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Abstrakt (Cesky)

Tato bakalafska prace je rozdélend na dvé Casti. Prvni Cast je teoretickd, kde jsem

vychézela z odborné literatury. Prakticka cast je vlastni vyzkum.

Teoretickd Cast prace je zaméiena na odborné informace o socidlnich sluzbach
obecné a o dennich staciondfich. Dale se v ni zabyvam cilovou skupinou a jejich
specifikdch. V posledni ¢asti teoretické ¢asti popisuji supervizi.

Prakticka ¢ast je rozdélend na tfi ¢asti. V prvni ¢asti zjistuji skladbu pracovnikl v
dennich stacionatich pro seniory v Praze.

V druhé ¢asti vyzkumu této prace zjist'uji, zda méla Spatnd epidemiologicka situace
vliv na Cetnost supervizi. Dale zjist'uji, jakou formu supervize maji pracovnici Castéji a

jaka téma nejcastéji probiraji. A zda maji pracovnici divéru v supervizora.

Treti ¢ast vyzkumu je zaméfend na vzdélavani pracovnikl. Zda si mohou zvolit
témata Skoleni a zda pracovnici ziskané poznatky aplikuji do praxe. Jestli maji moznost
ucastnit se i jiné formy vzdélavani. Zda se témata Skoleni opakuji nebo jestli jim né&jaké
téma chybi. A jaky vliv méla Spatnd epidemiologicka situace v roce 2020 na Skoleni (zda

méli dostatek Casu a jaka je spokojenost s online formou $koleni).

Abstract (in English):

There are two aspects of this bachelor's thesis. The first section is theoretical, and it
is here that I drew on the literature. Own research is the realistic component.

The theoretical component of the project focuses on professional knowledge about
social services in general and daily center in particular. I often work with the target
audience and their unique characteristics. In the final section of the theoretical section, I
discuss supervision.

The practical part is divided into three parts. In the first part I find out the
composition of workers in day hospitals for seniors in  Prague.
In the second part of the research of this work I find out whether the bad epidemiological
had an effect on the frequency of supervision. I also find out what form of supervision
employees have more often and what topic they discuss most often. And whether

employees have confidence in the supervisor.



The third part of the research is focused on the education of employees. Whether
they can choose training topics and whether employees apply the acquired knowledge in
practice. If they have the opportunity to participate in other forms of education. Whether
the topics of the training are repeated or whether they lack a topic. And what effect did the
bad epidemiological situation in 2020 have on training (whether they had enough time and

what is their satisfaction with the online form of training).
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Predmluva

Tato bakalafska prace je zaméfend na pracovniky v dennich stacionafich pro
seniory na izemi Hlavniho mésta Prahy. Konkrétn¢ tento typ sluzby jsem si vybrala z toho
divodu, ze sama pracuji v jednom Prazském dennim stacionafi pro seniory na pozici

pracovnik piimé péce — zastup vedouci sluzby.

Denni stacionafe pro seniory jsou sluzby, které maji vétSinou maly kolektiv. Na
tento kolektiv jsou kladeny velké pozadavky na znalosti a schopnosti. Protoze pracovnici
se nejenom, staraji o seniory v ramci hygieny a jidla, ale také musi umét seniory zaujmout
a tesit rizné nestandardni situace (s ohledem na vék, diagnézu apod.). V ramci pracovni
napln¢ vytvaii i riizné aktivizace napft. zpév, vytvarné tvoteni, tvofeni z keramické hliny,

télesné cviceni, trénink paméti, aktivity s prvky reminiscencni terapie apod.

Z toho vyplyva, ze by pracovnici meli mit vysokou emocni inteligenci, méli byt
pohotovi a kreativni. Dale by mé&li umét pracovat v kolektivu i samostatné. Mit vyborné
komunikacni schopnosti. VSechny tyto schopnosti se prohlubuji v rdmci povinného

vzdélavani a ucasti na supervizich.



Uvod

V této bakalaiské praci se zaméfuji na povinné vzdélavani a moznosti supervizi
pracovnikil v dennich stacionafich pro seniory na izemi Hlavniho mésta Prahy. Divodem
pro¢ jsem si zvolila pravé pracovniky dennich staciondit pro seniory, je ten, Ze sama v
jednom dennim stacionaii pro seniory pracuji. V této sluzbé pracuji skoro tfi roky a to na
pozici pracovnik v socidlnich sluzbach, posledni rok a pul na pozici pracovnik v socidlnich
sluzbach — zastup vedouci sluzby.

Prace v dennim stacionafi pro seniory je velice rozmanité a to klade vysoké naroky
na vzdélani, osobni piedpoklady a vlastnosti pracovnikl. Pracovnici musi mit Siroké
znalosti, protoZe zajist'uji hygienu, poskytuji stravu, vytvareji a provadéji rizné aktivizacni
¢innosti (soutéze, kvizy, aktivity s prvky reminiscence, cviceni, zpév, kreativni ¢innosti
apod.). Musi znat zdravotni specifika u cilové skupiny seniorti (demence, Spatna stabilita
a chiize, psychické problémy apod.) a prubézné komunikuji s rodinami klientt.

Zameéfteni na supervize a povinné vzdélavani jsem si zvolila z diivodu, Ze jsem si
vSimla u nékterych kolegli zna¢nou nechut’ se vzdélavat a pracovat na sob& i ptesto, ze
mame pomérn¢ znac¢nou benevolenci pii vybéru témat Skoleni. Kromé toho, ze si miizeme
téma Skoleni zvolit dle vlastniho zajmu, mame také nabidky Skoleni pfimo u nds v zafizeni.
Bohuzel tato nabidka je velmi uzka — témata Skoleni se ¢asto opakuji a nejsou zazivna. Jde
zejména o zaméfeni na prevenci proti syndromu vyhofeni, na feSeni krizovych situaci
a komunikaci s klientem. Supervizi jsem v naSem =zafizeni zaZila pouze jednou a to
prekvapiveé v dobé, kdy byla Spatna epidemiologicka situace zptisobena SARS-CoV-2.

k(19

Proto mé zajima, jak moc je tato ,,nechut* se nadale vzdé€lavat a pracovat na sobé
samém rozsifend. V piipad¢, Ze by bylo vice takovych piipadli, doufdm, Ze naleznu divod,
proc by to tak mohlo byt.

Préce je rozdélena do péti kapitol. Prvni Ctyfi kapitoly jsou teoretické, posledni pata
kapitola je prakticka.

Prvni kapitola popisuje socidlni sluzby. Co to socidlni sluzby jsou, jakym zakonem
se fidi, a pfedstavuji standardy kvality. Jak se socialni sluzby déli a na zavér této kapitoly
pfedstavuji sluzbu — denni stacionat pro seniory.

Druha kapitola je vénovéna profesnim ndrokiim na tuto praci. Konkrétné se vénuji
socialnim pracovniklim, pracovnikiim v socialnich sluzbach a dobrovolnikiim. Pfedstavuji

zde zédkladni predpoklady a dovednosti pro praci v socidlnich sluzbach a také aktivizacni

¢innosti.



Tteti Cast je vénovand problematice cilové skupiny tedy senioriim. Nejprve starnuti
populace, zdravotné-socialnim problémim jako jsou zmény ve stafi, postaveni seniorii ve
spolecnosti a télesné zmeény. Protoze vSechny tyto specifika ovliviiuji praci s touto cilovou
skupinou.

Ctvrtd teoretickd &ast je vénovana supervizi. Popisuji zde druhy a principy
supervize a také kdo je to supervizor a jaké pozadavky musi spliovat.

Pata Cast této prace je zaméfend na vyzkumnou cast. Vyzkum jsem provadéla
formou dotaznikového Setieni z divodu Spatné epidemiologické situace a také protoze je
anonymni a respondenti maji tendenci odpovidat vice po pravde.

Jestli pracovnici v jinych organizacich si mohou zvolit Skoleni dle vlastniho
uvazeni (popiipadé ¢im jsou omezovani). Dale mé zajima, jestli se témata Skoleni opakuji
nebo zda maji pocit, Ze néjaka oblast Skoleni se chybi.

Vyzkum ma tii ¢asti: obecna ¢ast, supervize a vzdélavani.

Obecna ¢ast je zameétena na ziskani zakladnich informaci o respondentech, jako je
pohlavi, vék apod.

V supervizni ¢asti se zjist'uji, kolikrat v roce 2020 méli pracovnici supervizi a zda
m¢éla vliv $patna epidemiologicka situace na jeji Cetnost. DalSim tématem, co zkoumam, je
davéra v supervizora a jakou formu supervize maji nejcastéji.

V ¢asti zaméfené na vzdélavani se také zaméfuji na vliv ,,covidu® na vzdélavani.
Nejprve kolik pracovnikli vyuzilo zkrdceni hodin a jak jim vyhovuje online Skoleni. Ja
osobn¢ online Skoleni viibec nepreferuji, protoze se toho méné stihne probrat, nemizeme
na nich hromadn¢ diskutovat, zkousSet nové cviceni a Casto nékoho zradi technika. Také se
ve vyzkumu dotazuji na formy Skoleni, na opakovana témata anebo naopak zda

pracovnikiim néjaké téma chybi.



1. Socialni sluzba a profesni naroky na praci v socialnich

sluzbach

1.1. Vymezeni socialnich sluzeb
Podobu a zaméteni socidlnich sluzeb urcuji tii institucionalni predpoklady:
a) poslani socialni prace (profesni sdruzent)
b) soubor piislusnych predpist a zakont (socialni politika)
c) ucel a organizacni struktura jednotlivych zafizeni (zakladajici listiny, organizacni

predpisy apod.) (Reznitek 1994).

Socialni sluzby spadaji do kategorie vefejnych sluzeb. Vetejné sluzby jsou
poskytované v zajmu vetejnosti, jsou financované z vetfejnych rozpocti, jsou definované
zakonem a jsou zavislé na politickém rozhodovani statu, kraji a obci. Pokud jde o socialni
sluzbu komer¢ni, musi byt sjedndna na zdkladé¢ obchodniho kontraktu mezi
poskytovatelem a uzivatelem (Matousek 2007).

Poslanim socidlnich sluzeb je poskytovat pomoc lidem, kteti se ocitli v tizivé
socialni situaci, at’' uz jde o rodiny, jednotlivce, skupiny ¢i komunity. Cilem je zlepsit jejich
kvalitu zivota, snahu je zaclenit zpét do spolecnosti a pomoci rodiné znevyhodnénych.
Dalsi ¢innosti socidlnich sluzeb je péfe o zajmy SirSiho spolecenstvi (socidlni pracovnici
mohou ovliviiovat situaci ve spolecenstvi, aby zlepSili nepfiznivé podminky ve

spoleénosti) (Matousek 2007, Reznicek 1994).

1.2. Zakon o socialnich sluzbach

Poskytovani socialni pomoci se fidi Zakonem o socialnich sluzbach ¢. 108/2006 Sb.
Tento zakon upravuje podminky poskytovani pomoci, podminky pro vydani opravnéni
k poskytovani socidlnich sluzeb, vykon vefejné spravy v ramci socidlnich sluZeb
a pfedpoklady pro vykon c¢innosti v oblasti socidlni prace. Také upravuje podminky
registrace a poskytovani socidlnich sluzeb. Kazd4 socialni sluzba musi byt zapsana

v registru poskytovatelli socialnich sluzeb, ktery je spravovan Krajskym ufadem.



Socialni sluzba se poskytuje na zékladé Smlouvy o poskytnuti socialni sluzby podle

ustanoveni § 90 zakona ¢. 108/2006 Sb.

1.2.1.

Standardy kvality sluzeb

Kazda socialni sluzba musi mit vypracované standardy kvality (SQ) dle své praxe.

Celkem existuje 15 standardua kvality, které dopodrobna zachycuji, jak sluzba funguje.

1)

2)

3)

4)
5)

6)

7)

8)
9)

SQ 1 se zabyva cili a zptisoby poskytovani socialnich sluzeb. Jednd se o zakladni
informace o sluzbé¢:

a) jakou sluzbu dana organizace poskytuje

b) pro koho je sluzba urcena

c) jaké je poslani organizace

d) jaké jsou cile sluzby apod.

e) (Viz. ptiloha ¢. 1)
SQ 2 je urceny pro ochranu prav osob. Lze zde najit situace, ve kterych muize dojit
k porusovani prav uzivatel, mize dojit ke stfetu zajma a jejich feSeni. Dodrzovani
lidskych prav vychazi z Listiny zakladnich prav a svobod, Madridské deklarace
a Lisabonské smlouvy. Ddle z riznych etickych kodext, napf. Eticky kodex
socialniho pracovnika.
SQ 3 se zabyva jednanim se zadjemcem o sluzbu. Zde je popsano jakym zpiisobem se
pfijimaji novi klienti.
SQ 4 je zamé&feny na smlouvu o poskytnuti socidlni sluzby.
SQ 5 tesi individudlni pldnovani prabéhu socidlni sluzby. Je zde popsana metodika
individualniho planovani na zaklad¢€ praxe v dané organizaci.
SQ 6 se zabyva dokumentaci, ktera se pouziva v socialni sluzb&. Resi se zde vedeni
dokumentace, nahlizeni do dokumentace a jeji archivace.
SQ 7 je zamé&feny na stiznosti na kvalitu poskytovani socidlnich sluzeb a jejich
vyfizovani.
SQ 8 se zabyva navaznosti na vnéjsi zdroje.
SQ 9 je zaméfeny na persondlni a organizacni zajiSténi sluzby, tedy jaka je
hierarchie/struktura pracovnikl, zdravotni a kvalifika¢ni pozadavky pro pfijimani

novych pracovnikill a pravidla pro zaskolovani novych zaméstnancil.

10)SQ 10 se zabyva profesnim rozvojem zaméstnancti, jejich hodnocenim, jak si mezi

sebou predavaji informace, jejich ocenovani a zajisténi externiho dohledu (supervize).

11)(Viz. ptiloha ¢islo 2.)

12)SQ 11 fesi mistni a casovou dostupnost sluzby.



13)SQ 12 je zaméien na informovanost o poskytované socidlni sluzbé. Popisuje co je
obsahem sluzby, pravidla pro nastup do sluzby, jaké ¢innosti jsou poskytovany, jaké
fakultativni sluzby organizace nabizi, za jakych podminek Ize vypovédét smlouvu
apod.

