kazdém oddé€leni. V prvnim patfe jsou i
zminované garsoniery, které jsou umistény v samostatném kiidle budovy. Klienti
domova mohou vyuZzivat prostornou terasu v prvnim patie, zahradu s altinkem a
moznosti posezeni, prostory denniho a komunitniho kulturniho centra a ostatni prostory

Domova Sue Ryder.

¥ Mezinarodni Nadace Sue Ryder je charitativni organizace zaloZena vroce 1953 angliankou Sue
Ryderovou, kterd byla béhem druhé svétové valky svédkem obrovského utrpeni, které tato valka
zpusobila. Jeji zkusSenosti a hluboké kiest’anska vira ji ptivedly k rozhodnuti zasvétit cely sviyj dalsi zivot
pomoci trpicim lidem. V soucasné dobé¢ ma nadace Sue Ryder vice nez 90 domovi ve 22 zemich svéta.
Za svoji celozivotni praci byla Sue Ryderova povySena do Slechtického stavu a zasedd jako zastupce
nepolitické sekce ve Snémovné Lordli. Sue Ryderova je drzitelkou mnoha cestnych akademickych
hodnosti na anglickych univerzitach. www.sue-ryder.cz (5.11.2007) a informacni materialy DSR
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V domové pro seniory jsou tii oSetfovatelskd oddéleni s celkem padesati Sesti
misty pro klienty na pfechodné i trvalé pobyty a pét garsoniér pro pét klientli na trvalé
pobyty.”” V soucasné dob& Zije v domové padesat Sest klientd, ztoho padesat dva
klient je zde na trvaly pobyt a Ctyii klienti, resp. klientky na ptfechodny pobyt.
V domoveé je nyni jedendct muzii a Ctyficet pét zen ve vékovém rozmezi od Sedesati
dvou let do devadesati osmi let, pficemz prumérny vék klientli ¢ini osmdesat pét let.

Domov Sue Ryder neni zdravotnické zatizeni, a proto 1ze pfijimat klienty jen ve
stabilizovaném zdravotnim stavu. O klienty se staraji zdravotni sestry, oSetfovatelky a
oSetfovatelé, sanitéii, fyzioterapeuti a socialni pracovnice. Domov pro seniory ma tfi
oddéleni (A, B, C), na kazdém oddé¢leni o klienty pecuji jedna az dvé zdravotni sestry a
dva oSetfovatelé¢ nebo osetiovatelky. Klientim se vénuji také tfi rehabilitacni sestry,
dietni sestra, sanitafi, dvé socialni pracovnice a ergoterapeuti denniho centra DSR.
Kromé nich v domov¢ pravidelné pomahaji studenti zdravotnich a socialnich $kol na
praxi a dobrovolnici.

Pro dobrou péci a plnéni poslani domova je zasadni tym pracovnik v piimé
péci. V domove jsou dva tymy — na odd¢€leni v piizemi a v 1. patfe. Vedouci tymu je
vzdy stanicni setra, kterd fidi praci dalSich €lenti — zdravotnich sester, pecovateli a
pracovnikl v socialni péci. Pracovnici oddé€leni spolupracuji s dalSimi kolegy, ktefi se
podileji na péci — s fyzioterapeuty, asistenty rehabilitace, socidlnimi pracovnicemi,
ergoterapeutkami, s dietni sestrou. Kazdy klient ma svou primérni sestru - klicového
pracovnika, ktery sestavuje a prubézné hodnoti individudlni plan péce.

V DS probiha 3x tydné skupinové rehabilitacni cviceni a v ramci pobytu je
klienttim také garantovana 2x tydné individualni rehabilitace.* Tuto pé&i zaméfenou na
primarni aktivizaci klienta, motivaci klienta k ¢innosti ¢i nacvik sobéstacnosti zajistuji
pirevazné zaméstnanci domova pro seniory, piipadné ve spolupraci s dobrovolniky.
Dalsi cast ergoterapeutické péce zahrnujici rtizné aktivizaéni programy, zabavné a

vzdélavaci aktivity, zprosttedkovani kulturniho a spolecenského vyziti klientl zajisStuje

7 Prechodné pobyty: Délka se pohybuje v rozmezi od 3 dnii do 3 mésict, d&li se na: a) respitni pobyty —
které umozni pecujici osob¢é nacerpat novou silu, podstoupit lé¢eni nebo odjet na dovolenou, b)
rekonvalescenéni pobyty — ty jsou urcené zejména pro seniory po Urazu, po propusténi z nemocnice, s
potiebou rehabilitace a nacviku sobéstacnosti, ¢) socialni pobyty — jsou realizovany napi. pfi ztraté
zivotniho druha, pfi prestavbé bytu.

Dlouhodobé pobyty jsou urCeny pro klienty s potiebou trvalé oSetfovatelské péce, ktefi jsou ve
stabilizovaném zdravotnim stavu a v disledku chronické nemoci, postizeni nebo trazu tuto pomoc
potiebuji. www.sue-ryder.cz (5.11.2007)

% Vedle toho maji klienti moznost tzv. doplitkové rehabilitace — tj. rehabilitace, kterou si klienti mohou
dokoupit k rehabilitaci poskytované v ramci pobytu. Doplitkovou rehabilitaci poskytuji pracovnici, ktefi
byli za timto G&elem p¥ijmuti na DPC. www.sue-ryder.cz (5.11.2007)
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denni centrum DSR. Denni centrum Domova funguje jednak jako denni stacionai pro

seniory®' a zérovei realizuje aktivizatni programy pro klienty domova pro seniory.

V dennim centru pravideln€ probihaji tyto programy a aktivity:

dopoledne 10*°—11% odpoledne 15% - 16%
e pondéli: vytvarné technikv vytvarné techniky
e tery: trénovani paméti uterni klub
e stieda:  peceni kavérna (sudy tyden)

kulturni odpoledne (lichy tyden)
e (tvrtek:  keramika keramika

e patek: trénovani pameti patecni klub — prace s knihou

Denni centrum zajistuje 1 nékteré jednorazové aktivity pro klienty domova pro
seniory (vanocni, silvestrovské oslavy, divadelni ptedstaveni, hudebni produkce,
kouzelnicka vystoupeni apod.). V dennim centru pracuji tii ergoterapeutky na plny
uvazek, jedna ergoterapeutka na polovi¢ni uvazek (zajistuje individudlni ergoterapii
klientd DS) a pravideln¢ dochazi Ctyfi dobrovolnici. Klienti DS se ucastni aktivit
spoleng s klienty denniho centra®. Jednotlivych programii se ulastni max. 4 az 5
klientd DS, pracovnici se snazi, aby kazdy klient, ktery mé& o aktivitu zdjem, mél
moznost zcastnit se programl denniho centra jednou az dvakrat tydné. Pocet klienth
ucastnicich se jednotlivych aktivit se 1i$i jednak podle naro¢nosti aktivity a také podle

poctu dobrovolniki a studentd, ktefi pomahaji s jejich zabezpecenim.

8! Hlavnim cilem denniho centra (DC) je poskytnout pomoc rodinam, které nemohou pies den pecovat o
svého rodinného piislusnika, diky této pomoci mohou klienti zlistavat ve svém pfirozeném prostiedi.
Prostiednictvim DC jsou seniofi zatazovani do socialniho a kulturniho prostfedi, které s nimi neustale
komunikuje, mohou se aktivné projevovat, byt mezi svymi vrstevniky a diky aktivitdm se stale citit
potifebnymi. Dilezité je snazit se udrzovat duSevni pohodu klientli a co nejdéle udrzet a rozvijet jejich
sobéstacnost v béznych dennich Cinnostech. www.sue-ryder.cz (5.11.2007)

82 pocet klienti DS, ktery se jednotlivych aktivit ulastni zavisi i na po¢tu klientii stacionafe, protoze
kapacita jednotlivych programti je omezena a klienti denniho centra maji pfednost
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Mimo pobytu v domové pro seniory nebo v dennim centru, nabizi Domov Sue
Ryder socialné—pravni poradenstvi pro seniory i Sirokou vefejnost® nebo moznost
osobni asistence p¥imo v misté bydlisté seniora®. Soudasti arealu DSR je také piijéovna
kompenzacnich pomitcek, dobro¢inny obchod, kaple, restaurace a kulturni komunitni
centrum. V kulturnim centru Domova, otevieném vefejnosti, probihaji pravidelné
kulturni a vzdélavaci akce organizované jak pro klienty, tak i pro navstévniky Domova:
koncerty, ptfednasky, tane¢ni podvecery pro seniory, jazzové kavarny pro vSechny
generace, vystavy v galerii a v restauraci, prednasky a kurzy v rdmci Akademie tfetiho
véku, internetova kavarna pro seniory, obcanské poradenstvi a dalsi sluzby pro Sirokou
vetejnost.

Tyto doplitkkové aktivity spolecné¢ s restauraci Michelsky dvir a tiemi
dobro¢innymi obchody Sue Ryder napoméhaji Domovu oteviit se vefejnosti a stat se
mistem setkavani vSech generaci. Zarovein také pomahaji ziskavat finan¢ni prostiedky,

které jsou nasledné pouzity pro ¢astecné zajiSténi financovani hlavni aktivity — péce.

Informace o Domové Sue Ryder jsem ziskala pfedev§im z internetovych stranek
Domova www.sue-ryder.cz a z vyrocni zprdva DSR za rok 2006 dostupné tamtéz,
z informacnich materiald Domova a od socialni pracovnice a zaméstnankyn denniho

centra DSR.

% Socialni poradenstvi poskytuje socialni pracovnice Domova a Obéanska poradna vedend pedagogy
Evangelické akademie. www.sue-ryder.cz (5.11.2007)

% Osobni asistence probiha v misté bydlisté klienta a jeji napli vychazi z jeho individualnich potieb.
Asistence je poskytovana zejména pii Ukonech spojenych s vedenim domacnosti a realizaci dennich
potieb (péce o sebeobsluhu, hygienu apod.). Asistencni sluzba umozni klientovi doprovod k 1ékati a
prochazky. Zajistuje doprovod na ufedni jednani, pomoc pii prosazovani osobnich prav a zajmd,
konzultaci klientovych problémil v ramci socidlniho poradenstvi. Podporuje zachovani mentalnich funkci
klienta pomoci tréninku paméti, arteterapie. Diky podplrnym aktivitdm (navstévy kulturnich a
spolecenskych akci) usiluje o zruseni domaci izolace klientil a o jejich opétovné zapojeni do komunitniho
zpusobu Zivota. www.sue-ryder.cz (5.11.2007)
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6. Pracovni otazky

Pracovni otazka

Klienti, ktefi méli néjakého konicka, kterému se pravidelné vénovali, se
budou pravdépodobné touto Cinnosti v urCité mife zabyvat i nadale. A pokud
se po nastupu do DS zméni zéliby klientd, bude to spiSe v disledku
zhorSené¢ho zdravotniho stavu, pfipadné kvili ztraté prilezitosti se této

¢innosti vénovat, nez Ze by u nich vyprchal zajem o tuto aktivitu.

SKUPINA I

Pracovni otazka

Klienti, ktefi se aktivit probihajicich v domové pravidelné Gcastni, se budou

hodnotit jako lidé spiSe spoleCensti.

Hlavnim divodem k ¢asti na programu bude piilezitost ,,zabavit se* a

zpisob jak ,,vyplnit ¢as* v domové.

Mezi hlavni kritéria pro vybér programu bude patfit fakt, Ze klienty dana
¢innost bavi nebo zajima (ptip. se dané ¢innosti vénovali jiz pfed nastupem

do DS) a vyhovuje jim okruh klienti, ktefi se ho ucastni.

SKUPINA II

Pracovni otazka

Klienti, ktefi se aktivit v domové neucastni se budou hodnotit jako samotafi.

Tito klienti budou mit o aktivitich probihajicich v domové dobry piehled,

takze diivodem k neucasti nebude jejich nedostate¢na informovanost.

Hlavnimi divody pro¢ se klienti nabizenych aktivit neucastni, bude fakt, ze
jim 1. nevyhovuje skladba a ndpln programa, 2. nevyhledavaji spole¢nost,

neciti se dobfe ve spolecnosti vice lidi.

Klienti, ktefi se netcastni pravidelnych aktivit v domove, protoze maji sviij
vlastni program, se budou ucastnit jednordzovych akci v DS (oslavy

narozenin, koncerty, vylety apod.).
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Tito klienti budou vice zvykli travit ¢as sami, vénovat se svym koniCkiim

samostatné, dokazi si vytvofit svilj program nezavisle na ostatnich.

10

Dalsim divodem k netcasti miize byt i lepsi kondice, lepsi zdravotni stav
téchto klientdi, ktery jim umoznuje vénovat se (bez omezeni) takovym
¢innostem, kterymi se zabyvali i pfed ndstupem do DS. Tito klienti pak
budou nezévislej$i pii planovani svého casu 1 pii uskuteCiiovani

naplanovanych aktivit.

11

Klienti, ktefi se programt neucastni, mohou mit dostatek jinych aktivit mimo
domov nebo maji dobré rodinné zdzemi, ptibuzni je pravidelné¢ navstévuji a

vénuji se jim, pfipadné s nimi travi vikendy apod.

SKUPINA III

Cislo

Pracovni otazka

12

Tito klienti budou v pfipadné ucasti na aktivit¢ znané limitovani svym
zdravotnim stavem — zdravotni divody budou hlavni pfekazkou v U¢asti na

programech.

13

Dilezitym ptedpokladem pro ucast bude zda se mohou klienti na aktivitu

sami dopravit, pfip. zptisob jak se na aktivitu dopravi.

14

U téchto klientd bude kladen vétSi ddraz na individualni aktivizaéni

programy, které by mély byt uzptisobeny potiebam jednotlivych klientt.

15

Tito klienti budou postradat pfedevSim kontakt s ostatnimi — mozZnost

s n€kym si popovidat
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7.  Vyhodnoceni rozhovoru s klienty ve vybranych DS

Celkem jsem uskutecnila dvacet osm rozhovort, ve tfech zatfizenich, jejichz
vybér zdivodiiuji v kapitole 5. V USP Barbora Kutna Hora jsem hovofila se &trnacti
klienty, v domové pro seniory a lidi s handicapem Bethesda jsem vedla rozhovor se
sedmi klienty a v Domové Sue Ryder jsem hovoftila rovnéz se sedmi klienty. Celkem
jsem vedla rozhovor s péti muzi a dvaceti tfemi Zenami, prumérny vek téchto klientl je
vice nez osmdesat dva let. Podrobnéjsi kritéria a postup pti vybéru a osloveni klientt i
samotny pribéh rozhovoru jsem uvedla jiz v kapitole ,,Uvodu do vyzkumu®.

Zde v jednotlivych podkapitolach uvadim pouze stru¢né shrnuti, zavéry, ke
kterym jsem dosla na zdkladé vyhodnoceni odpovédi klientd (podrobné vysledky viz.
prilohy 9, 10, 11). U kazdého zatizeni uvadim vzdy shrnuti v ramci jednotlivych skupin
klientli, v tomto shrnuti jsou také pifipadna doporuceni ¢i naméty na zmeénu. Na konci
jednotlivych podkapitol pak stru¢né hodnotim vysledky vzhledem k danému zaftizeni,
které pak vzajemné srovnavam v zavérecné podkapitole. Zde také uvadim sviij ndzor na

hlavni klady a z&pory, resp. vyhody a nevyhody jednotlivych DS.

98



7.1 Rozhovory s klienty USP Barbora KH

V tomto zafizeni jsem uskuteCnila celkem ctrnéct rozhovorti, v prvni skupiné
jsem hovotila se Sesti klienty, ktefi se aktivit pravideln¢ ucastni, ve druhé skupiné se
¢tyfmi klienty, ktefi se pravidelnych programt vétSinou neucasti a v posledni skuping se
¢tyfmi klienty, resp. klientkami, které jsou zdivodu Spatného zdravotniho stavu
v ucasti na aktivitdch limitovany. Se vSemi klienty jsem komunikovala bez problémd,
byli vstiicni a nekteti se zajimali, co pfesné délam a k cemu jejich odpovédi vyuziji.

Informace o klientech a o jednotlivych programech mi ochotné poskytla
pedagozka volného casu, informace o =zafizeni jsem ziskala z casti od ni, dale
z internetovych stranek domova a z vyro¢ni zpravy za rok 2006, ktera je na webovych
strankach domova k dispozici. V tomto zafizeni jsem uskutecnila celkem Ctyfi navstévy,
behem prvni jsem ziskala potiebné informace o zafizeni a o probihajicich programech a
zucCastnila jsem se programu ,cvi¢eni paméti“. BEhem dalSich navstév jsem se
zucCastnila aktivizaéniho programu ,dilny*“ a uskutecnila rozhovory s klienty.
S aktivizacnimi programy realizovanymi v DS 1 s chodem tohoto zafizeni jsem se m¢la
moznost seznamit jiz difive, vramci praxe, kterou jsem zde v piedchozich letech
absolvovala.

SHRNUTI - SKUPINA 1

V prvni skuping jsem hovofila s péti Zenami a jednim muzem, ve véku 65 az 88
let, primérny veék klient v této skupiné je 78,5 roku. Klienti ziji v domové pro seniory
od 2,5 mésice az do 4 let, primérna délka pobytu u téchto klientii je cca dva roky.
(podrobné vyhodnoceni rozhovort viz. ptiloha 9a)

VSichni klienti méli jiz pfed nastupem do DS né&jakou zélibu, které se pravidelné
vénovali (prace na zahradce, piiroda, rucni prace, Cetba, plavani, karty, zpév apod.),
nekterym aktivitdm se vice ¢i méné intenzivné vénuji i nyni — k celozivotnim zalibam
klientd patii naptiklad Cetba, pleteni nebo piiroda. Pokud se jejich zaliby zménily, bylo
to predevSim v dasledku zhorSené¢ho zdravotniho stavu, pfip. nedostatku pfilezitosti
k provozovani této Cinnosti. V aktualnich zalibach u téchto klientl pfevazuje cCetba,
rucni prace, piiroda — ylety do pfirody a lusténi kiizovek. Nyné&jsi zaliby do jisté miry
ovliviiuji 1 vybér programi, kterych se klienti ti€astni, ale neni to rozhodujici kritérium.
Jako dtlezité kritérium pro vybér programu klienti uvadi, Ze je dand Cinnost bavi a

zajima, vyhovuje jim Cas, kdy aktivita probiha a okruh klientt, ktefi se ji iCastni.
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V odpovédich na otazku, jak klienti travi ¢as v DS se objevuji vySe zmiflované
konic¢ky a Cinnosti, dale klienti uvadi pfedev§im ucast na aktivitach realizovanych v
domové, sledovani televize, povidani s ostatnimi klienty, rehabilitace a jedna klientka
uvedla, Ze se obCas nudi. Pokud jde o to, jak by klienti chtéli tento Cas travit, pét z nich
uvedlo, v podstaté tim, co délaji, (vénovat se svym konickliim a byt v klidu), jedna
klientka by si ptala byt se synem na chalupé, chodit na vylety do ptirody.

Z programt, které v domov¢ probihaji pravidelné, je nejoblibenéjsi cviceni

paméti a dilny, pak kavarni¢ka a videoprojekce. Z narazovych aktivit klienti nejvice
vitaji vylety, hudebni produkce a spole¢né oslavy narozenin. Z divodi, které je vedou
k ucasti na aktivitach, klienti jmenuji zdbavu, zijem, udrzeni se v dobré kondici,
zahnani nudy, moznost popovidat si, naucit se néco nového, dokazat, ze néco umi,
zjistit co je nového. VSechny klientky hodnoti nabidku programii jako dostate¢nou,
klient oznacuje nabidku programu také za dostatecnost s tim, ze nékteré programy jsou
spie pro zeny. Zadna zklientek neuvadi n&jakou konkrétni aktivitu, kterou by ve
stavajici nabidce postradala, ani neciti potfebu v probihajicich programech néco ménit.
Klient uvedl, Zze jediné, co mu trochu vadi, je pfili§ hlasitd hudba pifi hudebnich
vystoupenich v domové.
Vsechny klientky uvedly, Ze pravidelné¢ opousti DS, minimalné jedenkrat mési¢né (ale i
Castéji). VéEtSinou tento Cas travi srodinou, spolecné travi vikendy, povidaji si,
navstévuji dalsi ptibuzné nebo podnikaji vylety. Jednu klientku, kterd nema rodinu, bere
pracovnice domova pravidelné né€kolikrat do mésice na prochazky (resp.vyjizd’ky) do
mésta. Klient uvedl, ze opousti DS jen v ramci vylett, které domov pofada — Gcastni se
jich cca dvakrat mési¢né a vyhovuje mu to.

Tt klientky se hodnoti jednozna¢né jako spoleCenské a jedna klientka jako
samotarka, jedna klientka odpovédéla ,,jak, kdy* a klient uvedl, ze v mladi byl velmi

spolecensky, ale v domoveé neni moc lidi, se kterymi by se mohl bavit.

Z rozhovorti s klienty vyplynulo, Ze se stavajici nabidkou aktivizacnich
programii v domové jsou spokojeni, ani neni diivod v probihajicich aktivitdich néco
ménit. Klient projevil pfani na umisténi mensiho stolku do svého pokoje, na kterém by
mohl hrat karty nebo stolni hry s dal§imi obyvateli domova a tento pozadavek byl
vedenim piijat a v brzké dob¢ tak bude jeho zadosti vyhovéno. Pokud jde o pfiliSnou
hlasitost hudebnich produkci, bude klient pravdépodobné muset tento stav akceptovat,

vzhledem k tomu, Ze ¢ast klienti, ktefi se téchto produkci také ucastni, jiz Spatné slysi.
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SHRNUTI - SKUPINA 11

Ve druhé skupiné jsem hovofila se ¢tyfmi klienty — dvéma zenami a dvéma
muzi, ve véku 67 az 88 let, primérny veék klienti v této skupiné je 78,5 roku, doba
pobytu klientll se pohybuje od % roku do 2,5 let, pfi€emz primérna délka pobytu
klienti v tomto DS je dva roky. (podrobné vyhodnoceni rozhovort, viz. ptiloha 9 b)

I tito klienti uvadi radu zalib, kterym se vénovali pted nastupem do DS (prace na
zahradé, prace se dievem, udrzba domu, piiroda, vychazky do lesa, country, péce o
domaécnost — vaieni, peceni atd.). U téchto klientd je proména konickl vyraznéjsi nez u
klientl z pfedchozi skupiny, jejich zéliby se zménily piedev§im v disledku odchodu do
DS a s tim souvisejici ztraté, ptip. nedostatku piilezitosti vénovat se svym zalibam i
nadale. Jako soucasné zaliby tito klienti uvadi Cetbu (detektivky, cestopisy, zivotopisy
slavnych ), sledovani televize, lusténi kiizovek a ptirodu.

