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UVvoD

V poslednich letech v disledku zmén v oblasti zivota rodinného, ale rovnéz pracovniho,
dochazi k oslabeni funkce rodiny v oblasti péce o jeji starnouci a nesobésta¢né ¢leny. To ma
za nasledek nartst dilezitosti role statu v této oblasti. Stat poskytuje t€émto osobam pomoc
predevsim zajisténim a koordinaci potfebnych socialnich sluzeb. Jelikoz si stafi obcané zaslouzi
prozit své stafi diistojné, v prostredi, ve kterém je dbano na jejich potieby, je nezbytné, aby tyto
socialni sluzby dosahovaly jisté kvality. Nedilnou soucasti kvalitnich socialnich sluzeb pro se-
niory jsou i aktiviza¢ni ¢innosti, protoZe seniory stimuluji fyzicky i duSevné, ptispivaji ke kva-
lit€ jejich zivota a brani jejich psychickému a télesnému chatrani.

Jelikoz oblast aktivizace seniorii v pobytovych zafizenich socidlnich sluzeb povazuji
za téma velice dulezité a aktualni, vybrala jsem si ho jako téma pro svou diplomovou praci.
Ale nejen to bylo diivodem. Rozhodujici pro volbu tohoto tématu byla piedev§im souvisla od-
borna praxe v domové pro seniory, kterou jsem absolvovala v rdmeci bakalatského studia. Tato
praxe mé natolik oslovila, Ze jsem po jejim skonceni dospéla k nadzoru, ze bych si v tomto za-
fizeni predstavovala i svoje budouci pracovni uplatnéni, a to bud’ jako aktiviza¢ni nebo socialni
pracovnik.

Diplomova prace se obsahové sklada z teoretické a empirické ¢asti. Teoreticka ¢ast prace
je tvofena tfemi kapitolami, které odpovidaji tématu prace. Prvni kapitola teoretické casti je
vénovana obdobi stafi a starnuti. Tyto dva pojmy jsou zde vymezeny, uvedeno je zde také né-
kolik periodizaci obdobi stafi, dale jsou v této kapitole uvedeny zmény, k nimz v obdobi stari
dochazi, zminény jsou zde rovnéZ potieby osob seniorského véku a poukdzano je zde na di-
lezitost pfipravy na stafi. Druha kapitola teoretické ¢ésti je zamétfend na problematiku so-
cialnich sluzeb pro seniory. Je zde uveden kratky exkurz do jejich vyvoje, dale se kapitola
orientuje na aktualni podobu socialnich sluzeb v Ceské republice. Zvysena pozornost je zde
vénovana individudlnimu planovani a otdzce kvality socidlnich sluzeb. Ttreti a zaroven
zaveérecna kapitola teoretické ¢asti se vénuje aktivizaci seniord, pfi¢emz piinasi nejen piehled
vyuzivanych aktiviza¢nich metod v domovech pro seniory, ale také poukazuje na dulezitost
aktivizace v seniorském véku, uvadi zasady tvorby aktiviza¢niho programu a faktory, které ma-
ji vliv na jeho kvalitu a uspéSnost, a dale se také zaméfuje na problematiku personalniho
zajisténi aktivizace uzivatel v domovech pro seniory. Empiricka ¢ast diplomové prace se vé-

nuje provedenému vyzkumnému Setfeni. Jsou Vv ni definovany cile vyzkumu a pouzita



vyzkumna metoda, popsan vyzkumny vzorek, uvedeny stanovené hypotézy a také vysledky
provedeného vyzkumného Setien.

Co se tyka cilti diplomové prace, cilem teoretické Casti je charakterizovat obdobi stafi,
popsat vyvoj a soucasnou podobu socialnich sluzeb pro seniory na nasem uzemi, dale se zam¢fit
na problematiku aktivizace seniorii a charakterizovat vyuzivané aktiviza¢ni ¢innosti v domo-
vech pro seniory. Cilem empirické ¢asti prace je analyzovat nabizené aktivizacni ¢innosti v do-
movech pro seniory v Ceské republice a zjistit aspekty na strané zafizeni, které mohou ovliviio-

vat nabidku aktiviza¢nich ¢innosti a zajem uzivateli téchto zafizeni o nabizené aktivity.



TEORETICKA CAST

1 Stari a starnuti

Stafi je zavéreCnou fazi zivota ¢lovéka. Jedna se o obdobi, v némz dochazi k mnoha
zméndm, se kterymi se starnouci clovék musi vyrovnat. Aby jeho adaptace na tyto zmény byla

rrrrr

zmén s nim spojenych a piipraveé na staii je vénovana tato kapitola.

1.1 Vymezeni stari a starnuti

Je znamo kolem tii stovek definic stafi a starnuti, nicméné Zadna z nich neni definitivni
a platnd absolutné. Definice stafi a starnuti jsou zna¢n¢ ovlivnény tim, z jakého pohledu na né
autor nahlizi, zda napft. z pohledu demografického, psychologického, gerontologického apod.

(Ptibyl, 2015, s. 9)

Starnuti

Pro vymezeni starnuti vyuziji definici Cevely, Kalvacha a Celedové (2012, s. 20),
kteti stari definuji jako: ,.Souhrn zanikovych (involucnich, regresivnich, negativnich) zmeén
morfologickych a funkcnich nastupujicich postupné, se znacnou interindividualni variabilitou,
a heterochronné (v riiznych organech a systémech téhoz organizmu v ruzném véku) po dosazeni
sexualni dospélosti...a adaptacnich reakci na né.

Starnuti je prirozeny jev, ktery patii mezi zakladni vlastnosti zivych (i nezivych) systémi
a pocina daleko dfive, nez se zmény stanou zjevnymi. Napf. jiZ od dvacatého patého roku zivota
klesa hmotnost lidského mozku a od ticeti let dochéazi ke starnuti kosti a chrupavek (Novotna
a kol., 2004, s. 68).

Na zakladé involu¢nich zmén se stava lidsky organismus nachylnéj§im ke zranéni, klesa
také jeho vykonnost a dochézi k poklesu jeho schopnosti (Kozakova, Miiller, 2006, s. 8).

V ramci starnuti miizeme rozliSovat starnuti primarni, sekundarni a tercialni. Starnuti
primarni, které je nékdy oznac¢ované také jako fyziologické ¢i zdravé starnuti, se projevuje pii-
rozenymi béznymi projevy, které souvisi s vékem. Jednd se o kontinualni proces, ktery se
zrychluje po 65. roce véku. Sekundarni (patologické) starnuti je chorobné. V jeho ptipadé ¢lo-
veék starne rychleji, nez je obvyklé. Nékteti autofi uvadéji také tercidlni starnuti, jez byva spo-
jovano s umiranim a rychlym chatranim téla v jeho prabéhu (Pfibyl, 2015, s. 9-10).

Existuje cela tada teorii, které usiluji o objasnéni toho, pro¢ ke starnuti viilbec dochazi.

Tyto teorie starnuti mizeme délit do dvou zékladnich skupin na stochastické a nestochastické.
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Stochastické teorie jsou zalozeny na ptedpokladu, Ze d€je souvisejici se starnutim jsou prevazné
nahodné, Ze s pfibyvajicim v€kem nariista opotiebovani, chyb, poruch, poskozeni, selhani bu-
nécného fizeni a upotradani organismu. Jako ptiklady stochastickych teorii mizeme uvést teorii
opotiebeni a teorii volnych radikalt. Teorie opotiebeni je zalozena na ptedpokladu, ze starnuti
je zptisobeno kumulativnim poskozenim Zivotné nenahraditelnych organii (Cevela, Kalvach,
Celedova, 2012, s. 21). Teorie volnych radikali zase tvrdi, Ze v organismu ¢lovéka vznikaji
Skodlivé slouCeniny (volné radikaly), jejichz nadmérmé mnozstvi zplsobuje poskozeni or-
ganismu (Mlynkova, 2011, s. 14). Druha skupina teorii — nestochastické teorie, je postavena
na nazoru, Ze starnuti je preduréeno zejména geneticky. Do této skupiny teorii spada napi. pace-
makerova teorie nebo teorie geneticka. V rdmci pacemakerové teorie jsou nékteré organy ¢i or-
ganové systémy povazovany za pacemaker, ktery je geneticky naprogramovan na jistou dobu
zivota (Cevela, Kalvach, Celedova, 2012, s. 22). Genetick4 teorie v&ii Ve stéZejni roli genetické
vybavy, jelikoz je zaloZena na ptesvédCeni, ze pokud se rodic¢e doziji vyssiho veku, existuje
velké pravdépodobnost, ze se ho doziji 1 jejich potomci (Hrozenska, Dvorackova, 2013, s. 28).

Pokud budeme na staii nahlizet jako na multifaktoridlné podminény proces, mizeme
rozliSovat dva druhy faktord, které tento proces ovlivituji, a to faktory vnitfni a vnéjsi.
Mezi vnitini faktory fadime genetickou vybavu, psychické poruchy, télesna onemocnéni
a psychickou vybavu jedince (cile zivota, zvladani zatéZzovych situaci apod.). Vnégjsi faktory
pak mizeme délit na socialni (napt. vzdélani, kvalita bydleni, rodinné zdzemi atd.), chemické
(plicni a kozni komplikace) a fyzikalni (zivotni prostfedi, pracovni prostedi, klima) (Pfibyl,

2015, s. 10).

Stari

Podle Ptibyla (2015, s. 10) je stafi: ,,... posledni vyvojova etapa lidského Zivota,
ktera konci smrti. Jedna se o diisledek a projev involucnich zmeén (funkcnich i morfologickych),
které jsou determinovany geneticky, ale i dalsimi faktory, napr. nemocemi, zpiisobem Zivota,
Zivotnimi podminkami. *

U rtiznych autorti zabyvajicich se problematikou stafi a starnuti mizeme sledovat
rozdilnost v pojeti stafi. PovétSinou vSak panuje soulad v rozliSeni stafi na kalendarni,
biologické a socialni. Kalendaini stafi je dané dosazenim urcitého dohodnutého véku, obvykle
Sedesati let. Lze jednoznac¢né vymezit a nedisponuje zadnou vypovédni hodnotou o inter-
individualnich rozdilech. Vyuziva se vSak pro statistické a demografické ucely. Biologické stari
je dano rozsahem involu¢nich zmén, ktery je u kazdého ¢loveka zcela individualni. Biologické
stafi je spojené s fenotypem staii, ktery je jeho vnéjSim obrazem. Mezi télesné projevy a zmeny,
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které jsou s fenotypem stafi spjaty patii napiiklad ubytek vlast a jejich Sediveéni, hormonalni
zmeény, ochabovani svald, poruchy sluchu, zmény postavy apod. Tyto zmeény maji za nasledek,
ze se Clovek stava snadnéji unavitelnym, obnova jeho fyzickych a psychickych sil si zada delsi
Cas, ¢lovék pomaleji reaguje na podnéty a jeho psychomotorické tempo se zpomaluje. Bio-
logické starnuti je ovlivnéno tim, jakym Zivotnim stylem jedinec zil a Zije, tim, zda trpi n¢jakym
chronickym onemocnénim, a v neposledni fadé sehrava dulezitou roli i jeho psychicky stav.
Socialni staii je ddvano do spojitosti s proménou zivotniho stylu, potfeb a rovnéz socialnich
roli, ktera je zptisobena pfedevsim odchodem do starobniho diichodu. Odchod ¢lovéka do sta-
robniho dichodu mize byt spojen s komplikacemi, jako je napt. ztrata prestize, maladaptace
na odchod do dtichodu, sniZeni zivotni urovné v dasledku poklesu piijmu, strach ze ztraty so-
béstacnosti apod. Je uvadeéno, Ze vétsi problémy s odchodem do diichodu mivaji muzi nez zeny,
zejména pak ti, ktefi vykonavali prestizni zaméestnani a musi se vyrovnat s velkym mnozstvim
volného ¢asu (Ptibyl, 2015, s. 10-12).

Obdobi stafi a starnuti je vSeobecné spjato s negativnim pojimanim, které vychazi z obav,
napf. o ztratu moznosti seberealizace, o Ubytek socialnich kontakti apod. Obavy a negativni
o¢ekavani pak mohou vyustit ve strach z ponizeni, strach o ztratu lidské duistojnosti. Tyto obavy
jsou ale zcela neodliivodnéné, jelikoZ jmenované problémy se nevyskytuji u kazdého seniora,

zavisi na individualnim pribéhu stafi u konkrétniho jedince (Malikova, 2011, s. 14).

1.2 Periodizace stari
Stejné tak, jako mezi autory nepanuje soulad v pojeti stafi, neexistuje shoda ani v oblasti

periodizace tohoto vyvojového obdobi. Pro pfedstavu bude dale uvedeno n¢kolik periodizaci
ruznych autort.
Ptibyl (2015, s. 10) uvadi ve své publikaci periodizaci stafi, jejimZ autorem je Svétova zdravot-
nicka organizace (WHO):

— 60-74 let rané stari,

— 75-89 let vlastni stafi,

— 90 a vice let dlouhovékost.
Hrozenské a Dvotackova (2013, s. 13) d¢li stafi na tii etapy, a to:

— obdobi pocatecniho stari (od 60 do 75 let veku),

— obdobi pokrocilého stati (od 75 let véku),

— obdobi vrcholného stafi nékdy také oznacované jako dlouhoveékost (od 90 let véku).
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Cevela a kol. (2012, s. 28—29) rozlisuji tyto tfi faze stafi:
— pocinajici stari (60/65 let az 74 let),
— vlastni stafi (75 az 84/89 let),
— dlouhovekost (85/90 a vice let).

Vagnerova (2007) pak uvadi pouze dvé etapy stari, a to:
— obdobi raného staii (60—75 let),

— obdobi pravého staii (75 let a vice).

V souladu s ptedchozi podkapitolou a na zakladé vySe uvedenych periodizaci, mizeme
konstatovat, ze z hlediska kalendainiho véku je autory za pocatek staii povazovan zpravidla
Sedesaty rok véku. Avsak nelze oponovat ani nazoraim autord, jako je napf. Spatenkova a Smé-
kalova (2015, s. 49) nebo Kalvach (2004, s. 47), ktefi uvadéji, ze v soucasnosti 1ze za pocatek
stafi povazovat spise vek Sedesati péti let a vice. Tenhle vékovy posun zacatku staii je zptsoben,
jak pozdéjsim odchodem do diichodu, tak 1 prodluZovanim lidského veku.

V priibéhu celé prace budu pro oznaceni jedince, ktery se nachazi ve vyvojovém obdobi
stafi, vyuzivat oznaceni senior.