14)SQ 13 je zaméfeny na prostiedi a podminky poskytovanych sluzeb.

15)SQ 14 se zabyva nouzovymi a havarijnimi situacemi, které mohou nastat.

16)SQ 15 posledni standart kvality se zabyva zvySovanim kvality poskytovani sluzeb
(Krutilova a kol. 2008).

1.2.2. Déleni socialnich sluzeb

Podle § 32 zékona ¢. 108/2006 Sb. se socialni sluzby d¢€li z hlediska zaméteni:
a) socialni péci
b) socialni prevenci
¢) socialni poradenstvi.

Dale se socialni sluzby dle § 33 zékona ¢. 108/2006, déli podle mista vykonu:
a) ambulantni (klienti zde dochazeji)
b) pobytové (klienti zde pobyvaji dlouhodob¢)

¢) terénni (socidlni sluzba je poskytovana v pfirozeném socidlnim prostiedi).

1.2.3. Denni stacionar

Denni staciondf je ambulantni sluZzba, kterd je poskytovdna osobam se sniZenou
sobéstacnosti z diivodu v€ku, zdravotniho postiZzeni nebo osobam s chronickym duSevnim
onemocnénim, ktefi vyzaduji pravidelnou pomoc. Tim pomahaji prodluzovat Cas, ktery
nemocny travi ve svém pfirozeném prostiedi a zachovavaji pfirozenou sit’ podpory (rodina,
ptatelé apod.). Zarovenn poméaha neformalnim pecujicim (Casto partnefi nebo déti) Zit jejich
zivot, dochazet do zaméstnani, zajistit si 1€karské a osobni zaleZitosti ¢i odpocinek (Hauke
a kol. 2017).

V dennim stacionafi se poskytuji tyto sluzby: pomoc pfi zvladani péce o vlastni
osobu, pomoc pfi osobni hygiené, poskytnuti stravy, vychovné, vzdé€lavaci a aktivizacni
¢innosti, socialn¢ terapeutické Cinnosti a v neposledni fadé pomoc pfi uplatiovani prav

a zajmu osoby (Matousek 2007).



1.3. Profesni naroky na praci v socialnich sluzbach

V socialnich sluzbach se miZzeme setkat s pracovniky na pozicich pracovnik
v socidlnich sluzbach (PSS) a s vedoucim ¢i socidlnim pracovnikem, zdravotnickym
pracovnikem, pedagogickym pracovnikem a manzelskymi a rodinnymi poradci dle §115

zakona ¢. 108/2006 Sb.

1.3.1. Pracovnik v soc. sluzbach

Podminky pro vykondvani ¢innosti

Podle Zékona o socidlnich sluzbach § 116 na pozici PSS muize pracovat plnoleta
osoba, svépravnd, s minimalné ukoncenym zakladnim vzdélanim, zdravotné zplsobila, ktera
absolvovala rekvalifika¢ni kurz pracovnika v socialnich sluzbach v rozsahu 150 hodin. Kurz
musi absolvovat kazdy zaméstnanec do 18 mésicti od nastoupeni do zaméstnani. Do té doby
vykonava praci pod dohledem odborné zptisobilého pracovnika v socidlnich sluzbach. Kurz
nemusi absolvovat pracovnik, ktery mé vzdé€lani socidlniho pracovnika podle §110.

Népln prace

Napln prace PSS je upravend v § 116 zdkona ¢. 108/2006 Sb. Jedna se o nacvik
jednoduchych dennich ¢innosti, pomoc pii osobni hygiené a jejim udrzovani a dopomoc
klientim s oblékanim. PSS manipuluje s pomickami a pradlem, udrzuje cistotu, podporuje
sobéstacnost, uspokojuje psychosocidlni potfeby. Vytvaii volnocasové aktivity, které
zam¢fuje na rozvoj osobnosti, zajmi a znalosti formou vytvarné, hudebni, ¢i pohybové
vychovy. ZabezpecCuje zajmovy a kulturni program. Pod dozorem socialniho pracovnika
muze provadét zakladni socidlni poradenstvi, depistdzni ¢innosti (vyhledavani ohroZenych
jedinct ¢i skupin), pomoc pii uplatiovani prav ¢i zajml klienta a vyfizovani osobnich
zaleZitosti.

Dalsi vzdélavani

Ze Zakona o socialnich sluzbach podle § 116 ma pracovnik v socidlnich sluzbach
povinnost se nadale vzdélavat. Kazdy rok musi PSS absolvovat min. 24 hodin vzdélavani. Do
povinného vzdelavani spada absolvovani vzdé€lavacich kurzl, které jsou akreditované
u Ministerstva prace a socidlnich véci (MPSV). Do dals$iho vzdélavani se zapocitdva i ucast

na konferencich nebo absolvovani odbornych stazi.



1.3.2. Socialni pracovnik

Podminky pro vykondvani ¢innosti

Socialnim pracovnikem se podle § 109 Zakona ¢. 108/2006 Sb. miizZe stat osoba, ktera
je svépravna, bezuihonna, zdravotné¢ zpusobila a ma ukoncené minimalné¢ vyssi odborné
vzdélani v oblasti socidlni prace, socialni pedagogiky, socidlni, humanitarni ¢i charitativni
prace.

Népln prace

Socialni pracovnik vykonava socialni Setfeni a poskytuje socialni poradenstvi. Vede
socialni dokumentaci, provadi analytické a metodické Cinnosti, poskytuje krizovou pomoc,
depistazni Cinnost a dale koordinuje poskytovani socialnich sluzeb a reaguje na potieby
obyvatel obce a kraje. Jejich napln prace je upravena v §109 zakona ¢. 108/2006 Sb.

Dalsi vzdélavani

Sociadlni pracovnik stejné jako pracovnik v socidlnich sluzbach musi ze zikona
absolvovat povinné kazdoro¢ni vzdélavani v rozsahu min. 24 hodin. Jedna se opét o kurzy
akreditované u MPSV, konference a odborné staze. (§ 111 zakona ¢. 108/2006 Sb.)

Podle stanoviska Ministerstva prace a socidlnich véci k zabezpecCeni dalSiho
vzdélavani pro socialni pracovniky a pracovniky v socidlnich sluzbach ze dne 9. 10. 2020 je
z divodii mimotadnych opatieni vlady v souvislosti s bojem proti SARS CoV-2 umoznéno
plnéni vzdélavani formou online a ptipadné nesplnéni 24 hodin povinného vzdélavani

nebude sankcionovano.

1.3.3. Dobrovolnici

Nedilnou soucasti socialnich sluZeb jsou dobrovolnici. Dobrovolnicka sluzba se fidi
Zakonem o dobrovolné sluzbé ¢. 198/2002. Podle tohoto zdkona se dobrovolnikem mtiZe stat
kazdy, kdo dovrsil 15 let, vykonava dobrovolnickou ¢innost na uzemi Ceské republiky a ma
Cisty trestni rejstiik. Pokud nékdo ma z4jem vykonavat dobrovolnickou ¢innost v zahranici,
musi dosahnout plnoletosti. Dals§i podminkou k dobrovolné sluzb¢ je, Ze se sam rozhodne ve
svém volném cCase a bez naroku na honoraf vykonavat ¢innost ve prospéch druhych lidi.

Kazdy dobrovolnik musi mit uzavienou smlouvu s vysilaci organizaci. V ptipadé
z4jmu je moznost vystavit pii dlouhodobé dobrovolnické c¢innosti potvrzeni o jejim
vykonavani.

V pfiipadé nezletilého dobrovolnika musi byt ujedndn takovy rozsah dobrovolnické

sluZzby, aby prace odpovidala jeho anatomické, fyziologické a psychické zvlastnosti



odpovidajici jeho véku. Nesmi byt vystaveny zvySenému nebezpeCi urazu ¢i jinému

poskozeni zdravi a nesmi byt vysildn do zahranici (Zakon ¢. 198/2002 Sb.).

1.4. Obecné predpoklady a dovednosti k vykonu pracovnika v pomahajicich

profesich

1.4.1. Komunikac¢ni dovednosti

Obecné o komunikaci s klientem

Vysoké schopnost komunikace je u pracovnikil v socidlnich sluzbéach velice diilezita,
musi navazat kontakt s klientem a s lidmi, kteti o néj pecuji.

Komunikaci délime na verbalni, neverbalni a paraverbalni. Verbalni slozka je fe€ at’
uz mluvena nebo psana. Neverbalni slozkou rozumime mimiku, pohled o¢i, postoj,
vzdalenost apod. Intonaci, tonem hlasu apod. se zabyva slozka paraverbalni (Hauke a kol.

2017).

Aktivni naslouchani

Do komunika¢nich dovednosti miizeme zatadit aktivni naslouchani, analyzu prozitk,
ale také fyzickou ptitomnost. Souhrnné se jedna o pojem empatie. (Matousek a kol. 2003)

Naslouchéni je aktivni proces, ve kterém se pracovnik snazi navnimat co klient fika
a co sdélované pro klienta mize znamenat. Zaroveil se snazi zachytit i neverbalni signaly.
Soucasti naslouchanti je 1 rekapitulace sdéleného a ptipadné doptavani na nejasnosti. Dilezité
je ujisténi, ze pracovnik chéape klientlv problém. (Koptiva 2016)

Mezi metody aktivniho naslouchéni patii ocenovani (poskytovani opravnéné pozitivni
zpétné vazby), parafrazovani (vlastnimi slovy zopakované co bylo sdélené; slouzi
k porozuméni problému), zrcadleni emoci (pojmenovavani emoci, které se vyskytnou

v pribehu rozhovoru) a shrnovani (ujisténi, Ze ob¢ strany rozumi) (Hauke a kol. 2017).



Problémy v komunikaci

Pfi komunikaci mohou nastat nedorozuméni z divodu Spatného rozkddovani
sd¢lovaného. Napftiklad, kdyz 1€kat sd€luje diagndzu rakoviny, nékdo si ji mize vylozit tak,
ze uz je prakticky mrtvy i presto, ze méa velkou Sanci se vylécit. Diagndéza rakoviny pro
n¢koho miize znamenat jistou smrt, protoze pojem smrt pro nékoho znamena to, k ¢emu
sméiuje a pro jiného znamena to, z ¢eho ma strach. Tento piiklad ukazuje, jak nékdy muze
byt slozité¢ se navzajem pochopit, protoze zalezi na naSich vnitinich postojich a minulych
zkuSenostech, jak danou véc sdélime a jak ji pochopime (Pichaud a Thareauova 1998).

Problémem pti komunikaci také mize byt nevhodné prostiedi. Pracovnik by mél dbat,
aby v mistnosti nebyly rusivé zvuky (televize, radio, zvonéni mobilu, dalsi lidé apod.) nebo
zda klient ma dobte nastavené kompenzacni pomucky (naslouchadlo) (Hauke a kol. 2017).

Komunikace se seniory

Komunikace se seniory ma své typické zvlastnosti. Star$i lidé mivaji problémy se
sluchem, a proto pfi rozhovoru se jim divame do tvafe, potfadné artikulujeme, mluvime
dostatek casu na vyjadfeni a pochopeni sdélovaného. Pracovnik dbad na dodrzovani pitného
rezimu, protoze v piipad¢ dehydratace se klient nesoustfedi a je dezorientovany.

Dodrzujeme také spravnou vzdalenost mezi pracovnikem a klientem. V ptipad¢, Ze
klient mluvi potichu, pracovnik mé byt dostatecné blizko, aby klient nemusel opakovat, co
tika, protoze jej tim stresuje.

Nedilnym prostfedkem pro komunikaci je 1 hmat. Je nenahraditelnym zdrojem
komunikace v ptipad¢, ze klient Spatné vidi i1 slySi. Pracovnik tak mlze vyjadiit blizkost

a miiZze ho dotekem uklidnit (Pichaud a Thareauové 1998).

1.4.2. Davéryhodnost

Kazdy pracovnik v socialnich sluzbadch ma vzbuzovat u klientli diivéryhodnost a pocit
bezpeci. Pracovnik musi byt diskrétni (na zékladé mlcenlivosti podle §100 zakona
¢. 108/2006 Sb.), mé byt odborn¢ vzdélany a ochotny se klientovi plné€ vénovat.

Dtlezitou roli pfi vnimani pracovnika klientem hraje i fyzicky vzhled. Sympatie maji
vliv na obou stranach (n¢kdy nesympatie miize az znemoznit komunikaci). Divéryhodnost
muze ovlivnit 1 vék pracovnika, néktefi klienti maji problém divéfovat mladym lidem
amiZe trvat déle, neZ zaCne klient pracovnikovi divéfovat. Rasa, pohlavi nebo také
nabozenské zaméteni pracovnika mize také ovliviiovat isudek a jednani klienta (Matousek

a kol. 2003, Pichaud a Thareauova 1998).



1.4.3. Zdatnost a inteligence

Pracovnik by mél mit schopnost pracovat v tymu i samostatné, mél by se nadale
vzdélavat, sledovat novinky v oboru, ¢ist odbornou literaturu a mit socioemoc¢ni dovednosti,
které se vazi k rozvinuté emocni inteligenci. Ty by mély byt soucasti osobnosti (Matousek
a kol. 2003).

Pracovnici vytvareji i rizné aktivizacni Ci terapeutické programy, proto je dilezita
alespont zakladni znalost terapeutickych programt, tréninkd paméti apod. (Matousek a kol.

2003).
1.5. Aktivizaéni ¢innosti

1.5.1. Ugel aktivizaénich ¢innosti

V zafizenich pro seniory ma byt aktivizacni program diileZitou soucésti. Ne€innost
a staly stereotyp pusobi na star§iho ¢lovéka destruktivné a stava se ¢im dal vice a rychleji
nesobéstaénym.

Kromé zabranéni rychlému zhorSeni zdravotniho stavu maji aktivity i spolecensky
vyznam — kontakt s vrstevniky a jinymi lidmi nez jsou pecujici osoby (napf. personal
v zafizeni). Zarovenn se mohou uspokojit vyssi lidské potfeby (napt. uznani druhych nebo
seberealizace). Ruzné aktivity vytrhnou seniora z jeho ,,chmurnych® a stereotypnich
myslenek. Aktivizace také pfinaseji obyc€ejnou radost z ¢innosti, zdbavu a strukturuji den do
useki (napt. dopoledni aktivity, obéd, odpocinek, odpoledni program apod.) (Sucha, Jidrova,
Hatlova 2013).