V odpovédich na otazku, jak travi cas v DS, klienti jmenuji vySe uvedené
¢innosti, povidani s ostatnimi klienty, prochdzky po aredlu domova, navstévy
piibuznych, odpocinek a v jednom piipad¢ klientka uvedla, ze se ob¢as nudi. Na otazku
jak by chtéli tento Cas travit nedokdzali dva klienti odpoveédét s tim, ze o tom nikdy
nepfemysleli, dal§i uvedli ¢innosti, kterym se ze zdravotnich divoda vénovat nemohou,
ptedevsim predeslé konicky.

Pokud jde o to, jestli se klienti povazuji za bytosti spole¢enské nebo za samotéte,
jedna klientka jednozna¢né uvedla, ze je spoleCenskd, jeden klient a jedna klientka se
povazuji spiSe za samotare a posledni klient uvedl ,,jak kdy*“. Oba klienti uvedli, ze se
pravidelnych programli v domov¢ netcastni (pozn.: jeden klient chodi na kavarnicku),
klientky odpovédely, ze se jich ucastni jen vyjimecné (,,dilny*). Jako diivody k netcasti
na téchto aktivitach klienti uvadi, ze se neciti dobie ve spolecnosti vice lidi, nerozumi si
s lidmi, ktefi se aktivit i€astni — nemaji si tam s kym popovidat. Mezi dalSimi divody
jmenuji soucasny zdravotni stav, ktery jim n¢kdy v Gi€asti na aktivité brani. Jeden klient
uvedl, ze mu nékdy nevyhovuje &as, kdy aktivita probiha. Zadné navrhy na aktivitu,
které¢ by se chtéli ucastnit ¢i na novy program, ktery postradaji v nynéjSi nabidce
nepadly 1 sodivodnénim, ze klienti se dokazi zabavit sami, maji sviij program.
Nérazovych aktivit, které probihaji v domové, se ucastni vSichni klienti (s riiznou
cetnosti, intenzitou) i n€kolikrat do mésice - maji zajem predev§im o vylety a hudebni
vystoupeni. S Cetnosti téchto akci jsou klienti také spokojeni. VSichni klienti
odpovédeli, Ze nabidku aktivizanich programii v domové znaji a pfipada jim

dostate¢na. Pokud jde o jejich ucast, resp. neucast na téchto programech, jsou se
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souCasnym stavem spokojeni. VSichni klienti uvedli, ze pravideln¢ opousti DS, n¢kteti 1

nékolikrat tydné, jini nékolikrat do roka.

Klienti maji dostatecné informace a piehled o aktivitach, které¢ v domové
probihaji — divodem neucasti tak v zaddném piipad¢ neni maléd informovanost téchto
klientt. Tito klienti jsou s danou situaci spokojeni, na traveni - prozivani svého ¢asu v
DS nechtéji nic ménit, ocenuji 1 pracovniky, ktefi programy piipravuji, uvadi, ze kdyby
jim jejich situace nevyhovovala nebo kdyby méli potiebu, je zde dostatek aktivit,
z nichz by si mohli vybrat tu, do které se zapoji. VSichni klienti na mé piisobili velice
vyrovnané a vcelku spokojené, myslim si tedy, Ze neni divod snazit se je zapojit do
probihajicich aktivit. Domnivam se, ze zcela postaci udrzovat tyto klienty informované
a byt s nimi v kontaktu. V pfipad¢ projeveni zajmu o nékterou z aktivit pak jejich zdjem

ocenit a podpofit.

SHRNUTI - SKUPINA III

V této skupiné jsem hovoftila se ¢tyfmi klientkami, ve véku 77 az 100 let,
pramérny vek klientd v této skupiné je 87,5 let a doba pobytu se pohybuje od 1 tydne do
5 let, v priméru zde klientky ziji cca 2 a % roku. (podrobné vyhodnoceni rozhovort,
viz. ptiloha 9 c)

Mezi zalibami, kterym se vénovaly pfed nastupem do DS tyto klientky
jmenovaly historii, cizi jazyky, Cteni, zahradku, ptirodu, houbateni, cestovani, pé&si
turistiku, kulturu, vatfeni, pe€eni, rucni prace apod. U této skupiny klientek je ztrata, ¢i
zaliby klientky uvadi v prvé fadé cetbu, pfipadné luSténi kiizovek, poslech radia a
pleteni. V odpovédich na otazku, jak travi cas v DS, klientky uvadi, mimo vyse
jmenovanych ¢&innosti, odpocinek, sledovani televize, koukani zokna, povidani
s ostatnimi klienty a navstévy ptibuznych. Pokud jde o to, jak by chtély tento Cas travit
uvedly klientky mit moznost vénovat se pivodnim zalibam a travit tento ¢as v klidu a
spokojen¢. Na otdzku, zda se povazuji za spoleCenské typy nebo spiSe za samotare, tii
klientky odpovédély, ze byly vzdy spolecenské, a jedna klientka uvedla, Ze je od mladi
spiSe samotaika.

Pokud jde o aktivity, které v domové probihaji, ti1 klientky uvedly, ze nabidku
znaji, jedna klientka ji nezna a ani se o to zatim nezajimala (vzhledem k tomu, ze tato

klientka je v DS teprve tyden, je to pochopitelné), tato klientka se jesté zadné aktivity
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v domové neztcastnila a v tuto chvili o tom jesté¢ nepfemysli. Ze tfech klientek, které
maji o programech realizovanych v domové ptehled, se jich uc€astni pouze jedna. Tato
klientka obcas chodi na cviceni paméti a 3x-4x do roka se ucastni hudebnich vystoupeni
nebo oslav narozenin klienti v domové. Aktivit se ucastni, pokud se citi dobfe, ma
naladu na spole¢nost a chce si popovidat. Pii rozhodovéani o mozné i€asti na programu
hraje ¢asteéné roli i to, Ze musi pozadat o doprovod a nechce svymi pozadavky pfili§
obtézovat personal. Tato klientka uvedla, Ze je se sou¢asnym stavem spokojena, netouzi
po véEtsi Cetnosti téchto aktivit — ¢asto odpociva a vyhovuje ji, ze si miize o své ucasti
rozhodovat sama. Problém, ktery ji brani v Gcasti spatiuje ve své nemoci. Za klientkou
pravidelné ptichdzi oSetfovatelka (1x-2x tydn¢), kterd si sni povidd. DS opousti
vetsinou o svatcich, které travi se svou rodinou. Zbylé dvé klientky se aktivit v domové
neucastni pfedevsim z ditvodu Spatného zdravotniho stavu — jedna klientka uvedla i jisty
psychicky blok. Za obéma klientkami pravideln¢ n€kolikrat tydné dochézi rehabilitacni
sestra, kterd s nimi cvi¢i a pfi tom si s nimi popovida a alespont jedenkrat tydné za
klientkami dochazi pedagozka volného Casu na individudlni cvieni paméti - to

klientkam vyhovuje. Ani jedna z klientek uz DS neopousti kviili zdravotnimu stavu.

Soucasné zajmy klientek jsou do zna¢né miry ovlivnény jejich nemoci, stejné
tak 1 jejich pfipadna UcCast na aktivitich je omezena a odviji se od jejich aktudlniho
zdravotniho stavu. Hlavni problém, ktery jim brani v icasti spatiuji ve své nemoci,
zdravotnim omezeni a ne na strané personalu. Z rozhovort vyplynulo, Ze jedna klientka
je se soucasnou situaci zcela spokojena a neni tedy diivod néco ménit. Klientka, kterd je
v domové teprve tyden, prochdzi adaptacni fazi a tak by bylo prfedcasné ptijimat néjaka
opatfeni vedouci k jejimu vétSimu zapojeni. Dalsi z klientek je také vcelku spokojena,
skupinové programy nevyhledava a pravidelné u ni probihd individudlni rehabilitace.
Tato klientka je velmi dobfe orientovana, ma velky piehled a zajem o okolni déni,
dokaze se zabavit i sama, ale uvitala by, kdyby meéla moznost Castéji si s nékym
popovidat. Urcit¢ by bylo pro tuto klientku pfinosné, kdyby se podafilo najit
dobrovolnika, ktery by za ni alesponi jedenkrat tydné dochézel, ptipadné i néjakou

2411

»ciperngjsi“ klientku z domova. Dal$im moZznym feSenim by mohla byt i zména
spolubydlici (ta stavajici je hlucha), ktera by byla v podobné kondici, aby si mohly
spolecné povidat. Na druhou stranu je to vyraznéjSi zdsah do Zivota klientky a dalsi
zmeéna, takze prvni feSeni by bylo snadngjsi a Setrnéjsi. U dalsi klientky z této skupiny

je trochu problém jeji zdravotni stav, je velmi Spatn¢ pohyblivé, vétSinu Casu lezi,
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Spatné vidi a hif slysi, také se pomérné brzy unavi, ptesto je stale dobfe orientovana a
ma zéajem o to, co se kolem ni déje. I u této klientky probihaji individudlni programy
(min. 2x tydn¢) a v domové ji denné navstévuje dcera. Tato klientka projevuje zajem
obcas si s nékym popovidat. I zde by byl feSenim dobrovolnik, ktery by ji tfeba 1x

tydné navstévoval, idedlni by byla star$i pani, se kterou by mohly spole¢né vzpominat.

Kapacita programii v tomto zafizeni odpovida zajmu klientli, pravidelné se jich
ucastni kolem ticeti klientti (20 z hlavni budovy a cca 10 z druhé samostatné ¢asti DS).
Druhé ¢ast klientd je aktivizovana pfedevsim prostfednictvim individualnich programd,
diraz je kladem hlavné na cvifeni paméti, pomérné Casté je i individualni rehabilitace.
Individuélni programy se snazi klienty motivovat a zahrnuji i nacvik sob&sta¢nosti — u
lezicich/potiebnych klient probihaji individudlni aktivity cca 3x tydné, na jejich
realizaci se podileji rehabilitacni pracovnici, pracovnici socidlni péce i pedagozka
volného Casu, kterd zajistuje cvieni paméti. Velkou ptrednosti tohoto domova je podle
mé pomérné pestry kulturni program, ale prfedevSim Cetné vylety, které jsou u klienta
velmi oblibené. Vyhodou je i spoluprace s Oblastni charitou pii ziskdvani dobrovolnik.
Pracovnici se snazi v rdmci svych moznosti aktivizovat vSechny klienty, i ty lezici,

wewv

budové domova).
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7.2 Rozhovory s klienty domova pro seniory a lidi s handicapem

Bethesda

V tomto zafizeni jsem vedla rozhovor celkem se sedmi klienty; se tfemi klienty,
resp.klientkami, které se aktivit pravidelné ucastni v prvni skuping, se ¢tyfmi klienty ve
druhé skupiné a s jednou lezici klientkou ve skupiné treti.

Informace o zafizeni 1 o klientech mi velmi ochotné¢ poskytla socidlni
pracovnice, o programech probihajicich v zafizeni jsem mluvila s ergoterapeutkou, ktera
tyto programy (krom¢ nabozenskych) vede. V Bethesd¢ jsem absolvovala tfi navstévy,
pfi prvni navstévé jsem ziskala informace o zafizeni a o programech, béhem dalSich
dvou navstév jsem provedla rozhovory s klienty. V prubéhu psani prace jsem si jeste

nekteré informace ujasiiovala a konzultovala telefonicky se socialni pracovnici domova.

SHRNUTI - SKUPINA I

V prvni skupiné jsem hovotila se tfemi klientkami ve véku 81 az 92 let.
Primérny veék klientek v této skupiné je 86 let, klientky ziji v DS po dobu minimaln¢ 1
roku az 4 let, primérnd doba pobytu je lehce pies 2 roky. (podrobné vyhodnoceni
rozhovort viz. ptiloha 10 a)

Vsechny tfi klientky uvedly fadu konicki, kterym se dfive vé€novaly - pfedevS§im
¢etbu, historii, sport nebo tanec a ¢astecné se jim vénuji dodnes (s vyjimkou aktivniho
sportu). K soucasnym zalibam klientek patii v prvé fadé Cetba (pfip. poslech knih
namluvenych na kazety v ptfipad¢ klientky, kterd jiz Spatn¢ vidi), historie, obCasné
sledovani televize a lusténi kiizovek. Cas v domové travi na aktivitach, éetbou, piipadng
poslouchaji radio nebo si povidaji s ostatnimi klienty. Pokud jde o to, jak by tento Cas
chtély travit, uvedly klientky moznost ¢ist (klientka, ktera Spatné vidi), jezdit na vylety
nebo byt vice ve spolecnosti.

V soucasné dob¢ se klientky hodnoti spiSe jako samotarky; jedna klientka
uvedla, Ze je samotaikou uz od mladi, druhé dvé byly dfive hodné spolecenské, ale nyni
se jedna z klientek lidi spiSe strani, nema chut’ jit mezi lidi, a druha klientka uvedla, Ze
se prizpusobila zdejSimu zplsobu zivota — ma pocit, ze zde neni moc prtilezitosti pro
spole¢na setkavani a lidé jsou zde spiSe ,,sami pro sebe*.

Vsechny klientky se aktivit v domové ucastni, jedna z nich chodi na vSechny

aktivity, které v domové probihaji, vCetn¢ ranniho cteni zbible a skupinového
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rehabilita¢niho cviceni. VSechny klientky se pravidelné tcastni cviceni paméti a oslav
narozenin klientd, dvé se pravidelné Ucastni také promitani filma. Dvé klientky jezdi i
na vylety, jedna uz ne, kvtli zdravotnimu stavu. Jako nejoblibenéjsi program klientky
shodn¢ uvedly cvi¢eni paméti. U zadné aktivity klientky neuvedly, Ze by je nebavila
s odivodnénim, ze je zde pomérné malo programi, takze je v podstaté¢ bavi vSechno,
protoZze je to pro né€ piijemnou zmenou. ,,Zména“ je i jednim z diivodu, které je k ucasti
na aktivit¢ vedou, dale uvedly zdbavnost programti, piinos pro jejich zdravi (,,je to pro
mé dobré®, ,,nezapomenu myslet®, ,,procvi¢im si mozek* apod.) a skuteCnost, ze jim
Iépe utika cas. Fakt, ze je dand aktivita bavi, je 1 nejcastéjSim kritériem pfi vybéru
programt, dale zajem o danou aktivitu, divodem k ucasti je i moznost kontaktu a
popovidani si s ostatnimi a také jim ,,Iépe utece Cas®.

Se soucasnou nabidkou aktiviza¢nich programii jsou klientky spiSe spokojeny,
jedna klientka uvedla, ze by aktivit mohlo byt i vic, ale ji osobné stavajici nabidka staci.
Klientky neuvedly Zzadnou aktivitu, kterou by v nabidce postradaly — pouze jedné
klientce chybi individualni rehabilitace, ktera doCasn¢ neprobihd (pozn.: po dobu nez
bude nalezena nahrada za rehabilita¢ni sestru, kterd provadéla rehabilitaci v domové,
probihd skupinové cviceni). Ke stavajicim programim nemaji klientky zadné
pfipominky, jsou snimi spokojeny - jedna klientka uvedla, ze v posledni dob¢ ji
pfipadaji programy lep$i, protoze maji vétsi moznost aktivné se zapojit. Pravidelné
opousti DS jedna klientka, ktera travi vikendy s rodinou, dalsi klientka opousti DS
pouze vramci vyletd, které domov potfadd, maximalné 2x-3x do roka, a posledni

klientka uz DS neopousti.

Z rozhovort s klientkami vyplynulo, Ze se stavajici nabidkou aktivizacnich
programli v domové jsou spokojeny, stejn¢ tak i s pribéhem téchto programt. Pro
klientku, ktera by uvitala vétS§i moznost spole¢nych setkavani a pfilezitost popovidat si,
by bylo mozné najit klientku, se kterou by se mohly schazet. Na druhou stranu, tato
klientka je v domové¢ vice néz rok (16 mésicli) a vzhledem k tomu, Ze je zde pouze tiicet

klientd, méla prilezitost k tomu s nékym se sezndmit, napt. pii spolecnych oslavach.
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SHRNUTI - SKUPINA II

Ve druh¢ skupin€ jsem hovotila se tfemi klienty, jednou zenou a dvéma muzi, ve
veku 82 az 85 let, prumérny veék klientd v této skupiné je 84 let a doba pobytu se
pohybovala od 10 mésicti do 3,5 roku, v priméru 2 roky a cca 4 mésice. (podrobné
vyhodnoceni rozhovori viz. ptiloha 10b)

Tito klienti mezi zélibami, kterym se vénovali pied nastupem do DS, uvadéji
sport, Sachy, cestovani, pési turistiku, vylety do pfirody, ¢etbu a ru¢ni prace. Uvedenym
konickiim se tito klienti vénuji dodnes (krom¢ aktivniho sportu), mizeme je tedy
oznacit 1 za jejich celozivotni hobby. Klient, ktery uvedl Sachy a cestovéni, se obojimu
vénuje velmi aktivné i v soucasné dobé, druhy klient, ktery mé v oblibé ptirodu, vylety
a pesi turistiku, se svému konicku vénuje v mezich, které mu umoznuje zdravotni stav —
1 zde vSak zajem pretrvava. Klientka, k jejimz zajmim patii po cely Zivot Cetba a ru¢ni
prace, se obéma cinnostem vénuje velmi Casto, tyto ¢innosti ji zabiraji prevaznou Cast
dne. Klienti tedy travi ¢as v domove tim, Ze se vénuji svym koni¢kiim, ke kterym se
pridalo jesté obcasné sledovani televize a popovidani si s ostatnimi. Pokud jde o to, jak
by tento Cas chtéli travit, klienti odpovédéli, ze pravé témi Cinnostmi,kterym se vénuji,
piip. pouze ve vétsi intenzité.

Oba klienti se hodnoti jako spoleCensti, klientka uvedla, ze je od mladi
samotarka — lidem se nevyhyba, ale ve svém soukromi byla vzdy sama a je na to zvykla.
Pravidelnych programi v domové se tito klienti netcastni (jeden obcCas chodi na
skupinové rehabilitacni cviceni), s odivodnénim, ze si svlj denni program fidi sami,
vénuji se ¢innostem, které je bavi a vyhovuji jim. Mezi dal§imi divody pro neucast
klienti uvedli, ze jim zdej$i aktivity ptili§ nevyhovuji, protoze jsou spiSe pro Zeny.
Z4dny konkrétni program, aktivitu, kterou by postradali klienti neuvedli, ani Zadny
navrh, co by se mélo ve stavajicich programech zménit. Klientka uvedla, Ze by bylo
dobré, kdyby zde bylo vice aktivit ¢i piilezitosti ke spolenému setkavani klientl, na
druhou stranu konstatuje, ze zde pro to nejsou (mimo jidelny) Zadné odpovidajici
prostory. Klientka také uvedla, ze ona sama to tolik nepotiebuje, ale 1 vzhledem ke
svym zkuSenostem z jinych zafizeni, se domniva, ze ostatni klienti by to mohli uvitat.
Vsichni klienti chodi na oslavy narozenin, jeden klient vyuziva i nabidky vylett, které
domov cca 2x - 3x rocné porada.

Nabidku programii probihajicich v DS znaji vSichni klienti, pokud jde o to, zda
se jim jevi jako dostatecna, klienti uvadi, ze to nemohou dost dobie posoudit, ani se o to
ptiliS nezajimaji, jelikoZ maji svlij program, klientka uvedla, Ze v porovnani s jinymi
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zafizenimi je to pomérné slabé, ale zdivodiiuje to nedostatkem personalu. Ona osobné

je vSak se souCasnou situaci spokojena.

Klienti maji dobry piehled o aktivitdch, které¢ v domové probihaji, divodem
k neti¢asti na nich rozhodné neni nedostatek informaci. Klienti jsou s timto stavem
naprosto spokojeni, na traveni - prozivani svého ¢asu nechtéji nic ménit. Jeden z klientti
a klientka travi sviij Cas aktivné, pfevdzné v ramci domova, kde se vénuji svym
konicktim. Dalsi klient opousti DS téméf denné a nékolikrat roéné odjizdi na delsi
dovolené, travi svlij ¢as velmi aktivné, podle svych prani a potieb, v organizovani svého
casu a denniho programu je zcela samostatny a nezavisly na DS. V soucasné dobé jsou
vSichni klienti spokojeni a neni diivod néco ménit, otazkou je, jak se budou tito klienti
schopni vyrovnat s tim, az nebudou moci pokraovat v dosavadnim zpiisobu Zivota,

napf. v disledku zhorSeného zdravotniho stavu.

SHRNUTI — SKUPINA III

V této skupin€ jsem hovoiila s jednou klientkou ve véku 84 let, ktera v zafizeni
zije pres 4 roky. (podrobné vyhodnoceni rozhovort viz. ptiloha 10c)

Jejim nejvétsim koniCkem byla rodina a péée o domacnost, v soucasné dobe
nema zadnou zalibu, které by se mohla nebo chtéla vénovat, jediné ¢im travi cCas
v domové¢ je Cetba a Cekadni na dceru, kterd ji denné navstévuje. Klientka uvedla, ze
stejné nemuze délat nic jiného nez ¢ist nebo si s nékym povidat. V soucasné dobé¢ se
hodnoti spi§ jako samotéika, ale dfive byla spoleCenskd a rada vyrdzela mezi lidi.
Soucasnou nabidku aktivizacnich programi v domové neznda, z Casti proto, ze nema
k informacim dobry pfistup, ale hlavné se o to ani nezajima. Téchto programt se tedy
neucastni z davodu Spatné¢ho zdravotniho stavu. Klientka také uvedla, Ze diive se aktivit
v domov¢ Ucastnila a jezdila i na vylety, coz se ji velmi libilo. Pak se ale jeji zdravotni
stav vyrazné¢ zhorsil a proto uz se programii nemtize Ucastnit. Se sou¢asnym stavem
neni uplné spokojena, ale ani ji nenapada aktivita, kterou by byla schopna vykonavat a
ktera by ji bavila, takze se s touto situaci jiz smifila. Jediné co by uvitala, jsou tieba
Cast€j$i navstévy nékoho z personalu nebo dobrovolnika, ktery by si s ni popovidal.
V soucasné dobé& za ni dochazi dobrovolnice, cca 2x mésicné a spolecné si povidaji, to ji

vyhovuje. DS uz neopousti.
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Klientka je dobie orientovana, komunikativni, ale témét nepohybliva — feSenim
by mohlo byt, kdyby se podafilo sehnat dobrovolnika, ktery by ji alesponn 1x tydné
navstévoval, pfip. individualni program, (napft. cvi¢eni paméti), ale vzhledem k tomu, ze

ergoterapeutka zde pracuje pouze na polovi¢ni tivazek, neni to pfilis redlné.