Kalendaini veék vSak nemusi byt jedinym kritériem, na jehoz zaklad€ lze stafi rozdeélit
na riizné etapy. Celedové a kol. (2016, s. 15) ve své publikaci uvadéji periodizaci lidského
zivota, jejimz kritériem je produktivita. Tato periodizace déli zivot clovéka na tii
ekonomicko-socialni véky — ptedproduktivni, produktivni a postproduktivni. Postproduktivni
vek déle ¢leni na obdobi jesté aktivni sob&stacnosti (tieti veék) a obdobi zavislé nesobéstacnosti
(¢tvrty vék). Jedna se o nebezpecny koncept, protoze lidem podsouva nebezpecna a nepravdiva
zdani, ktera maji vliv na obecné povédomi. Neni vhodné, aby se lidské produktivita omezovala
jen a pouze na ekonomickou ptinosnost. Ackoliv nejsou lidé v postproduktivnim véku ptinosni

ekonomicky, nelze fici, Ze by nepfinaseli individualni a kolektivni hodnoty.

1.3 Zmény ve stari

Ve stafi dochazi v organismu ¢lovéka k velkému mnoZstvi zmén, kterym neni mozné
se vyhnout. U riznych jedincti mohou nastupovat jinak rychle a projevovat se rozdiln€. Zavisi
to napf. na zivotnim stylu ¢loveka, jeho genetickych dispozicich apod. Veskeré zmény jsou
ve vzajemné souvislosti a navzdjem se ovliviiyji (Mlynkova, 2011, s. 20). Zmény souvisejici
se stafim se projevuji ve tfech oblastech — Vv télesné, psychické a socidlni oblasti. V nésledu-

jicim textu se budu vénovat jejich popisu.
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Télesné zmény

Té€lesné zmény probihaji ve vétsiné organovych soustav a jejich organech. Nejvice zie-

telné jsou na kiizi nebo pohybovém systému, jelikoZ jsou viditelné. Dale probihaji také v:

— kardiovaskularnim systému,

— trévicim systému,

— pohlavnim a vylu¢ovacim systému,

— respira¢nim systému,

— nervovém systému,

— smyslovém vnimani, spanku (Mlynkova, 2011, s. 21).
Nyni se jednotlivé zaméfim na vSechny zminéné oblasti a podrobné popiSu zmény, ke kterym
Vv nich dochazi.

V oblasti kiize se snizuje aktivita mazovych zlaz a kize pozbyva schopnosti zadrzovat
vodu, proto se klze stava susSi a miiZze se objevit svédéni. V oblasti hornich koncetin
nebo na obliceji se mohou vyskytovat hnédé, tzv. ,,stafecké skvrny*. Ktize ztraci svou elasticitu
atvori se vrasky. V disledku ztraty tukové tkané se kiize stava tenkou. Dochazi rovnéz k Se-
divéni a ibytku vlast. Na nehtech se objevuji podélné ryhy a dochézi k jejich ztlusténi (Mlynko-
va, 2011, s. 21). Typickym projevem starnuti je také jejich zpomaleny rist (Simickova-
Cizkova, 2003, s. 132). Snizuje se produkce tepla, coz mé za nasledek snizeni teploty téla.
ZhorSuje se také schopnost termoregulace, coz zpusobuje, ze télo Clovéka hiife Celi chladu
¢i naopak horku (Novotna, 2004, s. 69).

Co se tykd pohybového systému, v disledku atrofie meziobratlovych plotének, miiZe dojit
ke snizeni télesné vysky. Jiz po Sedesatém roce se lidska postava snizuje o 3—5 cm. Jelikoz do-
chazi k ochabovani kosterniho svalstva, nékteti seniofi mohou chodit v mirném ptedklonu.
U kosti miize dochazet k jejich Fidnuti, ¢imZ miize nariistat riziko zlomenin a urazi. Ubytek
kloubni chrupavky miize mit za nasledek vétsi bolestivost kloubti a snizenou schopnost pohybu.
Kosterni svaly ztraci svou pruznost, ochabuji, a tim se snizuje fyzicka sila. Problémem miize
byt i udrzeni rovnovahy (Mlynkova, 2011, s. 21; Novotna, 2004, s. 68).

Kardiovaskularni a respiracni systém je postizen nasledujicimi zménami. Pracovni ka-
pacita plic se sniZzuje, coz se muze projevit pii Stresu nebo v piipadé zvysené fyzické zatéze.
Srdce pfecerpava mensi mnozstvi krve, jelikoz se snizuje jeho ¢innost a srde¢ni chlopné pfi-
chéazeji o svou pruznost. Snizuje se také pruznost cév a objevit se mize vysoky krevni tlak.
Do stény tepen se uklada tuk a vapnik, coz miize vést ke vzniku aterosklerdézy (Mlynkova, 2011,

s. 22).
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Travici systém nebyva tolik zasazen zménami jako ostatni télni systémy, nicméné i zde
k n¢jakym dochazi. Maze dojit ke ztraté chrupu, snizuje se tvorba travicich enzymu a slin.
Neéktefi seniofi mohou trpét zacpou, jelikoz dochazi k oslabeni peristaltiky stfev. Pomaleji
se vstfebavaji vitaminy, ziviny a dalsi latky vcéetn€ 1€ka (Mlynkova, 2011, s. 22).

V oblasti pohlavniho systému se lis§i rychlost, doba nastupu a razantnost zmén
mezi pohlavimi. U muzskych pohlavnich organti se degenerativni zmény odehravaji pomalu.
| kdyZz v menSim mnozstvi nez dfive, jsou varlata stale schopny tvofit spermie az do vysokého
veku. Naopak u Zen jsou tyto zmény vyrazné a nastupuji po menopauze. Dochazi ke zmenseni
mlécné zlazy a jiz nedochdzi k produkci pohlavnich hormont. Sexuélni aktivita seniort je
zna¢n¢ individualni, u nékterych z nich pretrvava az do vysokého véku (Mlynkova, 2011, s. 22).

| v oblasti vylucovaciho systému jsou patrné involuéni zmény. Schopnost ledvin vytvaret
a vyluovat mo€ ve vyssim veku klesa. Kapacita mocového méchyte se snizuje. V dasledku
Klesajici sily obou svérac¢ti mocové trubice, zvétSené prostaty ¢i ochabnuti panevniho dna u Zen,
muze byt pro nékteré seniory problematické udrzet mo¢ (Mlynkova, 2011, s. 22).

U seniorti se v disledku sniZeni rychlosti vedeni vzruchl v periferni nervové soustave
prodluzuje reak¢éni doba na podnéty. Proto jim trvéa delsi dobu, nez informaci pfijmou a zpracuji
(Mlynkova, 2011, s. 22).

Ve stafi pokraCuje starnuti smyslovych orgadnii. Zrak se obtiznéji adaptuje na zmény
Vv prostiedi. Zrakova ostrost, schopnost akomodace a citlivost na barvy se snizuje. K degene-
rativnim zménadm dochazi i na sitnici, co¢ka se zmensuje a zhorSuje se i vyziva oka. V disledku
blednuti duhovky se méni barva o¢i (Novotna, 2004, s. 69). U starych lidi dochazi ke zpomaleni
zpracovavani zrakovych podnétil, aby je ptfesné rozeznali, potiebuji je pozorovat delsi cCas.
Dochézi také ke zmenSeni zorného pole a zhorSeni periferniho vidéni. Vice ¢asto nez v jinych
vyvojovych etapach se také objevuji ocni choroby, jako je Sedy zékal, ktery zplisobuje, Ze Cocky
pfestavaji propoustét svétlo, dale zeleny zakal, v jehoz disledku v o¢nich bulvach vzniké nad-
mérné mnozstvi nitroo¢niho moku, a také degenerace maculy, tedy ,,zluté skvrny®, jez je
mistem nejostiejSiho vidéni. Sluch zac¢ina slabnout jiz v pribéhu dospélosti. Na zhorSeni sluchu
se mohou vyznamné podilet vnéjsi faktory. Je obtizné stanovitelné, do jaké miry je zhorSeni
sluchu zptsobeno starnutim a do jaké miry pravé vlivy vnéjSiho prostiedi. NejCasteji se
vyskytujicim oslabenim sluchu ve stafi je nedoslychavost, pfi které dochazi ke zhorSeni
vnimani zvukl o vysokych frekvencich. To ptfedstavuje problém predevSim pii vnimani feci.
U vétsiny starSich lidi dochéazi ke zhorSeni sluchu i v oblastech uréovani vysky zvuku a také
schopnosti urcovat polohu zvukového zdroje. Nékteti lidé mohou také trpét tinitem (,,zvonénim

v usich®). Dusledky vSech zminénych obtizi, které mohou postihovat sluch starnouciho
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¢lovéka, mohou velmi nepfiznivé ovliviiovat jeho socialni zivot. Seniofi se mnohdy rad&ji
vyhybaji komunikaci nebo ml¢i, aby neriskovali, ze od slySicich jedinct sklidi posméch.
Takové stranéni se socialnim kontaktim muze u starych lidi vyvolat depresivni stavy a mit

za nasledek, Ze se stahnou sami do sebe. (Stuart-Hamilton, 2009, s. 29-33).

Psychické zmény

Starnuti a stafi doprovazeji také zmény psychické. Mezi biologickymi a psychickymi
zmeénami existuje spojitost, a to v tom smyslu, ze se v psychice ¢lovéka odrazeji stupnujici
se fyzické zmény, kterymi starnouci ¢lovek prochazi. V psychické oblasti clovéka nedochazi
pfi fyziologickém tedy pfirozeném stidrnuti k radikalnim zméndm, psychika starnouciho
¢lovéka se méni pozvolna (Malikova, 2011, s. 21). Je také nutné dodat, zZe psychické zmény
Vv pribéhu starnuti jsou znacn¢€ individualni (Mlynkova, 2011, s. 24).

Velkym problémem jsou zmény odehravajici se v paméti. Nejvice postizend je paméet’
bezprostiedni a kratkodoba. Obvyklé je zapominani pfedméti, ale také toho, o Cem chtél stary
¢lovék mluvit. Pamétni funkce se stdvaji pomalejsimi, zhorSuje se také vybavovani. To mize
zpusobovat pocity nejistoty a zmatenosti. V disledku zhorSujici se paméti je omezovana
i schopnost udit se. Tato schopnost rychle klesa piedevsim od 70. roku, nicméné se neztraci,
jenom zabere delsi dobu osvojeni novych poznatkll a je nutné castéj$i opakovani (No-
votna, 2004, s. 69-70).

Dochazi rovnéz ke zhorSeni smyslového vnimani. Pfiblizné u 90 % osob dochazi
po 60. roce zZivota ke znatelnému zhorSeni zrakového vnimani a asi u 30 % dochazi k vyraz-
nému zhorSeni sluchu. ZhorSeni zrakového a sluchového vnimani s sebou piinasi 1 vetsi riziko
urazl (Langmeier, Krej¢itova, 2006, s. 204).

Také povaha mySleni prochazi zménami. Mysleni se zpomaluje, je méné pohotové
a originalni. Cast4 je také perseverace mysleni, ktera se projevuje tim, Ze &lovék &asto premysli
o tom stejném stale dokola. Pfevazuje pfemysleni nad minulosti. Ubytek mentalnich schopnosti
vSak stafi lidé kompenzuji svymi zkuSenostmi, moudrosti a univerzalngj$im pohledem na svét
(Novotna, 2004, s. 70).

Casto dochézi také ke zménam v osobnosti Elovéka. Ve stafi se ¢asto projevi negativni
vlastnosti a sklony, které v predchozich vyvojovych etapach dokazal tlumit nebo projevovat
pfijatelnym zptisobem (napf. Setrnost se méni v lakotu apod.) (Ri¢an, 2006, s. 340). U n&kterych
jedinct dochazi k zesileni egocentrismu, coz zplsobuje lhostejnost az apatii ve vztahu k dru-

hym lidem (Novotna, 2004, s. 70).
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V oblasti emoci se u vétsi ¢asti seniord projevuje zvysena citova labilita a sklon k zapor-
nym emocim (Novotna, 2004, s. 70). Citova labilita v§ak nemusi byt zakonitym projevem
starnuti, u nékterych seniorti se miizeme setkat i s citovou vyrovnanosti (Simi¢kova-Cizkova,
2003, s. 138). Na pocatku staii se u vétSiny seniorti projevuje silna potieba seberealizace
a potfeba byt uzitenym pro druhé. S pfibyvajicim vékem se pak stdvd dominantni potieba
emocniho zakotveni a pozitivniho pfijeti v okruhu blizkych osob. V tomto obdobi také obvykle
dochazi k posileni manzelskych vztahi a k nartstu dtlezitosti rodiny. Ztrata Zivotniho partnera
tak mize byt velmi bolestivou rdanou, s niz pro star¢ho clovéka nebyva lehké se vyrovnat
(Langmeier, Krejcitova, 2006, s. 207-209).

V uvazovani starSich lidi 1ze shledat urcité typické znaky, které jsou do jisté miry
zpusobeny starnutim, ale také zménou zivotniho stylu. Narustaji tendence k dogmatismu,
ktery se projevuje strnulosti v pfistupu k problémim i jejich feSeni a odmitanim novych a ne-
ovéienych zpiisobil uvazovani. Pozitivni stranku rigidity 1ze spatfovat ve stalosti ndzort a pos-
toju starSich osob. Starsi lidé upfednostiiuji stereotyp a rutinu, nemaji radi zmény, mnohdy se
boji novych zkuSenosti. Zab&éhnuty stereotyp pro né piedstavuje jistotu (Vagnerova, 2007,
s. 329).

Stafi 1idé maji sniZzenou odolnost vi€i zat€Zovym situacim, coZ je zpusobeno tim,
Ze vV porovnani s mladymi lidmi maji oslabenou nervovou soustavu a maji mensi perspektivy
do budoucnosti (Simi¢kova-Cizkova, 2003, s. 138).

S ptibyvajicim v€kem nartstaji deprese. Mohou byt reakci na tézkou ztratu, premisténi
z rodiny do domova pro seniory nebo také disledkem télesného onemocnéni, které je pro se-
niora vycerpavajici a bolestivé. Existuji v§ak i deprese, které jsou oznacovany jako endogenni.
U nich pficinu nelze zcela urcit, snad jde o poruchu mozkové biochemie, jez se n¢jakym zpti-
sobem kombinuje s duSevnimi zranénimi, které vznikly v dfiv€jSich vyvojovych obdobich,
a se sou¢asnymi stresy (Ri¢an, 2006, s. 340).