1.5.2. Zasady aktivizaCnich Cinnosti

Pti aktiviza¢nich ¢innostech dodrZzujeme béZzny denni rezim. Pokud mozno, nemél by
se Casto stiidat persondl, ktery aktivity provadi (klienti jsou na né zvykli a stali pracovnici
znaji své klienty). V pfipadé, ze aktivity vede nekdo zvenc¢i, musi byt pfitomen staly
zameéstnanec.

Aktivity by mély byt nastavené priméfené schopnostem klientii. SloZitych aktivit se
klienti nebudou chtit zacastnit (neznaji je, boji se jich, jsou ve stresu). Naproti tomu moc
jednoduché aktivity je znevazuji a piijdou si jako hlupaci nebo déti.

Atmosféra pii aktivitich méa byt pratelskd a veseld. Pracovnici klienty podporuji,
motivuji, neupozoriuji na jejich nedostatky a ocenuji snahu.

Aby aktivity nebyly nikym a ni¢im ruSeny a klienti se mohli plné soustfedit, musi

vvvvvv
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podminkou vSak je, aby aktivizaéni program byl dobrovolny (Sucha, Jindrova, Hatlova

2013).

1.5.3. Déleni aktivit

Aktivity mizeme délit na aktivni a pasivni. Pfi pasivnich aktivitach klient odpociva,
jedna se naptiklad o poslech hudby, poslech mluveného slova, apod. Aktivni aktivity slouzi k
rozvijeni a procvicovani paméti a téla.

Dale aktivity mizeme d¢lit na pracovni (ve stafi jich ubyva), sebeobsluzné
kazdodenni aktivity (personal by nemél tyto Cinnosti vykonavat za klienty pokud je sami
zvladaji) a zajmové (ud¢lat si radost, dozvédét se o novych vécech apod.) (Suchd, Jindrova,
Hatlova 2013).

V ptiloze naleznete ukazky aktivizacnich ¢innosti v dennim stacionafi Domova sv.

Karla Boromejského (Ptiloha obrazek €. 3, 4, 5).
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Problematika cilové skupiny — seniofi

1.6. Starnuti populace

1.6.1. Starnuti obyvatelstva u nas a ve svété

Ze statistik vyplyva, Ze seniord bude ptibyvat a budou kladeny ¢im dal vétsi naroky
na péci jak v profesiondlni, tak i v laické sféfe. Zatéz se promitne i ve staitnim rozpoctu.
V roce 2050 se ogekava, ze v CR dojde k poklesu poétu obyvatel a to tak, Ze o 1/3 poklesne
pocet déti do 15 let a naopak o 1/2 vzroste pocet lidi starSich 65 let, kteti budou tvofit az 30%
populace.

Nejvétsimu narGstu seniord dojde ve vékové kategorii 80 +, ktera vzroste az
trojnasobné& oproti soucasnosti. Vytvoii az 10% celkové populace. K nartstu dojde i ve
vékové kategorii 90 +, kterych se oéekava az 200 000 (Cevela a kol. 2014).

V soucasné dobé je jednou ze zemi, které maji nejstarsi populaci, Japonsko. Nyni ma
jiz 1/3 1idi starSich 65 let. Nasledkem toho dojde k poklesu pracovnich sil az o 8 milioni lidi
do roku 2030. Tato situace bude celosvétovym problémem v nedostatku pracovnich sil. Dalsi
staty, které se potykaji v soucasné dob¢€ se starnutim svych obyvatel, jsou Finsko a Italie.
Do budoucna se predpoklada, Ze nejrychleji budou starnout lidé v Koreji, Recku a Loty$sku

(Jones, vid. 8. 4. 2021).

1.6.2. Davody starnuti populace

Starnuti populace je zplisobeno relativné nizkou porodnosti, nizkou tmrtnosti ve
sttednich letech a diky tomu se doziva vice lidi seniorského véku. Stejné tak klesd iimrtnost
ve stafi a to mé za nasledek, ze se vice lidi doZiva vysokého stafi. Poslednim divodem
starnuti populace je zestarnuti pocetnych ro¢nikll (napt. povalecny babyboom, Husakovy déti
apod.).

Ve stafi je vétsi umrtnost u muzil nez u Zen. Uvadi se, ze véku 60 — 69 let je na sto muza 120

7en, ve véku 80 + je na sto muzi neuvéfitelnych 230 zen (Cevela a kol. 2014).
1.7. Zdravotné-socialni problémy ve stari

1.7.1. Obecné& o zménach ve stafi
S pfibyvajicimi roky, se oslabuje télo 1 mysl a pfibyva znacnych zdravotnich
problémti. Geronti mivaji problémy se zrakem, sluchem, problémy se srdcem a jinymi

organy, fidnou jim kosti, maji problémy s mobilitou a s paméti. U kazdého jedince se télo

12



oslabuje jinak. Nékdy mlze byt Sedesatnik mnohem vice nemocny nez €lovék o dvacet let

stari (Ri¢an 2014).

1.7.2. Postaveni seniort ve spole¢nosti

Krom¢ zdravotnich problému se pridavaji ve stafi psychické problémy zplisobené
ztratou svého postaveni ve spoleCnosti. Na stafi je pohlizeno pomérné negativné a je
spojovano s beznadéji, bezmoci aZ se zbyteénosti. Casto ani staii lidé, nevi, co maji se svym
zivotem dal dé€lat a naopak mladi nevi, jak se postavit ke stafi. Pfitom seniofi potiebuji pouze

empatii a kontakt s okolim (Vodackova a kol. 2012).

1.7.3. Kosmetické zmény ve stafri

Clovéka seniorského véku jde poznat na prvni pohled a to podle vrasek a Sedych
vlast.
Sedivéni vlast je pievazné pro Zeny traumatizujici zaleZitosti, stydi se za to a tak musi své
Sedivé vlasy upravovat. Nosi vhodné ucesy, barvi si vlasy, nosi paruky.

Co naopak s vékem ptibyva, jsou vrasky. Ty vznikaji nedostateCnou elasticitou
podkozniho vaziva. Vznikaji zdhyby pod bradou a na tvafich, tvofi se vacky pod o¢ima.

Lidé ve stari prichazi o lesk v oc€ich, pfichazi o zuby. Ty se kazi a vypadavaji. Méni se
postaveni Celisti, zkracuje se vzdalenost od kofene nosu k brad¢, brada se stava vystouplejsi.

To ma za nasledek $iSlani. Zuby se daji nahradit protézami, ale ne kazdy si na né¢ zvykne

(Tvaroh 1984).

1.7.4. Kosterni a svalové zmény ve stafri

Fyziologické zmény

Zmeny ve staii se d¢ji 1 na kosterni a svalové soustave. Lidé se ve stafi zmensuji. Je to
dano ubyvanim pruznosti meziobratlovych plotének, ktera je zptisobena tibytkem vody v téle
a naslednym vysychanim. To mé za nésledek, Zze se meziobratlové ploténky zmensSuji
a ohyba se hrudni patet. Kromé zmény na patefi, se méni 1 skladba kloubil. Vazivo ztraci
pruznost, elasticka vldkna se stavaji tuhymi (elastickd vlakna maji vliv 1 na organy a cévni
stény). Chrupavky jsou opotiebované, nékde mohou drhnout. Tim se stava pohyb v kloubech
bolestivym.

Ve staii ubyva také svalové sily. To je zplisobeno pomalejsi (asi o 10 — 15% oproti
mladému clovéku) funkci pfenosu piikazu z nervového systému do svalu, které je vedeno
nervovym vlaknem. Na ubytek svalové sily ma také vliv ¢innost plic. Uvadi se, ze kapacita

plic klesd s vékem az o 40%. Na fungovani svalli maji vliv i1 Zlazy s vnitini sekreci, které
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pomahaji regulovat latkovou pfeménu a zachovavat dostatecné mnozstvi bilkovin. Dobfte
vyvinuté svalstvo, mize dlouho odoldvat starnuti, proto je diilezité se o sebe starat uz mladi
(Tvaroh 1984).

Rizika padu

Rizika padu jsou v seniorské populaci velkym a pomémné Castym problémem. Az
40 % lidi ve véku nad 65 let trpi ob€asnou instabilitou.

Pady muzeme rozdélit na mechanické a etiologické. Mechanické pady jsou
zptisobeny uklouznutim, zakopnutim, chiizi po schodech. Casto jsou zptisobeny nevhodnou
obuvi nebo nevhodnym vybavenim mistnosti. Etiologické pady jsou zplisobeny riznymi
zdravotnimi problémy napt. poruchou koordinace pohybu, snizenim reakéni rychlosti,
srde¢ni arytmii, anemii, poruchou mozecku.

Klienta povazujeme za ohrozené¢ho pady, pokud dochazi k padim v poslednich Sesti
meésicich. V ptipadé, ze si u klienta v§Simneme Souravé, nejisté chlize, chlize na §irsi bazi,
otaceni hlavy a trupu soucasné, je povazovan za rizikového.

U klientl je potfeba znat zdravotni anamnézu, nebot’ n¢které 1éky mohou zpiisobovat
nevolnosti a zavraté. Klient, ktery pociti problémy se stabilitou, zaéne byt nejisty, bude se
pridrzovat nabytku a izolovat se v domécnosti. U etiologickych padu si klient nepamatuje, ze

upadl, na rozdil od padi mechanickych (Mat¢jovskd KubeSova 2018).

1.7.5. Smyslové zmény ve stari

Zrakové zmény ve stafi

Oc¢i jsou velmi dulezitym smyslem, kterym pfijimame az 90 % informaci.
S pfibyvajicimi lety o€i starnou, stejn¢ jako jiné organy a prestavaji fungovat. Problémy se
zrakem mohou zpiisobovat deprese a miize diky zhorSeni zraku ptibyvat Grazu.

Dlivodem zhorSovani zraku ve stafi, je vnimani jasu sitnici. Na zhorSeni vnimani jasu
sitnici ma vliv z(izena zornice a prithlednost o¢ky. Castou nemoci oka ve vy3sim véku jsou
zakaly. Nejcastéji se jedna o Sedy zakal (katarakta). Ten se vyskytuje u kazdého druhého ve
véku 75 a vys. Sedy zékal lze operativné fesit a vétS§inou nezistavaji trvalé nasledky (Anton
2009).

Po sedmdesatce se zhorSuje zrakova ostrost a vnimani kontrastu. Star$i lidé Casto
mivaji problémy se Ctenim a rozezndvanim obliceji kolemjdoucich, coz je zplsobeno
problémem rozeznavat jemné rozdily v jasnosti.

Zrakové problémy lze velmi Casto kompenzovat nosenim bryli. Spravné predepsané

dioptrie postizeného ¢asto vrati do bézného zivota (Anton 2009).

14



Sluch

Zalind to od problémi rozeznat vysSi tony (negativni vliv napf. na fidicské
schopnosti), pozdé&ji maji lidé problém i s rozeznavanim nizsich tond. Se staiim je spojena i
tzv. psychicka hluchota. To znamen4, Ze senior Casto zada o zopakovani, ale vzapéti pochopi
obsah sdé€lovaného, Casto diiv, nez je obsah sdélovaného znovu zopakovan.

Poruchy sluchu mohou byt kompenzovany naslouchadly, ale nékterym lidem nemusi
vyhovovat. Neni jim piijemné zesileni zvuku, nejsou moc pohodlnd a jsou vidét (stydi se za

n¢) (Tvaroh 1984).

1.7.6. Poruchy integrity kiize
Dekubity

Dekubity jsou onemocnéni, které postihuje nemocné s ndhlou nebo dlouhodobou
sniZenou pohyblivosti. Nejcastéji se s dekubity setkavaji pracovnici v pobytovych sluzbach,
ale mohou se s nimi setkat i pracovnici v dennich stacionafich (napf. klient na vozicku).
Pracovnici by méli pravidelné kontrolovat kizi a sliznice u rizikovych klientli, podporovat
klienta k aktivnimu pohybu, ménit klientovu polohu dle potfeby (polohovani), dbat na
opatrnou manipulaci s klientem, aby se neporanila kize. Pti polohovani se pouZzivaji vhodné
pomucky. Pracovnik zajistuje, aby klient nebyl ve vlhku zplsobeném pocenim nebo
inkontinenci. Dale pracovnik musi sledovat ptijem jidla, vitamind a tekutin.

Dekubity jsou zptuisobeny dlouhodobym tlakem na tzv. predilekénich bodech. To jsou
mista, kde je kost jen lehce pokrytd kazi, takze dochédzi k lehéimu otlaceni. DalSimi
rizikovymi faktory pro vznik dekubiti je nedostatek vitaminl (zinek, Zelezo), bilkovin,
nedostatek tekutin, vysoka télesna teplota, infekéni onemocnéni, ale také tvrda postel/zidle
a nebo zahyby na posteli (shrnuté prostéradlo apod.).

Jako prevence proti dekubitiim se vyuZivaji rizné antidekubitarni podlozky, matrace,
rizné polohovaci kliny, chrani€e na paty a lokty, nafukovaci podlozni kola apod.

V c¢as nepodchycené¢ a nelécené dekubity mohou mit katastrofalni nasledky.
U pokrocilych dekubitli se kize porani v takovém rozsahu, ze se celd otevie, vznikne
hluboky krater az na povrch kosti a vznikne nekroza a nasledné vznikaji mezi svaly hluboké
choboty vyplnéné hnisem (Symerskéa 2012).

Bércové viedy

Bércové viedy (Ulcerace) se vytvaii na dolnich koncetinach, kde vytvoii bolestivy
defekt.

Bércové viedy jsou zplUsobeny mistni nedokrevnosti tepen anebo Zzilni

nedostatecnosti. Jsou ¢astym problémem pii diabetu. Defekty vylucuji hnis, kraj viedu byva
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nafialovély, nemocny miva lehce zvySenou teplotu a télo je velmi nachylné na infekce.

Bércove viedy se 1é¢i stejnym zplisobem jako dekubity (Matéjovska Kubesova 2018).