Kapacita programt vcelku odpovida zajmu klientii; cca 10 klientd, ktefi se na
aktivitach stfidaji a ti, ktefi se zabavi sami, to je pfiblizn€ 15 klientdi (tj. polovina
obyvatel DS). Trochu problém vidim v souCasné dobé v aktivizaci klienti, ktefi se
skupinovych aktivit neucastni z divodu zhorseného zdravotniho stavu. V soucasné dobé
zde individudlni programy neprobihaji — individudlni ergoterapii neni mozn¢ realizovat,
jelikoz ergoterapeutka je zaméstnana jen na poloviéni ivazek a v soucasnosti neprobiha
ani individualni rehabilitace, protoze domov nema k dispozici fyzioterapeutku (vedeni
domova ji intenzivné hledd), predtim se fyzioterapeutka kazdému z klientli, ktery
projevil zajem vénovala i nékolikrat tydné, alespoil nékolik minut. Navic ted’ do
domova dochézi knéz pouze jedenkrat tydné (diive kazdy den), coz znamena méné
moznosti pro klienty, zejména lezici, s nékym si popovidat. V domove je nyni sedm
klienth, ktefi jsou lezici, Sest klientl, ktefi se pohybuji s obtizemi, ale jsou schopni se
samostan¢ pohybovat s pomoci invalidniho voziku, a Sest klientl trpi leh¢im stupném
demence (zapomindani, ztrata orientace v Case). Za lezicimi klienty v soucasné dobé
nikdo nedochazi, klienti pohyblivi - ,,mobilni“ s pomoci vozicku a ostatni dobie
pohyblivi klienti se mohou 3x tydné ucastnit skupinovych aktivizanich programt a
doCasn¢ také skupinového rehabilitacniho cvieni. Pokud klientiiv zdravotni stav
vyzaduje intenzivnéj$i rehabilitacni péci, provadi rehabilitaci pracovnici 1é€ebného
rehabilita¢niho stfediska, které sidli ve stejné budové jako DS — v soucasné dobé tato
rehabilitace probihd u tiech lezicich klientek 2x tydné.

Problémem je i odlehlejsi poloha domova, coz se ¢astecné muze odrazet i
v malém poctu dobrovolnikil (pouze ty ze seminare). Stejné¢ tak omezené mnozstvi
ostatnich narazovych aktivit a maly pocet vyleti mohou vést k jisté izolaci klientt,
zejména téch, ktefi nemohou samostatné opustit DS kvili svému zdravotnimu stavu.
V Iété je urciteé velkou vyhodou terasa a piedevSim nddherna zahrada, kde se klienti

mohou schazet v altanku, relaxovat nebo opékat vuity.
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7.3 Rozhovory s klienty domova Sue Ryder

V tomto zafizeni jsem hovofila celkem se sedmi klienty, resp.klientkami, se
ttemi klientkami, které se aktivit pravidelné¢ ucastni v prvni skuping, se dvéma
klientkami, které se pravidelnych aktivizacnich programt piiliS netGcastni (spiSe
jednorazové aktivity) ve skupin€ druhé a se dvéma obtizné pohyblivymi klientkami ve
skuping tieti.

Vétsinu informaci o zafizeni jsem Cerpala z webovych stranek Domova a od
socialni pracovnice, kterd mé provedla domovem pro seniory. Informace o klientech mi
z ¢asti poskytla socialni pracovnice Domova a z Casti pracovnice Denniho centra, od té
jsem také ziskala vétSinu informaci o probihajicich programech. Domov Sue Ryder
jsem navstivila Ctyfikrat, zOcCastnila jsem se programu ,,.cviceni paméti®, ,,peceni® a

»Kavarnicky* a pribézné zde vedla rozhovory s klienty.

SHRNUTI — SKUPINA I

V prvni skupiné jsem hovotila se tfemi klientkami, ve véku 83 az 85 let.
pramérny vek klientek v této skupin€ je vice nez 84,5 let, délka pobytu se u klientek
pohybuje od 10 mésict po dobu témét 4 let, primérna doba pobytu jsou necelé 2 roky.
(podrobné vyhodnoceni rozhovori viz. ptiloha 11 a)

Vsechny tii klientky mély konicka nebo néjakou oblibenou cCinnost, které se
v pribéhu Zivota pravideln¢ vénovaly (napft. kultura — divadlo, hudba, tanec, péce o
rodinu, prace na zahrad¢, ptiroda, sport, cestovani, Cetba) a nc¢kterym z uvedenych
¢innosti se aktivné vénuji dosud nebo se o n¢ alespon zajimaji, pokud je jiz nemohou
vykonavat. K soucasnym zalibam téchto klientek patii predevS§im cCetba (zminuji ji
vSechny klientky), kultura, vychadzky a jedna klientka ke svym konickim fadi
programy, kterych se v domové ucastni. Klientky travi ¢as v domové piedevSim
uvedenymi Cinnostmi a obCasnym sledovanim televize, jedna klientka uvedla, Ze se
obCas nudi. Dvé klientky by si pfaly tento Cas travit vice venku, na vyleté, na
prochdzkéch a jedna klientka uvedla, Ze by tfeba ned¢lala nic, jen by si ,,hovéla®

Vsechny tii klientky shodné uvedly, Ze jsou spolecenské a pravidelné se tcastni
aktivit v Domove. Mezi divody, které je k ucasti vedou, klientky jmenovaly, ze je
urcitd aktivita bavi, jsou mezi lidmi, prospiva to jejich zdravi, jejich télesné i duSevni

kondici, lIépe jim uteCe Cas apod. Jako kritéria, kterd hraji roli pfi vybéru programu,
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klientky uvedly zabavu, zajem o danou aktivitu, osobnost vedouciho programu nebo ze
se této (Ci podobné) ¢innosti vénovaly jiz diive.

Klientky se ucCastni 1 narazovych akci probihajicich v Domové, navstévuji
hudebni produkce, piednésky, jezdi na vylety. Nejoblibenéjsi aktivity se u klientek 1isi,
jedna ma nejradéji cviceni paméti a kurzy anglictiny (piedevsim kviili vedoucim téchto
programtl), druhd nejradéji jezdi na vylety a tfeti klientka ma rada vSechny aktivity,
kromé& cviceni paméti. Pokud jde o aktivity, které klientky v nabidce postradaji, jedna
klientka uvedla, ze by uvitala napt. krouzek $iti, dalsi je s nabidkou spokojena, jen by
mohlo byt vice vyleth a tieti by byla rada, kdyby za ni chodil pravidelné¢ nékdo
z personalu nebo dobrovolnik, se kterym by mohla chodit Castéji ven. Se stavajicimi
programy jsou klientky spokojeny a nic by na nich neménily. Jedna klientka ma
problém u prednasek, které ji piipadaji pfilis tiché, takze nékdy vSe neslySi. Dvé
klientky jsou s nabidkou programl spokojeny, pfipada jim dostatecnd, jedna klientka
uvedla, Ze by aktivit mohlo byt vic, protoZe je sama na pokoji, nema si ani s kym
popovidat a tak se ob¢as nudi.

Pouze jedna klientka pravidelné opousti DS, chodi na prochazky a vikendy travi
obvykle s rodinou, dalsi klientka opousti DS pouze né€kolikrat do roka — v ramci vyletu

s DS a vyjime¢né s rodinou 1x - 2x ro¢né. Tteti klientka uz DS neopousti.

Klientky jsou sndplni stavajicich programi, kterych se ucastni, spokojeny.
Pokud jde o aktivity, které v nabidce postradaji; u klientky, kterd by uvitala , krouzek
Siti“ nejde ani tak o program ve smyslu moznost v€novat se této ¢innosti, jako spi§ o
sluzbu, kdy klientka potiebuje upravit nékteré své obleceni (klientka uz tuto situaci
fesila, pokousi se s pomoci personalu najit nékoho ,,zvenci®, kdo tuto sluzbu poskytuje,
bohuzel netGspésné. Moznd by se mohl najit dobrovolnik, resp. dobrovolnice

z programu ,,dobrovolnik-senior®, ktera by tyto drobngjsi ipravy obleceni zvladla a byla

by ochotnd klientce pomoci.
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SHRNUTI - SKUPINA II

Ve druhé skupiné jsem hovofila se dvéma klientkami ve véku 75 az 84 let,
prumérny vek klientek v této skupin€ 79,5 roku, doba pobytu je u jedné klientky 7 a u
druhé 8 mésicii. (podrobné vyhodnoceni rozhovori viz. piiloha 11b)

Ze zajmu a ¢innosti, kterym se vénovaly v pribéhu Zivota, klientky uvadi cetbu,
ruéni préce, cestovani, hudbu a zpév. Mezi soucasnymi pietrvava Cetba, zpev a hudba.
Cas travi také sledovanim televize nebo povidanim s ostatnimi; jedna klientka by chtéla
travit ¢as se svou rodinou, druha uvadi, ze je jiz stara a nechce se ji nic dé¢lat, soucasny
stav ji vyhovuje.

Ob¢ klientky uvedly, Ze jsou od mladi samotarky, maji rady svij klid a neciti se
dobie ve velké spolecnosti. Pravidelnych programli v domoveé se neucastni, mimo
kavarnicky — na tu chodi obé¢ klientky vcelku pravidelné, jedna tam chodi spolecné
s manzelem, ktery ji v domové denné navstévuje, druhd tam chodi predevsim kvuli
ptilezitosti zazpivat si. Obé klientky se také ucastni nckterych narazovych akci
v Domové¢, predev§im hudebnich vystoupeni, piip. prednasek. Obé klientky znaji
nabidku aktiviza¢nich programii probihajicich v DSR a piipadd jim dostatecnd. Se
souCasnym stavem jsou spokojeny, nenavrhuji zaddné jiné programy, kterych by se
chtély ucastnit a s cCetnosti jednorazovych akci konanych v Domové jsou také
spokojeny. Ob¢ klientky pravidelné opousti DS, jedna klientka travi vikendy se svoji
rodinou, druhou klientku pravidelné navstévuje sestra a bere ji na vychazky po okoli

Domova.

Z rozhovorl vyplynulo, Ze obé klientky jsou se soucasnym stavem spokojeny a
neni divod snazit se je zapojovat do dalSich aktivit. Klientky maji o aktivitach
probihajicich v Domové dobry pifehled a ucastni se jen téch aktivit, které je zajimaji a

vyhovuji jim, jinak travi cas podle svého.
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SHRNUTI - SKUPINA TII

Ve tfeti skupiné jsem hovotila se dvéma klientkami ve véku 86 a 84 let,
prumérny vek 85 let. Klientky ziji v domové pro seniory po dobu 7 a 9 mésict.
(podrobné vyhodnoceni rozhovort viz. ptiloha 11c¢)
sport, k souasnym zalibam patii u jedné klientky cetba a u druhé vylety, jako
celozivotni zaliby téchto klientek. Cas v Domové travi klientky &etbou, sledovanim
televize, povidanim s ostatnimi, pfemyslenim, pfip. spankem — v zavislosti na tom, jak
se zrovna citi. Pokud jde o to, jak by chtély tento ¢as travit ob¢€ klientky konstatuji, Ze
v disledku zdravotniho stavu maji jen omezené moznosti, ale rady by napft. jely na vylet
nebo Sly na prochdzku, jedna klientka by se rdda opét vénovala Siti. Obé klientky se
hodnoti jako spolecenské, ale jedna klientka uvadi, ze ted’ uzZ ma také rada svij klid,
zvlasté kdyz ji neni dobfe.

Pokud jde o piehled o aktivitdch probihajicich v Domové jedna klientka uvedla,
ze nabidku zna — nevi sice z hlavy, co kdy piesné probiha, ale rozpis aktivit ma u sebe,
takze si to mtize snadno zjistit. Druha klientka uvedla, Ze nema pftili§ dobry piehled o
aktivitach, o nécem ji informuje zdravotni sestra, ale o né¢em se ani nedozvi.

Jedna klientka se programi vdennim centru ucastni (keramika a patecni
odpoledne s knihou), ale ne pravidelné — je to zavislé na jejim aktualnim zdravotnim
stavu. Tyto aktivity ji bavi a Cetba je jejim velkym konickem, rada by se jich ucastnila
Castéji, ale predevsim ze zdravotnich diivodl to neni mozné. S probihajicimi programy
je spokojend, hlavni prekazku, kterd ji v ucasti na aktivitich omezuje, vidi ve svém
zdravotnim stavu — s piipadnou dopravou na aktivitu problém nemad, pokud o ni projevi
zajem, nekdo z oSetfovatelll ji na ni odveze. V ramci individudlni ergoterapie za ni
pravidelné 1x - 2x tydné dochazi pracovnice Domova, ktera ji bere na vylety po okoli a
pokud ji neni dobfe, tak si spolu alesponi popovidaji. Druha klientka se pravidelnych
programll v dennim centru netcastni, ale chodi na nékteré akce v Domove, napt. na
prednésky, koncerty, byla na modni prehlidce a rada se ucastni soutézi. Tyto aktivity ji
zajimaji a bavi, a pfedevSim se dostane do kontaktu sjinymi lidmi. Klientka také
pravidelné chodi na mse (cca 1x - 2x mésicn€). Ostatnich aktivizacnich programi se
neucastni z ¢asti proto, Ze ji nevyhovuji, nehodi se ji as, ve kterém probihaji a nebo o
nich nevi. Pfekazkou je také, ze se nemiize na aktivitu sama dopravit, potfebuje, aby ji
tam nc¢kdo odvezl. V soucasné dobé za klientkou nikdo ze zaméstnanci Domova ani

dobrovolnik pravidelné nechodi, i kdyz by to klientka docela uvitala. Neni moc ¢innosti,
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kterym by se mohla vénovat, ale vzdy si rada s nékym popovida. Za klientkou ale

pravidelné dochézi farar a s tim také obcas jezdi na vylety, cca 2x - 3x do roka.

U prvni klientky je problém ptfedevSim jeji aktualni zdravotni stav, ktery je
pomérné proménlivy. Klientka je dobfe orientovand, komunikativni a pokud se citi
dobie aktivit se bez problémil Ucastni, navic je ji vénovana 1 individualni péce. Druha
klientka je v souCasné dobé ubytovana v samostatné garsoniéfe v odlehlejsi cCasti
budovy, kde se nepfedpoklada takova oSetfovatelska péce, ptestoze by ji tato klientka
potiebovala. Brzy se pfest¢huje do jiné Casti, na oddéleni, kde je intenzivnéjsi a
frekventovanéj$i péce, bude také vice v kontaktu, jak s ostatnimi klienty, tak
s persondlem a moznd se tak zvysi i1 jeji informovanost. Bude mit i vice piilezitosti
popovidat si, naptiklad se spolubydlicimi nebo s persondlem. Pracovnici Domova se

také snazi sehnat jinou klientku, se kterou by se mohla vidat a spolecné by si povidaly.

Kapacita programt vcelku odpovida zdjmu klientl, navic je zde pomérné dost
individuélnich programii, velky diraz je kladen pfedevSim na rehabilitaci, rehabilitacni
cviceni.. U lezicich klientl probiha také individudlni ergoterapie, zaméstnanci se snazi
pracovat se vSemi klienty tak, aby nikdo nebyl opomijen v disledku svého handicapu.
Dalsi vyhodou je pomérné rozsifend a zavedena spoluprace s dobrovolniky. Nejveétsi
vyhodou je podle mé velmi pestry kulturni program, obzvlast¢ pokud nékterym
klientim nevyhovuji nabizené skupinové programy, je zde dost pfilezitosti, jak travit
Cas a zabavit se, aniz by museli opustit DS. (pozn. n¢kdy staci jen sed¢t v hale a
pozorovat déni, klienti se zde schazi sami od sebe a spontanné se bavi)

Programi v dennim centru se pravidelné ucastni cca 20 klientd DS, asi 7-8
klientim, kteti se v disledku svého zdravotniho stavu nemohou ucastnit skupinovych
programi v DS nebo o n¢ nemaji zdjem se pravidelné vénuje ergoterapeutka v ramci
individualnich aktiviza¢nich programii. Tito klienti jsou vytipovani a vybrani s pomoci
stani¢ni sestry, probihd u nich pfedevs§im zajmova a kondi¢ni ergoterapie - individualni
programy tedy obnasi napf. trénink paméti, orientace, Cinnosti vyplyvajici ze z&4jmi
klientlh — predcitani, povidani, prochdzky apod., zahrnuji také nacvik sobéstacnosti. U
klienth, ktefi se programil neucastni ani u nich neprobiha individuélni aktivizace, je to
predevsim z divodi dobrého rodinného zdzemi a dobré spoluprice s rodinou, kdy
klienty pravidelné navstévuje jejich partner/partnerka nebo jini ¢lenové rodiny, ktefi

s nimi travi ¢as v domove (nebo mimo n¢j), piipadné s nimi travi vikendy.
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7.4  Zavérecné shrnuti — srovnani jednotlivych zarizeni

USP Barbora Kutna Hora

K nejvétsim kladim tohoto DS patii, podle mého nazoru, predev§im vhodné
architektonické feSeni — prostorové usporadani domova. DS klientim nabizi prostorné,
ucelné¢ 1 vkusné vybavené pokoje s vlastnim socidlnim zafizenim. Klienti maji
k dispozici i dostatek spole¢nych prostor, kde mohou travit Cas, jsou zde rizné koutky
s posezenim, kde se mohou klienti setkavat.

Nabidka aktivizacnich programt pro klienty je pomérné pestra a odpovida
potiebam klientd, kapacita skupinovych programt odpovida poctu klientd, kteti maji o
tyto programy zajem, klienti kteti se jich netcastni maji vlastni program a o klienty,
kteti se skupinovych aktivit ucastnit nemohou, je postardno prostiednictvim
individudlnich programt. V nich je kladen diraz na cviceni paméti, ale opomijena neni
ani individualni rehabilitace. Nabidka programi (individualnich i skupinovych) se snazi
pokryt vSechny klienty tak, aby nebyli opomijeni v disledku zhorSeného zdravotniho
stavu — v pfipadé klientl tohoto DS, je to jejich Spatna pohyblivost. Domov klientim
nabizi pftilezitost ucastnit se rtznych spolecenskych a kulturnich akci 1 velkého
mnozstvi nejriznéjSich vyletl. Zafizeni je oteviené vetejnosti, vyhodou je i spoluprace
s Oblastni charitou, kterd domovu jednak poskytuje dobrovolniky a také potrada rizna
predstaveni pro klienty.

Myslim si, ze tento domov je dobrym ptikladem, jak mize fungovat statni DS,

ktery je otevieny vetejnosti a svym klientiim poskytuje komplexni a kvalitni péci.

Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem

Nevyhodou u tohoto DS je ne zcela vhodné architektonické feSeni, prestoze byla
budova stavéna s védomim, ze zde bude domov pro seniory. Jsou zde pomérn¢ uzké
chodby, malé prostory pro ergoterapii i pfili§ mald spoleCenskd mistnost, jedinym
spolenym prostorem, kde se mohou klienti schazet, je jidelna. Prostor pro posezeni
klientlh je pouze na recepci a na patrech vedle vytah, ale je pfiliS maly. Vyhodou
domova je urcité velka terasa a predevSim krasnéd zahrada, kterd je v letnich mésicich
hojn¢ vyuzivéana. Trochu paradoxni je skutec¢nost, ze ackoli jde o cirkevni zatizeni, neni
zde kaple.

Pravidelné skupinové programy probihaji pouze 3x tydné odpoledne dvé hodiny,

ergoterapeutka zde pracuje pil roku - snazi se vyjit klientiim vstfic, hleda nové zpiisoby,
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nové programy, a klienti jeji snahu vitaji a oceniyji. Individualni programy v soucasné
dobé neprobihaji, coz je problém. Lezici ¢i obtizn€ pohyblivi klienti jsou nyni zavisli na
ochot¢ a obétavosti oSetfujiciho persondlu (pfip. dobrovolnikl), ktery jim
zprostiedkovava kontakt s okolim a nabizi moznost popovidat si. Individudlni
rehabilitace by méla byt brzy opét zajisténa, u individualnich aktivizacnich programi je
to nejisté. Domov je téz otevieny vetejnosti, ale nachazi se v odlehlejsi lokalité a neni
prilis dobfe dopravné dostupny, neni zde zastdvka autobusu, metra apod. nejblizsi
zastavka autobusu pfimo pted aredlem, kde Bethesda sidli.

Nemohu posoudit, do jaké miry je tento domov typickym ptedstavitelem
cirkevniho DS - piisobi velmi klidné, dodrzuje se zde poledni klid a je zde vyhrazen Cas
na meditaci a rozjiméani. Tento domov je nejmenSi z mnou navstivenych, takze je
mozné, ze klid a klidna atmosféra domova je dana i malym poctem klientl a z Casti téz

celkovou odlehlosti mista.

Domov Sue Ryder

Tento DS prosel rekonstrukei, takze jde o bezbariérové a moderné vybavené
zafizeni, oproti pfedchozim DS je vSak netypicky svym uspoifaddnim. Domov pro
seniory je nedilnou soucasti celého aredlu Domova, ktery je hodné otevieny vefejnosti,
je zde spousta aktivit, programti a sluzeb, které jsou urCeny jak pro klienty Domova, tak
pro Sirokou vefejnost. Je zde snaha o vybudovani komunitniho centra lokality — mista
pro setkdvani, coz se podle m¢ dafi. Pfi nav§tévé Domova ma clovek pocit, Ze se zde
potad néco déje, Ze toto zafizeni ,,zije*.

Programy v Domové jsou pestré, odborné vedené, velky daraz je kladen na
rehabilitaci (individualni i1 skupinovou) a probihd zde i individualni ergoterapie.
Vyhodou je velmi Sirokd zdkladna dobrovolniki, ktefi se podileji na aktivitach
probihajicich v Domové. Myslim, Ze se zde nejvic pracuje s individudlnimi plany
klienth a ptipadna aktivizace, ,terapie* je vedena opravdu cilen¢. Uplatituje se tu i
tymovy piistup v péc¢i o klienta. Ziejme je to dano i sloZzenim klienti v tomto DS, kde

je nejvetsi podil klientl s riznym stupném demence a problémy v komunikaci.
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8.  Vyhodnoceni pracovnich otazek

Pracovni otazka

Klienti, ktefi méli néjakého konicka, kterému se pravidelné vénovali, se

Sislo 1: budou pravdépodobné touto ¢innosti v urcité miie zabyvat i nadale. A pokud
se po nastupu do DS zméni zaliby Kklientd, bude to spiSe v disledku
zhor$eného zdravotniho stavu, pripadné kvili ztraté prileZitosti se této
¢innosti vénovat, neZ Ze by u nich vyprchal zdjem o tuto aktivitu

Vyhodnoceni: |Tento ptedpoklad se potvrdil: z 28 dotazovanych klientd se u 17

znich aktudlni zaliby a Cinnosti, kterym se vénuji, vzdy alespoi
castecn¢ shoduji se zajmy a ¢innostmi, kterymi se klienti zabyvali jiz
diive. Ostatnich 11 klientd, ktefi uvadi jiné konic¢ky nez ty, které
meli pfed nastupem do DS, zdivodiuji tuto zménu predevSim
zhorSenym zdravotnim stavem (6 klientr), Ktery jim neumoziuje
vénovat se témto cCinnostem 1 nadale nebo ztratou prilezitosti

k vykonavani této aktivity ( kiient), pfipadné oba divody (3 klienti).