Ve stafi se mohou také objevovat stavy zmatenosti, poruchy védomi, které jsou ozna-
covany jako amentni stavy. Projevuji se zhorSenou schopnosti orientace a poruchami vnimani

(Novotna, 2004, s. 71).

Socialni zmény
Nejvyznamnéjsi socialni zménou, ktera se poji se staiim, je odchod do diichodu. Odcho-
dem do dichodu dochazi ke zméné socialni role seniora. Z dtive pracujiciho ¢loveéka, ktery se

svou praci podilel na vytvareni hodnot pro obyvatelstvo a stat, se stdva diichodce, kterému stat
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vyplaci penzi a svou ¢innosti uz spolec¢nosti zadnym zptsobem nepfispiva. V dasledku toho
muze dojit k poklesu jeho spolecenské prestize a autority (Mlynkova, 2011, s. 25).

Odchodem do diichodu ¢lovek také ztraci sit’ spolupracovnikli a znamych. Vyvaze se tedy
Z mnozstvi vyznamnych socidlnich vazeb, ze kterych jen nékteré bude mozné péstovat za tplné
jinych podminek. To ma za nasledek, Ze se lidé po odchodu do penze, mohou ocitnout ve znac-
né socialni izolaci (HaSkovcova, 2010, s. 82).

Ke zméné dochazi také v ekonomicke situaci seniorii. Mnoho seniorii pobira nizkou pen-
Zi, a proto neni mozné, aby si udrzeli zivotni standart, na néhoz byli zvykli ve stiednim véku.

Zivot nékterych seniort je negativné ovlivnén vyskytem nemoci, které jim znemoZiiuji
délat bézné denni Cinnosti. Senior jiz neni plné€ sob&stacny a stava se zavislym na pomoci dru-
hych osob. V dnesni dobé existuje fada kompenzacnich pomticek jako jsou napf. hole, choditka,
voziky, které mohou pecujicim osobam a nesobéstaénému seniorovi pomahat. Ne vSichni se-
niofi se stavaji zavislymi na pomoci druhych. Velké mnozstvi z nich Zije dlouhou dobu aktiv-
nim zivotem, péstuje svoje konicky, bez vétsich problému zvlada kazdodenni ¢innosti a péci
0 domacnost (Mlynkova, 2011, s. 25-26).

Kromé vyse uvedenych zmén uvadi Malikova (2011, s. 22) jesté tyto socialni zmény,
které mohou byt spojeny se stafim:

— omezeni socialni integrace v kulturnich, spole¢enskych a dalsich ¢innostech a aktivi-
tach,
— nezbytna, ale nevyhovujici zména stylu Zivota,

— stéhovani (napf. do domova pro seniory).

1.4 Priprava a adaptace na stari

V predchozim textu byly velice obsdhle rozebrany zmény, ke kterym v pribéhu stari
muze dojit. Aby se ¢loveék s témito zmeénami dokdzal vypotadat a byl na né€ piipraven, je velice
dilezité se na staii pfipravit.

Z hlediska Casu lze pfipravu na staii délit na dlouhodobou, stfedné dlouhou a kréatko-
dobou. Poc¢atek dlouhodobé pfipravy nalezneme v détstvi, kdy se déti u¢i byt ke starym lidem
uctivé a chovat se k nim nalezitym zptisobem (Mlynkova, 2011, s. 18). Zatadit sem muzeme
také spravnou zivotospravu, racionalni vyzivu a dostatek pohybu. Stredn¢ dlouhd pfiprava
na stafi by méla byt zahajena nejpozdéji deset let pred koncem ekonomické aktivity, idealné
vsak jiz nékdy ve stiednim véku. Je orientovana na tii zakladni problémové oblasti:

— biologické — osvojeni si zasad zdravého Zivotniho stylu,
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— psychologické — ptijimani staii jako soucdasti zivota, dusevni hygiena,

— socialni — vytvareni mezilidskych vztahti i mimo pracovisté, mimopracovnich aktivit
(Ptibyl, 2015, s. 23).

Kratkodoba ptiprava na stafi probihd zhruba v obdobi poslednich tii let pfed odchodem
do dichodu. Zaméiena je ryze prakticky napf. na Gpravy bytu, vymény opotiebovanych spo-
ttebicl apod. V této dobé by si mél ¢loveék vytvofit 1 plan toho, jak bude v diichodu vyplinovat
svlj volny ¢as (Mlynkova, 2011, s. 18).

V zivot¢ ¢lovéka je odchod do diichodu vyznamnym meznikem, ktery je spojen s fadou
zmeén v zivoté ¢loveéka. Vyrovnavani se s odchodem do starobniho diichodu je proces, ktery ma
nasledujici faze:

1. Ptiprava na dichod — Spadé do piipravy na stafi. Je nutné si uvédomit, jaké moznosti,
vyhody, pozitiva jsou spojeny s roli starobniho diichodce.

2. Bezprostiedni reakce na zménu — Nastava ve chvili, kdy ¢loveék opustil dosavadni zi-
votni styl a novy zatim nevytvoftil. Tuto fazi mize doprovazet pocit uspokojeni, ale také
pocity nejistoty a strach z budoucnosti.

3. Deziluze a postupné piizptisobovani — Etapa, v niz si clovék uvédomi, Ze se mu zménil
zivot. Chybi mu pravidelna Cinnost, a tak se u né¢j mohou objevit pocity prazdnoty a nu-
dy. Je dulezité, aby si tedy naSel nové smysluplné ¢innosti, kterym se bude vénovat
ve volném case.

4. Adaptace na novy zivotni styl — Clovék opét dosahne pocitu Zivotni spokojenosti,
jelikoz u né€j dochdazi k zafixovani nového zivotniho stereotypu (Ptibyl, 2015, s. 24).
Adaptaci jedince na stafi ovliviiuje fada faktorti. Mezi nejdualezitéjsi patii: osobnost ¢lo-

véka, jeho zivotni filozofie a zkuSenosti, somatické a psychické zmény u seniorti a vnéjsi pod-

minky (Ptibyl, 2015, s. 24).

Obecn¢ existuje nékolik zplisobii, kterymi se lidé vyrovnavaji s vlastnim stafim:

— Konstruktivni pristup — Jedna se o pozitivni postoj k Zivotu. Osoby, které zaujimaji
tento postoj ke stafi jsou ¢inorodé, prizpisobive, uskutecituji svoje z4jmy, zajima je déni
kolem nich, se starnutim jsou smifené (Mlynkova, 2011, s. 17). Tito lidé pomérné
snadno navazuji i ve vys$§im v€ku vztahy s jinymi lidmi a ty dosavadni se jim dafi udrzo-
vat. Mivaji smysl pro humor a oplyvaji spokojenosti, nebyvaji sebelitostivi a okoli je
vnima vétSinou jako milé starSi obcany (HaSkovcova, 2010, s. 83). Piedpokladem
pro rozvoj této strategie adaptace na staii je spokojené détstvi a tvotiva dospélost (Dvo-
rackova, 2012, s. 17).
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1.5

Obranny postoj — Tento postoj je obvykly u osob, které diive pracovaly na vedoucich
pozicich, budovaly kariéru (Mlynkova, 2011, s. 17). Seniofi s timto postojem se stafi
brani a odmitaji ho. Do starobniho dichodu vétSinou odchazi az ve chvili, kdy jsou
k tomu donuceni (Ptibyl, 2015, s. 25). Maji tendence k tomu dokazovat svou sob¢-
stacnost prehnanou aktivitou. Pomoc od druhych osob odmitaji a maji obavy, ze se sta-
nou na nékom zavislymi (Dvorackova, 2012, s. 17; HaSkovcova, 2010, s. 83).
Zavislost — Mezi seniory neni tento piistup nijak ojedinély. Jedna se o seniory, ktefi jsou
zavisli na svém okoli a spoléhaji na to, ze se o n¢ nékdo postara (Ptibyl, 2015, s. 25).
Tento pristup je typicky zejména u osob, které byly po cely sviij Zivot spiSe pasivni,
spoléhaly na druhé a nechaly se jimi vést. To stejné ocekdvaji 1 ve stafi (Mlynkova,
2011, s. 17).

Nepratelsky postoj — Pro tyto seniory je typické, ze jsou mrzuti, agresivni, zlostni,
nespokojeni, neptatel§ti a maji tendence svalovat vinu na druhé (Mlynkova, 2011,
s. 17). Citi se byt obéti vlastniho zivota a touzi po tom, aby je nékdo litoval. Vyhledavaji
konflikty a je pro n¢ typické neustédle stézovani si na néco. K mladym lidem se chovaji
nepratelsky nejspi$ kvili tomu, Ze jim zévidi jejich mladi (Dvorackova, 2012, s.17).
Mnohdy tito seniofi ziji osam&lym Zivotem, jelikoZ se jim okoli v¢etné piibuznych ra-
déji vyhyba (Mlynkova, 2011, s. 17).

Sebenenavist — Tito seniofi jsou pesimisticti, litostivi, pocituji zklamani z vlastniho
zivota. Ackoliv se citi osaméle, mezilidské kontakty nevyhledavaji (Mlynkova, 2011,
S. 17). Tuto strategii voli vétSinou jedinci, kteti neméli uspokojivy vztah s rodici,
manzelem nebo v praci. Svlj Zivot hodnoti kriticky a smrt vnimaji jako vysvobozeni.
Najit u téchto lidi pozitivni pfistupy je velice obtizné, proto nezbyva nic jiného nez je-

jich postoj k zivotu a staii akceptovat (Dvorackova, 2012, s. 18).

Potieby ve stari

Nez se zatneme zabyvat samotnymi potfebami ve stafi, vymezime si, co to potieba

vlastné je. Ptibyl (2015, s. 31) definuje potiebu jako: ,, ... projev néjakého nedostatku, chybéni
neceho, jehoz odstranéni je zZadouci.* Mlynkova (2011, s. 47) dodava, ze potteba nemusi byt
nutné jen projevem toho, ze néco v organismu chybi, ale muze byt rovnéz projevem nadbytku
néceho. Naptiklad az ve chvili, kdy mame nadbytek podnéti z okoli, si uvédomime potiebu

intimity a klidu.
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Pocity ptebytku a nedostatku jsou dulezitou motivacni silou, kterd jedince podnécuje
k tomu, aby se choval nebo jednal uréitym zpuisobem, ktery povede k uspokojeni potieby
(Mlynkova, 2011, s. 47).

Existuji riizné zptsoby déleni lidskych potieb. Z hlediska dilezitosti pro zachovani zivota
potieby jsou takové, bez jejichz uspokojovani ¢lovék dlouho nepiezije. Do primarnich potieb
fadime 1 potfebu bezpeci. Pokud nejsou uspokojeny potieby nizsi, neni mozné uspokojit potie-
by vyssi. Do vyssich (sekundarnich, psychogennich, sociogennich, psychologickych) potieb se
fadi takové potieby jako jsou potieba uznani, seberealizace, sounalezitosti. Jejich uspokojovani
je obvykle dlouhodobégjsim procesem. Podileji se na utvareni osobnosti a individuality kazdého
znas. Z holistického ptistupu bylo odvozeno dé€leni potieb na potieby biologické (napt. spanek,
potrava a tekutiny, pohyb atd.), psychologické (respektovani lidské diistojnosti, potieba bezpeci
apod.), socialni (potieba lasky, potieba spolec¢nosti lidi apod.) a duchovni (netyka se pouze
véticich lidi, patfi sem i potieba smyslu zivota, potieba odpusténi apod.) (Pfibyl, 2015, s. 34).

Ve staii se nékteré potieby ¢lovéka proménuji, to se tyka predevsim potieb fyziolo-
gickych a psychickych. Méni se vyznam jednotlivych potfeb, dominantnimi se stavaji zejména
potteby zaméiené na jistotu a bezpeci (Hauke, 2014, s. 11).

Z fyziologickych potreb v seniorském véku nabyvaji na dulezitosti pfedevsim potieba
chutnég ptipraveného jidla a potieba vyprazdilovani, s nimZ mohou mit seniofi problémy. Pot-
febuji také vice spanku a odpocinku, proto mnohdy podiimuji i v pribéhu dne. Vyznamna je
také potieba Zit bez bolesti, potieba tepla a pohodli. Nékteré z fyziologickych potieb ustupuji
do pozadi. Jedna se naptiklad o potiebu pfijmu tekutin, protoZe seniofi mivaji snizeny pocit
Zizné&, dale pak o sexualni potieby, Gpravu zevnéjsku, hygienickou péci apod. (Mlynkova, 2011,
s. 48)

V oblasti vyssich potreb, jak jiz bylo zminéno, nabyva ve stari na dulezitosti potieba
Jistoty a bezpeci. Vyplyva to z toho, Ze senioii se mohou citit ohrozeni nemocemi, snizenou
sobéstacnosti, socialnimi zménami (ovdoveni, stéhovani) apod. Mohou mit také strach ze smrti,
ze samoty atd. V potiebé bezpeci je mozné rozliSovat hledisko psychické, fyzické a ekono-
mické. Jako psychické bezpeci Ize chapat pocit jistoty, Ze se mohou spolehnout na své blizké.
Z hlediska ekonomického bezpeci je pro seniory dulezité, aby byla zachovana jejich financni
autonomie, tedy aby méli dostatek financi na zivobyti. Pokud neni zachovédna, muze to u nich
vést ke strachu z budoucnosti. Fyzické bezpeci vyjadiuje predevsim potiebu zit bez bolesti,
zustat fyzicky sobésta¢ny, nebyt na obtiz blizkym ¢lentim rodiny. Ackoliv byva potieba bezpeci
d€lena na tfi jiz zminéné Casti, jedna se o pojem o dost Sirsi, do néjz spadaji i1 dalsi slozky.
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Spadaji do ni také existencialni potieby, jez souvisi se samotnou existenci clovéka a jsou

ptedpokladem pro nase byti. Jsou velice dilezité pro kvalitu Zivota clovéka v seniorském véku.

U ftady existencialnich potieb dochazi v tomto veéku k jejich frustraci. Mezi existencialni

potieby fadi Pfibyl (2015, s. 50-55):

1.

Zdravi — jelikoz ve stafi dochazi ke snizeni fyzickych i1 psychickych sil, nachazi se
u seniord zdravi na vysoké pticce v zebticku jejich hodnot.

Sobéstaénost — Clovék je sobéstaény, pokud zvlada sam uspokojovat zakladni potieby
a zit tak v rovnovaze s naroky, které na néj klade jeho zevni prostredi. Pokud u ¢lovéka
dojde ke sniZzeni sobéstacnosti, tato skutecnost se pro néj miize stat zdrojem pocitl
strachu, coz muze vést k bezmoci, zavislosti na kompenzacnich pomuickach a pomoci
jinych osob.