1.7.7. Neurologické problémy — demence

Demence ve svétovém kontextu

Demence je celosvétovym problémem. Uvadi se, ze v roce 2015 byla demence
celosvétove diagnostikovana 47 milionim lidi. V budoucnu se oc¢ekava nartst lidi s timto
onemocnénim az na 75 miliont a v roce 2050 se odhaduje, ze bude nartst této nemoci az
o 1/3 (World health organisation).

Diagnostika demence

Pti stanoveni diagndzy demence je dilezitd podrobna anamnéza, na které by se méli
podilet s nemocnym i rodinni pfislusnici. Nasledn€ je provedeno celkové klinické vySetieni
klienta. Jedna se o vySetfeni mozku pomoci zobrazovacich metod CT (pocitacova
tomografie) a podrobnéj$i NMR (nuklearni magnetické rezonance). Tyto zobrazovaci metody
slouzi k vylou€eni jinych onemocnéni jako naptiklad cévni mozkové piihody, néadord,
hematomi apod. Pro vylouceni nemoci, které se Casto ,,tvaii* jako demence nebo ji zhorsuji,
se provadi laboratorni vySetfeni. Jednd se pfevazn€ o onemocnéni §titné Zlazy, nelécena
cukrovka, poruchy srdecniho rytmu, anémie a renalni poruchy. V ptipadé podchyceni
a v€asného léceni téchto nemoci, se klientovi jeho kognitivni deficit Casto zlepsi nebo vymizi
uplné. Dalsi vyznamnou nemoci, kterda mize zhorSovat kognitivni funkce je deprese. Proto
by se méla pfed stanovenim diagn6zy demence vyloucit (Hauke a kol. 2017).

Velky vyznam pii stanovovani diagnézy demence maji hodnotici testy. Nejcastéji tyto
testy provadi prakticky ¢i odborny 1€kat, poptipadé i jiny zaSkoleny personal. Jednd se o tety
MMSE, MoCa, Clock Test a dasi (Hauke a kol 2017).

Test Mini-Mental State Examination je vyuZzivan nejcastéji. Tento test se vyuZiva pii
stanovovani zdvaznosti demence a nasledné ke sledovani kognitivniho stavu v pozdéjsich
letech. Nevyhodou je, ze nepodchycuje veskeré zmény a proto je dobré ho provadét spolu
s jinymi testy. Oblibeny je i z divodu ¢asové nenarocnosti, je jednoduchy na vyhodnocovani
(kazda spravné odpovézena otazka — jeden bod).

Obsahuje tficet otazek, které se zamétuji na orientaci, recentni pamét’ (kratkodoba
pamét’), vybavnost slov, opakovani instrukei, splnéni zapsané instrukce, obkreslovani, ¢teni
a psani. Hrani¢ni nélez je 26 bodu.

Clock Drawing Tes je také pomérné rozsifenym druhem testu. Casto se vyuziva jako
doplitkovy test k Mini — Mental testu a spoc¢iva v kresleni hodin. Tento test se zamé&fuje na

pamét’, pozornost, piedstavivost, rozhodovani a vizuospacialni (zrakové prostorové) funkce.
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Test se provadi tak, Ze klient je vyzvan, aby na papir nakreslil cifernik hodin (kruh),
doplnil ¢isla a na zaklad¢ instrukci dokreslil ruc¢icky hodin (11 hodin a 10 min).

Hodnoceni testu se provadi podle hodnotici skaly od Shulmana, ktera patii k tém
jednodussim. Zde je nejvyssi mozné ohodnoceni 1 bod a to v ptipadé€, ze klient nakresli
hodiny bez chyby. V pfipadé, ze klient ud¢lal mensi chyby pfi tvorbé ciferniku nebo Eislic,
ale Cas neni ovlivnén, dostane dva body. Tti body dostane, kdyz nakresli Spatn¢ Cas, ale
cifernik je v poradku. Ctyfi body jsou pfidéleny, kdyz klient neni schopny zobrazit spravné
¢as z divodu, ze ¢isla nejsou rozmisténa do kruhu, nejdou popotadé, ¢i néjaké Cisla chybi
nebo prebyvaji. Pét bodl je ud€leno za hrubé konstrukéni a prostorové chyby. V ptipadé
neporozuméni zadani ziska klient Sest boda. Patologicka hranice je ziskani 2-3 bodii.

Montreal Cognitive Assessment je komplexni test, ktery hodnoti vice aspektl
kognitivnich funkci. Jsou zde zastoupené otdzky na pojmenovani danych véci, vybavovani,
na pozornost, opakovani, vyjmenovani slov na dané pismeno, zru¢nost, zrakovou orientaci.

24

Piiznaky a déleni demence

Pfi demenci byvaji naruseny kognitivni funkce, aktivity vSedniho dne, behavioralni
a psychické funkce a to nejméné po dobu 6 mésici (Probstova a Pé¢ 2014).
Mame nékolik druhi déleni demenci:
a) Primarni a sekundarni

Primérni demence byvéa pifimé poSkozeni mozku, jedna se nejcastéji o demenci
Alzheimerova typu. Sekundarni demence vznika jako soucasti systémového onemocnéni téla,
zde je nejcastéjsi vaskularni demence.
b) Kortikalni a subkortikalni

U kortikdlnich demenci je postizena mozkova kiira. Z kognitivnich funkci je naruSena
pamét a schopnosti praktické, feCové a poznavaci (afazie, apraxie a agnozie) a také
Casoprostorova orientace. Naproti tomu u subkortikalni demence se setkdvdme s narusenou
schopnosti planovat, motivace tvorby, konceptu a psychomotorického tempa (Probstova
a Pec 2014).
¢) Podle stupné zavaznosti

Podle stupné€ zavaznosti miiZeme demenci rozdélit na demenci mirnou, stfedné tézkou
a té¢zkou. U mirné demence je patrné zhorSeni paméti, ale dany jedinec je schopen stale bézné
fungovat. Projevuje se to hledanim raznych pojmenovani, hledani odloZenych véci apod.

Stredné tézkd demence se projevuje uz velkym zhorSenim paméti. Jedinec neni

schopen si pamatovat situace z kratké doby, je zde vice zachovana dlouhodobd pamét.
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Z diivodu neschopnosti provadét instrumentdlni aktivity (nakupovani, péce o domacnost,
vafeni, hospodaieni s financemi apod.), je zde zapotiebi velkého dohledu a péce. Jednoduché
tzv. banalni aktivity stale mohou byt zachovany.

U tézké demence je znacné poskozena jak kratkodoba pamét tak i dlouhodobd. V této
fazi miva jedinec problém rozpoznavat tvare nejblizSich. Naruseny jsou i funkce Gsudku,
mysleni, abstrakce, organizovani a planovani (Luzny 2012).

Alzheimerova demence a demence vaskularni

a) Alzheimerova demence

Nejcastéjsim typem je demence Alzheimerova typu. Vyskytuje se az u 60 %
vSech nemocnych. Jde o chronické, progredujici onemocnéni. V pocatcich byva tato nemoc
nendpadnd. Podle statistik amrti svétové zdravotnické organizace Alzheimerova demence
tvofi patou nejcastéjsi pricinu umrti na svete.

Béhem Alzheimerovy demence dochdzi k numerické atrofii neuroni
a k makroskopickym zménam, tedy ztencovani Sedé kiiry mozkové.

Alzheimerova demence ma tfi formy: familidrni, sporadickou a smiSenou
demenci. Familiarni se vyskytuje u 5 — 10% ptipadii Alzheimerovych demenci. Vyskytuje se
u osob mladsich 65 let a ¢asto byva geneticky podminéna. Nemoc postupuje mnohem
rychleji. Sporadickd forma se vyskytuje az u 90 — 95% nemocnych, nebyva geneticky
podminéna. Vyskytuje se ve véku nad 65 let a rizikovym faktorem je vysoky v€k. U smiSené
demence byva Casto spojend demence Alzheimerova typu s vaskularni demenci (Luzny
2012).

V soucasné dobé je Alzheimerova demence nevylécitelnou nemoci. Lécba je
pouze podplrnd, kterd zabranuje rychlému zhorSovani ptiznakl. Mélo by se vyuZivat jak
biologické 1écby, tak i psychosocidlnich pfistupii. Biologicka 1éCba je dulezita piredevsim
v pocatecnim stadiu. Jedna se inhibitory acetylcholinesterazy, tedy o tzv. kognitiva. Ty maji
za ukol inhibovat odbouravani acetylcholinu v oblastech mozkové kilry, ¢imz ovliviiuji
spojeni mezi mozkovymi builkami, které jsou zodpovédné za kratkodobou pamét.
V pozdégjsich stadiich se mize vyuzivat mementin, ktery podporuje stiednédobou pamét.
Casto jsou pfi této nemoci predepisovana antipsychotika a antidepresiva.

Psychosocidlni pomoci muze byt trénink orientace v realité, terapie kognitivnich

stimulaci, valida¢ni terapie, reminiscencni terapie a jiné (P&¢ 2014).
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b) Vaskularni demence

Dal$im castym typem demenci je vaskularni demence. Ta vznika pii mozkovém
infarktu. V anamnéze nachazime kardiovaskularni onemocnéni, diabetes melitus, obezitu,
koufeni, anémie, onemocnéni cév dolnich koncetin. S vaskuldrnich demenci se castéji
setkdvame u muzi.

Pti této form& demence zalezi na lokalizaci a velikosti infarktového loziska. To ma
vliv na neurologicky a psychiatricky klinicky obraz. Také zalezi, zda dojde k jedné velké
mozkové pithodé, pii které dojde k zdniku mozkové tkané nebo zda dojde postupné k malym
iktm, kdy se poskozeni mozku postupné zvétsuje.

U vaskularni demence s akutnim zacatkem je pfitomna jedna rozsahla mozkova
ptihoda, nebo nékolik rychle vznikajicich ptihod. V anamnéze ¢asto nachdzime somatickou
polymorbiditou. Pro potvrzeni diagnozy je dilezity ¢asovy ramec a to 1 — 3 mésice od
mozkové piihody.

C) Multifaktorovad demence

Multifaktorova demence je zptsobena nékolika mikroinfaktlh v mozkové tkdni. Byvaji
ptitomné konstrukéni poruchy jako jsou afazie, apraxie, akalkulie, alexie, nebo se mohou
objevovat deliria. Pro stanoveni diagnozy je dulezity ¢asovy ramec 3 — 6 mésicli po sobé
nasledujicich ischemickych epizod.

Lécba vaskularni demence je zamétend na 1écbu kardiovaskuldrnich chorob (srovnéni

krevniho tlaku, glykémie) (Luzny, 2012).
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2. Supervize

2.1. Vymezeni pojmu supervize

Pojem supervize se vyvinul =z latinskych vyrazii super, coz znamena
nahote/napovrchu a videre coz se pieklada jako hledéet, vidét anebo zirat. Poté v anglicting
vznikl vyraz supervision a pouzival se jako pojem pro dohled nebo kontrolu. Pozd¢ji se zacal
vyuzivat, jako soucast studia pro budouci psychoterapeuty.

V soucasné dob¢ se se supervizi setkdvame uz béhem studia v rdmci praxe, v fizeni
lidskych zdrojii, podpote pracovnikli v ramci péce o sebe sama, podpofe zlstat otevieny
novému uceni a v podpote déle se pracovné vyvijet (Hawkins 2016, Haicl a Haiclova 2011).

Supervize je dulezitou soucédsti pomdhajicich profesi. Supervize je bohuZzel
v nékterych profesich ¢i sluzbach piehlizend a nedostate¢nd. Nedostatek supervize miize vést

k pocitim opotfebovanosti, rigidity a ¢asem k tiplnému vyhoteni (Hawkins 2016).

2.1.1. Zakonné vymezeni supervize

Supervize je povinnd a je vedend vyhlaskou ¢. 505/2006 Zakona o socialnich
sluzbach. Konkrétné se jednd o pfilohu €. 2, bod e) Poskytovatel zajistuje pro zaméstnance, kterii
vykonavaji primou prdaci s osobami, kterym je poskytovina socidlni sluzba, podporu nezavislého
kvalifikovaného odbornika. (cit. 8. 4. 2021). Tento standard se zaméfuje na sladéni potieb
organizace s potiebami svych pracovnikl tak, aby se mohli profesné dale rozvijet. Je zde
stanoveno za jakych podminek a jak se pracovnici budou vzdé€lavat, protoze ne kazdy
pracovnik ma pfedstavy a znalosti o viech uskalich prace (Krutilova, Camsky a Sembdner

a zakon ¢. 108/2006 Sb.).
2.2. Druhy supervize

2.2.1. Administrativni supervize

Jak jiz bylo feceno, tato supervize je vyborna pro kontrolu kvality sluzby a za cil
ujasnéni hranic a roli pracovnika. Miize ukazat na nedostatecnou metodiku a neaktualnost
standardu kvality. Pracovnik se ne vzdy ma o co v praxi opfit, tdpe, neni si jisty svymi
kompetencemi a nema jasné¢ dané kroky k feSeni ptfipadu. Supervizor poméha pii vytvaieni a
zavadéni novych metodik ¢i standarddl kvality. Administrativni supervizi (také znamou jako
managerskou supervizi) provadi nadfizeny v ramci organizace a pro pracovnika slouzi jako

zpétna vazba.
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V ramci CR se tato forma vyuZiva napiiklad pii zavadéni standardt kvality. Pii
externi supervizi se vyskytuje spiSe sekundarné. Externi supervizor nemuize vynucovat piisné
dodrzovani metodiky a standardt kvality, ale mtize citlivé konfrontovat pracovniky
s nedodrzovanim pravidel, ptekroceni etického chovéani apod., ale pouze u témat s nimiz
pfijdou sami pracovnici (Havrdova, Hajny a kol.2008).

Mnoho odbornikii ovSem tuto formu neakceptuje. Podle nich supervize ma
probihat v souladu s fizenim organizace, protoze pii supervizi se odkryvaji slabé stranky
supervidovaného a ten se musi citit bezpe¢né. Supervizor ma slouzit jako most mezi
pracovniky a vedenim organizace a musi filtrovat citlivd témata v obou smérech (MatouSek

a kol. 2003).

2.2.2. Supervize zaméfena na organizaci

Dal$im druhem supervize, kterd pomah4 v nastaveni hranic, norem a hodnot, je
supervize zaméfend na organizaci. V idedlnim piipad¢ si tento druh supervize objednava
pfimo management organizace a to pii piipravé a zavadéni nového programu do praxe,
zavadéni novych postupti anebo v pripad¢ feseni neznamych situaci (Havrdova, Hajny a kol.