SKUPINA 1

Pracovni otazka

¢islo 2:

Klienti, ktefi se aktivit probihajicich v domové pravidelné ucastni, se budou

hodnotit jako lidé spiSe spolecensti.

Vyhodnoceni:

Tento predpoklad se mi potvrdil jen ¢aste¢né: z 12 klientd, ktefi se
aktivit pravideln¢ ucastni se jich pouze 6 hodnoti jednoznacné jako
spolecCensky typ, 2 klienti se jednoznacné hodnoti jako samotafi,
jeden klient odpovédél ,,jak kdy* a dalsi tfi klienti uvedli, ze diive
byli spolecensti, ale nyni se pfizplsobili zivotu v domové — kde
nemaji tolik prilezitosti ke kontaktu s ostatnimi, pfip. si s nimi

nerozumi a povazuji se tedy spiSe za samotare.

Pracovni otazka

¢islo 3:

Hlavnim diivodem k ucasti na programu bude prileZitost ,,zabavit se“ a

zpusob jak ,,vyplnit ¢as“ v domové .

Vyhodnoceni:

Tento piedpoklad se potvrdil: tyto diavody jmenovalo 10 z 12

klientt.
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Pracovni otazka

Mezi hlavni kritéria pro vybér programu bude patfit fakt, Ze klienty dana

&islo 4: ¢innost bavi nebo zajima (prip. se dané ¢innosti vénovali jiZ pfed nastupem
do DS) a vyhovuje jim okruh klienti, ktefi se ho tcastni.
Vyhodnoceni: | Tento predpoklad se potvrdil: alespon jedno z téchto kritérii uvedlo

11 z 12 dotazovanych klientt.

SKUPINA 1I

Pracovni otazka

¢éislo 5:

Klienti, ktefi se aktivit v domové netcastni se budou hodnotit jako samotari.

Vyhodnoceni:

Tento predpoklad se potvrdil jen ¢astecné: z 9 klientl se za samotare
povazuje 5 z nich, 3 klienti se hodnoti jako lidé spolecensti a jeden

klient odpovédél ,,jak kdy*.

Pracovni otazka

¢islo 6:

Tito klienti budou mit o aktivitich probihajicich v domové dobry piehled,

takZe divodem k neucasti nebude jejich Spatna/nedostate¢na informovanost

Vyhodnoceni:

Tento predpoklad se jednoznaéné potvrdil: vSech 9 klientd uvedlo,

ze znaji nabidku aktiviza¢nich programli v domové.

Pracovni otazka

Hlavnimi diivody pro¢ se klienti nabizenych aktivit neticastni, bude fakt, Ze

&islo 7: jim 1. nevyhovuje skladba a naplii programt (maji vlastni program) , 2.
nevyhledavaji spole¢nost, neciti se dobie ve spolecnosti vice lidi
Vyhodnoceni: |Tento ptedpoklad se potvrdil: 7 z9 klientd uvedlo alesponl jeden

z téchto divodid vodpovédi na otazku, pro¢ se nelcastni

aktivizacnich programi v domové.

Pracovni otazka

Klienti, ktef'i se neticastni pravidelnych aktivit v domové, protoZze maji svij

islo 8: vlastni program, se budou ucastnit jednorazovych akei v DS (oslavy
narozenin, koncerty, vylety apod.)
Vyhodnoceni: |Tento pfedpoklad se také jednoznac¢né potvrdil: vSech 9 klientl se

jednorazovych akci v domovée ucastni.
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Pracovni otazka

¢islo 9:

Tito Kklienti budou vice zvykli travit ¢as sami, vénovat se svym konickim

samostatné, dokaZzi si vytvorit sviij program nezavisle na ostatnich

Vyhodnoceni:

Tento predpoklad se potvrdil: z 9 klienth jich 7 uvedlo, ze ma sviyj

vlastni program, zabavi se sami.

Pracovni otazka

¢islo 10:

Dals§im divodem k neucasti muZe byt i lepsi kondice, lepSi zdravotni stav
téchto klientd, ktery jim umoZiiuje vénovat se (bez omezeni) takovym
¢innostem, kterymi se zabyvali i pfed nastupem do DS. Tito klienti pak

budou nezavislej$i pri planovani svého ¢asu i pii  uskutecfiovani

naplanovanych aktivit

Vyhodnoceni:

Tento predpoklad se nepodatilo prokéazat: plati pouze u 3 klientt z 9

dotazovanych.

Pracovni otazka

Klienti, ktefi se programii neicastni, mohou mit dostatek jinych aktivit mimo

Eislo 11: domov nebo maji dobré rodinné zazemi, pribuzni je pravidelné navstévuji a
vénuji se jim, pFipadné s nimi travi vikendy apod.
Vyhodnoceni: |Tento pfedpoklad se ¢astecné potvrdil: 6 klienti z 9 témét denné

opousti DS nebo je zde pravidelné¢ nékolikrat tydné navstévuje

rodina, pfip. travi s rodinou alespon vikendy.

SKUPINA II1

Pracovni otazka

¢islo 12:

Tito klienti budou v pfipadné ucasti na aktivité znacné limitovani svym
zdravotnim stavem — zdravotni divody budou hlavni piekdaZkou v ucasti na

programech

Vyhodnoceni:

Tento predpoklad se potvrdil, vSech 7 klientd uvedlo jako diivod-
prekazku, ktera jim brani v pfipadné ucasti na aktivité svlij zdravotni

stav.

Pracovni otazka

¢islo 13:

Diilezitym predpokladem pro tucast bude: zda se mohou na aktivitu sami

dopravit, pFip. zpusob jak se na aktivitu dopravi.

Vyhodnoceni:

Tento ptedpoklad se castecné potvrdil: pro 4 ze 7 klientl hraje fakt,
7ze se nemohou na aktivitu sami dopravit dilezitou roli pfi

rozhodovéni o pfipadné ucasti na programu.
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Pracovni otazka | U téchto Kklienti bude kladen vétSi diraz na individualni aktiviza¢ni

Sislo 14: programy, které by mély byt uzptiisobeny poti‘ebam jednotlivych klienti

Vyhodnoceni: |Tento ptfedpoklad se potvrdil jen z ¢asti: individudlni programy

pravidelné probihaji u 4 ze 7 klientti, resp.klientek

Pracovni otazka | Tito Kklienti budou postradat piedevSim kontakt s ostatnimi — moZnost

Sislo 15: s nékym si popovidat

Vyhodnoceni: | Tento ptedpoklad se potvrdil: tuto potiebu uvedlo 6 ze 7 klientek
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DISKUSE

Zéakladni tezi vyzkumu je pfedpoklad, Ze klienti, ktefi méli n¢jakého konicka,
kterému se pravideln¢ vénovali, se budou touto ¢innosti v ur¢ité mife zabyvat i nadale.
A to bud samostatné nebo pravé vradmci riaznych zabavnych, spolecenskych,
vzdé¢lavacich a jinych aktivit realizovanych v domovech pro seniory.

Végnerova (2007) konstatuje, Ze seniofi zijici v DS se uz nemusi vénovat fadé
¢innosti, které byly dfive nezbytné (napt. tklid, nakup, vafeni), ale nyni by nemély
smysl, protoze v DS je o vSe postarano. Nékterym seniorim pak mohou chybét aktivity,
na které byli zvykli a tak se snazi délat néco uzite¢ného a pomahat ostatnim, pokud to
potiebuji. Jini trpi monotonii a prazdnotou svého denniho programu.

,wJejich zéaliby jsou jiné, nez byly dfiv, kdyz zili doma, protoze se musi

prizptsobit aktualnim podminkam.* (Vagnerova, 2007, s. 421)

Z rozhovort s klienty vyplynulo, Ze u vice nez tietiny klientl se jejich zaliby
opravdu zménily. Bud’ pfimo v disledku umisténi do domova, resp. ztratou prilezitosti,
motivace ¢i smyslu v dané ¢innosti pokracovat nebo v dasledku zhorSeného zdravotniho
stavu, ktery klientim neumoziiuje vénovat se takovym aktivitdm, jako dosud. Ostatni
klienti se vSak vénuji stejnym c¢innostem — n¢kdy jen ¢aste¢né nebo v mensi intenzité.
Ptipadné o tuto aktivitu projevuji pasivni zajem, pokud se ji nemohou vénovat piimo.
Ttetina klientli DS ma néjakou celozivotni zalibu, které se vénuje 1 nyni.
hovofila. Nektefi z nich jsou 1 nyni velmi aktivni a svym konicklim se vénuji témét beze
zmény a bez omezeni. Diivodem pobytu v DS u nich neni aktualni zdravotni stav, spiSe
Sli za rodinou — détmi, aby v budoucnu, az se jejich stav zhor$i, méli svoji rodinu
nablizku. Nebo naopak, nekteii klienti maji uz od détstvi ¢i mladi jist¢ omezeni (pf.
ochrnuti), kterému se museli ptizptisobit a podle n¢j volit své z4jmy a t€ém se mohou bez
obtizi vénovat i nyni.

Na zaklad¢ vyse uvedenych skute¢nosti mohu konstatovat, ze néktefi klienti
maji opravdového konicka, kterému se vice ¢i mén¢ pravidelné vénuji (at’ jiz aktivné
nebo pasivné), mnohdy i znacnou ¢ast svého zivota. U jinych klientd se zéliby v DS
vyrazné zméni, ptipadné zajem zcela vyprcha. Faktort, které ovliviluji zajmy klientt a
piedev§im moznost vénovat se jim, je cela fada - zalezi na véku, fyzické 1 psychické

kondici, pfilezitosti, na povaze klienti a jejich pfistupu k zivotu, na ptredchozim
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zpusobu zivota, na jejich zvyklostech, schopnostech, dovednostech, aktivité, motivaci

apod.

Z rozhovora dale vyplynulo, ze k nejcastéjSim ¢innostem v DS patii v prvé fadé
Cetba, dale lusténi kiizovek, vychazky, ,povidani si“, poslech rozhlasu, sledovéani
televize a rucni prace. Obdobné Ccinnosti jmenuje 1 Vagnerova (2007), jako
a prochazky. Je to pochopitelné, nebot’ uvedené ¢innosti jsou nejméné narocné a lze je

provozovat i ve vysokém veku nebo pfi rizném omezeni — smyslovém, fyzickém.

Végnerova (2007, s. 421) dale konstatuje, ze ,, k jiné aktivit¢ obvykle neni
prilezitost a leckdy chybi i motivace, mnozi stafi lidé na jakékoliv usili rezignovali.*
Myslim si, ze pracovnici domovi pro seniory se snazi nabidnout dostatek
ptilezitosti k riznym ¢innostem, jsou vSak limitovani jednak sloZenim klientil, zdzemim
a vybavenim domova, ¢asem, kdy se mohou klientiim pln¢ vénovat a téz finan¢nimi
moznostmi. Motivace klienti mtze byt n¢kdy obtiznd. U nékterych klientd je nutné
zalibu ozivit, protoZze zdjem uz vyprchal, pfipadné jim prostfednictvim aktivizacnich
programll nabidnout néjakou podobnou ¢innost — odpovidajici té, kterou vykonavali
diive, a které se nyni z divodu napf. zdravotniho omezeni jiz nemohou vénovat v plné
mife nebo vlibec. Pokud vSak klient zcela rezignuje, je jen velmi tézké motivovat ho

k n&jaké ¢innost a pak nezbyva nez jeho rozhodnuti respektovat.

Rheinwaldova (1999) ve své khize uvadi, ze podle odhadl ,aktivizacni
pracovnici® pracuji pouze s desetinou klientti, veCerni nebo vikendové aktivity obvykle
schazi a 1 denni aktivity byvaji nepravidelné.

Ja se domnivam, Ze toto jiz naStésti tak uplné neplati a situace se postupné
zlepSuje. Samoziejmé, ze vecerni a vikendové aktivity jsou problematické, vzhledem
k pracovni dobé zaméstnancu zajisStujicich aktivizaci klientd. Domovy se snazi tento
stav fesit vyuzivanim dobrovolnikl, resp. dobrovolnické prace, jez se také pozvolna
rozviji nebo riznymi jednordzovymi akcemi. Pokud jde o mnoZstvi klientl, kterym se
pracovnici v ramci aktivizace vénuji, myslim si, ze i zde je patrny posun k lepSimu a
snaha personalu pracovat opravdu se vSemi klienty. Je velmi tézké sestavit aktivitu tak,

vvvvv

okruh klientl. Nikdy nelze jednou aktivitou pokryt celé spektrum klientli a navic to neni
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ani zadouci. Vzhledem k tomu, ze klienti netvoii homogenni skupinu, maji rizné zajmy,
ze kterych by mél program vychazet, rizna omezeni, které by mél program respektovat
1 odlisné schopnosti, které by mél rozvijet. Proto nabidky DS zahrnuji 1 dopliikové —
jednorazové aktivity a predevsim individualni programy, pro klienty, ktefi se nechtéji

nebo nemohou ucastnit skupinovych aktivit, které v domové probihaji.

V' souvislosti s nabidkou skupinovych aktiviza¢nich programi je tieba zminit
fakt, ze vyhovuje spiSe zenam. Zejména programy vareni, peCeni, runi prace jsou
zaméteny predevsim na klientky DS. Vzhledem k tomu, Zze programy vychazi (mimo
jiné) ze zajmi a zalib klientdl, coz jsou z osmdesati procent Zeny,* odrazi se tento stav
v zamétfeni nabizenych aktivit. ,,Feminizovana“ nabidka skupinovych aktivizacnich

programi je pak pochopitelnym a logickym disledkem.

% slozeni klienti v navitivenych zatizeni podle pohlavi: USP Barbora KH (cca 81% Zeny , 19% muzi),
Bethesda — domov pro seniory a lidi s handicapem (cca 84% zeny, 16% muzi), Domov Sue Ryder —
domov pro seniory (cca 80% zeny, 20% muzi) zdroj: informace od zaméstnanct jednotlivych zafizeni
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Zaveér

Ve své praci jsem objasnila zdkladni pojmy souvisejici s procesem aktivizace
klientlh v domovech pro seniory, vysvétlila jejich vyznam a mozny piinos pro klienty a
uvedla zakladni z4sady a pravidla jejich pfipravy i nasledné realizace. Popsala jsem
jednotlivé kategorie aktivizanich programi a piipadné jejich prabéh v mnou
navstivenych zafizenich. O téchto programech jsem také hovoftila s klienty ve tiech
riznych domovech pro seniory a na zdkladé¢ téchto rozhovorti jsem se pokusila o jejich
zhodnoceni a navrhla nékolik dil¢ich opatfeni, kterd by mohla vést k jeste vétsi
spokojenosti klientt.

U aktivizacnich programl probihajicich v DS je velmi dulezité soustredit
pozornost na kvalitu a napli téchto programi. Jde o to, aby Cinnost byla skutecné
smysluplnd, aby neslo o ,,vykon aktivity pro aktivitu®“. Je tfeba, aby programy byly pro
klienty pfinosné a neSlo pouze o stereotypni vyplnéni Casu, aby tyto aktivity nebyly
chapany pouze jako prostiedek pro zahnani nudy. I pfes tskali, ktera péce o klienty DS
piinasi, se dle mého nazoru, zaméstnanciim, ktefi zajiStuji aktivizacni programy, dafi
uspokojovat vétSinu potieb, pozadavka a prani taméjSich klientl. Pracovnici se snazi i
nadale vzdélavat a rozSifovat si svoji kvalifikaci, aby byli schopni klientim poskytnout
kvalitni pé¢i na co mozna nejvyssi trovni. Je zde téz patrna snaha pracovnikl zapojit do
¢innosti, ,,aktivizovat®, co nejvetsi pocet klientt a udrzet je v dobré fyzické 1 psychické
kondici co nejdéle. Domnivam se, ze velmi zalezi na zaméstnancich, na jejich ochoté
vyjit klientim vstfic, na jejich pfistupu ke klientim i své praci. Na tom, zda ji vnimaji

jako urcité poslani nebo je pro n¢€ pouze zdrojem obzivy.

Pokud jde o pfipadné rozdily v aktivizaci klient mezi jednotlivymi typy DS,
nezaznamenala jsem zadné zésadni odliSnosti, které by prokazateln¢ souvisely prave
sriznou povahou navstivenych zafizeni. Skupinové programy v navstivenych
domovech jsou obdobné, mensi rozdily jsou v jejich néplni a priabehu, coz souvisi spise
s osobou vedouciho programu a jeho zkuSenostmi. Rozdil je i v Cetnosti téchto
programt - i individudlnich a zejména v mnozstvi ostatnich jednordzovych aktivit pro
klienty mezi zafizenim Bethesda a druhymi DS. Mensi ¢etnost skupinovych programii a
omezeny pocet ostatnich aktivit v tomto zafizeni je podle mne vice ovlivnén jinymi
faktory a nema pifimou souvislost s tim, ze tento DS je cirkevni. Dilezitym faktorem je

velikost zafizeni, resp. pocet klient. Oproti zbylym dvéma domoviim je pocet klientii
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polovic¢ni. Pii ur€ovani kritérii jsem tuto skutenost dostatecné nezohlednila a tak mohlo
dojit ke zkresleni. Svoji roli hraje i umisténi — poloha domova; zatimco DS v Kutné
Hotfe a Domov Sue Ryder jsou v ,centru“ a dobie dostupné, zatizeni Bethesda se
nachazi v odlehlejsi lokalité. Myslim si, Ze jsem se pfili§ zaméfila na samotné programy
a vybér zafizeni trochu podcenila. Urcit¢ by bylo vhodnéjsi, kdyby se domovy
nachazely ve srovnatelnych lokalitich a mély obdobny pocet klientli — toto se mi

v ptipad¢ zarizeni Bethesda nepodaftilo naplnit.

Domnivam se, Ze stavajici programy budou muset postupné projit zménou tak,
aby vice vyhovovaly potfebam rizné¢ handicapovanych klientd. Predpokladdm, ze
vyznam programd, resp. jednotlivych ptistupli, které popisuji ve tieti kapitole, bude
v budoucnu nartistat, s ohledem na strukturu klientd DS, kterd se v poslednich letech
pozvolna méni. Tento trend bude pravdépodobné pokracovat a v domovech pro seniory
bude pribyvat klientli s vyraznéj§im funkénim omezenim ¢i omezenim kognitivnich
procest. Skupinové programy budou vice specializované, vzdy pro urcitou skupinu
klientlh s obdobnym omezenim a srovnatelnou rovni psychomotorickych funkci. Vétsi
diraz bude kladen na individualni péci, ktera by méla vychazet z kvalitn€ zpracovanych

individuélnich plani a posilit by mél i multidisciplinarni pfistup v péci o klienty.
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PRILOHA 1

DOTAZIK ZAIMU A CINNOSTI KLIENTA VE VOLNEM CASE

Dotaznik zajmu a ¢innosti — 1.¢4st

Jak rad¢ji travim sviyj volny Cas:

sam / s ptateli / s ostatnimi / nevim

M¢ oblibené ro¢ni obdobi je:

jaro / 1éto / podzim / zima

M1 oblibeny denni cas je:

rano / odpoledne / vecer

Nejvice jsem zaméstnan:

pondéli / utery / stieda / Ctvrtek /
patek / sobota / ned¢le

Neékdy se nudivam v:

pondéli / utery / stieda / Ctvrtek /
patek / sobota / ned¢le

Mista, kterym davam pfi ¢innosti pfednost:

v domé / mimo mé oddéleni / v mém

pokoji /
venku / ve spol. mistnosti / mimo domov
Z ¢innosti davam ptednost: fyzickym — pouzivani pazi a rukou /

fyzickym — pouzivani nohou / prace se
zvitaty / prace s rostlinami / ¢teni / psani /
pocitani / umelecké programy

Cinnosti, které bych chtél délat nebo
alespoil pozorovat:

hry / hudba / zdbava / cviceni / sporty /
bohosluzby / rukodéIné prace / sbératelstvi
/ €innosti venku

Dotaznik zajmt a ¢innosti — 2.¢4st

KdyZz mam cas, tak se rad zabyvam témito
¢innostmi:

Vyse uvedené ¢innosti mam rad, protoze:

Rad bych se zabyval témito c¢innostmi,
které jsem délal, kdyz jsem byl mladsi:

V této dneSni Cinnosti bych chtél

pokracovat:

Pfi této Cinnosti si odpocinu:

Touto ¢innosti jsem se nikdy nezabyval, ale
chtél bych:

zdroj: Rheinwaldova, E. (1999): Novodoba péce o seniory. s. 29. Grada, Praha.




PRILOHA 2

POZOROVANI OBYVATELE PERSONALEM

Pozorovani slouzi k vytvareni individualnich planG zabavné-terapeutickych
programi, je rozdéleno do Cctyf casti: fyzickd kondice, péfe o sebe, kognitivni
schopnosti a funkce smysli, emocni a spolecenské schopnosti. Pozorovani pomaha
pracovnikiim DS ziskat podrobny piehled o osobnosti kazdého klienta, coz jim nasledné
uleh¢i naplanovani konkrétni individualni péce. Pozorovani a ndsledné hodnoceni
klienta by se m¢lo v pravidelnych intervalech opakovat (napf. jednou za Sest mésict),
tak aby bylo mozné sledovat zmény a ptipadné vyvodit diisledky pfi planovani ¢innosti

klienta. (Rheinwaldova, 1999)

tab. Fyzicka kondice

Ukazatel Potet bodi™ Poznamka®’
Ohebnost 012345678910
Paze, prsty — rozsah pohybu (012345678910
Nohy — rozsah pohybu 012345678910
Vytrvalost 012345678910
Koordinace ¢asti téla 012345678910
Koordinace oka a ruky 012345678910
Pohyblivost 012345678910
Sila 012345678910

tab. Péce o sebe

Ukazatel Pocet bodt Poznamka
Denni uprava 012345678910
Pouzivani toalety 012345678910
Koupani 012345678910
Jidlo 012345678910

% u jednotlivych ukazatelti v tabulkach vzdy zaskrtnéte pocet bodli, odpovidajicich nejvystiznéjsimu
hodnoceni: 0 = nikdy 4 = Casto (40%) 8 = obvykle (80%)
2 =nékdy (20%) 6 = velmi Casto (60%) 10 = vzdycky (100%)

87 v ,,poznamee* je mozné uvést dulezita fakta, ktera lze tézko vyjadfit body




tab. Kognitivni stranky a funkce smyslii

Ukazatel

Pocet bodu

Poznamka

Koncentrace

012345678910

Uvédomovani si

012345678910

Vyjadfovani 012345678910
Kratkodoba pamét 012345678910
Dlouhodoba pamét’ 012345678910
Cich 012345678910
Hmat 012345678910
Chut’ 012345678910
Zrak 012345678910
Sluch 012345678910
tab. Emoc¢ni a spolefenské stranky
Ukazatel Pocet bodu Poznamka
Kooperace 012345678910
Nadseni 012345678910

Neverbalni komunikace

012345678910

Konverzace 012345678910
Fyzicky kontakt 012345678910
Ucast 012345678910

Citova reakce

012345678910

Vyrovnana povaha

012345678910

Soutézivost

012345678910

Dokoncovani ukolu

012345678910

Rozsah zajmi

012345678910

zdroj: Rheinwaldova, E. (1999): Novodoba péce o seniory. s. 27. Grada, Praha.