Socialni a ekonomické jistoty — Socidlni jistoty v sobé nezahrnuji jen blizkou rodinu
ale i 8irsi okoli. V mnoha piipadech nedobrovolné se seniofi uzaviraji pied svétem, jsou
izolovani od spolecnosti a trpi pocity osamélosti a smutku.

Bezpeci, pomoc — Seniofi, ktefi se citi byt ohrozeni nemoci ¢i zménou prostiedi, hledaji
pomoc nejen u svych blizkych, ale rovnéz U statnich i nestatnich systému a instituci.
Bydleni — Aby seniorovi nevytvéaielo bariéry jeho vlastni domaci prostiedi, je vhodné
zajistit jeho bezbariérovost, vybavit jej potfebnymi pomtickami, jako jsou madla apod.,
a odstranit takové soucasti, které by mohly predstavovat riziko (uvolnéné prahy apod.).
Informace — JelikoZ u seniorti dochazi ke zhorSeni vnimani, sluchu, degenerativnim pro-
cesum v mozku, mohou u nich vznikat rizné dezinformace o prostfedi, které mohou
vést k tomu, Ze jsou dezorientovani v realném zivoté. Mohou také vznikat rizna nedoro-
zumeéni, kterd mohou u seniora vést k prohloubeni socidlni izolace, k pocitim
zbytecnosti. Je tedy velice dualezité, aby komunikace byla ptizptisobena schopnostem
seniora a bylo ovéfovano, zda senior dobfe rozumél a pochopil sdélované.

Potfeba podnéti, stimulti — Seniofi potiebuji podnéty, ackoliv je tato potfeba ve stafi
snizena. V potaz je vSak nutné brat individualitu clovéka, aby nedochazelo k jeho pie-
tizeni. Pokud je podnéti na seniora mnoho, miize se projevit podrazdénost seniora, ina-
va, pasivita az apatie. Nové podnéty vedou seniora k aktivizaci a oddaluji vznik za-
vislosti na péci jinych osob.

Klid a mir — Klid a mir v Zivoté je pro starého ¢lovéka velmi dileZity. Spatné snasi
konflikty, potfebuje vEfit svému okoli, ma potiebu usmifeni, odpusténi, touzi po zahla-

zeni starych kiivd.
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9. Potieba struktury, fddu — Stary ¢lovek si za fadu dlouhych let, kterd prozil ve svém
domacim prostredi, vytvoril fadu stereotypti, mél vytvoren jakysi fad, pravidla a po-
radek. K naruseni tohoto zavedeného fadu dochazi ve chvili, kdy ztrati sob&stacnost,
zhorsi se jeho zdravotni stav ¢i dojde ke zméné prostiedi. Aby si senior zvykl na nové
vzniklé podminky, ptekonal pocatecni pocity zmatku, strachu, neklidu ¢i dezorientace,

je zapotiebi poskytnout mu dostate¢né dlouhou dobu.

Je bézné, ze lidé v zavérecné etapé svého zivota bilancuji, posuzuji sviij zivot a premysli
o jeho smyslu. Uvazuji o tom, zda se jim podafilo splnit v§echny cile, které si v zivoté vytycili.
Proto na dulezitosti ve stafi nabyvaji rovnéz potieby duchovni (Malikova, 2011, s. 50).

Pfi napliiovani potfeb v seniorském veku mohou vznikat riizné bariéry, které mohou
branit jejich saturaci (uspokojeni). Lze je délit na:

— osobni bariéry — ostych, podcenovani druhého, strach ze zklamani,
— psychické bariéry — jedinec neni schopen piijmout pomoc od druhého pfi napliiovani
potieb,
— jazykové bariéry — komunika¢ni Sum, nevhodné zvoleny slovnik...,
— fyziologické bariéry — jejich ptic¢inou muze byt télesny diskomfort, kdyz dojde k jeho
odstranéni, pomize to odstranit i tuto bariéru,
— Dbariéry prostiedi — napt. prostiedi nemocnice, neutulné prostiedi, chlad...,
— neporozuméni sdélovanému — stydi se opakované zeptat, coZ je typické u seniord
trpicich nedoslychavosti (Pfibyl, 2015, s. 47).
Dale se miZe jednat jesSté o bariéry, které se nevyskytuji pfili§ Casto, ale setkat se s nimi také
muzeme. Jedna se o vysloveni a pfijimani omluvy, kritiky nebo pochvaly, fec téla a zpétnou
vazbu (Saménkovd, 2011, s. 14). Je dilezité, aby si viech zminénych bariér byly védomé
predevsim osoby, které pecuji o seniory, aby mohly vhodné predchazet jejich vzniku (Ptibyl,
2015, s. 47).

Pokud nema clovek uspokojeny potiteby, hovotfime o frustraci. Frustrace u clovéka
nastava ve chvili, kdy jedinec nemuze uspokojit potieby, které jsou pro ného subjektivné dule-
zité, ackoliv to pfedpokladal. N¢&jaka prekazka brani jejich uspokojeni. Frustrace byva relativné
kratkodobou zaleZitosti a je mozné jeji relativné snadné piekonani. Na frustraci nelze nahliZet
pouze jako na nezadouci stav, jelikoz na jejim zaklad¢ dochazi k formovani osobnosti jedince,
frustrace jej vede k hledani novych feSeni a rozviji jeho schopnosti. Zavaznéj$im stavem

nez frustrace je deprivace. Deprivace vyjadiuje ,,... déletrvajici nedostatek v uspokojovani
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néekteré z lidskych potreb (Vymétal, 2004, s. 30).“ Deprivace je zatézovym vlivem, ktery mtize
mit velice zavazny vliv na psychiku ¢lovéka. RozliSuje se deprivace biologickych potieb
(napft. nedostatek jidla, spanku), senzoricka deprivace (nedostatek smyslovych podnéth),
kognitivni deprivace (vychovna a vyukova zanedbanost), citova deprivace (stradani v oblasti

citll) a socialni deprivace (deprivace v oblasti mezilidskych vztaht) (Ptibyl, 2015, s. 48).
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2 Socialni sluzby pro seniory v Ceské republice

V posledni dobé doslo v nasi spolecnosti K oslabeni funkce rodiny v oblasti péce o jeji
starnouci Cleny, coz je zplisobeno zejména pracovnim vytizenim jejich ¢lent. Aby bylo i pfesto
o staré lidi postarano existuji socialni sluzby, které pé¢i o né zajist'uji. Nasledujici kapitola bude
vénovana vyvoji socialni péce o seniory a soucasné podobé¢ socidlnich sluzeb na naSem tzemi,
pficemz zvysSend pozornost bude vénovana individudlnimu planovani a standardiim kvality,
jakoZzto vyznamnym zménam, které prinesl zakon ¢. 108/2006 Sb., 0 socialnich sluzbach. Zavér

kapitoly bude zaméfen na pé¢i v domovech pro seniory.

2.1 Vyvoj socialni péce o seniory na izemi CR

Kdyz se poohlédneme zpét do minulosti, lze konstatovat, ze se situace v oblasti
poskytovani socidlnich sluzeb na izemi naseho statu zleps$ila. Neni vsak jesté tak dlouho tomu,
co bylo vSe jinak a socialni sluzby byly poskytovany na uplné jinych zakladech. Dtive byli lidé
s postizenim, lidé stafi, nemocni nebo umirajici umistovani do ustavli — vétSinou socialnich,
ale 1 zdravotnickych. Skutecnost, Ze ve spole€nosti takovi jedinci existuji, byla silné tabuizo-
vana, usilovalo se o udrzeni dojmu, Ze mezi ndmi ziji jen jedinci zdravi, silni a vykonni. 1zolace
starych a nemocnych byla povazovana ze normalni. V tomto systému ,,péce* nebylo s lidmi
zachazeno jako s individualitami, nebyly brany v potaz jejich potieby a pocity. Pokud se
vV minulosti nemohla o Gpln¢ nebo ¢astecné nesobéstatného seniora postarat rodina, jedinym
moznym feSenim této situace bylo jeho umisténi do jediné tehdy existujici formy instituciondlni
péfe — do statniho domova dachodcti. Poskytovand péce byla hrazena statem. Do chvi-
le, nez bylo mozZné seniora skute¢né umistit do tohoto zafizeni, byla situace mnohdy feSena
dlouhou dobu trvajicimi pobyty seniori v nemocnici nebo v LDN. Seniofi neméli vétSinou
moznost vyjadfit se ke zdravotni a socialni péci, ktera jim byla poskytovédna, zpravidla bylo
rozhodovdno za né. Do ustavni péfe mohl byt senior umistén bez vlastniho souhlasu,
vyzadovano od négj bylo, aby se podiidil rezimu a chodu zafizeni. Lze piredpokladat, ze existo-
vali pracovnici, ktefi 0 seniory svédomité pecovali, nicmén¢ lidsky pfistup byl zavisly na indi-
vidudlnim postoji kazdého pracovnika. Mnoho seniort po zbytek dnil jejich zivota doprovazely
v domovech dichodcii pocity zklamani, kiivdy, poniZeni a litosti. P&Ci o seniory obstaravaly
zdravotni sestry a sanitaiky. Dochazelo zde velmi Casto k poruSovani prav seniorti. Vybrat si
ustav, do n¢hoz bude senior umistén, bylo nemozné. V ramci regionu fungovala spadova pii-
slusnost, kterd byla ptisn¢ dodrzovana, takZze byli seniofi nuceni nastoupit i do ustavu, ktery

nem¢l dobrou povést (Malikova, 2011, s. 29-30).
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Castecné zlepseni situace v oblasti socidlnich sluZeb v CR nastalo po roce 1989, kdy se
zacal opét postupné rozvijet neziskovy sektor, ktery byl v dobé komunismu jako poskytovatel
socialnich sluzeb omezovan, a vznikly nové socialni sluzby, pfedevsim terénni a ambulantni.
Nicméné k vyraznéj§im zménam doslo teprve az potom, co V platnost vstoupil zakon
¢. 108/2006 Sh., o socialnich sluzbach (Malikova, 2011, s. 30; Kalvach, 2011, s. 218). Na za-
kladé jeho pfijeti vznikl novy systém socialnich sluzeb, pro néjz jsou vyzna¢né urcité charakte-
ristiky, které jsou uvedené v nasledujicich odrazkach.

— Diraz je kladen na individualizované poskytovani socidlnich sluzeb vychazejicich
zZ potieb konkrétnich jedinct.

— Socialni sluzby maji byt aktivacni, tedy vést klienta k samostatnosti a pfedchazet dal-
Simu setrvavani v neptiznivé socialni situaci.

— Jako zékladni ptedpoklad kvality poskytovanych socidlnich sluzeb je chapano dodrzo-
vani lidskych prav a také zékladnich svobod a zachovéni lidské distojnosti (Matousek,
2007, s. 39).

Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach s sebou také piinesl jisté koncepéni zmény
a pravni upravu oblasti, které doposud legislativné upraveny nebyly. V zdkon¢ o socialnich
sluzbach nyni nalezneme upravu tzv. ptispévku na péci, na jehoz zakladé€ si mohou osoby obsta-
rat a uhradit socialni sluzby, které potiebuji. Dale zakon o socialnich sluzbach ptinesl nové
rozdéleni socialnich sluzeb, které jsou od jeho pfijeti d€leny na socidlni poradenstvi, sluzby
socialni prevence a sluzby socialni péce. Socidlni sluzby na zakladé tohoto zdkona musi byt
poskytovany na zakladé smluvniho principu, tedy mezi poskytovatelem a uZivatelem sluzeb
musi byt uzaviena smlouva o poskytovani socialni sluzby (Matousek, 2007, s. 40). Kvalita
poskytovanych socidlnich sluzeb je garantovana tak, ze socidlni sluzby mohou poskytovat
pouze registrovani poskytovatelé socialnich sluzeb. Ti musi spliiovat stanovené zakonné pod-
minky, aby registraci ziskali. Déle se kvalita poskytovanych socidlnich sluzeb sleduje pomoci
standard kvality. Zakon o socialnich sluzbéch také vymezuje pracovni pozice pracovnikil v so-
cidlnich sluzbach, jejich kvalifikaéni predpoklady a povinnost celoZivotniho vzdélavani. V ne-
posledni fad¢ také piinesl povinnost individualniho plénovani socialni sluzby, na jehoz zéklad¢
se uzivatel stava spolutviircem poskytované socidlni sluzby (Malikové, 2011, s. 33). Stan-
dardiim kvality a individualnimu planovéni jako dvéma stéZejnim zmé&nam v oblasti socidlnich

sluzeb budou vénovany v nasledujicim textu dvé samostatné podkapitoly.
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V oblasti péce o seniory bylo pfijeti zakona o socialnich sluzbach rovnéz vyznamné,
jelikoz v této oblasti stanovuje:

— podminky, za nichz mohou byt poskytovany socialni sluzby seniortim,

— kdo muze byt zfizovatelem, a jakymi zptisoby mohou byt socidlni sluzby pro seniory
financovany,

— druhy socialnich sluzeb, které jsou urCeny pro osoby seniorského veku,

— vysi prispévku na péci, stupné zavislosti, podle nichz je vySe pfispévku stanovovana
a podminky a postupy pro pfiznavani prispévku na péci,

— povinnosti, které musi spliiovat poskytovatel, ktery chce poskytovat socidlni sluzby se-
niortm,

— podminky smluvniho vztahu mezi poskytovatelem a uZivatelem socidlni sluzby
a postupy v projednavani zadosti o ptijeti do socidlni sluzby,

— rozsah zdkladnich Cinnosti, které jsou povinné pii poskytovani pobytovych, ambu-
lantnich a terénnich socialnich sluzeb seniortim,

— zpisoby, jakymi je kontrolovéna a zjisStovéna kvalita socidlnich sluzeb vyuzivanych
seniory,

— personalni poZadavky, které musi splilovat zaméstnanci, kteti poskytuji odbornou péci

(Malikova, 2011, s. 48).