2008).

2.2.3. Supervize zaméfena na zaméstnance

Supervize zamétend na zaméstnance slouZzi k udrZeni a podpofe motivace pracovnikl
a naplnéni jejich potieb nutnych pro praci. Pfi supervizi zaméfené na zaméstnance se
prolinaji rizné formy. Variantou této supervize je supervize tymu, ktera slouzi k dobrému
fungovani pracovniho kolektivu. To zahrnuje rovnomérnou délbu prace a podporu dobrych
vztahli mezi pracovniky (napf. vysoka fluktuace pracovnikli nebo S$patnd atmosféra na
pracovisti). Miize také slouzit v ramci prevence proti syndromu vyhoteni, pomoci pii vysoké
unavé, podpofe s ndroénymi klienty anebo jako podpora pro absolventy ¢i pro nové ¢Eleny

tymi (Havrdova, Hajny a kol. 2008).

2.2.4. Supervize zaméfena na pfipad

Supervize zaméiena na piipad ma za cil hledat co nejlepsi postup, metodiku a
feSeni konkrétnich ptipadl. Predklada se aktudlni pfipad, ktery praveé probiha anebo piipad
v pocatcich, aby se na né& pracovnik mohl pfipravit. Pfipad se rozebere a hledaji se dalsi
mozné varianty feSeni. Supervizi zamétenou vyhradné na piipad je vhodné sjednévat pouze
tehdy, kdyz je pracovni tym stabilizovan, aby se mohli kvalitné vénovat své praci a klientim,

nikoli svym osobnim problémiim (Havrdova, Hajny a kol. 2008).
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2.2.5. Individualni supervize

Pfi individudlni supervizi jde o strukturovany kontakt mezi jednim pracovnikem
a supervizorem. Jde o planované schiizky s jasné stanovenym programem na zakladé¢ dohody.

Individudlni supervize méa svou danou strukturu. Nejprve supervidovany reflektuje
své minulé¢ obdobi, nasledn¢ piedlozi problém, ktery potiebuje vyfeSit a zaroven je mu
poskytnuty prostor na premysleni a sebereflexi. Poté poskytne supervizor zpétnou vazbu
anabidne mozné varianty feSeni. Dale supervizor poskytne prostor pro supervizantovy
napady a podporuje jej pii vybéru jedné z moznosti feSeni supervize. Na zavér probéhne

oboustranné zhodnoceni sezeni (Matousek a kol 2003).

2.2.6. Skupinova supervize

Skupinové supervize je sezeni osmi az deseti lidi, miiZze to byt i skupina pracovnik,
studentll nebo ucastnikii odborného vycviku. Vyhody skupinové supervize jsou efektivni
vyuziti Casu, financi nebo odbornosti. Dalsi vyhodou skupinové supervize je podplrna
atmosféra skupiny, Ucastnici se mohou navzajem podpofit pfi té€zkostech ¢i uzkostech.
Ziskavaji zpétnou vazbou od kolegli a navnimaji Sirokou Skalou jinych Zivotnich zkuSenosti
(Matousek a kol. 2003, Hawkins 2016).

Nevyhodou muze byt skupinova dynamika a to v ptipadé, kdy se ve skupin¢ objevi
rivalita, soupefeni a upfednostiiovani vlastnich z4jmut pfed z4jmy ostatnich Ucastnikli. Dalsi

nevyhodou skupinové supervize je méné Casu na jednotlivé Cleny supervize (Hawkins 2016).
2.3. Principy supervize

2.3.1. Zékladni etické principy

Atmosféra sezeni musi povzbuzovat ke vzajemnému sdileni svych tézkosti bez toho,
aby c¢lenové skupiny byli jakymkoliv zptisobem poniZovani. Proto supervize musi probihat
bez problémi a musi se béhem sezeni dodrzovat zakladni etické principy.

Mezi zékladni etické principy muzeme zatadit spravedlnost (kazdy ucastnik ma
stejnou moznost se vyjadfit), neublizovani druhym, altruismus (pracovat ve prospéch
druhych) a vérnost (vSichni Ucastnici dodrzuji sliby). Nesmi se zapominat i na dostatecnou
informovanost o supervizi - termin, misto, asové rozhrani, kdo supervizi povede (Haicl,
Haiclova 2011).

Do supervize rozhodné nepatii a vSichni UcCastnici by se méli vyvarovat jakékoliv

nedcty vici ostatnim zacastnénym.

22



Supervizor nesmi zneuzivat své role, nesmi se supervizanty manipulovat,
piesvédCovat je o svych postojich. Supervizor musi dbat na to, aby nevystupoval ze své role
a nezacal se projevovat viuci supervizantovi v jiné roli (terapeuta, ptibuzného, nadiizeného

apod.) (Havrdové, Hajny a kol. 2008).
2.4. Supervizor

2.4.1. Povinnosti supervizora

Hladky prabéh supervize zavisi na supervizorovi. Ten musi zajistit dostateCné
prestavky a pfijemnou atmosféru mistnosti (teplo, svétlo).

Na zacatku supervize by mél supervizor stanovit s ti¢astniky pravidla, za jakych bude
supervize probihat (dodrzovani lidskych prav, dodrzovani etického kodexu, dochazky, ucty,
mlcenlivosti apod.).

Supervizor nesmi, jak jiz bylo vySe uvedeno, jakymkoliv zplisobem manipulovat

s ucastniky supervize a nesmi vystupovat ze své role (Havrdova, Hajny a kol. 2008).

2.4.2. Vlastnosti supervizora

Odborné naroky na vykon supervizora

Supervizor musi mit vysokoSkolské vzd€lani a praxi v pomahajicich profesich
miniméln¢ 6 let. Dale musi mit ukonceny dvoulety vzdélavaci kurz v rozsahu 380 hodin
a absolvovanou vyukovou supervizi v rozsahu min. 45 hodin, z toho min. 35 hodin vlastni
supervize (Vykladovy slovnik pro poskytovatele sluzeb).

Supervizorem se muze stat osoba, ktera se supervizi zacinala uz ptred rokem 1996
a profesiondl, ktery vykonava supervizi v poslednich 5 letech. K tomu musi dolozit
absolvované vzdélavani zamétené na supervizi v rozsahu 100 hodin, které obsahuje vlastni
supervizi.

Osobnostni pfedpoklady na vykon supervizora

Mezi vlastnosti supervizora patii empatie, vyborné komunikacni schopnosti,
porozuméni, trpélivost, skromnost a upfimnost. Dale mezi vlastnosti supervizora patii
flexibilita (pfechazeni mezi teoretickymi znalostmi a intervenénimi metodami), umi
usmérnovani zacastnénych a zvladani jejich 1 své tzkosti. M¢l by se stale vzdélavat a ucit se
od supervidovanych a jejich zakazek. Supervizor by také mél spravné nakladat se svoji moci

a v neposledni fad¢ je velkou vyhodou smysl pro humor (Hawkins 2016).
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2.4.3. Role supervizora

V prvni tadé zastavd vedouci roli. Dale usnadnuje, ale také tidi komunikaci
arovnovahu ve skupin€é. Podporuje v dlouhodobych cilech. Organizuje hladky prabch
setkani, seznamuje skupinu s pravidly, harmonogramem a poskytuje zpétnou vazbu. Stara se
o bezpeci ucastnikil, ocenuje je, dba na zachovani dobré a nesoupetivé atmosféry ve skuping.
Poskytuje supervidovanym riizné modely, naslouchani, intervenci a jiné postupy a proto musi
hlidat atmosféru skupiny. Nezneuziva své autority. V neposledni fadé musi peCovat sam

o sebe, znd své limity, svou odpovédnost a chrani se pied syndromem vyhoteni (Matousek

a kol. 2003).
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3. Prakticka cast

3.1. Metodologie vyzkumu

Pro tuto praci jsem si zvolila formu dotaznikového Setfeni. Dlvodem byla Spatna
epidemiologicka situace zptisobend SARS-CoV-2 a pro zajiSténi Gplné anonymity pro
respondenty.

Vyhody dotaznikového Setfeni jsou rychlost, mala finan¢ni a cCasova narocnost.
Dotaznik muzeme distribuovat i na velké vzdélenosti, poskytuje respondentim cas na
vytvoifeni odpovédi a zajist'uje jejich anonymitu.

Nevyhody dotaznikového Setfeni jsou nizkd néavratnost, odpovédi nemusi byt
pravdivé (Gcastnici vyzkumu se chtéji zalibit, vidi se v lepSim svétle apod.).

Dotaznik je rozdéleny na tivod a tfi hlavni ¢asti: obecna, supervize a vzdélavani. Jeho ¢asova
narocnost je cca 10 minut.

Sklada se s polouzavienych a otevienych otazek. Polouzaviené otazky slouzi
k jednodussimu t¥idéni otazek, kdy respondent uvede ne€kolik nabizenych moznosti a zaroven
muze v kolonce jiné uvést vlastni vyjadieni, dodatky apod.

Oteviené otazky jsou narocné na vyhodnocovani. Respondentovi nenabizime zadnou

odpovéd’ (Jufenikova).

3.1.1. Vybeér vzorku

Jako vzorek pro vyzkum, jsem si zvolila pracovniky v dennich stacionafich pro
seniory na uzemi Hlavniho mésta Prahy. Podle Registru poskytovatel socidlnich sluzeb se
v hlavnim mé&sté vyskytuje 13 sluzeb (kritéria vyhledavani sluzby: cilova skupina — seniofi,
sluZzba — denni stacionat, kraj- Praha). Vyzkumu se nezt¢astnily dvé oslovené sluzby. Jedna
z divodu dlouhodobého preruseni ¢innosti (na viné je Covid 19) a jedna sluzba z divodu
nezajmu.

Celkem se vyzkumu tedy ucastnilo 11 sluzeb. Ziskané informace budou poskytnuty

zapojenym organizacim. Jako pod¢kovani za tcast jsem jim nabidla exkurzi u nés v zafizeni.
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Seznam dennich stacionarn, ktefi se udastnili vyzkumu:

Arcidiecézni charita Praha

Centrum socialnich sluzeb Praha 2

Domov Karla Boromejského

Gerontologické centrum

Horizont — centrum sluzeb pro seniory, Husitska diakonie
Pecovatelské centrum Praha 7

Sociélni a oSetfovatelské sluzby Praha 8 — SOS Praha 8
Sociélni sluzby Praha 9, z.u.

Sttedisko socidlnich sluzeb

Stfedisko socidlnich sluzeb Prahy 13

Ustav socialnich sluzeb v Praze 4

Z téchto sluzeb se vratilo vyplnénych 29 dotaznikl tedy 100 %. Denni stacionate pro seniory

maji vétSinou 3 — 4 zaméstnance, jde o sluzby s malym poctem personalu.

3.1.2. Cile vyzkumu

Vyzkumna cast je rozdélena do tfi hlavnich cili. Cile dvé a tfi jsou nésledné

rozde€leny na dil¢i cile.

Hlavni cil €. 1: Se zaméfuje na zmapovani zakladnich informaci o pracovnich v DS:
pohlavi, vék, dosaZené vzdélani, pracovni pozice, a jestli maji absolvovany kurz PSS a zda

jim pfiSel uZite¢ny. V dotazniku se jedné o otazky ¢islo 1 — 5.

Hlavni cil €. 2: Zjistit piistup pracovnikli v dennich stacionafich na izemi Hlavniho mésta
Prahy k supervizi a supervizoriim.

Nejprve zjistuji Cetnost supervizi v roce 2020, a zda se oproti predchozimu roku
zmeénila z divodu $patné epidemiologické situace.

Osobn¢ zastavam nézor, ze vétSinovy postoj k supervizim je spiSe negativni 1 piesto,
ze by méla byt pro pracovniky pfinosem. Pracovnici je berou jako nutné zlo, které jim natidi
zaméstnavatel. V nékterych sluzbach supervize dokonce viibec neni. Proto mé zajima, jak
pracovnici v DS pro seniory pfistupuji k supervizim. Jestli maji stalého supervizora, zda mu
veii a znaji jeho odbornost. Staly a divéryhodny supervizor je velmi dilezity pro vytvoieni
bezpecnych a diveérnych vztahl. Také mé zajima, jakou formu supervize maji pracovnici

nejcastéji. Zda individualni nebo skupinovou a jaké4 témata na nich fesi.
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Dil¢i cil a) Zjistit, zda méla Spatna epidemiologicka situace vliv na ¢etnost supervizi.

Dil¢i cil b) Zjistit, jakou formu supervize maji nejcastéji a jaka témata nejcastéji fesi.

Dil¢i cil ¢) Zjistit, jestli maji stdlého supervizora a jakou divéru k nému maji.

Hlavni cil é. 2 Diléi cile

Vyzkumné otazky

Zjistit, zda m¢la Spatna
epidemiologicka situace vliv

na Cetnost supervizi

6. Jak ¢asto jste méli v roce 2020
supervizi? V ptipadé, Ze jste
nastoupili v 2 pol. 2020, pouzijte
prosim kolonku jina a napiste,
kolikrat jste ji méli.

7. Zménil se pocet supervizi u
Vas v zatizeni v roce 2020 z
davodu Spatné epidemiologické

situace (Covid 19)?

Zjistit ptistup
pracovnikll v dennich
stacionafich na uzemi

Hlavniho mésta Prahy |Zjistit, jakou formu supervize

k supervizi a maji nejcastéji a jaké témata
supervizorim nejcastéji fesi

8. Napiste prosim, jakou formu
supervize mate ¢astéji
(skupinovou nebo individualni) a
jaké témata na nich fesite Castéji
(pracovni vztahy, problematicky
pfipad, prevence proti syndromu
vyhoteni apod.)

9. Mate pocit, ze je pro Vas
supervize uzitecna? (Mozno vice

odpovédi)

Zjistit, jestli maji stalého
supervizora a jakou davéru k

nému maji

10. Mate stalého supervizora?
12. Méte davéru ve svého
supervizora? (Mozno vice
odpovédi)

13. Vite, jaké ma Vas supervizor

vzdélani?

Tabulka 1: Schéma hlavniho cile cislo 2 (supervizni cast)
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Hlavni cil ¢ 3: Zjistit, jaky maji pracovnici v DS na tzemi Hlavniho mésta Prahy piistup
k povinnému vzd¢lavani.