PRILOHA 3

INDIVIDUALNI PLAN PECE
JMENO: PRIJMENI:
DATUM NAROZENI: MISTO NAROZENI:

KONTAKT NA OSOBY, KTERE KLIENT POVAZUJE ZA NEJBLIZSI:

MA KLIENT ZAJEM O SPOLECENSKY ZIVOT? ANO/NE

KTERE CINNOSTI BYLY DOPOSUD PRO KLIENTA DULEZITE:

KTERE ZE ZMINENYCH CINNOSTI MUZE A CHCE KLIENT JESTE
VYKONAVAT? KTERE AKTIVITY HO V DS ZAUJALY?

KT,ERE CINNQSTI KLIENT VYZKOUSEL A S JAKYM USPECHEM?
(ZAPIS DLE VYVOJE V CASE)




POMOC KLIENTOVI — ¢asovy rozvrh:

OBLEKANI: DEN - CAS

STRAVA:

KOUPANI — HYGIENA:

UZIVANI LEKU:

UKLID:

NAKUPY:

NOCNI NAVSTEVY SESTER:

zdroj: materidly domova pro seniory Dobétice




PRILOHA 4

HODNOCENI CINNOSTI VEDOUCIHO PRACOVNIKA

Jméno hodnoceného pracovnika:

Program:

Jméno hodnoticiho pracovnika:

Hodnoceni: 1 = stale 2 = vé&tSinu ¢asu

3 = nikdy

Tvrzeni

Hodnoceni

Do programu se mohou zapojit vSichni Gc¢astnici.

2. Materialy jsou vhodné a dobfe organizované.

3. Ucastnici jsou jmenovité uvitani a znaji se.

4. Pokyny jsou davany jasn¢, kratce a presné.

5. Program zaciné pfesn¢ v daném case.

6. Ugastniku, ktery potiebuje pomoc, je poskytnuta, aniz by se

vénovala nepiijemnd pozornost jeho nedostatkim.

7. Jednotlivci jsou chvaleni a povzbuzovani.

8. Vedouci vyzatuje po celou dobu programu nakazlivé nadseni.
9. Vedouci je nestranny a chova se ke vSem stejné.

10. Vedouci mé alternativni plan, pro piipad netspéchu
programu.

11. Cinnost uspokojuje potieby obyvatel a udrzi jejich zajem.

12. Do programu jsou zahrnuty napady obyvatel.

13. Vedouci program vhodné ukon¢i a dékuje obyvatelim za
ucast.

14. Vedouci zhodnoti ¢innost a poznamena si, jaké je tfeba pro

pristé udélat zmény.

zdroj: Rheinwaldova, E. (1999): Novodoba péce o seniory. s. 25. Grada, Praha.




PRILOHA 5

KULTURNI PROGRAM A PREHLED AKCI DOMOVA SUE RYDER

5.11.

7.11.

7.11.

8.11.

8.11.

14.11.

15.11.

21.11.

22.11.

25.11.

26.-27.11.

26.11.

3.12.

LISTOPAD 2007

BRANICKA MUZIKA

LIDSKA LASKA s.r.o0. — Poetické zastaveni pro zamysleni a pot&Seni
Hannach Hallerova - -autorské Cteni poezie
Ivana Simova — kytara a zpév

BENEFICNI MODNI PREHLIDKA
Tradi¢ni modni piehlidka spojena s prodejem piedvadénych modelil. Akce bude
opét moderovat Bara Stépanova.

550 LET JEDNOTY BRATIVISK]:Z
Prednasku povede Ing. Arch. Zivan Kuzel, Csc.

MALOSTRANSKY HRBITOV
Dalsi ptednaska a diapozitivy Dr. Mrazka z dlouhodobého cyklu.

WILLIAM INGE - JAKOBY DEN NECHTEL ODEJIT
Divadelni obor ZUS A. Voborského.

PRAZSKE ZVONY A ZVONARI OD RENESANCE DO VRCHOLU
BAROKA
Prednaska Drahomit Budinské z cyklu Prazské sttipky.

VIOLONCELLO V PROMENACH STALETI
Zazni skladby J.S. Bacha, N. Paganiniho, K. Pendereckého a V. Halka v podani
Vladimira Stvy.

BENATKY JSOU KRASNY SEN
Prednaska redaktora Casopisu Zemé svéta Dr. Hofmanna z cyklu Nekonec¢ny
svét, ilustrovana diapozitivy.

VARHANNI KONCERT Ochranovského sboru

TRADICNI BAZAR OBLECEN]{
Obleceni, knihy, domaci potieby, latky, zaclony apod.

BRANICKA MUZIKA

PROCHAZKA PRAHOU S KARLEM HASLEREM 5
Nejznaméjsi pisn¢ Karla Haslera spolu s poutavym slovem uvede Karel Sedivy.

zdroj: www.sue-ryder.cz (5.11.2007)



PRILOHA 6

KOMUNIKACE S KLIENTY DS SE SPECIFICKYMI POTREBAMI

Pti komunikaci s klienty DS je tfeba v&dét, zda a jaky druh znevyhodnéni maji, a
jaky pfistup tento klient vyzaduje. Zplusob komunikace s klientem pak musime
prizptusobit tak, jak to jeho ,,omezeni“ vyzaduje, jen tak je mozné dosahnout
vzajemného porozuméni a diavery. Stari lidé se tak mohou vyhnou stresu z neschopnosti
porozumét tomu, co po nich pracovnici pozaduji. Je nutné mit na paméti, Ze verbalni
komunikace je stejné dilezita jako neverbdlni. Dale je tfeba pamatovat, ze lidé
v ur¢itém stadiu se vyjadiuji symbolicky, a je na nas, abychom se naucili témto

symboliim porozum¢t.

tab. Rozdéleni klientii do skupin podle zdravotniho stavu, a jejich komunikace

1. Orientovani klienti

Verbalni komunikace

Lid¢ komunikuji, aby doséhli porozuméni. Pouzivaji humor. Verbaln€ vazi minulost na
pritomnost, aby dosahli integrity. Hlas je nizko poloZeny, klidny.

Neverbalni komunikace

Pti aféazii pouzivaji ke komunikaci o€i a gest. Rozpoznaji city. Udrzuji si odstup od lidi,
pokud nejde o rodinu. Hledaji chybéjici fakty, pokud né¢emu nerozumi. Mohou cist a
psat, 1 kdyz roztfesené. Vyhybaji se stresu.

2. Klienti mentalné chori

Verbalni komunikace

Z¥idka kdy poslouchaji. Odpovidaji podle nalady. Pojmenuji spravné lidi a véci. Casto
ml¢i.

Neverbalni komunikace

Vyhybaji se ptimému pohledu. Vyhybaji se doteku. Mluvi drsnym, plac¢tivym hlasem.
Projevuji nespoutané city. Nekontroluji své instinkty. Maji kapacitu pro vhled. Mala
schopnost metaforického mysleni. Zaméiuji lidi a véci.

3. Klienti trpici Alzheimerovou nemoci

Verbalni komunikace

Re¢ zmatena, nemohou klasifikovat véci, zapominaji jména, nemohou &ist a psat,
zptehdzené myslenky, nerozhodnost.

Neverbalni komunikace

Nejsou schopni zaznamenat dotek, pouzivaji gest rukou, nizké, fragmentované zvuky,
nahodné pohyby.

4. Spatné orientovani klienti




Verbalni komunikace

Chtéji, aby se jim verbdlné pfipominal ¢as a misto. Pouzivaji slovnikovéd slova,
komplexni véty, humor, sarkasmus, opakuji piibéhy. Vyhledavaji fakta, aby rozuméli.
Ctou, pisi.

Neverbalni komunikace

Kontroluji kontakt oc¢i. Vyhybaji se doteku. Udrzuji si odstup. PouZzivaji symboll
k vyjadreni starych konfliktG. Muzské autority symbolizuji trestajiciho otce, svetr
symbolizuje teplo, matku, tastiCka symbolizuje ztracenou feminitu, spolubydlici se
stane nenavidénym sourozencem. Spatné orientovani lidé obvitiuji druhé z kradeze nebo
tvrdi, Ze je chtéji otravit.

5. Dezorientovani Kklienti

Verbalni komunikace

Michaji zvuky, pti formovani feci uzivaji homonyma (napf. Spagaty — Spagety). Mélo
pouzivaji slovnikova slova. Vraceji se k détskym, citové zabarvenym slovim a zvukiim.
Ozivuji minulost pomoci zvukli. Nemaji snahu komunikovat v ptfitomnosti. Nedokazi
de¢lat logické zaveéry. Neumi pifirovnavat, pouzivat metafor a logického zdavodiovani
»jako, kdyby*.

Neverbalni komunikace

Komunikace je pfevazné neverbalni. Lidé vyjadiuji volné city. Clovék ztraci schopnost
vidét, slySet a pamatovat si fakta a nema touhu zlstat v piitomnosti. Casti téla,
kapesnik, hadftik, opéradlo, pfitomni lidé se stavaji lidmi a zndmymi objekty minulosti.
Naptiklad ruka vzbuzuje pocit mékkosti jako dité, stava se proto ditétem. Pracovnici
musi vstoupit do citového svéta lidi, dilezity je kontakt oci, dotek a laskavost.
Neverbalni rytmus, zrcadleni feci (tj. opakovani slov po klientech) poméhaji pfi
komunikaci a snizuji stres. Aby dosahl kontaktu musi pracovnik imitovat i neverbalni
vyjadfovani.

zdroj: Rheinwaldova, E. (1999): Novodobda péce o seniory. s. 67 - 68. Grada, Praha.




PRILOHA 7

VLIV PRITOMNOSTI ZVIRAT NA CHARAKTERISTICKE PROBLEMY
ZARIZENI PRO SENIORY

V nasledujici tabulce jsou uvedeny jednotlivé charakteristické problémové

okruhy instituci pro staré lidi — domovu pro seniory a jejich mozné ptiznivé ovlivnéni

pfitomnosti zvifat tam chovanych.

CHARAKTERISTICKE PROBLEMY

OVLIVNENI DOMACIMI ZVIRATY

1. zafizeni pro seniory jsou do zna¢né miry
organizované, ¢imz je osobni odpovédnost
klientd témét vyloucena

1. domiaci zvifata vyzaduji kazdodenni
piiméfenou odpovédnost. Jsou cCasto tim
jedinym, za co muze stary ¢lovék urcitou
zodpovédnost prevzit

2. organizace zafizeni je orientovana na
udrzbu a chod zafizeni, domovy dichodcu
do jisté miry omezuji soukromy zivot svych
klientd

2. prostfednictvim osobniho vztahu ke
zvitatim se klientim vytvaii/rozsifuje
oblast soukromi a intimity

3. u klientt téchto zafizeni pfevlada pocit
neuzitecnosti a nepotiebnosti, pocit zivota
bez dal§itho smyslu. Nékteti klienti Ziji ze
dne na den a bez cile, uzaviraji se do

vzpominek

3. zvifata motivuji, vyZaduji kazdodenni
péci, pevny rezim dne-zivot klientd tak
dostava smysl a fad. Zvitrata dokazi zménit
smér pohledu klientl, vyzaduji orientaci
na piitomnost a budoucnost- ziji ted a
tady a budou nas potiebovat i zitra. Cas
jde doptedu, misto aby byl prozivan jen ve
vzpominkach na minulost.

4.prostiedi zafizeni pro seniory mnohdy
nenabizi Zadnou mozZnost seberealizace.
Klienti postradaji moznost ziskat od svého
okoli lasku a respekt

4. zvifata jsou zivé bytosti, které umi
milovat a kazdy projev pozornosti vitaji a

5. vzafizeni postradaji klienti taktilni
podnéty a moznost darovat a piijimat
nézZnost

vraceji. Télesné a psychické neduhy
klientl zvifatiim totiZ nevadi

5. zvifata sice nemohou nahradit
mezilidské  vztahy, ale  télesnym

kontaktem Cloveéka se zvifetem mulze byt
potfeba néznosti nahrazena a uspokojive
prozita

6. stary ¢lovek se stydi za své stafi a za sviij
vzhled

6. ve styku Cloveka se zvifetem plati jiné
hodnoty, zvife nedéla rozdily mezi
mladim a stafim, ani mezi krasou a
osklivosti — miluje a respektuje Cloveka, 1
kdyz je stary

7. vzadjemné vztahy mezi klienty a mezi
klienty a persondlem v zafizeni mohou byt
napjaté

Spolecnd radost a spolecny smich
v pfitomnosti zvifat uvoliiuji napjeti a
utuzuji vzajemné vazby. (Potfeby klient,
kteti si de¢laji naroky na pozornost
personalu, postupné ubyvaji.)

Zdroj: Zvirata v domovech pro seniory (2003), s. 9. Hestia, Praha.




10.

11.

PRILOHA 8

a) KONCEPT PRO VEDENI ROZHOVORU S KLIENTY — SKUPINA I

uvést pohlavi, ptipadné vek klienta

------

Jaké bylo VaSe zaméstnani/povolani?

Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pied odchodem do diichodu, pfed nastupem do DS)

Co patri k Vasim zilibam v soucasné dobé?

(ptip. Mate n¢jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely Zivot?)

Jak travite ¢as v domové pro seniory?

A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si pral(a) délat?
(ptip. Mizete popsat ,,idedlni den, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

Jste spiSe spolecensky(4) nebo ,,samotar(ka)*“?

Utastnite se aktivit, které probihaji zde v domové? Co Vam ucast

vvvvv

Utastnite se nékterych aktivit pravideln&?
(pokud ANO, tak kterych)

Utastnite se také dalSich akei v DS — vylety, navitéva divadla, oslavy

narozenin atd.?

Opoustite také nékdy DS — prip. jak ¢asto a co obvykle délate?



12.

13.

14.

15.

16.

17.

Ktery program/aktivita probihajici v DS Vam vyhovuje nejvice a pro¢?

Ktery program nebo ¢innost z nabidky Vas naopak bavi nejméné a proc¢?

Podle jakych Kritérii si vybirate program, kterého se budete ucastnit? Co
hraje p¥i rozhodovani hlavni roli?

- dané Cinnosti jsem se vénoval(a) jiz pied nastupem do DS

- aktivita mé bavi, zajima, vzdy jsem to chtéla vyzkousSet

- vyhovuje mi ¢as, ve kterém aktivita probiha

- rozhoduji se podle vedouciho programu/pracovnika, ktery vede aktivitu

- rozhoduji se podle lidi, kteti se programu ucastni

- jiné:

O jaky druh aktivit byste mél(a) zajem, co v nabidce postradate?

Je néco, co byste zménil(a) v jiz probihajicich programech?

Pripadd Vam soucasna nabidka aktiviza¢nich programii dostatecna?

ANO/NE



10.

11.

b) KONCEPT PRO VEDENI ROZHOVORU S KLIENTY — SKUPINA II

uvést pohlavi, ptip. vék klienta

------

Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?

Jaké byly VaSe koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pted odchodem do diichodu, pfed nastupem do DS)

Co patii k VaSim zalibam v soucasné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zélibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Jak travite ¢as v domové pro seniory?

A jak byste chtél(a) tento Cas travit, co byste si pral(a) délat?
(ptip. Mlizete popsat ,,idedlni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

Jste spiSe spolecensky(4) nebo ,,samotar(ka)“?

Uckastnite se pravidelnych aktivit v domové, piip. jakych, a pro¢ se jich

ucastnite?

Proc¢ se neucastnite nabizenych programu?
- nevyhovuje mi nabidka - skladba programt
- nevyhovuje mi Cas, ve kterém aktivity probihaji
- necitim se dobie ve spolecnosti vice lidi

- jiné:

Jakého jiného programu byste se byl(a)ochoten(na) ucastnit? Ktery

program v nabidce postradate?

Utastnite se nékterych jednorazovych akei v domové - vyleti, oslav apod.?



12.

13.

14.

15.

Uvital(a) byste vétsi Cetnost téchto akci, prip. co jiného byste chtéli délat?

Opoustite také nékdy DS — prip. jak ¢asto a co obvykle délate?

Vyhovuje Vam tento stav ,,neicastnéni se* nebo byste jej chtél(a) zménit?

( ptip. Jak? Co by podle Vas mohlo vést ke zméné?)

Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programi v DS? ANO/NE



¢) KONCEPT PRO VEDENI ROZHOVORU S KLIENTY — SKUPINA III

uvést pohlavi, ptip. vék klienta

1 Jak dlouho jiz Zijete v domové pro seniory?
2. Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?
3. Jaké byly VaSe koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pted odchodem do diichodu, pfed nastupem do DS)

4. Co patii k VaSim zalibam v soucasné dobé?

(ptip.Mate néjakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

6. A jak byste chtél(a) tento Cas travit — co byste si pral(a) délat?
(ptip. Mlizete popsat ,,idedlni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

7. Jste spiSe spolecensky(4) nebo ,,samotar(ka)“?

8. Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programi v DS? ANO/NE
(pfip. zjakého divodu ji nezndte; nezajimate se o to, nemate k témto

informacim pfistup)

9. Utastnite se nékteré z nabizenych aktivit?
e pokud ANO:

Kterych aktivit se ucastnite, pFip. navStévujete nékteré pravidelné?

vvvvv

Podle jakych kritérii si vybirate aktivity, kterych se tcastnite?
- aktivita m¢ bavi, zajima, vzdy jsem to chtéla vyzkousSet
- vyhovuje mi Cas, ve kterém aktivita probiha

- rozhoduji se podle lidi, ktefi se programu ucastni



+ jak velkou roli ma pri Vasem vybéru jeji dostupnost (tj. zda a jakym zplsobem se

tam muzete dopravit)

e pokud NE:
Proc¢ se neucastnite nabizenych aktivit, z jakého diivodu?
- nevyhovuje mi skladba - nabidka programu
- nevyhovuje mi ¢as, ve kterém aktivity probihaji
- nevyhleddvam spolecnost jinych lidi

- nemam se na aktivitu jak dopravit

- jiné:

10. Je néco, co Vam brani v ucasti na aktivité, presto Ze byste o ni mél(a)
zajem?

11. Uvital(a) byste moZnost tcastnit se vétSiho poctu aktivit nebo jste se

soucasnym stavem spokojen(a)?

12. Napada Vas, co by se dalo zménit, abyste se mohl(a) ucastnit téch

programi, o které mate zajem?

13. Kdybyste si mohl(a) vymyslet program, ktery by odpovidal VaSim

predstavam a moZnostem, co by to bylo?

14. Dochazi za Vami pravidelné nékdo z personalu, dobrovolniki? ANO/NE
. pokud ANO:

Jak casto za Vami dochazi?Jakym ¢innostem se spolené vénujete?

Vyhovuje Vam to, nebo byste mél(a) o naplni spolecnych setkani jinou predstavu?

15.  Opoustite také nékdy DS — prip. jak ¢asto a co obvykle délate?



PRILOHA 9

a) ROZHOVORY S KLIENTY USP BARBORA KH

VYHODNOCENI - SKUPINA 1

Klient K17 K2 K37 K47 K5™ K6™"
Vék 88 76 65 80 80 82
Priamérny vék 78,5

K1 — oznaduje (prvniho) klienta, v tomto piipadé Zenu, s kterym jsem v této skupiné hovotila, analog. K2, K3,..., K6

1. Jak dlouho jiZ Zijete v domové pro seniory?
Klient K17™ K27 K3%™ K47 K5™ K6™™
Délka pobytu 36 2,5 48 6 11 35
(v mésicich )
Priamérna DP 23,08

2. Jaké bylo VaSe zaméstnani/povolani?
Klient K17 K27 K37 K47 K5™ K6™"
Povolani délnice administrativni uklizecka délnice vojak z délnice

pracovnice povolani

3. Jaké byly Va$e koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a):

(v mladi, pfed odchodem do diichodu, pfed nastupem do DS)

Klient Ptedchozi ziliby klienti

K17 préace na zahradce, ptiroda

Ko7 hlavné ptiroda, vychazky do lesa, pleteni

K37 vylety — pamatky a piiroda

K4%na Cetba, prace na zahradce

K5muz automobilismus, vylety do pfirody

K6 hlavné Cetba, ruéni prace - §iti, plavani, zpév, hrani karet

4. Co patfi k Vasim zalibam v soucasné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zaliby klientd

K17 Cetba

K% Cteni, ruéni prace — pleteni (pozn.:celozivotni zaliba) a ha¢kovani, vylety do ptirody
K3%m Cetba (noviny, ¢asopisy), poslech radia, pozorovani okoli

K47 Cetba, péce o kvétiny, pfiroda

K5 lusténi kiizovek, (karty, stolni hry)

K6™™ Cetba (celozivotni zaliba)




5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

Klient Zpisob traveni ¢asu v DS

K1%m chodim na aktivity, ¢etba, sledovani televize (hlavné zpravy)

Ko7 Cetba, pleteni, chodim na aktivity, + rehabilitace

K3%m Cetba, radio, televize, lusténi kiizovek (osmismérky), vylety

K47 trochu se nudim, chodim na aktivity

K5™* chodim na aktivity, lustim kfizovky, jezdim na vylety

K6™™ ¢tu,povidam si s ostatnimi, chodim na programy, kavarni¢ku seniort, poslouchdm zpravy, + rehabilitace

6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si pral(a) délat?

(ptip. Miizete popsat ,.idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

Klient Jak by chtéli klienti DS travit ¢as

K17m na chalupé se synem, vylety do pfirody

K% pletenim (celoZivotni hobby)

K37 to co délam, Cist si, popovidat si s ostatnimi, se spolubydlici

K47 hlavné byt v klidu, tfeba si Cist, jesté bych rada ven a zahradni€ila, kdyz je pékné pocasi, ale zdravotni stav
mi to nedovoluje

K5™* rad bych hral karty nebo rtizné stolni hry (uz mam slibeny stolek na pokoj)

K6™™ jsem spokojena s tim, co délam

7. Jste spiSe spoleensky(a) nebo ,,samotai(ka)*

Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolecensky typ/samotar

K17m jak kdy

K% samotaika (tdhne mé to spi§ do pfirody nez mezi lidi)

K3%m spolecenska, jsem rada mezi lidmi

K47 spolecenska, rada si popovidam

K5™ diiv jsem byl hodné spolecensky a rad jsem vyrazel mezi lidi, ale tady neni moc lidi, se kterymi bych mohl
mluvit

K6 ™ spole¢enska — mam rada lidi

8. Ukastnite se aktivit, které probihaji zde v domové? Co Vam iicast v programech p¥inasi?

Klient Divody, které vedou klienty k u¢asti na programech

K1%m ano, popovidam si a zjistim co je kde nového

Ko™ ano, lépe mi to zde utece, nékteré aktivity mé bavi

K3%m ano, bavi mé to, hlavné mizu dokazat ze néco umim, a taky se nau¢im néco nového

K47 ano, zajima me to, dozvim se, co se dé&je kde nového, ve svéte, politicka situace apod.