To, jak se prijeti zdkona o socialnich sluzbach promitlo do konkrétni podoby péce
0 seniory v pobytovych zafizenich socialnich sluzeb, uvadi Haskovcova (2010, s. 236-237).
Po pfijeti zakona o socialnich sluzbach se usilovalo o to, aby byly domovy pro seniory pro je-
jich obyvatele skutecnym domovem. Jsou uskute¢nény dramatické zmény, které tato autorka
nazyva ,,vpadem domova do domovii“. Mizi kasarensky a azylovy typ domovl dichodct,
domovy pro seniory se oteviraji svétu. Souc¢asné domovy pro seniory byvaji vétSinou pekné
vybaveny. Seniofi jsou obvykle ubytovani v jedno az ¢tyilizkovych pokojich, vyskyt viceliz-
kovych pokojii je spiSe ojedinély. Néktera zatizeni umoziiuji svym uzivatelim umistit si do své-
ho pokoje oblibené bytové dopliky. Soucasti domovii pro seniory byvaji rehabilitacni mistnos-
ti, realizovany jsou terapeuticko-zabavni ¢innosti. Mnoho domovti ve svém arealu provozuje
doprovodné sluZzby napt. kadeinikli nebo holict €1 drobné obchiidky, kde je k zakoupeni zbozi

------

¢enim, kosmetikou nebo obuvi (Haskovcova, 2010, s. 236—237).
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2.2 Socialni sluzby se zamérenim na seniory

Cilem socialnich sluzeb je snizovat socidlni a zdravotni rizika, které vyplyvaji ze zptisobu
zivota toho, ktery sluzbu vyuziva; podporovat rozvoj uzivatele nebo alespon usilovat o udrzeni
jeho stavajici sobéstacnosti a snazit se o jeho navrat do pro n¢j ptirozeného doméciho prostiedi.
Dale rozvijet schopnosti uzivatelii a vytvaret pro n¢ takové moznosti, aby mohli vést samostat-
ny zivot, pokud toho ov§em mohou byt schopni (Krej¢ifova, Treznerova, 2013, s. 8).

Paragraf 3, dil 1, zdkona ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach definuje socialni sluzbu
jako: ,, ¢innost nebo soubor cinnosti zajistujicich pomoc a podporu osobam za ucelem so-
cidlniho zaclenéni nebo prevence socialniho vylouceni. *

ZjednoduSené lze socialni sluzbu také chapat jako systematickou cinnost socidlniho
subjektu (poskytovatele socidlni sluzby) vii¢i socidlnimu objektu (pfijemci) pomoci (Malik Ho-
lasova, 2014, s. 16).

Jak vyplyva zpfedchoziho textu, oblast socialnich sluzeb je na naSem Uzemi
V soucasnosti upravena v zakon¢ ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach, ve znéni pozdéjsich
predpist. Socidlni sluzby mohou byt podle tohoto zakona poskytovany ve tfech formach,
ato ve form¢ ambulantni (sluzby, za nimiz je osoba doprovazena nebo dochazi do zatizeni
socialnich sluzeb, a jejichZ soucasti neni ubytovani), terénni (sluzby poskytované v pfirozeném
socialnim prostfedi uZivatele) a pobytové (sluzby, V jejichZ ramci je osoba ubytovéana Vv zafize-
nich socialnich sluzeb) (§ 33, zédkon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

Co se tyka druht socialnich sluzeb, vyse zminény zakon rozlisuje tfi nasledujici druhy
socialnich sluzeb:

1. Socialni poradenstvi — Dé&li se na zakladni a odborné socialni poradenstvi. Zakladni socialni
poradenstvi jsou povinni zajiStovat vSichni registrovani poskytovatelé socidlnich sluZeb.
Odborné socidlni poradenstvi pak poskytuji specializované poradny, které¢ se profiluji bud’
podle uréitého jevu nebo podle cilové skupiny (P¥ibyl, 2015, s. 20). Uéelem socialniho pora-
denstvi je poskytnout jedinci potfebné informace, které pfispivaji k feSeni nepfiznivé so-
cidlni situace, ve které se on nebo jeho piibuzni nachazi. Poradenstvi zahrnuje jak soucast
preventivni (zamétenou na predchazeni vzniku obtiznych socidlnich situaci a odstranovani
jejich pficin ¢i nepiiznivych podminek), tak napravnou (orientovanou na feSeni problémil
jednotlivce i jeho rodiny, a také na zmirnéni dasledku, které z nich vyplyvaji) (Molek, 2009,
s. 11).

2. Sluzby socialni péce — Sluzby socidlni péce se zaméfuji na poskytovani pomoci osobam

pii zajisténi jejich fyzické a psychické sobéstacnosti, s cilem podpofit zivot v jejich pfiroze-
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ném socidlnim prostfedi a umoznit jim, aby se v co nejvyssi mife mohli zapojit do bézného
zivota spolecnosti, a Vv pripadech, kdy to neumoziuje jejich stav, zajistit t€émto osobam
zachazeni a prostiedi, které pro né bude duastojné (§ 38, zakon €. 108/2006 Sb., o socidlnich
sluzbach). Sluzeb socialni péCe existuje cela skala, ja se zminim pouze o téch, které jsou
uréeny pro seniory.

— Osobni asistence — Jedna se o terénni sluzbu, ktera je poskytovana osobam se sni-
zenou sobéstacnosti. Poskytuje se v jejich pfirozeném prostredi a neni casové ome-
zena (Ptibyl, 2015, s. 20).

— Pecovatelska sluzba — UZzivateli pecovatelské sluzby jsou osoby se snizenou
sobéstacnosti. Tato sluzba je zaméfena na poskytovani péce v domacim prostiedi
seniora ¢i v zafizeni socialnich sluzeb. Ji poskytované socialni sluzby jsou zpoplatné-
né a zahrnuji oSetfovatelské ukony, péci o domacnost, nakupovani, zehleni, prani,
doprovod k 1ékati apod. (Ptibyl, 2005, s. 20; Mlynkova, 2011, s. 66)

— Tisnova péce — Je zaméfena na poskytovani neptetrzité distanc¢ni hlasové a elektro-
nické komunikace. Je urena zejména pro osoby, které jsou vystaveny vysokému
riziku ohroZeni zivota (Ptibyl, 2005, s. 20).

— Privodcovské a predcitatelské sluzby — Lze se setkat s terénni 1 ambulantni formou
této sluzby. Vyuzivaji ji zejména osoby se snizenymi orienta¢nimi a komunikacnimi
schopnostmi.

— Odlehcovaci sluzby — Vyskytuji se v ambulantni, terénni i pobytové formé. Jsou pos-
kytovany osobam se snizenou sobésta¢nosti, o néz je jinak pe¢ovano v jejich ptiro-
zeném prostiedi. Cilem této sluzby je umoznit nutny odpocinek pecujici osobé
(Pribyl, 2005, s. 21).

— Centra dennich sluzeb — Centra dennich sluzeb poskytuji denni pobyt senioriim,
jejichz psychické nebo fyzické schopnosti jsou omezeny a vyzaduji denni péci. Tato
centra poskytuji pomoc nejen samotnym seniortim, ale i jejich pecujicim piibuznym.
Seniofi zde mohou travit ¢as v dobé¢, kdy jsou ptibuzni, ktefi o n€ jinak pecuji, v za-
méstnani. Soucasné tato centra poskytuji také odlehCovaci sluzby. V piipadé, Ze pfti-
buzni, kteti zajiSt'uji péci o seniora, chtéji odjet naptiklad na dovolenou, mohou se-
niora na prechodnou dobu umistit do lizkové ¢asti zafizeni, kde mu péci zajisti

personal.
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— Denni stacionare — Denni stacionaie jsou ambulantni sluzbou, kterou vyuzivaji
seniofi majici snizenou sobéstacnost a vyzadujici pravidelnou pomoc ze strany jiné
fyzické osoby. Zajisténa jim zde je vSestrannd péce.

—  Tvdenni staciondre — Princip jejich ¢innosti je podobny jako u dennich stacionait.
Rozdilna je pouze délka pobytu seniora. Tydenni stacionate obvykle funguji od ne-
d€lniho vecera nebo pondé€lniho rana do patecniho odpoledne. O vikendech jsou
seniofi se svymi ptibuznymi (Mlynkova, 2011, s. 66).

— Domovy pro seniory — Jedna se o pobytovou sluzbu, ktera je poskytovana osobam
se snizenou sobéstacnosti predevs§im z diivodu véku, a které vyzaduji pravidelnou
pomoc ze strany jiné fyzické osoby (Pfibyl, 2005, s. 21). Bude jim vénovana sa-
mostatna podkapitola.

— Domovy pro osoby se zdravotnim postizenim — Jsou pobytovymi sluzbami pro osoby
se snizenou sobéstacnosti zpisobenou zdravotnim postizenim, které potiebuji pra-
videlnou pomoc poskytovanou jinou fyzickou osobou.

— Domovy se zvlastnim reZimem — Jsou zaméfené na poskytovani pobytovych sluzeb
osobdam majicim snizenou sobéstacnost z diivodu zavislosti na navykovych latkach,
z divodu chronického dusevniho onemocnéni anebo trpicim riznymi typy demenci,
které potiebuji pomoc ze strany jiné fyzické osoby.

— Socialni sluzby, které jsou poskytované ve zdravotnickych zarizenich liizkové péce —
Jedna se 0 pobytovou sluzbu pro osoby, které uz nevyzaduji lizkovou zdravotni péci,
ale jejichz zdravotni stav vyzaduje pomoc jiné osoby (Pfibyl, 2005, s. 21).

3. Sluzby socialni prevence — Tyto sluzby se zamétuji na situace a jevy, které se mohou stat
pficinou socialniho vylouceni. StéZejni oblast zaméteni socidlni prevence tvofi tzv. socialné
negativni jevy jako je napt. kriminalita, zneuZivani navykovych latek, bezdomovectvi apod.
Seniofi z oblasti sluzeb socialni prevence vyuzivaji predevsim:

—  Socialné aktivizacni sluzby pro seniory a osoby se zdravotnim postizenim — Jedna se
0 sluzby poskytované v ambulantni nebo terénni form¢ urené pro osoby ohrozené
socialnim vylouc¢enim z fad seniorli a osob se zdravotnim postiZzenim.

— Azylové domy — Jde o pobytovou sluzbu na piechodnou dobu, ktera je ur¢ena pro 0so-

by, které ztratily bydleni (Pfibyl, 2005, s. 21-22).
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2.3 Individualni planovani

Ptedtim, nez vstoupil v platnost zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach, nebyla péce
v pobytovych socilnich zafizenich uZivatelim poskytovana individualizované. Cinnosti byly
vykonavany rutinné systémem skupinové péce. Ten nepfihlizel k individualité jednotlivych
klientll a neusiloval o to, aby byla naplnéna jejich o¢ekavani. Vyzadoval po nich, aby se pod-
fidili rezimu zafizeni a Casto tak byli nuceni vzdat se svych Zivotnich navykt a piedeslého zpt-
sobu zivota. Klientim se nedostavalo dostatecného prostoru pro rozvoj jejich osobnosti, byli
malo podporovéni k tomu, aby rozvijeli svou sob&staénost. Casto také dochézelo k porusovani
lidskych prav napt. v oblasti svobody projevu nebo pohybu a poniZzovani dustojnosti ¢loveéka.
Klienti mnohdy nebyli spokojeni s kvalitou poskytovanych sluzeb, ztraceli nadé&ji, optimismus,
byli rezignovani a apaticti. Nemé&li moznost se né¢jakym zptisobem zapojit do rozhodovani o jim
poskytované péci. Komunikace s pracovniky byla mnohdy neuspokojiva a spoluprace mezi ni-
mi a Klientem nedostate¢na. Problémem byl Casto také nedostatek soukromi (Malikova, 2011,
s. 157-158).

Ptijetim zakona o socidlnich sluzbéach z roku 2006 se individudlni pldnovani sluzby stalo
nejen jednim z hlavnich pozadavkt na kvalitu socidlnich sluzeb, ale také jednim ze symbolt
zmén V této oblasti (Haicl, Haiclova, 2011, s. 23). Individualni planovani je ,, proces kontrakto-
vani, tedy dojednavani toho, jakym zpiisobem a s jakym zamérenim bude podpora a péce
konkrétnimu uzivateli poskytovana (Haicl, Haiclova, 2011, s. 25).” Jeho cilem je, aby posky-
tovana socialni sluzba byla v co nejvétsim z4jmu uZivatele, byla pfizplisobena jeho specifickym
pozadavkiim, podminkam, moZnostem, schopnostem a osobnim ciliim, a aby se do procesu
planovani i jejiho vykonu uzivatel sam zapojil (Hauke, 2011, s. 16).

Na realizaci individudlniho planovani se podili n€kolik pracovnikl zafizeni socidlnich
sluZzeb. Jejich €innost ma charakter ¢innosti multidisciplinarniho tymu. Tym povéfeny usku-
te¢novanim individualniho planovani se obvykle sklada z koordinatora, moderatora, socialnich
pracovnikd, pracovnikid v socidlnich sluzbach (klicovych pracovnikti), davérnika klienta, vse-
obecnych sester, fyzioterapeuta, ergoterapeuta, pracovnika pro volnocasové aktivity, psycho-
loga a dalsich pracovnikii zafizeni. Pokud je potfeba, k projednavani urcité zalezitosti,
ktera souvisi s individualnim pldnovanim klienta, mohou byt pozvany jesté dalsi osoby jako
jsou napf. ptibuzni, ptatelé, nutri¢ni terapeut, prakticky nebo odborny I¢kat apod. (Malikova,
2011, s. 160) Nyni si lehce nastinime role jednotlivych ¢lend tymu v ramci individualniho
planovani. Odpovédnost za funkéni a plynulé uskutec¢niovani individualniho planovani u uziva-

telt nese koordinator individualniho planovéni. Tim byva obvykle vedouci socidlni pracovnik,
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ktery urcuje klicového pracovnika pro uzivatele, sleduje ¢innost kli¢ovych pracovnikli a dohlizi
na tvorbu a uskuteciovani individualniho planu. Klicovymi pracovniky byvaji obvykle pra-
covnici v socidlnich sluzbach. Kli¢ového pracovnika uzivateli socidlni sluzby ptidéluje na za-
¢atku jejiho poskytovani koordinator individudlniho pldnovéni. Je mu piidélen z divodu,
ze po prichodu do zafizeni, nezna uzivatel zadného z pracovniki, proto by byl pro n¢j vybér
slozity. Po jisté dob¢é pobytu je uzivatel koordinatorem dotdzén, zda mu piidéleny klicovy
pracovnik vyhovuje nebo zda si jej pfeje zmeénit. Hlavnim ukolem klicového pracovnika je
ve spolupraci s klientem vytvofit individualni plan, ktery bude sméfovat k dosazeni klientova
osobniho cile. Spole¢né s dalsimi pracovniky organizuje a zajistuje plnéni individualniho
planu, podili se na jeho realizaci a provadi kontrolu jeho plnéni. Dal$im ¢lenem multidis-
ciplinarniho tymu je diivérnik klienta. Diivérnikem je ¢lovék, kterému klient ditvétuje a svétuje
se mu se svymi problémy, pocity, radostmi i starostmi. Idealni situace nastava, pokud Klient
davétuje svému klicovému pracovnikovi natolik, Ze se stava i jeho divérnikem. Pokud tato
situace nenastane, mize tuto funkci vykonavat i jiny pracovnik zatizeni napft. ergoterapeut,
pracovnik uklidu, recepéni apod. Rizeni pracovnich porad a jejich koordinaci ma v ramci indi-
vidualniho planovani na starosti dalsi ¢len tymu, kterym je moderator. Ten dava pozor na to,
aby vSichni pracovnici dostali v ramci porady moznost se vyjadfit, a aby porada byla konstruk-
tivni, tedy zaméfena na hledani moznosti, jak ur¢ity problém fesit. Jeho role spociva v podpotie
tymové spoluprace. Pokud se rozhoduje o konkrétnim feSeni problému, zlstava nestranny. Je
vhodné, kdyz se do tvorby individualniho planu zapojuji 1 rodinni ptisluSnici a dalsi blizké oso-
by klienta. Mohou byt totiz diillezitym zdrojem informaci o klientovi, které klicovému pracovni-
kovi mohou pomoci pii tvorbé individualniho planu a k lepSimu porozuméni klientovi (Mali-
kova, 2011, s. 161-166).