Diivodem, pro¢ se zajimam o tuto problematiku, je pfistup nékterych mych kolegi
k sebevzdélavani. Casto byvaji pasivni a ¢ekaji, aZ je vedeni na §koleni posle. Nasledné je to
téma nebavi anebo uz ho slySeli po nékolikaté. V dob¢, kdy jsem dlouhodobé zastupovala
vedouci stacionafe, jsem se dotazovala kolegyn, jaké téma by je zajimalo. Velice ¢asto mi
odpovidaly ,,nevim®, ,,je mi to jedno* a ,,n¢kam m¢ prihlas“. Kdyz jsem se jich po kurzu
tazala, jaké to bylo, odpovidaly ,,takové n&jaké®, ,,nic nového jsem se nedozvédéla“ skoro
nikdy nechtély aplikovat ziskané poznatky do praxe. Tento pfistup je velice smutny, nebot’
tato prace muze nabidnout tolik moznosti v ¢em se rozvijet. Z tohoto divodu mé zajima
ptistup k povinnému vzdélavani u ostatnich kolegl ze stacionaid.

V ramci povinného vzdélavani mé zajima, zda maji pracovnici i jiné moznosti, nez
jsou Skoleni. Ja osobn¢ jsem se za celou pracovni kariéru s jinou formou nesetkala, jen mi
jednou byla nabidnuta exkurze, pokud bych nestihala splnit povinny hodinovy limit na
Skolenich. Vzhledem k tomu, ze vzdélavaci kurzy jsou nejcastéjsi, m& zajima, zda si je
pracovnici mohou volit dle libosti nebo maji vybér omezen.

Vzhledem ke $patné epidemiologické situaci probihaji od roku 2020 Skoleni online
formou. Osobné online kurzy beru jako ,,ndhrazku* kurzii s fyzickou Gcasti. Nejsou osobni,
neustale jsou technické problémy, neni moznost skupinovych cviceni, slozitéji se pokladaji
dotazy apod. Pro nckteré pracovniky mize online kurz znamenat velky problém (nemaji
takové znalosti prace na PC, nevlastni vhodnou technologii). Na druhou stranu diky online
kurziim, nejsme limitovani mistem Skoleni a diky tomu muiZeme absolvovat témata, ktera
jsou piednasena na druhé strané republiky. Kromé toho mé zajima, i zda méli pracovnici

dostatek casu v roce 2020 na splnéni limitu povinného vzdélani.

Dil¢i cile:

Dil¢i cil 1: Zda na povinné vzdélavani méla vliv Spatna epidemiologicka situace v roce 2020
a zaroven zda online forma Skoleni mé vliv na jeho kvalitu.

Dil¢i cil 2: Jakou formu vzdélavani maji nejCastéji a zda si mohou Skoleni zvolit dle
vlastniho uvazeni.

Diléi cil 3: Zjistit zda se témata kurzii Casto opakuji anebo kterd témata naopak chybi. Jak

Casto pracovnici aplikuji ziskané informace do praxe.
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Hlavni cil é. 3

Dil¢i cile

Vyzkumné otazky

Zjistit, jaky maji
pracovnici v DS na
uzemi Hlavniho
mgésta Prahy pfistup
k povinnému

vzdélavani

Jakou formu vzdélavani maji
nejcastéji a zda si mohou
Skoleni zvolit dle vlastniho

uvazeni

11. Méte moznost si zvolit Skoleni
dle vlastniho vybéru? (Mozno vice
odpovédi)

12. Mate i jinou formu vzdélavani

nez je Skoleni?

Zda na povinné vzdelavani
méla vliv $patna
epidemiologicka situace v roce
2020 a zaroven zda online
forma Skoleni m4 vliv na jeho

kvalitu

13. M¢li jste dostatek Casu a
moznosti splnit povinné vzdélavani
(24/rok)

14. Mate pocit, ze online forma ma
vliv na uroven skoleni? (moznost

vice odpovédi)

Zjistit zda se témata kurzt
Casto opakuji anebo které
témata naopak chybi. Jak casto
pracovnici aplikuji ziskané

informace do praxe.

15. Mate téma, které se u Vas
neustale opakuje (napiste jaké)?

16. Méte téma, které Vam chybi
(zajima Vas) (je daleko, drahé,
neexistuje apod.)

17. Aplikujete ziskané védomosti ze

Skoleni do praxe?

Tabulka 2: Schéma hlavniho cile ¢. 3 (vzdélavaci éast)
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3.2. Vysledky vyzkumu

3.2.1. Hlavni cil €. 1: zjistit zakladni charakteristiku vyzkumného vzorku

Vék

Otazka: Jaky je Vas veék? Nabizené odpovédi:
a) 18 — 25 let

b) 26 — 35 let

c) 36 —45 let

d) 46 — 55 let

e) 56 — 65 let

f) vice nez 66 let

e Veékovou kategorii 56 — 65 let zvolilo 11 respondentt, to odpovidéa 38 %.

e V¢ekovou kategorii 46 — 56 let zvolilo 9 respondentt, coz predstavuje 31 %.
o 10% ziskala kategorie 36 — 45 let, to odpovida tfem respondentiim

e 10 % ziskala kategorie 26 — 35 let, to odpovida tfem respondentim

e 'V kategorii vice jak 66 let jsou dva respondenti, to je 7 %.

Jedna odpovéd’ je v kategorii 18 — 25 let tedy 3 %.

sub-title

m18-25

W26 - 35
36 - 45

W46 - 55

W56 - 65
vice nez 66 let

Obrazek 1: Veékova struktura zaméstnancii

Vzdélani

Otéazka: jaké je VaSe dosazené vzdélani. Nabizené odpovédi:
a) Vysokoskolské

b) Vyssi odborné

¢) Stiedni s maturitou

d) Stfedni s vyu¢nim listem



e) Zakladni

e 38 %, tedy 11 pracovnikli mé absolvovanou stfedni Skolu s maturitou

¢ 9 respondentl, tedy 32 % ma ukoncenou stfedni Skolu s vyucénim listem
e Sest pracovnikd, tedy 20 % se hlasi k vysokoskolskému vzdélani

e Dva pracovnici (7 %) uvadi vyssi odborné vzdélani.

e Jeden pracovnik (3%) uvedl ukoncené zékladni vzdelani

mVvs
mVOS

stfedoSkolské s
maturitou

B stfedoSkolské s
vyu€nim listem
W zakladni

Obrazek 3: Dosazené vzdélavani pracovnikii

Pohlavi
Otazka: Jaké je Vase pohlavi? Nabizené kategorie:
a) Zena
b) Muz
e Zen v dennich stacionafich pro seniory na izemi Hlavniho mé&sta pracuje 25, to
odpovida 86%.

e Muzské pohlavi ma

zastoupeni pouze 4

pracovniki (14%).

m Muz
B Zena

Obrazek 5: Pohlavi pracovnikii
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Pracovni pozice

Otazka: Jaka je Vase pracovni pozice. Nabizené odpovédi:
a) Pracovnik v socialnich sluzbach

b) Socialni pracovnik

¢) Aktivizacni pracovnik

d) Vedouci pracovnik

e) Jiné

e Na pozici pracovnik v socidlnich sluzbach pracuje, to odpovida 16 pracovnikil (59 %)

V kategorii vedoucich pracovniki je 6 (24 %)

Dva lidé odpovédéli, Ze jsou socialni pracovnici (7 %)

Jina: - 1x pracovnik ve stacionafi (v grafu uveden jako PSS)
— 1x PSS na ¢astecny tivazek a zaroven zdravotni sestra na LDN
(v grafu zobrazen jako PSS)
— 1x socidlni pracovnik a zarovenn vedouci sluzby (v grafu
zobrazen jako vedouci pracovnik)
— 1Ix socidlni pracovnice pecovatelské sluzby a aktivizacni

pracovnice v DS (v grafu zobrazena jako aktiviza¢ni pracovnik)

B Pracovnik v socialnich sluzbach
W Vedouci pracovnik

Aktivizaéni pracovnik
MW Socidlni pracovnik

W Socialni terapeut

Obrazek 7:Pracovni pozice

Kurz pracovnika v socialnich sluzbach

Otazka: Mate absolvovany kurz pracovnika v socialnich sluzbach a ptisel Vam dostatecné
odborny? Nabizené odpovédi:

a) Ano. Byl velice uzitecny a odborny
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b) Ano, ale byl nedostatek praxe
¢) Ano, nebyl dostatecné odborny
d) Ano, ale byl pro m¢ ztrata ¢asu
e) Nemam, ale uz vim, kdy na néj nastoupim
f) Nemam, nevim, kdy budu nastupovat
g) Jina.
e Celkem 16 pracovnikli (55 %) odpovédélo, ze kurz PSS byl velmi uZzitecny
a odborny.
e Nedostatek praxe zvolili tii pracovnici (10 %)
e Jeden respondent odpovédél, Ze nebyl dostateéné odborny (4 %)
e 6 respondentl uvedlo, Ze nema kurz PSS (24 %)
e Jina: - nemam a nevim, kdy budu nastupovat, uvedl jeden respondent
— 1 respondent uvedl, mdm vzdélani v oblasti pracovnika v soc.

Sluzbéch (v grafu zaznacen jako ,,mam kurz)

subrtitlde

B Byl uZiteCny a
odborny
B Nedostatek praxe

Nebyl dostatecné
odborny

B Nemam kruz
H Mam kurz

Obrazek 8: Kurz pracovnika v socialnich sluzbach

Zavércile €. 1

Z vyzkumu vyplyva, ze typickym pracovnikem v dennim staciondfi pro seniory
v Praze je: Zena, kterd dosdhla alespont 46 let, m4 dokoncené stfedoskolské vzdélani
s maturitou popfipadé¢ s vyuénim listem. Pracuje na pozici PSS a ma absolvovany kurz
pracovnika v socialnich sluzbach.

Potvrzuje se vSeobecny fakt, ze muzl v socidlnich sluzbach je mnohem méné nez zen.

Nizké zastoupeni v dennich stacionatich pro seniory maji také mladi pracovnici do 35
let. Vystavd zde otdzka, pro¢ je tato cilova skupina/sluzba pro mladé lidi tak velmi

neatraktivni.
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Celkem Sest respondentil uvedlo, Ze nema kurz PSS. Z toho pét, ho nema z diivodu
vysokoskolského vzdélani. Zde se ukazuje postoj vysokoSkolsky vzdélanych lidi, zZe
nepotiebuji ,,nizsi* kvalifikacni kurzy, jako je prave kurz PSS.

Vzhledem k tomu, ze vysokoskolsky vzdé€lani 1idé Casto pracuji jako vedouci sluzby
a maji na starost koordinaci PSS, by nebylo od véci, kdyby si kurz udélali. V ramci
vysokoskolského studia neziskaji praktické znalosti a zkuSenosti (osobné jsem se setkala se
socidlni pracovnici, ktera se bala dat klientovi napit). Kurz také miize vedoucim Iépe
pochopit praci PSS a pomoci pii vedeni téchto zameéstnanci. Pouze dva respondenti
s vysokoskolskym vzdélanim uvedli absolvovani kurzu PSS. Jeden uvedl, ze byl dostatecné

odborny a druhy, ze byl pro néj ztrata Casu.

3.2.2. Hlavni cil €. 2: Zjistit jaky maji pracovnici v DS na Gzemi Hlavniho mésta

Prahy pfistup k povinnému vzdélavani

Diléi cil €. 1: Zjistit zda méla Spatnd epidemiologicka situace vliv na ¢etnost supervizi.

Otazka: ,Jak Casto jste meli v roce 2020 supervizi? V piipad¢, ze jste nastoupili v 2 pol.
2020, pouzijte prosim kolonku jind a napiste, kolikrat jste ji méli“. Nabizené odpovédi:

a) Nékolikrat do roka

b) Jednou za piil roku

¢) Jednou za rok

d) Jina

e Supervizi n€kolikrat do roka ma celkem 9 respondent (29 %)
e Jednou za rok ma supervizi 8 respondentl (26 %)
e Supervizi v roce 2020 nemélo celkem 10 respondentti (32 %)

e Dva (13 %) respondenti uvedli, Ze jsou novi v zafizeni a nemohou posoudit

B Nékolikrat do roka

B Jednou za rok
Nebyla viibec

W Novi v zafizeni
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Otazka: ,,Zménil se pocet supervizi u Vas v zafizeni v roce 2020 z divodi Spatné
epidemiologické situace (Covid 19)“. Nabizené odpovédi:

a) Nebyla viibec z ditvodu Spatné epidemiologické situace

b) Byla, ale mén¢ Casto

¢) Byla, stejn¢ jako v predeslém roce

d) M¢li jsme ji Castéji

¢) Nemivame supervizi

f) Nevim, jsem novy/a v zafizeni

g) Nevim, v roce 2020 jsem nastoupil/a

h) Jina

e 12 respondentli uvedlo, ze supervizi meli méné casto (41 %)

e Sest respondentd uvedlo, Ze supervizi v roce 2020 neméli z divodu $patné
epidemiologické situace (21 %)

e Ctyfi respondenti nemaji supervizi dlouhodobé& na vlastni Zadost (to odpovida jedné
organizaci (14 %)

o Ctyfi respondenti (dva respondenti jsou tiplni novacci a dva nastoupili v roce 2020 a
tak nemohou porovnat s predchozim rokem) 21 %

e Dva lidé odpovedéli, Ze supervizi méli po dlouhé dobé (7 %)

e Jeden respondent (3 %) uvedl, Ze mél supervizi stejné jak v predeslém roce (2019)

M Byla méné Casto

B Stejné jako v
predchozim roce
Byla po dlouhé dobé

B Neméli vibec z
davodu Spatné epi.
situace

B Nemaji supervizi
dlouhodobé
Novi v zafizeni

Obrazek 12: Zména poctu supervizi v roce 2020
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Vysledky diléiho cile &. 1

Z vyzkumu vyplyva, ze Spatnd epidemiologicka situace v roce 2020 méla velky vliv
na Cetnost supervizi. Méné Casto supervizi 12 respondentli a o supervizi uplné pfislo
6 pracovnikil. Celkem tedy Spatnéd epidemiologicka situace ovlivnila ¢etnost supervizi u 63 %
zaméstnancd.