K5™ ano, hlavné mi utece Cas, zabavim se, taky si myslim, Ze tfeba cvieni paméti mi pomaha — bystii mysl,
ostatniho se Gc¢astnim spis abych se nenudil

K6™m ano, bavi mé to, rada si zacvi¢im, popovidam si




9. Utastnite se nékterych aktivit pravideln&?
(pokud ANO, tak kterych)

Klient Programy, kterych se klienti pravidelné ucastni

K1%m ano, vSech co probihaji (hlavné dilny a cvic¢eni paméti)

K% cvi¢eni paméti nebo videoprojekce (ale ne uplné pokazdé, dokazu se zabavit i sama)

K3%™ ucastnim se docela Casto, ale ne pokazdé — hlavné dilen (peceni, nebo délame vyzdobu) a vyleti
K47 ano, pamét, dilny a kavarni¢ka

K5™ ano, trénovani paméti a vylety

K6™™ ano, na vSechno (pamét, dilny aj.)

10. Utastnite se také dalsich akei v DS —v ylety, navitéva divadla, oslavy narozenin atd.?

Klient Jednorazové akce, probihajici v DS, kterych se klienti uc¢astni

K1%m ano, rada jezdim na vylety, jedu tak 4x az 5x do roka, chodim na rtizna vystoupeni — kouzelnik, divadlo,
hudebni produkce

K% ano, rada se toho u¢astnim a ¢asto jezdim na vylety

K3%™ ano, chodim na hudebni produkce, nebo na oslavy narozenin — kdyz m¢ pozvou

K47 ano, ucastnim se oslav narozenin a akci v DS, to mam velmi rada, na vylety nejezdim — rada bych, ale kvuli
zdravotnimu stavu nemohu (pozn. klientka je na vozicku, silna diabeti¢ka, ma amputovany obé nohy)

K5™* ano, jezdim na vylety, tak 2x do mésice, i€astnim se i hudebni produkce nebo divadelnich pfedstaveni

K6™™ ano, chodim na oslavy narozenin, viechny spolecenské akce (hudba, divadlo apod.) a taky na kavarnicku,

na vylety nemizu ze zdravotnich divodii

11. Opoustite také nékdy DS — pFip. jak ¢asto a co obvykle délate?

Klient Jak ¢asto Klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji

K1%m ano, jezdim na navstévu k ptibuznym (nékdy pro mé pfijede syn nebo vnuk, jindy vnucka), asi jednou za
mésic

K% ano, jezdim na vylety i sama — hlavné do lesa, do ptirody, zalezi na pocasi, ale aspon jednou mési¢né (v 1été
Castéji)

K37 ano, na vychazky do mésta z pedagozkou volného Casu, asi 4x do mésice, kouknu se po mésté, co je tam
nového

K47 ano, jezdim s dcerou na chatu nebo mé vyzvednou vnucky a jedeme na vylet, tak 1x az 2x tydn¢

K5™ ano, ale jezdim jen na vylety s domovem, jinak ne, uz $patné chodim

K6™™ ano, v 1ét€ jezdim k pfibuznym, tak na tyden

12. Ktery program/aktivita probihajici v DS Vam vyhovuje nejvice a pro¢?

Klient Program, ktery maji jednotlivi klienti nejradéji

K1%m dilny, hlavné kdyz délame vyrobky na prodejni vystavu — bavi mé to, a vim, Ze to k nécemu je,
K% nejradsi mam vylety

K3%™ bavi mé viechno

K47 bavi mé& v§echno

K5™* bavi mé cviceni paméti

K6ana

bavi m¢ vSechno




13. Ktery program nebo ¢innost z nabidky Vas naopak bavi nejméné a proc?

Klient Program, ktery jednotlivym klientim vyhovuje nejméné

K1%m bavi mé vechno, aspoit mi to tu utece (moc nechodim na promitani, $patné sly$im)

Ko%na ani nevim, kdyz mé to nebavi, tak tam nejdu

K3%m nevim, mozna spoleény trénink paméti

K47 bavi mé v§echno (moc nemusim vySivani)

K5™~ u hudebnich produkci mi vadi, kdyz je hudba moc hlasité, a nechodim na dilny (to neni pro mé¢ — je to pro
zensky)

Ko™ nic

14. Podle jakych kritérii si vybirate program, kterého se budete ucastnit? Co hraje pfi rozhodovani hlavni roli?

Klient Kritéria, podle kterych se klienti rozhoduji pro jednotlivé programy
K17 - aktivita mé bavi

- vyhovuje mi ¢as, ve kterém aktivita probiha
K% - podle toho, jak se zrovna citim
K37 - aktivita me¢ bavi

- rozhoduji se podle lidi, ktefi se programu u¢astni
K47 - aktivita mé bavi, zajima, jsem zvédava

- vyhovuje mi ¢as, ve kterém aktivita probiha

- rozhoduji se podle lidi, ktefi se programu uéastni
K5™* - aktivita m¢ bavi a zajima
K6™™ - aktivita mé& bavi

15. O jaky druh aktivit byste mél(a) zajem, co v nabidce postradate?

Klient Aktivity, které klienti v nabidce postradaji

K17%m ani nevim, jsem takhle spokojena

K% ja jsem spokojena, zabavim se i sama

K3%m jsem spokojena

K47 tady je vSechno, ¢lovek si miize vybrat

K5™ ani nevim co bych chtél nebo mohl délat jiného — spi$ ze zdravotnich divodu, ale uz se t€§im na ten stolek
K6™™ jsem spokojend

16. Je néco, co byste zménil(a) v jiZ probihajicich programech?

Klient Navrhy Kklienti na zmény ve stavajicich programech

K17 ani ne, nic

K27 ani ne

K37 sta¢i mi to jak to je, vyhovuje mi to

K4ana ne

K5™* jen ta moc hlasita hudba (pozn.: pfilis hlasitd hudba pii hudebnich vystoupenich v domové), jinak nic

K6ana

ne




17. Pripada Vam soucasna nabidka aktiviza¢nich programi dostate¢na? ANO/NE

Klient Je nabidka aktiviza¢nich programu dostate¢na

K1%m ano, jsem spokojena

Kziena ano

K37 ano

K47 ano, vzdy je z ¢eho vybirat

K5™* ano, jsem vcelku spokojen, nabidka mi pfipada dostatecna, ale nekteré programy jsou urcené pro zeny
K6 ™ ano, mé to Gplné vyhovuje




b)

ROZHOVORY S KLIENTY USP BARBORA KH
VYHODNOCENI - SKUPINA 1II

Klient K1™ K2™ K37 K47
Vék 88 67 75 84
Priamérny vék 78,5

K1™? — oznatuje (prvniho) klienta, v tomto ptipadé muze, s kterym jsem v této skupiné hovotila, analog. K2, K3, K4

1. Jak dlouho jiZ Zijete v domové pro seniory?
Klient K™ K2™” K37 K47
Délka pobytu 30 30 9 24
(v mésicich)
Priamérna DP 23,25

2. Jaké bylo VaSe zaméstnani/povolani?
Klient K1™ K2™” K37 K47
Povolani délnik soustruznik prodavacka délnice

3. Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pfed odchodem do dichodu, pfed nastupem do DS)

Klient Pi'edchozi zaliby klientd

K1™ prace se dfevem, udrzba domu, prace na zahradé

Ko™~ vylety do piirody — éundry

K3%m vylety do pfirody, camping, country

K47 domécnost (domadci prace, vafeni, peceni atd.) a prace na zahradé

4. Co patfi k Vasim zalibam v soucasné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zaliby klienti

K1m™ Cetba, televize (hlavné cestopisy), popovidat si - rad se zasméju
Ko™ Cetba — detektivky, cestopisy, piiroda

K3%m lustim kiiZovky, Cetba (biografie, Zivotopisy slavnych)

K47 hlavné kfizovky, etba, vecer seridly v televizi

5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

Klient Zpisob traveni ¢asu v DS

K1™= ¢tu si nebo sleduji televizi, jdu se projit na chodbu nebo ven, popovidat si s ostatnimi
Ko™ ¢tu a odpo¢ivam (i ptes den 2x nebo 3x usnu)

K37 sedim, ob¢as se nudim, ¢tu, lusti kiizovky, denné mé tady navstévuje manzel

K47 lustim kiiZovky, prochazi se po chodbé




6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si pral(a) délat?

- (pfip. Muizete popsat ,,idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

Klient Jak by chtéli klienti DS travit ¢as

K1m™ to nedokazu fict, nikdy jsem o tom takhle nepiemyslel

Ko™ chtél bych byt mladsi a zdravej, pak bych chodil za zenskejma

K37 rada bych chodila ven na prochazky, bohuzel to nejde ze zdrav. divodi
K47 ani nevim

7. Jste spiSe spolecensky(a) nebo ,,samotar(ka)“?

Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolecensky typ/samotar

K1m™ spi§ samotaf, ale kdyz mam chut’ nemam problém si s nékym popovidat

Ko™ ani nevim, jak kdy

K37 spolecenska, rada si popovidam

K47 spi§ samotaika, nemusim moc povidat (jen s mélo lidmi si rozumim — $patné slySim a taky jde o intelekt)

8..Utastnite se pravidelnych aktivit v domové, p¥ip. jakych, a pro€ se jich agastnite?

Klient Ukastni se klienti pravidelnych aktivit v DS adiivody, které je k utasti vedou

K™= spi$ ne (jenom masaz, v ramci individualni rehabilitace), a chodim docela pravidelné na kavarnicku
K2m™* moc ne

K3 ne, jen vyjime¢né (dilna — popovidat si, néco udélat)

K47 ted’ ani ne, ze zdravotnich divodi — dfive jsem chodila na dilny

9..Pro¢ se neucastnite nabizenych programi?

Klient Diivody, pro¢ se klienti aktiviza¢nich programii v domové netcastni

K1m™ - nemam si tam s kym popovidat, nerozumim si s t¢éma lidma

Ko™ - nevyhovuje mi ¢as, ve kterém aktivity probihaji (¢asto v tu dobu spim)
- nechodim ze zdravotnich diivodd, jinak by mé to bavilo

K3 - necitim se dobfe ve spole¢nosti vice lidi

K47 - nechodim ze zdravotnich diivodd, jinak by mé to zajimalo

10. Jakého jiného programu byste se byl(a)ochoten(na) ucastnit? Ktery program v nabidce postradate?

Klient Aktivity/programy, které klienti v nabidce postradaji

K1m™ nevim, nic mi nechybi - ja se umim zabavit sdm

Ko™ nabidka mi docela vyhovuje, spi§ nechodim kvili zdravi nebo ¢asu, nebo mam sviij program (jdu do mésta
apod.)

K37 ani nevim, jsem spokojend, zabavim se sama

K47 ani nevim, nic mé nenapada

11. Utastnite se nékterych jednorazovych ch aktivit — vyleti, oslav apod.?

Klient Jednorazové akce, probihajici v DS, kterych se klienti uc¢astni

K1™= ano, ucastnim se hudebni produkce a pravidelné kazdou ned€li chodim na kavarni¢ku seniori, vyleti se
neucastnim ze zdrav. diivod

Ko™ ano, jezdim na vylety, tak 2x az 3x za mésic

K3%m ano, pomérné ¢asto — hlavné hudebni produkee, vyletti se neticastnim — jezdim spolu s manzelem

K47 ano, jezdim na vylety, ale jen obcas (ze zdrav. diivodl)




12. Uvital(a) byste vétsi Cetnost téchto akci, pFip. co jiného byste chtéli délat?

Klient Spokojenost klienti s Cetnosti a pestrosti jednorazovych akei -chtéli by vice téchto aktivit
K1m™ ani ne, nevyhovuje mi slozeni klienttl, ktefi se jich Gc¢astni

Ko™ mozna vylety, rad bych jezdil co nejéastéji, hlavné na mista, co si pamatuji z mladi

K37 nevim

K47 ani ne

13. Opoustite také nékdy DS — pFip. jak ¢asto a co obvykle délate?

Klient Jak ¢asto Klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji

K1™= ano, se synem jezdime na vylety po okoli, asi 5x do roka

Ko™ ano, obcas jezdim i sam na vylety a ¢asto chodim do mésta ,asi 3x nebo 4x tydné, nakoupim si, nékdy si
dam pivo a pozoruji co se déje venku

K3%™ ano, s manzelem jezdime hlavné na vylety po okoli, zalezi to na pocasi — v 1ét€ jsme jezdili i denné¢, ted’ uz
méné

K47 jen vyjimeéné jdu do mésta, ani nemam moc zajem - nedéld mi to dobfe, myslim zdravotné

14. Vyhovuje Vam tento stav ,,neucastnéni se*“ nebo byste jej chtél(a) zménit?

(ptip. Jak? Co by podle Vas mohlo vést ke zméné?)

Klient Spokojenost klientii se sou¢asnym stavem
K1™ vyhovuje mi to
Ko™ docela mi to vyhovuje, je to spise otazka zdravi
K37 ano
K47 veelku ano
15. Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programi? ANO/NE
Klient Maji klienti piehled o aktivitach, které probihaji v domové
K1 Ano
Ko™ Ano
K37™ Ano
K47 Ano




c) ROZHOVORY S KLIENTY USP BARBORA KH

VYHODNOCENI - SKUPINA III

Klient

K1 Zena Kziena K32ena K42ena

Vék

83 90 100 77

Primérny vék

87,5

K1 — oznaduje (prvniho) klienta, v tomto piipad& Zenu, s kterym jsem v této skupiné hovofila, analog. K2, K3, K4

1. Jak dlouho jiZ Zijete v domové€ pro seniory?

Klient

K1 zena Kziena K3iena K4iena

Délka pobytu

(v mésicich)

60 0,25 36 12

Priamérna DP

27,06

2. Jaké bylo VaSe zaméstnani/povolani?

Klient

K1 Zena K22ena K32ena K4Zena

Povolani

pravodkyné v domécnosti ucitelka mzdova udetni

3. Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pfed odchodem do dichodu, pted nastupem do DS?

Klient Predchozi zaliby klientt

K1%m vzdycky mé zajimala historie, konickem mi byla i ma prace (pruvodkyné) a také mé vzdy bavily jazyky (AJ,
FJ, NJ, RJ), bavilo mé¢ i starat se o domacnost (hlavné vareni)

K% zahradka, a viibec pfiroda — vylety do pfirody, houbateni, cestovani, taky etba

K3%™ hlavné sport (lyzovani, plavani, hrala jsem vodni pdlo atd.) a kultura (divadla, koncerty)

K47 kultura (hlavné divadlo), tanec, p&si turistika, a ruéni prace — pleteni, Siti

4. Co patfi k Vasim zalibam v souc¢asné dobé?

(ptip.Mate néjakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zaliby klientd

K1%m Cetba (napf. FrantiSek Kozik)

K% ¢teni (pf. Franti§ek Nepil)

K3%™ moc toho neni, Spatné€ vidim i slySim, obcas posloucham radio
K47 trochu pletu, lustim kiizovky, éteni

5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

Klient Zpisob traveni ¢asu v DS

K1%m ¢tu si, procviuji si cizi jazyky, hledam si v atlase svéta — vzdycky si délam poznamky, o tom co jsem se
dovédéla nového, snazim se néjak zaméstnat a procvicit si mozek, abych nezakrnéla

K% hodné tady ¢tu, ale spi§ asopisy a noviny

K3%™ Casto jen koukdm z okna a pozoruji okoli, taky za mnou denné chodi dcera — popovidat si

K47 Casto odpocivam, nékdy si ¢tu nebo lustim kiizovky, koukdm na televizi (hlavné vecer na serialy)




6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit,co byste si pral(a) délat?

(ptip. Miizete popsat ,,idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

Klient Jak by chtéli klienti DS travit ¢as

K1%m chei byt hlavné v klidu a spokojena

K% kdybych mohla byt venku a pracovat na zahradé

K3%m ani nevim, neni moc véci, co bych mohla délat

K47 chtéla bych zase vafit a péct cukrovi (ale ted’ se bojim jit s ostatnimi, protoze ¢asto padam — takze ted’

nemuzu ze zdrav. divodi)

7. Jste spiSe spolecensky(4) nebo ,,samotar(ka)“?

Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolecensky typ/samotar
K17m jsem hodné spolecenskad a ted’ mi tu chybi kontakt s lidmi
K% samotaika, vzdycky jsem byla takova

K37 diive jsem byla spolecenska, ted’ uz ani ne

K47 spoleCenska, rada poznavam nové lidi

8. Znite aktualni nabidku volnocasovych aktivit, které v DD probihaji?

ANO/NE

(ptip. z jakého diivodu ji neznate: nezajimate se o to, /nemate k témto informacim pfistup

Klient Znaji Klienti nabidku aktivizaénich programi

K17 ano

K% ne, jsem zde teprve tyden, teprve si zvykam, takze jsem se o to jesté ani nezajimala
K37 ano

K47 ano

9. Utastnite se/vyuZivate nékteré z nabizenych aktivit?
e pokud ANO:

Kterych aktivit se ucastnite, pFip. nav§tévujete nékteré pravidelné?

Klient

Programy, kterych se klienti uc¢astni

K4Zena

obcas se ucastnim cvi¢eni paméti a nékdy jdu na oslavu narozenin nebo na zivou hudbu — byla jsem tam

zatim 3x nebo 4x (pozn. klientka je v domové 1 rok)

Klient

Co klienty vede k ucasti na programech

K4Zena

jdu tam, kdyz mam naladu na spole¢nost

Podle jakych kritérii si vybirate aktivity, kterych se ucastnite?

Klient

Kritéria, podle kterych se klienti rozhoduji pro jednotlivé programy

K4Zena

- ¢aste¢né rozhoduji se podle lidi, ktefi se programu tcastni

- chei si hlavné popovidat™

+ jak velkou roli ma

pri Vasem vybéru jejich dostupnost (tj. zda a jakym zptuisobem se tam muzete dopravit)

Klient

Vliv dostupnosti aktivity na pripadnou ucast klienta

K4Zena

hraje to také urcitou roli, sama se tam nedopravim (€asto padam) a nechci pofad nékoho obtézovat




e pokud NE:

Klient Diivody, pro¢ se klienti aktivit netacastni
K17m - nemtizu se na aktivitu sama dopravit
- ze zdrav. diivodi, asi bych to nezvladla pfedev§im psychicky
K2%™ - nevyhledavam spolecnost jinych lidi
- nemuzu se na aktivitu sama dopravit
- hlavné zdravotni stav
- teprve si tady zvykam
K3%™ - nemuizu se na aktivitu sama dopravit /

- hlavn¢ zdravotni stav

10. Je néco, co Vam brani v Gicasti na aktivité, presto Ze byste o ni mél(a) zijem?

Klient Piekazky, které klientiim brani v ucasti na aktivité
K1%m spi§ jen zdrav.stav a psychika

K27 zdravotni stav

K37 hlavné zdravotni stav, jinak by mé to bavilo

K47 muj zdravotni stav (ale ted’ se to pomalu lepsi)

11. Uvital(a) byste moZnost uicastnit se vétSiho poctu aktivit nebo jste se sou¢asnym stavem spokojen(a)?

Klient Spokojenost klientii se sou¢asnym stavem

K1%m jsem veelku spokojend, nevim, co bych mohla délat
K27 ani nevim

K37 uz se s tim neda nic délat

K47 takhle mi to vyhovuje

12. Napada Vas, co by se dalo zménit, abyste se mohl(a) ucastnit téch programi, o které mate zajem?

Klient Navrhy zmén, které by klientiim umozZnily p¥ip. uc¢ast na programu
K1%m ne, zdav.stav mi to nedovoluje

K2%™ ted’ mé nic nenapada

K3%n ani ne, kvili zdrav. stavu

K47 ne, je to jen na mém rozhodnuti a takhle mi to vyhovuje

13. Kdybyste si mohl(a) vymyslet program, ktery by odpovidal Vasim predstavim a moZnostem, co by to bylo?

Klient Navrhy na program, ktery by odpovidal aktualnim moZnostem jednotlivych klienti

K1%m popovidat si — kdyby za mnou nékdo pfisel a popovidal si se mnou (pozn. je na pokoji s hluchou pani)
K27 nevim

K3%m nékoho s kym bych si mohla popovidat

K47 nic mé nenapada — jsem pohodIngjsi, rada spim (je to ovlivnéno i léky a mou nemoci)




14. Dochazi za Vami pravidelné nékdo z personalu, dobrovolnika? ANO/NE
dvé klientky (K2”™, K3%") odpovédéli, Ze ne

jedna (K2™) je zde teprve tyden — byla za ni pedagozka volného ¢asu, aby s ni ppohovofila a zjistila, co by chtéla délat

druha klientka( K3™ ) uvedla, Ze ji denné navitévuje dcera a obéas si s ni pfijde nékdo popovidat (pozn. u této klientky podle

informaci od pedagozky volnéo ¢asu probiha 2x tydné individualni program — individualni rehabilitace a nacvik sobé&staénosti)

. pokud ANO:
Jak ¢asto za Vami dochazi? Jakym ¢innostem se spole¢né vénujete?
Klient Jak ¢asto u klientid probiha individualni aktivizace a co obnasi
K1%m chodi vétsinou 3x tydné rehabilitaéni sestra, jde se se mnou projit na chodbu, délame rehabilitacni cviceni,
popovidame si a taky za mnou chodi pani N. (pozn.: pedagozka volného ¢asu) na cvieni paméti nebo jen tak
popovidat
K47 tak 1x tydn¢ (zdravotni sestra — podle toho jak ma sluzbu), povidame si

Vyhovuje Vam to, nebo byste mél(a) o naplni spole¢nych setkani jinou piedstavu?