V praxi socidlnich sluzeb existuje vice zplisobtl, jak miize byt planovani socialni sluzby
realizovano. Jednotlivé zplisoby se od sebe li$i nejen samotnymi postupy (napi. formou zazna-
mu individudlniho pléanu, vedenim dialogu apod.), ale rovnéz upfednostiiovanymi hodnotami
(napt. zaméfenim na cile nebo procesy) a dal§imi teoretickymi vychodisky. Setkat se mizeme
s nasledujicimi modely planovani socialni sluzby. Prvnim je model zaméreny na dosahovani
cili, jehoz vychodiskem jsou cile, které byly stanoveny samotnym uzivatelem. Cilem se v tomto
pojeti rozumi pfedev§im zména, ktera by méla byt u uzivatele dosazena na zéklad¢ poskytovani
socialni sluzby. Klicovy pracovnik vystupuje v roli poradce, ktery pomaha uzivateli s formulaci
cile a také se stanovenim konkrétnich krokd, které bude nutné provést, aby bylo cile dosazeno.
Jelikoz se ukézalo, Ze model zaméfeny na dosahovani cild je pro mnoho uzivatelti nepouzitelny,

vznikl model zaméreny na dialog a uzivatele sluzby. Ten uptednostiiuje dialog o potiebach
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uzivatele. Uzivatel sluzby je klicovym pracovnikem motivovan, aby nékteré z potieb vénoval
pozornost a ucinil z ni osobni cil. V tomto pfistupu se vétSinou neusiluje o dlouhodobé
planovani sluzby, ale spiSe 0 zjisténi aktualnich potieb uzivatele a podpory, kterou bude
V konkrétnich oblastech potfebovat. Role klicového pracovnika spo¢ivd zejména v pomoci
uzivateli pfi formulaci jeho potieb, pfi aktivizaci zdroji uzivatele a v nabidnuti odpovidajici
podpory. Tietim modelem planovani sluzby je model vychdzejici ze schémat pocitacové
podpory. Planovani sluzby se v ramci tohoto modelu uskuteéiiuje tak, ze kli¢ovy pracovnik
do pocitatového programu zada okruh obtizi konkrétniho uZivatele a pocita¢ sam vytvoii na-
bidku moznosti konkrétni podpory. Tyto moznosti podpory jsou néasledné projednany s uzi-
vatelem sluzby. Ctvrtym modelem planovéni sluZby je model expertni, jehoz po&atky nalezne-
me v medicinském pojeti socidlni prace. Pracovnik si v ramci tohoto modelu ponechava odstup
a expertni pozici. Casto vyuzivanym postupem je ziskavani osobnich a socidlnich anamnéz,
diraz je kladen na praci s dokumentaci uzivatele (Haicl, Haiclova, 2011, s. 26—30).

Individuélni planovani je proces, ktery skyta mnoho pozitiv jak pro uzivatele, tak pro pos-
kytovatele socialnich sluzeb. Pfinosem individualniho planovani pro uzivatele je, Ze vystupuje
jako rovnocenny partner, znd sva prava a povinnosti, vi, jak bude sluzba probihat, jelikoz se
na jejim prabéhu domluvil s pracovnikem, a neni pasivnim pfijemcem sluzby, ale nese ¢astec-
nou odpovédnost za pribéh sluzby a za plnéni osobnich cili. Co se tyka poskytovatele, po-
zitivnim pfinosem individudlniho planovani pro néj je, Ze vSichni pracovnici postupuji stejnym
zpusobem na zdklad¢ individuédlniho planu, aniz by kazdy novy zaméstnanec musel od uzivatele
zjiStovat, jak chce, aby mu byly sluZzby poskytovany, ptedstavuje pro néj kontrolni mechanis-
mus k efektivnimu vyuzivani sluzby, ale také prosttedek ke zvySovani kvality sluzby a zménam
v nabidce sluzeb vychazejicich z potfeb, pfani a osobnich cild uzivateli (Hauke, 2011,
s. 16-17).

V soucasnosti existuji urCité okolnosti, které pro kvalitni individualni planovani pied-
stavuji ohrozeni. Jednou z nich je formalizace, ktera je nejspiSe zptusobena nepochopenim
smyslu zjiStovani potfeb a individudlniho pldnovéani. DalS§im problémem je skute¢nost,
ze ve velkém mnozstvi pobytovych socialnich zatfizenich maji pracovnici pfimé obsluzné péce
na starosti neumérné mnozstvi klientl s vysokym stupném nesobéstacnosti. Péce o tyto klienty
Jim pak mize zabrat vétSinu jejich pracovni doby, a tak jim uz nezbyva ¢as na péci o uzivatele,
které dostali svétené jako kliCovi pracovnici. Problematicka také casto byvad komunikace
a spoluprace v tymu. Koordinatofi individualniho planovani by méli poskytovat rady, pomoc

kli¢ovym pracovniklim, realita je vSak mnohdy jina (Malikova, 2011, s. 191).
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2.4 Kvalita socialnich sluzeb

Nez se budeme vénovat samotné otazce kvality socialnich sluzeb, je vhodné vymezit si
samotny pojem ,kvalita®“. Naptiklad Horecky (2011, s. 25) definuje kvalitu jako ,, ... soubor
vilastnosti a znaki néjaké cinnosti, které se vztahuji na naplneni danych pozadavki. *“ Pokud
tuto definici vztahneme na oblast socialnich sluzeb, mizeme fici, Ze kvalita socialnich sluzeb
vyjadiuje soubor vlastnosti, které jsou dany mirou uspokojeni potieb a zajmu jejich uzivatelu,
ale rovnéz zadavateli (subjektl, které je objednavaji a financuji z vefejnych rozpoctl),
jelikoz jsou sluzbami verejnymi (Novotny, Lukes, 2008, s. 99).

Za kvalitni pak lze povazovat takovou socialni sluzbu, kterd je poskytovana tak,
aby nedochazelo k porusovani lidskych a osobnich prav jejich uzivateld, ktera vychazi z oce-
kavani, pozadavkl a osobnich cilti uzivateld, ktera je prubézné vyhodnocovana, pii¢emz jsou
brany v potaz osobni cile a moznosti uzivatelt, ktera bere ohled na individuélni potieby klientt,
zlepsuje kvalitu jejich Zivota a podporuje jejich zivotni styl, kterd informuje uzivatele o moz-
nostech podani stiznosti na zplisob nebo kvalitu poskytované socialni sluzby a zarovein mé
stanovené postupy, na zaklad¢ kterych jsou stiznosti vyfizovany, ktera uzivatelim umoznuje
vyuzivat bézné dostupné verejné sluzby (napt. kadetnika apod.), jejimiz zaméstnanci jsou vys-
koleni odbornici, ktefi jsou schopni zajistit odpovidajici kvalitu poskytovanych sluzZeb,
a kterd ma urCeny pocet pracovnikil, ktery odpovidd druhu poskytované socialni sluzby, jeji
kapacite, potiebam a poctu uzivateli (Kolektiv autord, 2007).

Kvalita socidlnich sluzeb je v Ceské republice zjistovana a zajistovana na zakladé
Standardu kvality socialnich sluzeb. Ty jsou tvofeny souborem méfitelnych a ovétitelnych kri-
térii, kterd definuji nezbytnou uroven kvality poskytovanych socialnich sluzeb (Novotny, Lu-
kes, 2008, s. 100). Jejich hlavnim tucelem je zajistit, aby poskytované socidlni sluzby
respektovaly a chranily prava, jak uzivateli sluzby, tak i téch, ktefi sluzbu poskytu-
ji — pracovniki (Bickova, Hrdinova, 2011, s. 54). VSichni poskytovatelé socialnich sluzeb jsou
povinni podle § 88, dilu 2, pismena h) zakona ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach tyto
standardy dodrzovat. Znéni kritérii jednotlivych standardi se nachazi ve vyhlasce ¢. 505/2006
Sb., ktera je provadécim predpisem ke zminénému zdkonu (Holczerova, Dvotackova, 2013,
s. 11). Standardy kvality jsou vypracovany v obecném znéni, kazdy poskytovatel musi stan-
dardy kvality rozpracovat a pfizptsobit svym konkrétnim podminkam a cilové skupiné tak,
aby co mozna do nejvétsi miry odpovidaly skutecné realné situaci a byly vyhovujici pro uziva-
tele sluzby. Ptinos standardi kvality spociva v tom, ze jejich plo$né a celonarodni zavedenti,

umoziuje porovnavani efektivity jednotlivych druhti sluzeb a zatizeni nabizejicich totozny

32



druh sluzby. Mimo to jsou také garanci Grovné a kvality nabizenych socidlnich sluzeb
(Malikova, 2011, s. 70). Standardy kvality se d€li na tfi zakladni okruhy, na proceduralni
standardy, personalni standardy a standardy provozni. Procedurdlni standardy vyjadiuji,
jak ma vypadat poskytovani sluzby. Stanovuji, na co je nutné si dat pozor pii jednani se zajem-
cem o sluzbu, jak sluzbu ptizpasobit individudlnim potfebam kazdého jedince. Zaméiuji se také
na ochranu prav uzivateld sluzeb a vytvafeni ochrannych mechanismu jako jsou stiznosti.
Personalni standardy se orientuji na to, jak je sluzba personalné zajisténa. Vyjadiuji skutecnost,
ze kvalita sluzby piimo zavisi na pracovnicich a jejich dovednostech, vzdélani, pracovnich
podminkach, podpote, vedeni apod. Provozni standardy urcuji podminky, za nichz jsou socialni
sluzby poskytovany. Zamétuji se na prostory, kde jsou socidlni sluzby poskytovany, ale také
na jejich dostupnost a zvySovani kvality (MPSV, 2002, s. 6). Kazdy ze standardi obsahuje kri-
téria, kterd se déli na zasadni a dal$i. Zasadni kritéria jsou povinnd, coZ znamena, Ze se vyzadu-
je, aby je poskytovatel socialni sluzby dodrzoval a realizoval v plné mife. Dalsi kritéria nejsou
povinna a nemusi byt tedy splnéna (Malikova, 2011, s. 70).

Kvalita socidlnich sluzeb je ze strany stitu zjiStovdna na zaklad¢ inspekce kvality
socialnich sluzeb. Ta je provadéna krajskym Ufadem a Ministerstvem prace a socialnich véci
(u poskytovatelti ziizenych ¢i zaloZenych krajem) a probiha pfimo v misté poskytovani sluzby.
Realizuje ji zpravidla inspekéni tym slozeny ze tii 0sob — inspektora, ktery je zaméstnancem
krajského uradu nebo MPSV, a dvou specializovanych odbornik, ktefi jsou zapsani v Seznamu
inspektort kvality socidlnich sluZeb, ktery vede MPSV. Délka inspekce zavisi na rozsahu pos-
kytované socialni sluzby, nicmén¢ zpravidla trva jeden az tfi dny. V ramci inspekéni ¢innosti
je sledovano plnéni podminek registrace poskytovateli (napf. je zjiStovano, zda je poskytovany
druh sluzby v souladu s registrovanym druhem sluzby), kvalita poskytovanych socialnich slu-
zeb (posuzovana na zaklad€ miry naplnéni Standardii kvality socialnich sluZeb), a v neposledni
fad¢ se inspekce zaméfuje na plnéni povinnosti poskytovateldi, které vychazi ze zakona
¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach (napi. napliiovani lidskych a obcanskych prav
uzivateld...). Plnéni standard kvality socidlnich sluzeb se hodnoti podle stupné splnéni
jednotlivych kritérii systémem bodového hodnoceni, pficemz za kazdé kritérium jsou zapocte-
ny 3 body, jestlize je splnéno vyborné, 2 body, pokud je kritérium splnéno dobte, 1 bod, v ptipa-
dé, ze je kritérium splnéno Casteén€, nebo 0 bodd, jestlize kritérium neni splnéno (§ 38,
vyhlaska €. 505/2006 Sb., kterou se provadéji néktera ustanoveni zakona o socialnich
sluzbach). Na konci inspekce je poskytovateli socialnich sluzeb ptedana inspekéni zprava,
V niZ jsou uvedena zjisténi inspek¢niho tymu o stavu poskytované socidlni sluzby a stava se

podkladem pro jeji mozné budouci zkvalitnéni (Kolektiv autord, 2007). Proces inspekce kvality
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socialnich sluzeb je naro¢ny pro poskytovatele 1 inspektory, nicméné ho lze povazovat jako
vyznamny nastroj ke zvyseni kvality poskytovanych socialnich sluzeb (Malik Holasova, 2014,
s. 57).