Zajimava je skutecnost, Ze i1 pfes nepiiznivou epidemiologickou situaci méli supervizi
dva respondenti po dlouhé dobé¢. Jeden z téchto respondentli uvadi, ze supervize byla po dvou
letech.

Ctyfi respondenti odpovédéli, Ze supervizi nemaji dlouhodobg. Jejich diivody budou

vysvétleny v dil¢im cili €. 3.

Diléi cil €. 2: Zjistit jakou formu supervize maji nejcastéji a jaka témata nejcastéji resi.

Otazka: ,,NapiSte prosim, jakou formu supervize mate ¢astéji (skupinovou nebo individuélni)
a jaka témata na nich fesite Castéji (pracovni vztahy, problematicky ptipad, prevence proti
syndromu vyhoteni apod.) ,, Tato otazka méla otevienou odpovéd.
Forma supervize:

e 15 respondenti ma skupinovou supervizi (52 %)

e Ctyfi respondenti (14 %) maji moznost jak skupinové tak i individualni supervize

e Ctyfi (14 %) respondenti maji individualni supervizi

o Ctyfi (14 %) respondenti supervizi nemaji viibec

e Dvarespondenti (7 %) jsou novi a jesté¢ neméli supervizi

sub-title

B Skupinova

B Individudlni
Obé& moznosti

m Novy v zafizeni

B Nemaji vibec

Obrazek: 11 Forma supervize
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Témata supervize:
Odpovédi od 4 respondentii (ktefi nemaji supervizi dlouhodob€) jsem nezapocitala do
statistiky. Budu se jim vénovat v dil¢im cili ¢islo 3. Nékteti respondenti uvedli vice témat.

e 11 respondentl (35 %) uvedlo, Ze tesi slozity pripad/obtizného klienta

e Sedm respondentti (23 %) uvedlo feseni pracovnich vztahii

e Titirespondenti uvedli (10 %), Ze se zabyvaji prevenci proti syndromu vyhoteni

e Jeden respondent (3 %) uvedl, co je zrovna potieba fesit

e Jeden respondent (3%) uvedl téma, jak si uleh¢it praci

e Dva respondenti uvedli, ze méli supervizi poprvé (6 %)

e Dva novéacci jesté neméli supervizi (6 %)

e (tyfi respondenti (13 %) neuvedli témata

W Obtizny
pripad/klient
B Syndrom wyhoreni

Pracowni vztahy
¢ W Aktuni zalezitosti

w W Uleh¢eni prace

0 Novacek
W Supervizi mél 1x

Neuwved|i

Obrazek 16: Témata supervizi u pracovnikii

Otazka: Mate pocit, Ze je pro Vas supervize uZzitecna? (Mozno vice odpovédi). Nabizené
moznosti:
a) Ano, ziskavam novy nadhled na situaci
b) Ano, ziskavam pohled nestranné osoby
¢) Ano, miizu se vypovidat
d) Ne, povazuji supervizi za zbytecnou a vubec ji nevénuji pozornost a nezapojuji se
e) Ne, nerad/a feSim vefejné problémy
f) Nevim, Zadnou supervizi jsem jesté¢ nemél/a
g) Jiné
e Podhled nestranné osoby zvolilo 12 respondentti (34 %) (vCetné jednoho novacka)

e Nadhled na situaci zvolilo 11 pracovnikd (31 %) (v¢etné jednoho novacka)
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Moznost se vypovidat zvolili tfi pracovnici (9 %)

e Supervizi za zbyte¢nou povazuji tii pracovnici (9 %)

e Neradi fesi problémy vefejné, zvolili tii pracovnici (9%)

e Jina: - Kdyz je supervize dobie vedena, je uziteCna

- I kdyz mame supervizi, rad¢ji feSim problémy s kolegy pii ob&d¢

- Novy v zafizeni 2x

W Pohled nestrané
osoby

B Nadhled na
situaci
Moznost se
wpovidat

W Je zbyteCna

B Nerad feSim
problémy vefejné
Novacek

Obrazek 18: Uzitecnost supervize

Zaveér diléiho cile &. 2

Z vyzkumu vyplyva, Ze nejCastcjsi formou supervize v zatizenich je forma skupinova.
Pouze ve 14 % ptipadu si pracovnici mohou zvolit, jakou formu by radéji.

Individuédlni supervizi zvolili Ctyfi pracovnici. Jedna respondentka uvedla, Ze
individudlni supervizi ma z toho divodu, Ze je na vedouci pozici. Tuto formu supervize
vyuziva k feSeni pracovnich vztahtli a k prevenci syndromu vyhoteni.

NejcastejSim tématem na superviznich setkanich je feSeni problematickych ptipadu.
Druhym nejcastéj$im tématem je feSeni vztahli mezi zaméstnanci a prevence syndromu
vyhoteni.

Pozitivni zjiSténi je, Ze supervizi povaZuje za piinosnou nadpoloviéni pocet
respondentl. Nejvice respondenti uvadéji, ze ziskavaji pohled nestranné osoby a nadhled na
nastalou situaci. Tti respondenti uvadi, ze béhem supervize se mohou vypovidat.

Celkem osm respondentd povazuje supervizi za zbyteénou. Ctyfi z nich nemaji
supervizi dlouhodobé na vlastni zadost (vysvétleno v diléim cili ¢islo 3.) Dalsi respondent
uvadi, ze 1 pfesto ze supervizi ma radéji, fesi problémy pii spolecnych obédech s kolegy

a vedouci sluzby.
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Dil¢i cil &islo 3: Zjistit jakou ditvéru maji k supervizorovi a zda maji stalého supervizora

Otazka: Mate stalého supervizora? Nabizené odpovédi:
a) Ano, mame dlouhodobé¢ stalého supervizora
b) V poslednim roce se nam jednou zménil
¢) V poslednim roce se zménil n¢kolikrat
d) Nevim, jsem novy v zafizeni
e) Nevim, supervizi jsme jesté nemeli
f) Jind
e Stalého supervizora ma celkem 15 respondentt (52 %)

e Zménil se 1x za rok uvedli ¢tyfi respondenti (14 %)

Neékolikrat se zménil v poslednich letech, uvedli dva respondenti (7 %)

respondenti (7 %)

V poslednim roce nebyla supervize, tak nemohu hodnotit/nevim, uvedli dva

e Supervizi nemaji Ctyfi respondenti (14 %), jsem novy v zafizeni, uvedli dva

respondenti (7 %)

W Staly supervizor
B Zména 1x za rok

Nékolikrat v
poslednich letech

B Nemohu posoudit
B Nemame supervizi

Jsem novy v
zafizeni

Obrazek 20: Stdlost supervizora

Otazka: Mate divéru ve svého supervizora? (Mozno vice odpovédi)

a) Ano, mam v n¢ho plnou divéru

b) Ne, nema v n¢j diveru z diivodu strachu z ,,donaSeni vedeni organizace
¢) Ne, nemam z diivodu osobnich antipatii

d) Ne, nepfijde mi jako profesional, uved'te prosim diivod do kolonky jina

e) Ne, mam Spatné zkuSenosti z minulosti, uved’te prosim diivod do kolonky jina

f) Ano, mam v n¢ davéru, co se tyce odborného zameétfeni. Soukromé
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zalezitosti/postoje/ndzory s nim neprobiram.

g)Jina

e Ano, mam v n¢ho plnou divéru, uvedlo 9 respondentii (30 %)

e Ano, mam v n¢j daveéru, co se tyce odborného zaméfeni. Soukromé
zaleZzitosti/postoje/nazory s nim neprobirdm, uvedlo 11 respondentt (37%)

e Ne, nema v n¢j duvéru z diivodu strachu z ,,donaSeni* k vedeni organizace, uvedli dva
respondenti (7%)

e Nepftijde mi jako profesiondl, uvedl jeden respondent (3 %)

e Jsem novy v zafizeni, nemohu posoudit, uvedli dva respondenti (7%)

e Jina: Spatna zkuSenost 1x

e Nemaji supervizi 4x

m Uplna davéra

H Jsem now v
zarizeni
Casteéna divéra

MW Strach z
"donaseni”

B Nepotiebuji
Spatna
zkuSenost

B Nemaji supervizi

Obrazek 15: ditvéra v supervizora

Otéazka: Vite, jaké ma Vas supervizor vzdélani? Nabizené odpoveédi:

a)Je to psycholog/socialni pracovnik a k tomu ma absolvovany supervizorsky vycvik
b) Vim jen, Ze ma vysokou skolu

¢) Nevim, nepiedstavil se ndm

d) Nevim, nezajima mé¢ to

f) Nevim, neméli jsme supervizi

g) Jina
e Je to psycholog/socialni pracovnik a k tomu ma absolvovany supervizorsky vycvik

uvedlo 9 respondentti (29 %)

e Vim jen, Ze mé vysokou Skolu, uvedlo 8 respondentti (26 %)
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e Nevim, nezajimé mée to, uvedlo 6 respondentt (19 %)
e Novi v zafizeni jsou dva respondenti (6 %)

e Nemohou posoudit (nemaji supervizi) Sest respondentt (19 %)

W VS+ kurz

W Pouze VS
Nezajima/nevi

B Novacek

B Nemaji supenvizi

Obrazek 24. Vzdélani supervizora

Zavér diléiho cile 3.

Velice pozitivni zjiSténi je stalost supervizorii v zafizenich. Stalého supervizora ma 15
respondentt. U dvou respondentt (odpovida jedné organizaci) se supervizor zménil jedenkrat
za rok. Vice krat se supervizor zménil u dvou respondentii (opét odpovida jedné organizaci).

Problém nastdva v otdzce divéry v supervizora. Plnou divéru v néj uvedlo pouze
devét respondentti. Velka c¢ast respondenti uvadi uréitou nedivéru/opatrnost vuci
supervizorovi. Nejvice se objevovala odpoveéd’, kdy supervizorovi véii v otdzkach odborného
zaméfeni. Ale pfi tom se maji na pozoru a hlidaji si, co sd€luji (nesdéluji své osobni
problémy, nazory ¢i postoje).

Neduvéru v supervizora projevili dva respondenti a to z divodu strachu z ,,donaseni*
informaci vedeni organizace. Jeden respondent uvedl Spatné zkuSenosti se supervizorem
v minulosti, a tak je pfi supervizich obezietny.

Z vyzkumu vyplynulo, Ze v jedné organizaci (Ctyfi respondenti) nemaji supervizi
dlouhodobé. Respondenti uvadi, Ze dfive méli skupinovou supervizi, probirali na ni
problematické ptipady a vztah ke klientim. V pribéhu 10 let vystfidali tfi supervizory.
Vétsina z pracovniku nevidéla smysl v supervizich setkavani, a tak ji po spole¢né dohodé
vroce 2019 ukoncili. Jednim z diivodu pro¢ se rozhodli supervizi ukoncit, je Ze misto
pracovnich zélezitosti je nechavali feSit osobni zélezitosti, aZ se z toho témér stala terapie
a rozvracel kolektiv. Podle vedouci sluzby vSichni pracovnici védi, Ze maji moznost kdykoliv
o supervizi pozadat a bude jim umoznéna. Nikdo ale nejevi zajem. K feSeni problematickych

ptipadll vyuzivaji porady.
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3.2.3. Hlavni cil &islo 3. Zjistit jaky maji pracovnici v DS na uzemi Hlavniho mésta

Prahy pfistup k povinnému vzdélavani

Dil¢i cil ¢islo 1: Jakou formu vzdélavani maji nejcastéji a zda si mohou Skoleni zvolit dle

vlastniho uvazeni

Otazka: Mate moznost si zvolit Skoleni dle vlastniho vybéru? (Mozno vice odpovédi).
Nabidka odpovédi:
a) Ano, bez ohledu na skolici organizaci, téma a cenu
b) Ano, zalezi na cené
¢) Ano, pouze v ramci piesn¢ danych skolicich organizaci
d) Ano, zalezi na tématu
e) Ne, nemam moznost si zvolit Skoleni dle vlastniho uvazeni
f) Nevim, nikdy jsem nezjistoval/a
g) Je mi to jedno. Cekam, kam mé vedeni piihlasi.
h) Jina
e Na cen¢ zdlezi u Sesti respondentim (21 %)
e Na tématu zalezi u 10 respondentt (34 %)
e Bez ohledu na organizaci, cenu a téma uvedlo 7 respondentiim (24 %)
e Jeden respondent uvedl, ze maji moznost Skoleni pouze v danych organizacich (1 %)
e Dva respondenti uvedli, ze nemaji moznost si zvolit Skoleni dle vlastniho uvéazeni
(7 %)
e Jina: - Je mi to jedno uvedl jeden respondent

- Jeden respondent nezjistoval, zda je moznost si vybrat Skolenich

W Ano, zalezi na
cené

H Ano, zalezi na
tématu
Ano, mohu bez
omezeni

W Zalezi na
organizaci

B Nem(zu

Obrazek 26: Moznost vybéru Skolent
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Otazka: Mate i jinou formu vzdélavani nez je Skoleni? Nabidka odpovédi (moznost zvolit
vice odpovédi):
a) Pouze skoleni
b) Mame i moznosti exkurze
¢) Méame i moznosti konference
d) Nevim jsem novy/a v zatizeni (nastup v roce 2021)
e) Mame vSechny moZznosti
f) Nevim, nezajimam se o to
g) Jina
e Moznost pouze Skoleni ma 7 respondentiim (24 %)
e Vsechny formy vzdélavani ma 10 respondentiim (34 %)
e Skoleni a exkurzi uvedlo 10 respondentiim (34 %)
e Jeden respondent uvedl, ze ho to nezajima (3 %)

e Skoleni a konference uvedl jeden respondent (3 %)

W Pouze Skoleni

m Skoleni a exkurze
VSechny formy

B Nezajima

m Skoleni a
konference

Zavér diléiho cile 1.

Velice pozitivni je, ze vétSina pracovnikii nema nafizené téma kurzti a mohou si je
zvolit dle vlastniho uvaZeni (podle svych zajmu a potieb). VEtSinou jsou omezovani tématem
(ttma musi alespoil trochu byt relevantni ke sluzbé, nebo cilové skupin€), dile jsou
limitovani cenou kurzil. Jeden respondent uvedl, Ze je limitovan $kolici organizaci.