Klient Spokojenost klientii s naplni individualni aktivizace
K1%m vyhovuje mi to (rdda bych i ast&ji, ale vim, Ze maji hodné& prace)
K47 vyhovuje mi to

15. Opoustite také nékdy DS — prip. jak ¢asto a co obvykle délate?

Klient Jak ¢asto klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji

K17 ne, kvuli zdravotnimu stavu

K% zatim ne, jsem tu teprve kratce

K3%™ uZ ne

K47 o svatcich byvam u rodiny, pfijdou ostatni pfibuzni, povidame si a vzpominame , jinak uz DS neopoustim,
ale mam dost navstév — chodi za mnou pecovatelka, co mi nosila obédy, kdyz jsem jeSt¢ byla doma,
sousedka, kamaradka, rodina, takze mam kazdy den né&jakou navstévu




PRILOHA 10

ROZHOVORY S KLIENTY DOMOVA PRO SENIORY A LIDI
S HANDICAPEM BETHESDA
VYHODNOCENI - SKUPINA 1

Klient

K1 Zena K22ena K3Zena

VEK (v letech)

81 85 92

Primérny vék

86

K17™ — oznaéuje (prvniho) klienta, v tomto piipadé Zenu, s kterym jsem v této skupiné hovofila, analog. K2, K3

1. Jak dlouho jiZ Zijete v domové pro seniory?

Klient Kl Zena K22ena K3Zena

Délka pobytu 16 48 12

(v mésicich)

Primérna DP 25,33
2. Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?

Klient Kliena K22ena K32ena

Povolani ekonomka ufednice — administrativa v domécnosti
3. Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pfed odchodem do diichodu, pied nastupem do DS)

Klient Pi'edchozi zaliby klientd

K17m Cetba, tanec, sport (hlavné hazend)

K27 hlavné Cetba a historie

K3%n etba (historické romany), vylety (pamatky — hrady a muzea), sport (volejbal),
4. Co patii k Vasim zalibam v souc¢asné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zaliby/zajmy klientd

K1%m hlavné Cetba (knizky z knihovny domova, nebo i Casopisy), lusténi kiizovek, obcas televize (cestopisy,
soutéze atd.)

K% knihy, ale uz Spatné vidim, takze si to posloucham na kazetach (namluvené knizky zknihovny
v Podébradech) — hlavn¢ historické véci, knizky a historie jsou moje celozivotni hobby

K3%m obgas &tu (historické romany, detektivky)

5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

Klient Zpisob traveni ¢asu v DS

K1%m chodim na cvi¢eni paméti a promitani filmd, neni tady moc co délat

K2%™ rano chodim na cteni z bible, pak chodim na skupinové rehabilitacni cviceni, posloucham kazety, povidam
si se spolubydlici

K3%™ hodné tady ¢tu (taky denni tisk) a chodim na promitani filmda




6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si piral(a) délat?
(ptip. Mizete popsat ,,idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)
Klient Jak by chtéli klienti (v) DS travit ¢as
K1%m nevim, tfeba n&jaka spole¢na setkani s ostatnimi klienty, popovidat si, tady je kazdy sam pro sebe
K2%™ kdybych si mohla sama ¢ist
K3%m kdybych mohla chodit, jela bych nékam na vylet nebo $la na prochazku
7. Jste spiSe spolecensky(a) nebo ,,samotar(ka)“?
Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolecensky typ/samotar
K1%m difve jsem byla hodné spolecenska, ale ted’ jsem se pfizptsobila zivotu tady
K2%™ spiSe jsem samotaika, vyhovuje mi to
K3%m difve jsem byla spolecenska, ted’ jsem spi§ samotatka — nemam moc chut’ jit mezi lidi
8. Utastnite se aktivit, které probihaji zde v domové? Co Vam tidast v programech p¥inasi?
Klient Divody, které vedou klienty k ucasti a programech
K17m ano, bavi mé to a myslim si, Ze je to pro m¢ dobré a aspon mam co dé¢lat
K2%™ bavi mé to a nezapomenu myslet, také mi 1épe utikd ¢as, chodim na vse, abych se dostala do spole¢nosti a
pfisla do styku s jinymi lidmi
K3%™ za prvé je to zmena, a za druhé je to docela zdbavné — procvic¢im si mozek
9. Utastnite se nékterych aktivit pravidelng?
(pokud ANO, tak kterych)
Klient Programy, kterych se klienti v DS pravidelné ucastni
K1%m ano, pravidelné chodim na cviceni paméti a videoprojekce
K% chodim pravidelné na ergo (do dilny, na cvi¢eni paméti i na filmy), na dopoledni ¢teni z bible, a taky na
skupinové rehabilita¢ni cviceni
K3%m pravidelné chodim na cvi¢eni paméti
10. Utastnite se také dalSich akei, které porada zdejsi DS —vylety, navitéva divadla, oslavy narozenin atd.?
Klient Jednorazové akce, probihajici v DS, kterych se klienti uc¢astni
K1%m chodim na oslavy narozenin a ted’ se chystam na vylet vanoéni Prahou s Zivotem 90
K2%™ jezdim na vylety, chodim na oslavy narozenin - ucastni se vieho, co zde probiha
K3%m chodim na oslavy narozenin, na vylety nejezdim kvuli zdrav. stavu
11. Opoustite také nékdy DS — p¥ip. jak ¢asto a co obvykle délate?
Klient Jak ¢asto Klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji
K1%m pouze kdyZ je n&jaky vylet organizovany domovem (uz nemam rodinu), to je tak 2x az 3x ro¢né
Ko™ ano, kazdy vikend travim s rodinou, povidame si a také si hraju s pravnouckem

K3ana

uz ne




12. Ktery program/aktivita probihajici ve zdejSim DS Vam vyhovuje nejvice, a pro¢?
Klient Program, ktery maji jednotlivi klienti nejradéji
K1%m nejvice mi vyhovuje cvieni paméti nebo néjaky pekny film
K% nejvice mé bavi cvieni paméti a taky rehabilitaéni cviceni
K37 cviceni paméti
13. Ktery program nebo ¢innost z nabidky Vas naopak bavi nejméné, a pro¢?
Klient Program, ktery jednotlivym klientiim vyhovuje nejméné
K17m jdu skoro na v§e, moc tady toho neni
K27 bavi mé¢ vice méné vsechno
K37 nevim
14. Podle jakych kritérii si vybirate program, kterého se budete ticastnit? Co hraje pfi rozhodovani hlavni roli?
Klient Kritéria, podle kterych se klienti rozhoduji pro jednotlivé programy
K1%m - aktivita mé bavi a zajima,
K27 - aktivita mé bavi
- ¢astecné 1 podle lidi, ktefi se programi tiCastni
K3%m - aktivita mé bavi,
15. O jaky druh aktivit byste mél(a) zajem, co v nabidce postradate?
Klient Aktivity, které klienti DS v nabidce postradaji
K17m ani nevim, chybi mi spiS ta moznost sejit se a popovidat si
Ko nevim, staci mi to
K3%™ nevim, ted’ ndm chybi individualni rehabilitace
16. Je néco, co byste zménil(a) v jiZ probihajicich programech?
Klient Navrhy klienti na zmény ve stavajicich programech
K17 veelku mi to vyhovuje
K% ne, jsem spokojena
K37 ani ne
17. Pripada Vam soucasna nabidka aktivizaénich programi dostatecna? ANO/NE
Klient Je nabidka aktiviza¢nich programi pro klienty dostate¢na
K1%m ano, mohlo by jich byt vice, ale mé osobn¢ to staci
K% ano, tady se pofad néco déje
K3%™ ano, v posledni dobé je to lepsi, mizeme se aktivné zapojit (dfive spis pasivné — spolecné cteni)




b) ROZHOVORY S KLIENTY DOMOVA PRO SENIORY A LIDI
S HANDICAPEM BETHESDA
VYHODNOCENI - SKUPINA II

Klient K1™? K2™# K37

Vék (v letech) 85 82 82

Priumérny vék 83

K1™? — oznatuje (prvniho) klienta, v tomto ptipadé muze, s kterym jsem v této skupiné hovofila, analog. K2, K3.

! Jak dlouho jiz Zijete v domové pro seniory?

Klient K1™ K2™* K3%™

Délka pobytu 42 33 10

(v mésicich)

Primérna DP 28,33
2. Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?

Klient Klmui K2mu2 K3Zena

Povolani ekonom technik ufednice, socialni pracovnice
3. Jaké byly VasSe koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pfed odchodem do diichodu, pfed nastupem do DS)

Klient Pi'edchozi zaliby klientd
K1m™ Sachy a cestovani, sport (fotbal)
Ko™ pesi turistika, vylety do pfirody, cetba
K3%m etba, ruéni prace — hlavné pleteni

4. Co patii k Vasim zalibam v souc¢asné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zaliby klienti

K1™ celozivotni koni¢ek Sachy a cestovani (oboje provozuji dodnes)

Ko™ pfiroda, i cetba sou mé celozivotni zaliby

K3%m ruéni prace, Cetba (hlavné historické véci) — tomu se vénuji cely zivot, televize (hlavné sportovni programy)
5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

Klient Zpisob traveni ¢asu v DS

K1™= kdyz to jde, tak kazdy den n€kam vyrazim, bud’ jedu na vylet, nebo za znamymi a pfibuznymi, jdu si nékam

zahrat Sachy, n¢kdy si vyjedu i na delsi dovolenou (cestuji se synem), a kdyz je osklivé pocasi, tak hlavné

¢tu nebo si povidam s ostatnimi, nékdy si tfeba néco uvatim nebo upecu

Ko™ hlavné cetba, prochazky po okoli, n¢kdy jedu i na mensi vylet (ale uz malo kdy — kvili mému zdravotnimu
stavu)
K3%™ predevsim jsou to rucni prace — hodné pletu a vySivam, pak je to cetba nebo televize (zabavim se, cely den

mam co délat, ani nestihnu vse, co bych chtéla)




A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si pial(a) délat?
(ptip. Mizete popsat ,,idedlni den®, tak jak byste jej cht¢l(a) prozit?)

Klient Jak by chtéli klienti (v) DS travit ¢as
K1m™ ja si program udélam sam (takze d€lam jen to co chei, to co si pieju), idedlni den tak prozivam témer kazdy
den
Ko™ chtél bych zase vyrazit na né&jaky vylet (ale ted’ to ze zdrav. diivodi moc nejde)
K3%m ja ho prozivam kazdy den
7. Jste spiSe spolecensky(a) nebo ,,samotar(ka)“?
Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolecensky typ/samotar
K1™= jsem spolegensky, vzdycky jsem byl
Ko™ jsem spis spolecensky, ale nékdy jsem taky rad sam — jak mi to zrovna vyhovuje
K3%m ja jsem spise samotarka, zabavim se sama, nikdy nemam dlouhou chvili — sama si vysta¢im a také jsem byla
cely zivot v soukromi sama — lidem se nevyhybam, ale ani je obzvlast nevyhledavam
8. Utastnite se pravidelnych aktivit v domové, ptip. jakych, a pro¢ se jich aastnite?
Klient Ukastni se klienti pravidelnych aktivit v DS adiivody, které je k utasti vedou
K™ ne
Ko™ vétsinou ne, ale ted’ se obcas GiCastnim skupinového rehabilitaéniho cviceni (poméaha mi to a délam néco pro
sebe),
K3Zena ne
9. Pro¢ se neucastnite nabizenych programi?
Klient Diivody, pro¢ se klienti aktiviza¢nich programii v domové netcastni
K1m™ - nevyhovuje mi nabidka programd, to neni pro meé
Ko™ - nevyhovuje mi nabidka - skladba programd, je to hlavné pro Zeny a ja mam své aktivity
K3%™ - nevyhovuje mi nabidka - aktivit je zde velmi malo
10. Jakého jiného programu byste se byl(a)ochoten(na) ucastnit? Ktery program v nabidce postradate?
Klient Aktivity/programy, které klienti v nabidce postradaji
K1m™ ja se zabavim sdm, mam pomérné nabity program (Sachové turnaje, navstévy, vylety do pfirody, po
Cechach i do ciziny apod.)
Ko™ ani nevim, mam své vlastni aktivity
K3%m chybi mi tady vhodné prostory, kde bychom se mohli schazet a provozovat néjakou spole¢nou aktivitu (ja to
sice nepotiebuji, ale pro ostatni by to mohlo byt dobré — aspon si to myslim, vzhledem k mym ptedchozim
zkusenostem z jinych zafizeni), ale lidé by taky méli pracovat sami na sob¢ a sami se snazit néco délat
(necekat jen na to, s ¢im kdo pfijde) jinak zpohodlni
11. Utastnite se nékterych jednozovych aktivit —vyleti, oslav apod?
Klient Jednorazové akce probihajici v DS, kterych se klienti ucastni
K1m™ ano, chodim na oslavy narozenin a n¢kdy jedu na vylet s domovem, ale vétSinou jezdim sam
Ko™ ano, pravidelné chodim na oslavy narozenin a také jezdim na vylety — jsou tak 2x az 3x do roka
K3%™ ano, chodim na oslavy narozenin, na vyleté jsem jest¢ nebyla — za tu dobu, co jsem tady, byly jen dva a o ty

jsem neméla zajem




12. Uvital(a) byste vétsi ¢etnost téchto akei, prip. co jiného byste chtél(a) délat?
Klient Spokojenost klienti s Cetnosti a pestrosti jednorazovych akei -chtéli by vice téchto aktivit
K1m™ ne, mozna jen Castéjsi vylety
Komv# nic, zabavim se saim
K3%™ ted’ tady hodn¢ chybi individualni rehabilitace
13. Opoustite také nékdy DS — prFip. jak ¢asto a co obvykle délate?
Klient Jak ¢asto Klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji
K1m™ ano, velmi cCasto, asponl 5x tydné jdu do mésta za rodinou nebo kamarady, zahrat si Sachy nebo jedu na
vylet, taky jezdim docela ¢asto do zahrani¢i — letos jsem byl asi 10x (Polsko, Némecko, Litva, Afrika)
Ko™ ano, kazdou ned¢li travim v cirkevnim spoleCenstvi, 1x mési¢né chodim do Lichtenstejského paldce na
dopoledni koncerty, ob¢as jdu navstivit pfatele, a také se pravidelné 2x ro¢né ti€astnim pobytu, ktery porada
Diakonie cirkve bratrské
K3%m ne, nikoho tady nemam (pochazim z Vidn¢), ale a ni mi to nechybi, netouzim po tom, vylety ani nepreferuji
(uz jsem toho dost sjezdila)
14. Vyhovuje Vam tento stav ,,neti¢astnéni se“ nebo byste jej chtél(a) zménit?
(ptip. Jak? Co by podle Vas mohlo vést ke zmeéné?)
Klient Spokojenost klienti se souéasnym stavem
K1™ naprosto mi to vyhovuje
Ko™ vyhovuje mi to
K3%m ano, vyhovuje mi to
15. Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programu? ANO/NE
Klient Maji klienti prehled o aktivitach probihajicich v domové
K1™ ano
Ko™ ano
K3%™ ano nabidku znam a myslim, Ze je to hodn¢ slabé, ale je to tim, ze je zde mélo personalu, me¢ osobné¢ to ale

nevadi, ja mam sviij program

aktivit je zde velmi malo, pravidelné probihaji jen 3x tydné odpoledne — je zde malo kolektivnich ¢innosti,
takze se ani vzajemné nezname, problém je vtom, ze zde neni zadna vétsi spoleCenska mistnost, kde
bychom se mohli vSichni sejit — takze se spolecné vidame jen v jideln¢ pfi obéd¢ nebo pii oslavach
narozenin — ty byvaji moc pékné, taky zde promitaji filmy — to je podle mé dobré, ale ja uz jsem vétsinu

z nich vidéla, takze tam ani nechodim




C) ROZHOVORY S KLIENTY DOMOVA PRO SENIORY A LIDI
S HANDICAPEM BETHESDA
VYHODNOCENI - SKUPINA II

Klient K17
VEk (v letech) 84

K17™_ oznaguje (prvniho) klienta, v tomto piipadé Zenu, s kterym jsem v této skupin& hovofila.

1. Jak dlouho jiZ Zijete v domové pro seniory?
Klient K17
Délka pobytu 48

(v mésicich)

2. Jaké bylo VaSe zaméstnani/povolani?
Klient K1%m
Povolani délnice
3. Jaké byly VasSe koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pfed odchodem do dichodu, pted nastupem do DS)

Klient Piedchozi zaliby klienti
K1%m predev§im péée o domacnost a o déti, bavilo mé to, hlavné vafeni
4. Co patii k Vasim zalibam v souc¢asné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zajmy klientd

K1%m uz skoro nic, ob¢as si néco prectu — asopisy, hlavné si rada popovidam
5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?

Klient Zpusob traveni ¢asu klientia DS

K1%m vlastné jen ¢ekam na navstévu deery, chodi za mnou kazdy den
6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si piral(a) délat?

(ptip. Mizete popsat ,,idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)

Klient Jak by Klienti chtéli travit ¢as v DS

K17 to je tézké, skoro nic nemizu
7. Jste spiSe spolefensky(4) nebo ,,samotar(ka)“?

Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolec¢ensky typ/samotar

K1%m difve jsem byla spolecenska, ted’ jsem samotaika (ani nemam piilezitost dostat

se mezi lidi)




8. Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programi, které v DD probihaji? ANO/NE
(ptip. z jakého diivodu ji neznate: nezajimate se o to/nemate k témto informacim pifistup)
Klient Znaji Klienti nabidku aktivizaénich programi
K1%m NE, nezndm, ja se o to ani nezajimam (a nevim jak bych se k t¢m informacim
dostala)
9. Utastnite se/vyuZivite nékteré z nabizenych aktivit?

o pokud NE:

Pro¢ se neucastnite nabizenych aktivit, z jakého diivodu?

Klient Diivody, pro¢ se klienti aktivit v DS neacastni
K17m (ted’ uz ne ) hlavné kviili zdravotnimu stavu — dfive jsem jezdila na vylety a to
se mi libilo
10. Je néco, co Vam brani v ucasti na aktivité, piesto Ze byste o ni mél(a) zajem?
Klient Piekazky, které klientiim brani v ucasti na aktivité
K17 zdravotni divody
11. Uvital(a) byste moZnost uicastnit se vétSiho poctu aktivit nebo jste se sou¢asnym stavem spokojen(a)?
Klient Spokojenost klientii se sou¢asnym stavem
K1%m spi§ jsem se s tim smifila
12. Napada Vas, co by se dalo zménit, abyste se mohl(a) ucastnit téch programi, o které mate zajem?
Klient Navrhy zmén, které by klientiim umozZnily p¥ip. ucast na programu
K1%m ani ne, problém je muj zdravotni stav, dfive jsem jezdila na ty vylety nebo do
divadla, ale ted’ uz nemohu
13. Kdybyste si mohl(a) vymyslet program, ktery by odpovidal Vasim pfedstavam a moZnostem, co by to bylo?
Klient Navrhy na program, ktery by odpovidal aktudlnim moZnostem
jednotlivych klienti
K17 to nedokazu fici
14. Dochazi za Vami pravidelné nékdo z personalu, dobrovolniki? ANO/NE

. pokud ANO: za klientkou dochézi dobrovolnice

Jak ¢asto za Vami dochazi? Jakym ¢innostem se spole¢né vénujete?

Klient

Jak ¢asto u klientii probiha individualni aktivizace a co obnasi

K1 Zena

asi 2x mési¢né za mnou chodi dobrovolnice, povidame si

Vyhovuje Vam to, nebo byste mél(a) o naplni spole¢nych setkani jinou piedstavu?

Klient Spokojenost klientii s naplni individualni aktivizace
K17m vyhovuje mi to, jen by to mohlo byt i Castéji
15. Opoustite také nékdy DS — pFip. jak ¢asto a co obvykle délate?
Klient Jak ¢asto klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji

K1 Zena

ted’ uz ne, ale diive si mé dcera ¢asto brala




PRILOHA 11

a) ROZHOVORY S KLIENTY DOMOVA SUE RYDER
VYHODNOCENI - SKUPINA 1

Klient X1 Zena K22ena K3ana
VEK (v letech) 86 83 85
Priumérny vék 84,66

K1 oznauje (prvniho) klienta, v tomto piipadé Zenu, s kterym jsem v této skupin& hovofila, analog. K2, K3

1. Jak dlouho jiZ Zijete v domové pro seniory?
Klient K17 Ko™ K37
Délka pobytu 45 12 10
(v mésicich)
Priamérna DP 22,33
2. Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?
Klient K17 K27 K37
Povolani v domacnosti + administrativni Utednice, administrativa knihovnice, ptekladatelka
pracovnice
3. Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pted odchodem do dichodu, pted nastupem do DS)

Klient Pi'edchozi zaliby klientd
K1%m hlavné kultura (opera, divadlo aj.) a tanec
K% péce o rodinu, prace na zahradg a sport (kolo, lyZe, tenis)
K3%™ cestovani a Cetba
4. Co patii k Vasim zalibam v soucasné dobé?