V této podkapitole bylo zatim hovoteno pouze o standardech kvality jako nastroji, kterym
1ze hodnotit kvalitu socialnich sluzeb. Standardy kvality ale nejsou jedinym métitkem kvality
socialnich sluzeb. Mimo né¢ lze kvalitu poskytovanych socialnich sluzeb méfit napt. na zaklade
téchto zpusobu — E-Qalin, TQM, supervize, stiznosti, sebehodnoceni apod. V souvislosti
s domovy pro seniory bych se rada zminila jesté o projektu Znacka kvality, ktery je zaméfeny
na vytvoreni certifikovaného systému hodnoceni kvality pro domovy pro seniory, pe¢ovatelské
sluzby, domovy se zvlastnim rezimem a ambulantni sluzby pro osoby se zdravotnim postize-
nim, a je realizovan Asociaci poskytovatell socialnich sluzeb CR. Systém Znalky kvality
vznikal od roku 2009 a ptivodné byl uréen pouze pro domovy pro seniory. Prvni certifikace této
sluzby byla uskute¢néna v roce 201 1. Cilem Znacky kvality v socialnich sluzbach je poskytnout
informace o tom, jakou kvalitu mohou od Zivota v konkrétnim zatizeni novi uzivatelé sluzby
¢1 z4jemci o ni ocekavat. Certifikace je zaloZena na udélovani hvézd, kterymi jsou hodnoceny
péce). Sluzba je hodnocena z pohledu samotného uzivatele socialni sluzby. Na rozdil od stan-
dardl kvality je Znacka kvality dobrovolné a provadéna je za poplatek, ktery za zékladni cer-
tifikaci v pifipadé domova pro seniory ¢ini 23 490 K¢ (platnost od 23. 1. 2019). Platnost
certifikatu Znacky kvality je u zafizeni, které bylo certifikovano poprvé 3 roky, u kazdé dalsi

certifikace pak 4 roky od terminu jejiho ziskani (APSS, 2011).

2.5 Domovy pro seniory

Domov pro seniory je zafizeni socialnich sluzeb, které poskytuje pobytové sluzby osobam
se snizenou sobéstacnosti predevsim z divodu véku, jejichz situace vyzaduje pravidelnou
pomoc ze strany jiné fyzické osoby. Mezi zékladni Cinnosti, které jsou v ramci této socidlni
sluzby poskytovany patii pomoc pii zvladani béznych tkont péce o svou osobu, poskytnuti
ubytovani a stravy, pomoc pii provadéni osobni hygieny nebo vytvoreni podminek pro osobni
hygienu, socialn¢ terapeutické a aktivizac¢ni Cinnosti, zprostiedkovani kontaktu se spole-
Censkym prostfedim a pomoc pii uplatiovani prav ¢i opravnénych z4ymi a pti zajiStovani
osobnich zalezitosti (§ 49, zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach). Kromé zminénych

¢innosti, které je poskytovatel povinen zajistit, mohou byt v domové pro seniory poskytovany
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Tato socidlni sluzba neni uréena pro osoby mladsi 65 let!, osoby trpici Alzheimerovou
chorobou ve stadiu, kdy vyzaduji trvaly dohled jiné osoby, seniory, jejichz zdravotni stav vyza-
duje péci ve zdravotnickém zafizeni nebo trpi akutni nemoci a potiebuji nepfetrzitou lékarskou
péci, pro seniory s psychickou poruchou, u kterych je nebezpeci, ze ohrozi sebe ¢i nékoho
jiného, a jejichz stav nelze ovlivnit 1é¢bou. Dale neni poskytovana osobam, které mohou svym
chovanim nebo onemocnénim vyznamné narusovat ¢i znemoznovat spolecné bydleni, osobam
trpicim chronickym duSevnim onemocnénim nebo zavislosti na alkoholu ¢i jinych omamnych
latkach, osobam se specialnimi pozadavky, které jsou nesplnitelné z ditvodt personalnich, véc-
nych ¢i technickych, a také pro osoby, u nichz by bylo umisténi do domova pro seniory pouhym
feSenim jejich bytové ¢i rodinné situace (Vesela, s. 3—4).

Pokud mé osoba zijem o umisténi do zafizeni, musi nejprve podat zadost o piijeti
do zafizeni a k ni pfilozit doklady nebo kopie dokladu, které jsou pozadovany. Tuhle zadost
pak poda v ptipade, Ze se jednd o zatfizeni zfizované statem na piisluSném spadovém odboru,
vV piipadé Ze jde o nestatni pobytové zaiizeni, piimo v daném zaiizeni. Zadost je poté projedna-
na a zadatel je vyrozumén, jestli splituje zakonem stanovené podminky (Malikova, 2011, s. 65).
O poskytnuti socialni sluzby v domové pro seniory je mezi 0sobou a poskytovatelem socialnich
sluzeb uzaviena smlouva, u které je vyzadovéna pisemna forma a musi obsahovat zdkonem
stanovené nalezitosti (§ 91, zdkon €. 108/2006 Sb., o socidlnich sluzbach).

Cilem poskytované socialni sluzby v domové pro seniory je uzivatel, ktery za pomoci
sluzeb poskytovanych v zafizeni, podpory a pomoci dlstojnym zptisobem prozije a dozije staii,
a ktery je spokojeny v oblasti stravovani, ubytovani, poskytovani socidlné¢ aktivizacnich
¢innosti a rovnéz v oblasti soukromi. Dale se v ramci této socialni sluzby usiluje o to, aby byly
u uzivatele co nejdéle uchovany jeho schopnosti a dovednosti, a to piedev§im v oblasti jeho
sobéstacnosti (Vesela, s. 2).

V souladu se zékladnimi zasadami uvedenymi v §2 zdkona o socidlnich sluzbach jsou
socialni sluzby v domov¢ pro seniory poskytovany tak, aby rozsah a forma pomoci poskytnuta
v jejich ramci zachovavala diistojnost Clovéka a vychazela z jeho individualnich potieb. Jsou
také poskytovany v zajmu osob a v odpovidajici kvalité tak, aby byla dodrzovana lidska prava
a zakladni svobody (§ 2, zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).

Domov pro seniory patii do pobytovych sluzeb poskytovanych za uhradu. Zakon
stanovuje, ze po thrad¢ za ubytovani a stravu musi uzivateli domova pro seniory zlstat alespon

15 % jeho ptijmu (§ 73, zdkon €. 108/ 2006 Sb., o socidlnich sluzbach). K thradé¢ ¢asti poplatki

1 Vé&kova hranice nutna pro ptijeti do domova pro seniory se miize u jednotlivych zatizeni tohoto typu lisit.
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spojenych s poskytovanim socialni sluzby v domové pro seniory muze uzivatel vyuzit
pfispévku na péci. Jedna se o piispévek hrazeny ze statniho rozpoctu, ktery je uréen oso-
bam, které jsou zavislé na pomoci jiné fyzické osoby (§ 7, zdkon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich
sluzbach). Vyse ptispévku na péci je odvozena od stupné, na kterém je posuzovana osoba zavis-
la na pomoci jiné fyzické osoby pii zvladani zakladnich zivotnich potieb. Zakladnimi Zivotnimi
potiebami se mysli mobilita, komunikace, stravovani, oblékani a obouvani, orientace, vykon
fyziologické potieby, télesna hygiena, péce o zdravi, péce o domacnost a osobni aktivity (§ 9,
zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach). Pfiznani piispévku na pééi piedchazi fizeni o je-
ho pfiznani. To se zahajuje na zdkladé pisemné podané zadosti, kterda musi byt podana
na kontaktnim pracoviti krajské pobocky Utadu prace mistng piisluiném na zakladé mista
trvalého pobytu osoby, ktera o pfispévek na péci zada. Socialni pracovnik Krajské pobocky
Utadu prace pak za uéelem rozhodovani o piiznani piispévku provede socialni Setfeni, jehoZ ci-
lem je zjistit schopnost osoby vést samostatny zivot V ramci svého ptirozeného socialniho
prostiedi. Po provedeni socidlniho Setieni je na piislusnou OSSZ zaslana zaddost o posouzeni
stupné, ve kterém je osoba zdvisld na pomoci jiné fyzické osoby. OSSZ pii posuzovani stupné
zavislosti vychézi z vysledkil socialniho Setfeni a ze zdravotniho stavu osoby, ktery je doloZzen
nalezem, ktery vydal poskytovatel zdravotnich sluzeb, popft. z vysledku vlastniho vySetieni po-
suzujiciho lékafe a z vysledkt funkénich vySetieni. Na zakladé posudku OSSZ pak krajska
pobocka Ufadu prace vydava rozhodnuti o p¥iznani, popt. nepfiznani ptispévku na pééi zadateli
(MPSV, 2016).

Ztizovateli domovi pro seniory, stejné jako jinych zatizeni socialnich sluzeb, mohou byt
v CR kraje, obce, Ministerstvo prace a socialnich véci, fyzické osoby a také nestatni neziskové
organizace. Obce mohou v ramci své samostatné pisobnosti domovy pro seniory (socialni
sluzby) zfizovat jako vlastni organizacni slozky bez pravni subjektivity ¢i jako piispévkové
organizace majici samostatnou pravni subjektivitu. Stejné tak i kraje mohou v ramci své sa-
mostatné ptisobnosti zfizovat domovy pro seniory (socialni sluzby) jako svoje organiza¢ni sloz-
ky nebo jako ptispévkové organizace (Matousek, 2007, s. 12). Poskytovateli socialnich sluzeb
v domové pro seniory mohou podle zdkona byt izemni samospravné celky a témito celky zfizo-
vané pravnické osoby, dalsi pravnické osoby, ddle ministerstvo a jim zfizené statni piispévkové
organizace (které jsou pravnickymi osobami) nebo organiza¢ni slozky statu a také fyzické
0soby (§ 6, zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach). Socialni sluzby je mozné poskytovat
pouze na zakladé opravnéni k jejich poskytovani, které vznikd rozhodnutim o registraci,
pfi¢emz o registraci rozhoduje ptislusny krajsky trad (§ 78, zakon €. 108/2006 Sb., o socidlnich

sluzbach). Podminky registrace jsou uvedeny v § 79 zakona o socialnich sluzbach. Poskyto-
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vatelé socidlnich sluzeb musi dodrzovat povinnosti uvedené v zdkoné, mezi které pat-
i napt. dodrzovani standardd kvality, zpracovani vnitinich pravidel zajisténi poskytované so-
cialni sluzby, individualni planovani prabéhu poskytované socialni sluzby, uzavirani smlouvy

0 poskytovani socialni sluzby a dalsi (§ 88, zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).
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3 Aktivizace senioru

Pro zachovani télesného a dusevniho zdravi osob seniorského véku je dulezité zlstat
aktivni. Proto je nutné, aby se seniorim dostavalo kvalitniho programu, ktery povede nejen
k jejich fyzické a mentalni stimulaci, ale sou¢asn¢ jim zajisti i kontakt s jinymi lidmi, ¢imZ bude
zabranéno jejich socialni izolaci. Nasledujici kapitola bude vénovana praveé vyznamu aktivizace
pro seniory, jejich motivaci k aktivitam, tvorbé aktiviza¢niho programu a popisem uzivanych

aktivizacnich metod v domovech pro seniory.

3.1 Aktivizace, jeji cile a vyznam v seniorském véku

Aktivizace seniorii je proces, ktery ,,... slouzi k podnécovani potencidlu (vnitinich
predpokladii) seniorii, pricemz prispiva k jejich fyzickému, ale i psychickému zdravi a celkové
kvalite Zivota (Pricha, Veteska, 2014, s. 27).

Cilem aktivizace u seniorli je smysluplné vyplnéni jejich volného ¢asu, zachovani,
popf. zlepSeni stavajicich dovednosti (chlize, mysleni, hrubé a jemné motoriky, orientace...),
odstranéni nezadoucich poruch chovani (deprese, tizkosti, neklidu...), pozitivni ovliviiovani
jejich emocniho stavu, zvySovani jejich sebedlivéry a sebevédomi, zajisténi pravidelného re-
zimu, diky kterému mohou nabyt pocitu bezpeci a stability, a v neposledni fad¢ také podpora
verbalni i neverbalni komunikace seniorli nejen s persondlem, ale také mezi sebou navzajem

(Holmerov4 a kol., 2007, s. 140).

Hlavni pfinosy aktivizace pro ¢lovéka v seniorském véku spocivaji v:

— mobilizaci jeho fyzickych a psychickych sil, jelikoZ ne€innost u starych lidi mize mit
za nasledek jejich nezadrZitelny Upadek, mize vést k depresim, k rozpadu osobnosti
a k urychleni fyziologickych procest starnuti,

— utvareni novych vztaht k lidem a piekonavani pocitu osamélosti,

— posileni pocitu uzite¢nosti a uznani, coz pozitivné ovlivituje jeho pocit vlastni hodnoty
(Simi¢kova-Cizkova, 2003, s. 147),

— odreagovani od pochmurnych myslenek, myslenek na bolest apod.,

— navozeni pocitl radosti, potéSeni, prozivani zabavy (Sucha a kol., 2013, s. 13-14).

Z vyse uvedeného je tedy ziejmé, ze jsou aktivity pro seniory nejen v domovech pro se-
niory, ale i v dalSich zafizenich, které se vénuji pé¢i o n¢, dilezitou soucasti kvalitni komplexni

péce (Sucha a kol, 2013, s. 13).
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3.2 Motivace seniori K aktivitam

Staii lidé byvaji apaticti, pasivni, nebyvaji schopni se pro néco bezvyhradné nadchnout
a mivaji také chudsi fantazii. To vSechno jsou divody, pro¢ je mnohdy tézké je motivovat
k n&jaké Cinnosti. Tyto divody se pak v zafizenich typu domova pro seniory jesté umociuji
s dalsimi faktory (napf. s obavou z neznamého, ze zesmésnéni) a maji za nasledek malou ucast
na realizovanych aktivitach v téchto zatizenich (Holmerova a kol., 2007, s. 136). Uzivatelé maji
samoziejmeé pravo se aktivit neticastnit, nicméné vzdy by se méli pracovnici snazit je pro aktivi-
tu ziskat (Sucha a kol., 2013, s. 19).

Otazka tedy zni, jak seniory k ucasti na uskuteciovanych aktivitich motivovat? Odpovéd’
na ni neni ale zcela jednoducha, jelikoz kazdy ¢lovék je individualitou, z ¢ehoz vyplyva,
ze na kazdého muze zabrat jina strategie. Jak jiz bylo uvedeno v pfedchozim odstavci, seniofi
mohou mit pro svou netcast na aktivitach rizné divody, které je nutné zjistit, abychom s nimi
mohly v ramci motivace pracovat (Rheinwaldova, 1999, s. 34).