Pouze dva respondenti uvedli, Ze nemaji moznost si zvolit vzdélavaci kurz dle
vlastniho uvazeni. Dva respondenti uvedli, Ze jim je jedno, na jaké téma je organizace posle.

Co se tyce formy vzdélavani, vSechny moZnosti méd deset pracovnikii. Dale
respondenti Casto odpovidali, ze maji kromé& Skoleni moznosti i exkurze. Pouze jeden

respondent uvedl, Ze ho to nezajima, jaké jsou moznosti forem vzdélavani.
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Dil¢i cil ¢islo 2: Zda na povinné vzdélavani méla vliv Spatna epidemiologicka situace v roce

2020 a zaroven zda online forma Skoleni ma vliv na jeho kvalitu

Otazka: M¢li jste dostatek casu a moznosti splnit povinné vzdélavani (24/rok). Nabidka
odpovedi:

a) Ano, dokonce jsem m¢l/a jsem vice hodin

b) Ano, bez problému

¢) Dohan¢l/a jsem na posledni chvili (z diivodu, Ze jsem se tim nezabyval/a)

d) Dohanél/a jsem na posledni chvili, nebylo dostatek ptilezitosti

e) Vyuzil/a jsem moznosti zkraceni hodin povinného vzdélavani

f) Jind

o Zkréaceni hodin vyuzilo 12 respondentt (43 %)

. Bez problémti uvedlo 11 respondentt (39 %)
° Vice hodin uvedli dva respondenti (7 %)
o Jina: - dva respondenti jsou novi v zafizeni

- jeden respondent uvedl neurcitou odpoved’

W Zkraceni hodin

B Bez problémd
Vice hodin

B Jina

Obrazek 30: Pocet hodin vzdélavani v roce 2020

Otéazka: Mate pocit, ze online forma ma vliv na troven Skoleni? (moznost vice odpovédi).
Nabidka odpovédi:

a) Ne, je to uplné stejné.

b) Ano ma vliv, méné se toho stihne.

¢) Ano ma vliv, neni mozZnost skupinovych cviceni/diskuzi

d) Ano ma vliv, neustale jsou technické problémy

e) Nevim
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f) Ano, Gcastnici jsou vice nepozorni
g) Ano, ucastnici jsou vice nervozni a nepozorni
h) Ano, neustale nékdo narusuje program (napft. déti, zvirata apod.)

ch) Jina

e Je to stejné, uvedlo pét respondentil (13 %)
e Nedostatek skupinovych cvi€eni/diskuzi uvedlo 9 respondentt (23 %)
e Jsou casté technické problémy, uvedlo sedm respondentii (18 %)
e U skoleni je vétsi nepozornost, uvedlo Sest respondentti (15 %)
e M:¢én¢ se stihne, uvedli 3 respondenti (7 %)
e Casto nékdo/néco vyrusuje, uvedli 4 respondenti (10 %)
e Jina: - NemtiZzu posoudit, uvedlo 6 respondentt (14 %)
- 1 respondent je novacek

- Jeden respondent uvedl, ze méli online Skoleni pouze jako domaci ukol

MW Stejné

W Nedostatek
skup. cviceni
Technické
problémy

B Nepozornost

W VyruSovani
Méné se
stihne

B NemUzou
posoudit
Jina

Obrazek 32: Online forma Skoleni

Zaver dilci Easti Eislo 2.

Pandemické situace v roce 2020 méla pomérné velky vliv na plnéni povinného
vzdélavani.

Celkem 12 respondentlt vyuzilo zkraceni hodin. Dva respondenti uvedli, Ze ani jinou
moznost neméli, protoze byli v persondlnim oslabeni. Jedenact respondentli uvedlo, Ze
nem¢li problém splnit povinné hodiny. Dva respondenti dokonce splnili vice hodin nez je
stanoveny minimalni limit.

Vzhledem k zdkazu se shromazd’ovat zacaly vzdélavaci kurzy probihat ve formé

online. Vé&tSina respondentll uvedla, Ze nejsou tak kvalitni jako Skoleni s osobni ucasti.
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VétsSinou uvadéli nedostatek praktickych cviceni a diskuzi, technické problémy, vyruSovani,
mensi pozornost a mén¢ se na nich stihne. Néktefi pracovnici nenasli odvahu se téchto
Skoleni zacastnit.

Jedna respondentka uvadi, vybornou zkuSenost s online kurzem, protoze lektorka byla

vyborn¢ piipravend, dale dodava, ze pokud chce byt nékdo nepozorny, bude i nazivo.

Dil¢i ¢ast Cislo 3. Zjistit zda je néjaké téma Skoleni, které se asto opakuje nebo které naopak

chybi a jak ¢asto aplikuji ziskané informace do praxe

Otazka: Mate téma, které se u Vas neustale opakuje (napiste jaké)? Tato otazka ma otevienou
odpoved'.

e Jednani s klientem, uvedl jeden respondent

e Syndrom vyhoteni uvedlo Sest respondenti

e Péce o seniory uvedl jeden respondent

e Komunikace s klientem s demenci uvedl jeden respondent

e Vytvareni individualnich plant uvedli dva respondenti

e Projevy demence uvedl jeden respondent

e Reseni krizovych situaci uvedli dva respondenti

e Kompetence pracovnikil uvedl jeden respondent

e Vse uz bylo opakované, uvedl jeden respondent

e Nic se neopakuje, uvedlo 11 respondentii

B Opakuje
M Neopakuje

Obrazek 34: Opakovani témat
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Otéazka: Mate pocit, Ze n¢jaké téma Skoleni Vam chybi (zajimava Vas) napiste, zda ne ¢i ano
a z jakého diivodu (je velice daleko, je drahé apod. Neexistuje)? Tato otdzka ma otevienou
odpoved'.

Ne nic nechybi uvedlo 18 respondentt

Ergoterapie

Pastoracni prace

Eutanazie v Nizozemi

Plizivy néastup demence

Triada — moc drahé

Vzdy je co zlepSovat

Otazka: Aplikujete ziskané védomosti ze Skoleni do praxe? Nabizené odpovédi:

a) Ano, vzdy si néco odnesu a aplikuji do praxe

b) UZ se mi stalo, Ze jsem néco aplikoval/a do praxe, ale je to ve vyjimecnych situacich
¢) Ne, nemam moznost aplikovat ziskané védomosti

d) Ne, nikdy jsem si ze Skoleni nic neodnesl/a

e) Ne, Skoleni beru jako nutné "zlo"

e Ano, vzdy si néco odnesu do praxe, zvolilo 18 respondentt (62 %)

e Uz se mi stalo, Ze jsem néco aplikoval/a do praxe, ale je to ve vyjimecnych situacich
zvolili 7 respondentti (24 %)

e Ne, skoleni beru jako nutné zlo, uvedl 1 respondent (3 %)

e Jiné: vétSinou negativni postoje, sdéleny budou v zavéru dil¢iho cile, uvedlo 5

respondenttl

W Vzdy si néco
odnesu

B Obgas si néco
odnesu

Ne Skoleni beru
jako nutné zlo

H Jiné

Obrazek 36: Uzitecnost skoleni
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Zaveér diléiho cile &. 3

Mensi pocet respondentt uvedl, Ze nemaji zadna témata, ktera by se opakovala. V&tsi
pocet uvadi, zZe se témata opakuji, jedna respondentka uvedla, Zze vSe uz bylo opakované.
Nejcastéji uvadeéna témata, ktera se opakuji, jsou: prevence proti syndromu vyhoteni, péce o
seniory, komunikace s lidmi s demenci, projevy demence, krizové situace, kompetence
pracovniki a tvoreni individualnich pland.

Vétsina respondentti uvedla, ze nevi nebo nenarazili na téma, které by se neskolilo.
Pouze par respondentti uvedlo nékolik témat, které by je zajimali a na trhu nejsou nebo jsou
drahé/daleko. Jsou to témata:

a) Temna tridda — machiavelista, psychopat, narcis. Toto téma uvedla vysokoskolsky
vzdé¢lana Zena na vedouci pozici. Uvedla, Ze je to drahé.

b) Kurz na 14 dni u moie s dostatkem volného ¢asu a zaroven se vzdélavanim. Toto téma
uvedla Zena s vys$Sim odbornym vzdélanim na pozici socialni terapeutka.

¢) Plizivy nastup Alzheimerovy choroby (podrobng), jeji prvni pfiznaky a jak klientim
neuskodit. Toto téma uvedla zena s vyu¢nim listem na pozici PSS.

d) Ergoterapie se sice vyskytuje, ale ziidka a je daleko, uvedla vedouci sluzby s ukonc¢enym
stitedoskolskym vzdélanim.

e) Podminky eutandzie v Nizozemi. Toto pomérné kontroverzni téma uvedl muz, ktery je
v socialnich sluzbach novy a pracuje na pozici PSS.

Velmi pozitivni je fakt, ze pomérné hodné respondenti uvedlo, ze si ze Skoleni vzdy
néco odnesou a aplikuji do praxe. To dokazuje zajem pracovnikid se nadale vzdélavat
a kvalitni aroviiové kurzl. Obfas do praxe nové poznatky ze Skoleni aplikovali 4
respondenti.

Celkem ctyfi respondenti uvedli negativni postoj ke Skolenim. Jedna respondentka
uvedla, ze nikdy ji nepfiSlo, Ze by néco vyuZila v praxi. Dalsi respondent (novy v zafizeni),
uvedl, Ze Skolitel byl uspava¢ hadii. Dalsi respondentka uvedla, Ze Skoleni jsou sice zajimava,
ale praxe je jina. A jeden respondent uvedl, Ze Skoleni bere jako nutné zlo.

Z prizkumu také vyplyva, Ze s vySSim vzdélanim roste chut’ a zdjem se vzdélavat.
V pfipad€ respondenta se niz§im vzdélanim si poklddam otazku, zda je vhodné, aby
v socidlnich sluzbéach pracovali lidé se zdkladnim vzdélanim. Tento respondent velmi casto
odpovidal, ze ho dana problematika (sebevzdélavani) nezajimd, skoleni bere jako nutné zlo
a supervizi povazuje za zbyteCnou. Pracovnik, ktery na sob€ nechce pracovat, se nikdy
nestane dostate¢né kvalifikovanym pro uvedenou préci.

Mozna by nebylo od véci v budoucnu provést velky vyzkum zaméfeny na pracovniky
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se zakladnim vzdélanim.
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4. Zavér

V této praci jsme se nejprve sezndmili s teorii problematiky sluzby, o jaky zakon se
opira, co to jsou standardy kvality, jak se socidlni sluzby d¢€li a co je to denni stacionaf.
Znatnou Cast jsem vénovala profesnim narokim na socidlni praci a rozdily mezi
pracovnikem v socidlnich sluzbach a socidlnim pracovnikem.

V dalsi ¢asti jsem se zabyvala cilovou skupinou - seniofi. Nejprve jsem zminila
problematiku starnuti populace, nasledovaly zdravotni a socialni problémy ve stafi. Protoze
bez znalosti zdravotnich specifik seniori by pracovnici nebyli schopni se o n¢ dostate¢né
postarat a vytvorit pro n¢ aktivizacni program na irovni.

Posledni teoretickd ¢ast byla vénovana supervizi. Nejprve co to vilbec supervize je,
jaké mame jeji druhy, jaké jsou principy supervize a kdo je to supervizor.

V praktické Casti jsem se vénovala vysledkim vyzkumu. Ten byl proveden v tinoru
2021 formou dotaznikového Setieni. Vysledky vyzkumu jsou pomérné pozitivni.

Ukazuje se, ze v dennich stacionafich pro seniory pracuji pracovnici, ktefi se chtéji
vzdélavat, pracuji na sobé&, zajimaji se 0 moznosti vzdélavani a ziskané poznatky aplikuji do
praxe. VétSina pracovnikl bere pozitivng i supervizi.

V ramci vzdélavani se pomérné Casto opakuji témata napt. Prevence proti syndromu
vyhoteni, komunikace s klientem a feSeni krizovych situaci. Bylo by velmi dobré¢, kdyby
vedouci sluzby kladli diraz na skutecnost, aby se témata neopakovala a soucasné
podporovali své pracovniky v tom, aby si témata vybirali sami na zdklad¢é svych potieb.
Ptece jen vSichni jsme individuélni a kazdy mame jiné silné a slabé stranky.

VétSina pracovnikl uvedla, Ze neumi uvést konkrétni téma, které jim v nabidce chybi.
To vypovida o velmi Siroké nabidce témat. Ale prece jen se par témat, které chybi, objevilo.
Takové dvoutydenni (nebo alesponi tydenni) vzdélavani u moie by viibec nemuselo byt
Spatné.

Z divodu ,,covidu“ se musime vzdélavat pres pocita¢. Nékomu tato forma vyhovuje
nékomu ne. Pro nékoho miiZe byt tato forma vzdélavani velice problematicka, protoze nema
takové znalosti prace na PC, nema na to potiebné vybaveni apod. Online forma ma vliv na
pozornost, ¢asto se objevuji technické problémy (nejde kamera nebo zvuk apod.) Nékteii
pracovnici dokonce ani nenasli odvahu se pfihléasit na online Skoleni. Doufam, ze online
forma brzy skon¢i a my se budeme moci setkavat na vzdélavacich kurzech osobné.

Byla jsem piekvapend, Ze v socidlnich sluzbach opravdu pracuje nékdo se zékladnim

vzdélanim. Uvédomuji si, Ze tento ¢lovék miZe byt velice laskavy ke klientim, ale nejsem si
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jista, zda je to vhodné. Pfece jen préce s lidmi je velice naroc¢nd a slozitd. Tento respondent
mi potvrdil (uvédomuji si, Ze podle jednoho ¢lovéka nemohu délat zavéry) mé domnénky. Na
otazky vétSinou odpovidal ,,nevim* ,,;nezajima‘“ a Skoleni je pro n¢ho ,,nutné zlo*. Dle mého
nazoru takovy Clovék by v socidlnich sluzbach délat nemél a degraduje to uroven této
profese. Na zakladé zjisténych skutecnosti by stdlo za zvazeni zajistit v budoucnu rozsahlejsi

studie, které by se tykaly vhodnosti zaméstndvani pracovnikli se zakladnim vzdélanim

v socialnich sluzbach.
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