(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)

Klient Soucasné zaliby/zajmy klientd

K1%m Cetba (denné ¢tu noviny, obcas si prectu né&jakou knizku — cestopisy), sleduji televizni zpravodajstvi —

zajimam se o kulturni a politické déni

K% vychazky, Getba
K3%™ hlavné cetba (to je mij celozivotni konicek ) a také pravidelné cvi¢im na rotopedu
5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?
Klient Zpisob traveni ¢asu v DS
K1%m chodim na aktivity, étu, obas sleduji televizi
Ko™ chodim na rehabilitacni cviCeni a dalsi aktivity, asto jdu na prochazku, obcas se kouknu na televizi
K3%™ ¢tu, ale nékdy se také nudim




6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si piral(a) délat?
(ptip. Mizete popsat ,,idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)
Klient Jak by chtéli klienti DS travit ¢as
K1%m idealni den by byl, kdybych mohla v 1été Castéji ven na zahradu a také abych mohla byt v klidu a délat si
svoji praci — ale to bych potfebovala mit soukromy pokoj
K2%™ nedélala bych nic, jen bych si hovéla
K3%m ja bych chtéla hlavné ven — chodit na prochazky, jezdit na vylety
7. Jste spiSe spolecensky(a) nebo ,,samotai(ka)*“?
Klient Jak se hodnoti klienti DS — spole¢ensky typ/samotar
K17m spiSe spolecenska, ale lidi si vybiram (nebavim se s kazdym)
K% jsem spoledenska, rada si popovidam
K3%™ spolecenska, ja jsem rada mezi lidmi, rdda si popovidam
8. Utastnite se aktivit, které probihaji zde v domové? Co Vam udast v programech piinasi?
Klient Divody, které vedou klienty k ucasti na programech
K1%m na keramiku chodim, protoze mé od détstvi bavilo femeslo, na ,,pamét™ chodim, protoze mam rada vedouci
programu a obdivuju ji a na anglictinu chodim, protoze je podle mé¢ na dobré tirovni a nechci to zapomenout
K2%™ chodim tam, protoze mi to prospiva (hlavné rehabilitacni cviCeni), taky se zabavim a procvi¢im si pamét,
Iépe mi utece Cas
K3%™ bavi mé to, zabavim se a uteCe mi Cas (UCastnim se téméf vSeho, jsem aspon mezi lidmi)
9. Utastnite se nékterych aktivit pravidelng?
(pokud ANO, tak kterych)
Klient Programy, kterych se klienti v DS pravidelné ucastni
K1%m ano, chodim na pamét’, anglictinu a na kavarnicku - je tam i zpivani (dfive jsem chodila pravideln¢ na
keramiku a nékdy na peceni, ale posledni rok uz trochu vynechavam ze zdravotnich divodi — mam huire
pohyblivé prsty)
K% rehabilitaéni cviceni, pe¢eni, kavarna, kulturni odpoledne a cvi¢eni paméti
K3%™ peceni, kavarnicka, keramika a n¢kdy i vytvarné techniky, taky chodim 3x tydné na rehabilita¢ni cviceni
10. Ukastnite se také dalSich akei, které porada DS —vylety, navitéva divadla, oslavy narozenin atd.?
Klient Jednorazové akce, probihajici v DS, kterych se klienti uc¢astni
K1%m ano, obCas tam chodim, tfeba na hudebni produkce — ale jsem dost vybirava, nc¢kdy se ucastnim
prednasek, ale mluvi moc potichu
K2%™ chodim na hudebni vystoupeni a pfednasky, i na vylety
K3%m ano, taky nékdy chodim
11. Opoustite také nékdy DS — pFip. jak ¢asto a co obvykle délate?
Klient Jak €asto klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji
K1%m moc ne, malo se dostanu ven (uz nejsem tak pohybliva) a nechci pofad n€koho prosit, aby mi pomohl —
tfeba na zahradu, obcas jedu na vylet s domovem (tak 1x ro¢né€) — to by mohlo byt ¢astgji, s rodinou se
moc nevidam- vezmou mé k sob&é max. na jeden den na vanoce
Ko™ ano, skoro kazdy den se jdu projit, jdu se podivat na svou zahradku a o vikendech navstévuji piibuzné
K37 uzne




12. Ktery program/aktivita probihajici v DS Vam vyhovuje nejvice, a pro¢?

Klient Program, ktery maji jednotlivi klienti nejradéji
K17 pamét’ a anglictina, z velké ¢asti je to zasluhou vedoucich programu
K% nevim, ja jdu nejradéji ven
K3%™ mam rada v§echny programy
13. Ktery program nebo ¢innost z nabidky Vas naopak bavi nejméné, a pro¢?
Klient Program, ktery jednotlivym klientiim vyhovuje nejméné
K17m kdyz mé to nebavi, tak tam nejdu
Ko%n nemam moc rada keramiku, nechodim tam
K37 cviceni pameéti, uz tam nechodim
14. Podle jakych kritérii si vybirate program, kterého se budete ticastnit? Co hraje pii rozhodovani hlavni roli?
Klient Kritéria, podle kterych se klienti rozhoduji pro jednotlivé programy
K1%m - dané ¢innosti jsem se vénoval(a) jiz pted nastupem do DS

- aktivita mé bavi, zajima, chtéla jsem to vyzkouset

- rozhoduji se podle vedouciho programu/pracovnika, ktery vede aktivitu

K27 - aktivita mé bavi
K3%™ - aktivita mé bavi, zajima
15. O jaky druh aktivit byste mél(a) zdjem, co v nabidce postradate?
Klient Aktivity, které klienti DS v nabidce postradaji
K1%m mohl by tady byt n&jaky krouzek §iti (abych si mohla upravit oblecent)
K27 nic — ja mam hlavné rada prochazky a to chodim denné¢
K3%m potiebovala bych tfeba n&jakého dobrovolnika, ktery by se mnou $el ven
16. Je néco, co byste zménil(a) v jiZ probihajicich programech?
Klient Navrhy klientii na zmény ve stavajicich programech
K1%m ano, tieba u téch prednasek — Casto jsou velmi zajimavé a tak je skoda, Ze je pofadné neslysime
Ko7 ani ne, myslim, Ze se snazi
K37 ani ne
17. Piipada Vam soucasna nabidka aktiviza¢nich programi dostate¢na? ANO/NE
Klient Je nabidka aktiviza¢nich programi pro klienty dostate¢na
K17 rozhodng ANO
K2%™ ANO
K3%m veelku ANO, ale mohlo by jich byt i vic, protoze takhle jsem tfeba 2-3 hodiny sama na pokoji a nemam
co délat




b)

ROZHOVORY S KLIENTY DOMOVA SUE RYDER
VYHODNOCENI - SKUPINA 1II

Klient

K1 Zena K22ena

VEK (v letech)

75 84

Primérny vék

79,5

K17™ — oznaéuje (prvniho) klienta, v tomto piipadé Zenu, s kterym jsem v této skupiné hovofila, analog. K2.

1 Jak dlouho jiz Zijete v domové pro seniory?
Klient K17 K2
Délka pobytu 8 7
(v mésicich)
Primérna DP 7,5
2. Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?
Klient K17 K2
Povolani knihovnice a feditelka knihovny délnice v tiskarnach, pak v
domécnosti
3. Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pfed odchodem do dichodu, pted nastupem do DS)

Klient Piedchozi zaliby klienti
K17m Cetba, vychova déti, rucni prace
K% zpé&v, ruéni prace — vysivani, cestovani
4. Co patii k Vasim zalibam v souc¢asné dobé?
(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)
Klient Soucasné zaliby klienti
K17m Cetba (historické romany)
K% jenom zpivani a hudba , jinak uz nic nedélam
5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?
Klient Zpisob traveni ¢asu v DS
K1%m hodné ¢tu a Gicastnim se rehabilitaéniho cviceni
K% obcas se divam na televizi nebo si s nékym popovidam (obden za mnou chodi na navstévu sestra)
6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si piral(a) délat?
(ptip. Mizete popsat ,,idedlni den®, tak jak byste jej cht¢l(a) prozit?)
Klient Jak by chtéli klienti (v) DS travit ¢as
K1%m nejradéji bych ho stravila s détmi, se svou rodinou
Ko7 nic, uz jsem stard, nechce se mi nic délat
7. Jste spiSe spolecensky(a) nebo ,,samotar(ka)“, a pro¢?
Klient Jak se hodnoti klienti DS — spolec¢ensky typ/samotar
K1%m spi§ samotarka, nemam rada velkou spole¢nost
Ko™ jsem samotarka uz od mladi, mam rada svtj klid




8. Utastnite se pravidelnych aktivit v domové, p¥ip. jakych, a pro¢ se jich u¢astnite?
Klient Ukastni se klienti pravidelnych aktivit v DS adiivody, které je k utasti vedou
K1%m ani ne, chodim jenom na kavarni¢ku (a rehabilitaéni cvicenf)
K27 spis ne, ale obcas jdu na kavarni¢ku — zazpivat si, nékdy chodim i na rehabilitacni cviceni
9. Pro¢ se neicastnite nabizenych programu?
Klient Divody, pro¢ se klienti aktiviza¢nich programii v domové neucastni
K17m - nevyhovuje mi nabidka programi (na rukodélné aktivity — keramiku nebo peceni nechodim ze
zdravotnich diivodl a cvieni paméti nepotiebuji) pozn. klientka ma ochrnutou pravou ruku
K2%™ - necitim se dobfe ve spolecnosti vice lidi
- uz se mi nechce nic délat, nemam o to zajem
10. Jakého jiného programu byste se byl(a)ochoten(na) ucastnit? Ktery program v nabidce postradate?
Klient Aktivity/programy, které klienti v nabidce postradaji
K1%m nic me nenapada, zabavim se sama
Kziena nic
11. Ukastnite se nékterych jednorazovych aktivit —vyleti, oslav apod.?
Klient Jednorazové akce probihajici v DS, kterych se klienti ucastni
K17m n¢kdy jdu na koncert nebo na prednasku
K% ano, chodim na hudebni vystoupeni (Branickou muziku)
12. Uvital(a) byste vétsi ¢etnost téchto akei, pFip. co jiného byste chtél(a) délat?
Klient Spokojenost klienti s Cetnosti a pestrosti jednorazovych akei -chtéli by vice téchto aktivit
Kliena ne
K% ne, nic mi nechybi
13. Opoustite také nékdy DS — prip. jak ¢asto a co obvykle délate?
Klient Jak ¢asto klienti travi ¢as mimo DS a co obvykle délaji
K1%m ano, kazdy vikend travim s rodinou, povidame si nebo jedeme na vylet
K% ano, ma sestra mé pravidelné bere na vychazky po okoli Domova (i nékolikrat tydné)
14. Vyhovuje Vam tento stav ,,neticastnéni se* nebo byste jej chtél(a) zménit?
(ptip. Jak? Co by podle Vas mohlo vést ke zméné?)
Klient Spokojenost klientii s timto stavem
K1%m ano, vyhovuje mi to
Ko7 aplné mi to vyhovuje
15. Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programu? ANO/NE
Klient Maji klienti prehled o aktivitach probihajicich v domové
K17m ano a myslim, ze jich je dostatek
Kziena ano




c)

ROZHOVORY S KLIENTY DOMOVA SUE RYDER
VYHODNOCENI - SKUPINA III

Klient

K1 Zena K22ena

VEK (v letech)

86 84

Primérny vék

85

K17™ — oznaéuje (prvniho) klienta, v tomto piipadé Zenu, s kterym jsem v této skupiné hovofila, analog. K2.

1 Jak dlouho jiz Zijete v domové pro seniory?

Klient K1 K2™™

Délka pobytu 9 7

(v mésicich)

Primérna DP 8
2. Jaké bylo Vase zaméstnani/povolani?

Klient Kl Zena K22ena

Povolani cizojazy¢na korespondentka ucitelka
3. Jaké byly Vase koni¢ky v minulosti, ¢emu jste se vénoval(a)?

(v mladi, pted odchodem do diichodu, pfed nastupem do DS)

Klient Pi'edchozi zaliby klientd
K1%m Cetba, $iti a sport (zimni sporty a plavani)
K2%™ starost o domacnost — vafeni, cestovani — vylety, kultura — divadlo
4. Co patii k Vasim zalibam v souc¢asné dobé?
(ptip. Mate né&jakou zalibu, konicek, kterému se vénujete po cely zivot?)
Klient Soucasné zalibyy klientd
K1%m Cetba — celozivotni zaliba
K% jen si popovidat — nemizu délat nic moc jiného (Spatné vidim, $patné sly§im — nemizu ¢ist nebo koukat na
televizi, jsem obtizné pohybliva
5. Jak travite ¢as v domové pro seniory?
Klient Zpisob traveni ¢asu klienty DS
K1%m Casto mi byva Spatné, takze mizu jen lezet (a hodné Casu tak stravim v posteli), kdyZz je mi lip, tak si ¢tu nebo
se podivam na televizi, ob¢as mé taky vezmou ven na vychazku (jsem na vozicku)
K2%™ mizu jen premyslet, spat, modlit se a obcas si s nékym popovidat
6. A jak byste chtél(a) tento ¢as travit, co byste si piral(a) délat?
(ptip. Mizete popsat ,,idealni den®, tak jak byste jej chtél(a) prozit?)
Klient Zpisob traveni ¢asu klienty DS
K1%m kdybych mohla usila bych si néco na sebe nebo bych $la na prochazku
K% nic moc délat nemuzu - ale jinak, kdybych mohla chodit, chtéla bych nékam ven, na vylet (tfeba do Ptibrami,
tam jsem se narodila)




7. Jste spiSe spolecensky(4) nebo ,,samotar(ka)*“?

Klient Jak se hodnoti klienti DS - spole¢ensky typ/ samotar

K1%m difve jsem byla hodné spolecenska, ale ted’ mam rada klid

K27 spolecenska, rada se pobavim
8. Znate aktualni nabidku aktiviza¢nich programi, které v DS probihaji? ANO/NE

(ptip. z jakého diivodu ji neznate: nezajimate se o to/nemate k témto informacim pfistup)

Klient Maji klienti piehled o aktivitach probihajicich v Domové

K17m ano, nevim to z hlavy, ale program mam u sebe

Ko7 moc ne, ja to moc nevim — néco mi fekne sestiicka, ale o hodné vécech se nedozvim
9. Utastnite se/vyuZivate nékteré z nabizenych aktivit?

pokud ANO:

Kterych aktivit se ucastnite, navstévujete nékteré pravidelné?

Klient Aktiviza¢ni programy, kterych se klienti icastni
K17m keramika, patecni klub — prace s knihou (ale nechodim pravidelné, vse je zavislé na zdravotnim stavu)
K% nékterych ano, ale chodim spi§ na rizné akce - chodim pravidelné na mse, ale téch je malo (moc lidi tam

nechodi), tcastnim se divadelnich pfedstaveni, pfednéasek, byla jsem na modni prehlidce, ucastnim se soutézi

Klient Divody, které klienty vedou k ucasti na programech
K1%m bavi mé to, rdda bych chodila i ast&ji, ale bohuzel kviili mému zdravi to nejde
K% dostanu se mezi lidi, trochu se pobavim a Iépe mi utede ¢as

Podle jakych kritérii si vybirate aktivity, kterych se ucastnite?

Klient Kritéria, podle kterych se klienti rozhoduji pro jednotlivé programy
K1%m - aktivita me¢ bavi, zajim4, vzdy jsem to chtéla vyzkousSet
K% - podle toho, jestli se mi to hodi a pokud se o tom dovim

+ jak velkou roli ma pri Vasem vybéru jejich dostupnost (tj. zda a jakym zpisobem se tam muizete dopravit)

Klient Jak se hodnoti klienti DS spole¢ensky typ/ samotar
K1%m s tim neméam problém, kdyz tam chci jit, tak mé tam nékdo z o$etiovateli doveze
K2%™ n¢kdy je to problém, sama se tam nedostanu

pokud NE:

Pro¢ se neicastnite nabizenych aktivit, z jakého divodu?

Klient

Divody, pro¢ se klienti aktivit v DS neucastni

Kziena

- nevyhovuje mi nabidka — skladba programi (néktera aktivita mi taky nevyhovuje — tieba
pecenti, je u toho moc lidi)
- nevyhovuje mi ¢as, kdy program probiha - bud’ se mi to nehodi nebo o tom nevim

- nemam se na aktivitu jak dopravit




10. Je néco, co Vam brani v ucasti na aktivité, pi‘esto Ze byste o ni mél(a) zijem?
Klient Piekazky, které klientiim brani v uc¢asti na aktivité
K1%m jen mij zdravotni stav
K27 pfedevS§im je to dano mym zdravotnim stavem, o n¢kterych aktivitich zase ani nevim nebo se na né
nemuzu sama dopravit
11. Uvital(a) byste moZnost ucastnit se vétSiho poctu aktivit nebo jste se sou¢asnym stavem spokojen(a)?
Klient Spokojenost klienti se souéasnym stavem
K17m chtéla bych chodit Castéji, ale bohuzel jsem omezena zdravotnim stavem, takze jsem takhle docela
spokojena
K% no, spi$ jsem se s tim smifila (musi mi to tak vyhovovat), mohlo by to byt ¢astéji, ale i tak jsem vcelku
spokojend — jen kdyz mé tam n¢kdo doveze
12. Napada Vas, co by se dalo zménit, abyste se mohl(a) icastnit téch programi, o které mate zajem?
Klient Navrhy zmén, které by klientiim umozZnily p¥ip. uc¢ast na programu
K1%m ne, problém je jen miyj zdravotni stav
K2%™ to je tézké
13. Kdybyste si mohl(a) vymyslet program, ktery by odpovidal Vasim predstavam a moZnostem, co by to bylo?
Klient Navrhy na program, ktery by odpovidal aktuialnim moZnostem jednotlivych klienti
K17m nevim co bych mohla v soucasnosti délat jiného
K% vim, ze délaji co mohou — je t€zké vymyslet néjakou aktivitu, které bychom se mohli Gcastnit, spousta lidi
je na tom zdravotné Spatné, m¢ by stacilo kdybych si méla s kym popovidat
14. Dochazi za Vami pravidelné nékdo z personalu, dobrovolniki? ANO/NE

pokud ANO: pravidelna individualni ergoterapie probiha u jedné klientky

Jak ¢asto za Vami dochazi? Jakym ¢innostem se spole¢né vénujete?

Klient

Jak ¢asto u klientii probiha individualni aktivizace a co obnasi

K1 Zena

1x nebo 2x tydné za mnou chodi o$etfovatelka (také mé 2x tydné navstévuje znamy z pivodniho domova),
oSetfovatelka me bere ven, na zahradu nebo na vylety po okoli a kdyz mi neni dobfe, tak si povidame, a ten

znamy mi pied¢ita a bavime se spolu o knizkach

Vyhovuje Vam to, nebo byste mél(a) o naplni spoleénych setkani jinou piredstavu?

Klient

Spokojenost klienti s naplni individualni aktivizace

K1 Zena

vyhovuje mi to

15. Opoustite také nékdy DS — pFip. jak ¢asto a co obvykle délate?

Klient Jak €asto travi klienti ¢as mimo DS a co obvykle délaji
K1%m ano, tak 1x tydné me vyveze oSetfovatelka ven
K% ano, chodi za mnou pravidelné pan faraf a s tim obcas jedu na vylet (2x — 3x do roka)
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Pti psani prace vychazim z toho, Ze pfevazna ¢ast klientti v domovech pro
seniory je pfi organizovani, planovani a zptisobu prozivani svého asu riiznou
meérou zavislad na zaméstnancich téchto zatizeni, respektive na programech, které
vytvareji, ptipravuji a realizuji. Pokladam si tedy nasledujici otazky: ,,Jaké
programy obvykle probihaji v domovech pro seniory?, ,,Jaké skupin€ klientl jsou
tyto programy primarné urcéeny a jak Siroké spektrum klienti tyto programy
pokryvaji?*, ,,Jak hodnoti aktiviza¢ni programy samotni klienti?*

Cilem mé prace je popsat aktivizacni programy probihajici v domovech pro
seniory a pokusit se na zaklad¢ rozhovori s klienty ve vybranych domovech pro
seniory o jejich zhodnoceni. S vyuzitim informaci od klientti navrhnout piipadné
zmény v probihajicich programech a pokusit se formulovat ndméty vyuzitelné pfti
konstrukci programt novych. Dil¢im cilem prace je pokusit se vypozorovat zda
existuji vyraznéjsi rozdily v aktivizaci klientli u statnich, cirkevnich a soukromych
DS a ptipadné popsat v ¢em tyto rozdily spocivaji. Praktickou ¢ast mé prace tvoii
vyzkum, uskute¢nény formou strukturovanych rozhovort s klienty ve tfech riznych
domovech pro seniory. Hovorila jsem s klienty, ktefi se aktiviza¢nich programt
v domové pravidelné Gcastni, s klienty, ktefi se téchto aktivit obvykle netcastni i
s klienty, ktefi jsou v pfipadné ucasti omezeni v disledku svého zdravotniho stavu.

Z rozhovorl vyplynulo, Ze klienti, ktefi se programt pravideln¢ ucastni jsou
s jejich Cetnosti 1 pritbéhem v zasad¢ spokojeni. Klienti, ktefi se téchto programt
neucastni, tak ¢ini z vlastniho rozhodnuti — ,,netcastnit se a jsou s timto stavem
spokojeni. Obvykle se neucastni pravidelnych aktivit v.domove, ale jednorazové
akce jako jsou vylety, oslavy ¢i riznd vystoupeni, jsou i témito klienty
vyhleddvanym zpestienim zivota v domove. Problém se vyskytl jen u nékterych
klientl, ktefi jsou v G€asti na programech limitovani svym zdravotnim stavem,
protoze v nékterych domovech pro seniory je nedostatek programt vhodnych pro
tyto klienty (jak individualnich tak skupinovych), nékde je problematickd doprava
klienta na aktivitu. Druhy skupinovych programii v navstivenych domovech jsou
obdobné, rozdil je v jejich pribchu a Cetnosti, tento rozdil je pak jesté markantnéjsi
u individualnich programii. Zasadni rozdil v aktivizaci klientti mezi jednotlivymi
DS, ktery by mél pfimou souvislost s typem zafizeni (statni, cirkevni, soukromy) se
neprokazal. Zavéry mé prace jsou vyuzitelné zejména DS, ve kterych se vyzkum
uskutecnil, pfi vytvareni koncepce aktivizacnich programt pro klienty, ptipadné pro
upravu probihajicich programii. Jelikoz programy, které se v DS realizuji, se do
znacné miry odviji od schopnosti a potieb zdejsich klientt, da se predpokladat, ze
s ménici se strukturou klientli se budou meénit 1 programy usilujici o jejich
aktivizaci. Mély by se objevovat vice specializované skupinové programy zameétené
vzdy na klienty s ur¢itym typem handicapu a mél by byt kladen vétsi diraz i na
individuélni programy pro klienty. Individuélni plany klientti budou nezbytnym



podkladem pii planovani péce a posilit by m¢l 1 multidisciplindrni piistup v péci o
klienty.
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While writing this thesis, I presume that the vast majority of clients of rest
homes are not absolutely independent as far as organizing, planning and ways of
spending time is concerned. To some extent they are dependent on the staff of these
institutions and programmes they prepare. Therefore I ask the following questions:
“What programmes are usually held in rest homes?”” “Which group of clients are these
programmes primarily intended for and how wide spectrum do they cover?” “How do
the clients themselves evaluate the activation programmes™?

The main aim of this thesis is to describe activation programmes held in rest
homes and try to evaluate them on the basis of interviews with clients of chosen
institutions. Using the information given by the clients, I would suggest possible
changes in current programmes and try to formulate proposals for new programme
creations. The partial aim of the thesis is to find out if there are noticeable differences
between activation for clients of public, church and private rest homes, and if possible,
to describe what these differences lie in. The empirical part of my thesis is a research
made by means of interviews with clients of three different rest homes. On one hand I
spoke with clients who regularly participate in activation programmes, on the other
hand also with clients who do not participate in them or clients who are limited to
participate due to their state of health.

It resulted from the interviews that the clients regularly participating in such
programmes are in essence satisfied with their frequency and course. The clients who do
not participate in these programmes do so, on the basis of their own decision and
therefore are also satisfied. They do not usually participate in regular activities in the
institutions but one-off activities such as trips, celebrations or various performances are
sought-after variegation of their lives in the rest homes. The only problem occurred with
some clients who are limited to participate in programmes due to their health, because
in some rest homes there is a lack of activities (both individual and group) suitable for
these people, in some cases there is a problem with transportation to the venue. The
kinds of activities for people in the rest homes are similar, the difference is in their
frequency and course; the difference is more marked as far as the individual
programmes are concerned. There are no big differences in activation which would be
related to the sort of the rest homes (public, church and private). The conclusions of my
thesis are applicable especially in the homes where the research was made, during
creation of activation programmes for the clients, possibly for the modification of the
programmes in progress. As the programmes carried out in the rest homes are above all
dependent on the abilities and needs of the clients, it is supposable that programmes are
going to be modified according to the changes in the structure of the clients. More
specialized group programmes directed at different type of handicap should appeared
and individual programmes should be emphasized. The individual plan care of the



clients will be the essential keystone for care planning and also the multidisciplinary
attitude in the care of clients should strengthen.