V domovech pro seniory se miizeme setkat s uzivateli, ktefi témét viibec nevychazeji
ze svého pokoje a poddavaji se vlastnim pesimistickym myslenkam. Dale také s klienty,
ktefi maji obavu z experimentovani, ze zesmeés$néni, z nezndmého, z neporozumeéni nebo se mo-
hou napftiklad stydét za svou obezitu apod. Proto je velice dileZzité, aby terapeut navstivil
vSechny uZivatele a osobnim kontaktem se je pokusil ziskat pro spolupraci. Pokud mé klient
vyse uvedené obavy, je vhodné mu pro zacatek navrhnout, zda by se nechtél aktivit Gcastnit
pasivné, pozorovat pouze jejich prubéh. Pokud se pracovnikovi podati nalakat seniora k prvni
navstéve aktivity, vétSinou sam pak dojde k ndzoru, Ze aktivita neni nijak obtiZna, a ze by se
ochudil o mnozstvi legrace a zabavy, pokud by se pfist¢ nezicastnil. Vétsinou se u néj projevi
| zdrava soutéZzivost, touha po vyrovnani se druhym a odhodlani, Ze to taky zvladne (Holmerova
a kol., 2007, s. 136; Rheinwaldova, 1999, s. 34).

Dutlezitou roli hraje také cas, kdy jsou aktivity uskuteciiovany. Pokud senioriim ne-
vyhovuje denni doba, ve které je aktivita realizovana, neni divu, Ze se ji netcastni. Této kom-
plikaci pfedejdeme zjisténim, ktera doba je ze strany klientl pro aktivity idealni (Rheinwaldova,
1999, s. 35).

Nékteti obyvatelé vnimaji sviij pokoj jako prostor, kde jsou v bezpeci, kde maji svoje
pohodli, véci, a odmitaji ho opustit. Takovym obyvateliim je nutné vénovat vice ¢asu a pozor-
nosti, ziskat si jejich daveéru. Pokud to nepostaci, je mozné uspoiradat nékteré aktivity u dotycné-
ho na pokoji. Dostane se tak do kontaktu s jinymi obyvateli domova pro seniory a Casem se

muze odvazit k opusténi svého pokoje (Rheinwaldova, 1999, s. 35).
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Za neochotou nékterych seniord GcCastnit se spolecnych aktivit mize stat strach z lidi,
které neznaji, ale také ptitomnost osoby, kterou nemaji radi. Pokud pracovnik zjisti tyto pficiny,
m¢él by se snazit problém vyfesit, navzajem obyvatele pfedstavit a seznamit, popt. pomoci jim
s feSenim vzajemnych sporil a zajistit, aby znepratelené¢ osoby nesed€ly vedle sebe. Nekteti
obyvatelé mohou mit zase problém s aktivitami, kterych se Gcastni osoby, které maji horsi
zdravotni stav nez oni samotni. Maji obavy, Ze jednou na tom budou stejné jako oni, a to je
dési. Na tyto jedince je nutné pamatovat pii tvorbé skupin (Rheinwaldova, 1999, s. 35).

V ptipadé¢ arteterapeutickych ¢innosti usnadiuje motivaci k ucasti uzitecnost vytvareného
dila (napt. darek pro piibuzné). Motivacné také pusobi, pokud si uzivatelé mohou vzit sviij
vyrobek na pokoj. Jestlize ani tak nejsme v motivaci usp€sni, miizeme se jesté pokusit poprosit
klienty o pomoc s tim, ze bychom danou ¢innost bez nich nezvladli. Pokud je vztah mezi arte-
terapeutem a klientem dobry, tak tato slova zaberou témét vzdy. Nutnym piedpokladem pro to
vsak je, ze klient terapeuta dobfe zna a chovd k nému diveru. Nezbytné je rovnéz klienty
pochvalit za odvedenou praci zptisobem, kterym jim dame najevo, Ze pochvalu myslime
opravdu upiimné (Holmerova a kol. s. 131).

Motivaéné na nékteré seniory miize také pusobit skuteCnost, Ze se pii aktivite bude
podavat néco k piti nebo ke konzumaci. Na nékteré obyvatele muzského pohlavi zase funguje
pritomnost Zen na nabizené aktivité. Nékoho mulize na aktivitu naldkat naptiklad spolubydlici,
ktery se ji pravidelné ucastni (Sucha a kol., 2013, s. 19).

Pracovnici musi pfi jednani s klienty brat neustéale ohled na pficiny, kviili nimZ se seniofi
zdréhaji riznych aktivit ucastnit. Musi je motivovat chapavym postojem, ujistovat je o bezpeci

a pohod¢ a jednat s nimi trpélive a s nalezitou tctou (Rheinwaldova, 1999, s. 35).

3.3 Zasady tvorby aktiviza¢niho programu a faktory jeho kvality

a uspésnosti

Jak uvéadi Rheinwaldova (1999, s. 12): ,,Kvalitni program je nejen nutnym doplitkem péce
o seniory, ale je vysoce terapeuticky a diilezity pro jejich dusevni i fyzicky stav. Poskytuje lidem
nutnou fyzickou cinnost, adekvatni mentalni stimulaci a prileZitost ke vzajemnému sblizovani
a spolecenskému zivotu, ktery je pro psychiku ¢loveka nutny.*“ A pravé tomu, na jaké zasady je
nutné myslet pii tvorbé kvalitniho aktivizacniho programu, a jaké faktory ovliviiuji jeho Gspés-
nost, bude vénovan nasledujici text.

Nabizené a uskutecnované aktivity v domovech pro seniory musi vychazet predevsim

ze zayjmu obyvatel. Pfi rozhodovéani o tom, co bude do programu zatazeno, je rozhodujici,
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Co seniofi radi délaji, ne to, co je nejpohodInéjsi pro pracovniky (Rheinwaldova, 1999, s. 36).
Abychom dodrzeli tento pozadavek, prvnim krokem pfi vytvareni aktiviza¢niho programu by
mélo byt zjisténi, jaké metody jsou pro uzivatele vhodné, k cemuz nam poslouzi testovani.
Testovani ndm umozni lepsi poznani klienta, jeho Zivotniho pifibéhu a porozumeéni jeho
chovani. Neni vSak vhodné provadét testovani klientd hned prvni den, ktery do zatizeni
nastoupli, jelikozZ mohou prozivat nepfijemné pocity z nového prostedi a z podstatnych zmén
Vv jejich zvyklostech. V prubéhu prvniho dne by se m¢l terapeut (pracovnik vénujici se aktivi-
zaci) nov¢ prichozimu klientovi do zafizeni pln¢ vénovat, piedstavit se mu a piedstavit mu
I zbytek klientd a ostatni seznamit s nim. M¢l by mu vysvétlit vSe, co bude dale nasledovat,
ajak to v zafizeni funguje. Testovat klienta je vhodné az po nékolika dnech jeho pobytu
V zaiizeni, teprve aZ se trochu adaptuje na nové prostfedi. Uvodni vysetfeni klienta je tvofeno
tfemi ¢astmi — rozhovorem s rodinou a pacientem, pozorovanim v béznych situacich a vlastnim
testovanim. Rozhovor s pacientem a rodinou by nam mél pfinést informace o sob&stacnosti
klienta, o jeho Zivoté, zaméstnani, zajmech, o jeho rodinném zazemi, kazdodennich zvycich,
zdravotnim stavu apod. K ziskani téchto informaci muize byt pouZzito i dotazniku. Pfi pozorovéani
zjistujeme, jak je klient sobéstacny pii jidle, na jaké Grovni je jeho hruba a jemna motorika,
pozornost, zrakové schopnosti, vnimani, ale také jak komunikuje s personalem apod. Vlastni
testovani se zametuje na zjisténi, v jakém stavu jsou kognitivni funkce klienta (pfi testovani
kognitivnich funkci se midzeme ptat napi., co Klient délal pied chvili, co mél v¢era k obédu,
jak se jmenuji jeho vnoucata apod.), jak je sobéstaény apod. (Holmerova a kol., 2007,
s. 137-138).

Testovani ndm pomuze ziskat znalosti o faktorech, které mohou na strané klienta ovliv-
novat moznosti jeho aktivizace, ¢imZ ndm také pomohou s vybérem vhodnych aktivit,
nicméné Samo o sobé nam nezaruci, ze bude realizace aktivit usp&$na. Pro GispéSnost aktivit je
pfi jejich pripraveé a uskuteciovani nutné dodrzet nékolik pravidel a predpokladt, mezi které
patii:

—  Zvolené¢ aktivity by mély plisobit na vSechny slozky osobnosti a co nejvice smysli, za-
chovavat klientovu dustojnost, byt smysluplné, podporovat silné stranky ¢lovéka a byt
uskutecnovana ve znamém, bezpeném prostiedi a byt zaméfeny spiSe na proces
nez na vysledek.

—  Pri realizaci aktivit se seniory je nutné brat v potaz jisté aspekty, které se mohou u této
populacni skupiny objevovat. Jedna se napfi. o poruchy kratkodobé paméti, snizené psy-
chomotorické tempo, zhorsené smyslové vnimani, zmény v emocich (jako napt. uzkost,
pasivita, apatie).
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Aktivit by mélo byt pfiméfené mnozstvi, aby jimi nebyli klienti zahlceni a nepocitovali
fyzické nebo psychické vy€erpani (Holmerova a kol., 2007, s. 140—141). Z téhoz duvo-
du je nutné dbat na vyvazeny pomér aktivnich a pasivnich aktivit v prabéhu dne (Sucha
a kol., 2013, s. 19).

Programy by mély byt planovany v dostatecném ptedstihu, aby se na n€ mohli uzivatelé
pfipravit.

Nekteré aktivity mohou probihat pravidelné v urcité dny v tydnu. Bude tak zavedena
do zivota klienti domova pro seniory urcita rutina a zvyknou si Gcastnit se. Mlze se
vSak stat, Ze se po Case stane program nudnym a piestane uzivatele bavit.

U kazdé aktivity je nutné provadét pravidelné hodnoceni, aby bylo zjisténo, zda je
pro uzivatele domova pro seniory stale vhodna. Hodnoceni také umozni doplnit, ob-
meénit, obohatit aktivitu tak, aby byla v souladu s o¢ekdvanim pracovniki i obyvatel.

V domov¢ pro seniory by mél existovat pracovnik, ktery je povéfen tvorbou programu,
jeho zavadénim i dohledem nad jeho realizaci.

Mistnosti, které jsou vyhrazené pro potadani aktivit, musi byt snadno dostupné,
bezpené a mélo by byt mozné je pfizplsobit riznym druhiim akci (Rheinwaldo-
va, 1999, s. 22-23).

Jelikoz seniofi mivaji vétSinou radi dodrzovani urcitych zvyklosti, ritudlti, kromé pra-
videlného probihani, by mély byt aktivity také vedeny stale stejnymi pracovniky,
které seniofi znaji a maji k nim divéru. Pokud je aktivita vedena n¢jakym clovékem
zvenci, je vhodné, aby byl po celou dobu jejiho trvani ptitomen néktery z pracovniki
zZarizeni.

Pracovnik, ktery vede aktivity se seniory, by mél vystupovat spise jako jejich partner.
Nemél by ucastniky poucovat, mentorovat ani opravovat, ale spise je podporovat (Su-
cha a kol., 2013, s. 18). Je dulezité, aby aktivity vedl s humorem, nikoliv v§ak na tkor
jednotlivych ucastniki. M¢l by spiSe ukazat, ze sam neni dokonaly, a umét se zasmat
sdm sob¢ (Holmerova a kol., 2007, s. 137).

Pti ptipravé aktivit je dilezité vhodné zvolit jejich ndrocnost. Aktivity by nemély byt
pfili§ naro¢né, protoZe by hrozilo, Ze pii nich seniofi nebudou uspésni, coz je bude
od aktivity odrazovat. Nemély by byt v§ak ani ptehnané snadné, jelikoz by mohly seni-
ory znevazovat. Je diilezité, aby zvolené aktivity byly pfiméfené véku a zachovavaly

dastojnost ¢loveka.
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— Aktivity by mély byt realizovany v ptatelské, pozitivni atmosféte. Pti aktivitach by ne-
mélo byt zdiiraziiovano, co klient jiz nezvlada, ale naopak podporovéano, posilovano
a vyzdvihovano to, ¢eho je jesté schopny.

— Jelikoz byva u seniorti zhorSena schopnost se soustiedit, je vhodné, kdyz aktivity
probihaji v klidném prostfedi, kde jsou omezeny rusivé vlivy (Suché a kol., 2013,
S. 18—-19). Ze stejného ditvodu je dobré, kdyz zvolena aktivita netrva ptilis dlouhou do-
bu. Cinnosti by se mély stiidat a kazd4 by méla posilovat jinou slozku osobnosti (Hol-
merova a kol., 2007, s. 137).

— Nezbytné je, aby se seniofi vSech aktivit Gcastnili dobrovolné. Nicméné v souladu
S predchozim textem je vhodné je i nenasilnym zplsobem motivovat (Suché a kol.,
2013, s. 19).

— Dulezité také je, aby byli uzivatelé informovani, co bude obsahem aktivity, ¢im jim dana
aktivita bude pfinosna, jaka bude jeji délka apod.

— Aktivizaéni program by mél byt obménovan, aby se seniofi nenudili pfi neustale se
opakujicich ¢innostech.

— S obyvateli, pro které nejsou vhodné skupinové aktivity (napt. z divodu dezorientace,
zmatenosti, upoutanosti na lizko apod.), by mélo byt pracovano individudln¢ na jejich
pokojich a usilovano o jejich stimulaci. Navstévovani by méli byt kazdy den kratkou

dobu (pét az deset minut), aby se pfili§ neunavili (Rheinwaldova, 1999, s. 34—36).

Myslim si, Ze vycet zasad, na které by méli pamatovat pracovnici, kteti pfipravuji
a realizuji aktivizacni programy v domovech pro seniory, byl vycerpavajici. Jednalo se ve vét-
Sin¢ ptipadd o faktory, které mohou ze své pozice zménit nebo zlepsit, na kterych mohou
tzv. pracovat. Nicméné je nutné dodat, Ze existuji dalsi faktory, které maji vyznamny vliv
narozsah, tvorbu a realizaci aktivizatniho programu, které nezavisi na pracovnicich,
a které nejsou z jejich strany zménitelné. Prvnim timto faktorem je motivace personalu
ze strany vedeni organizace (tedy vnéjSi motivace zaméstnancil). Beze sporu se d& konstatovat,
ze aby byl program Uspésny, je dllezité, aby jej vytvareli a realizovali nadSeni a motivovani
pracovnici. Vnéjsi motivace zaméstnancli vychazi predevSim z tvofivosti vedeni a z dostatec-
nych zdroj k realizaci programi. Motivaci mohou byt také rtizné kurzy a seminafe, které
mohou byt konany ptimo v domovée pro seniory nebo jsou na n¢ pracovnici vyslani mimo zafi-
zeni. ZvySovat motivaci zaméstnanct také mize pocit smysluplnosti jejich prace a pocit, Ze je

jejich prace cenéna. Mezi dalsi faktory ovliviwujici aktivizaci v domovech pro seniory patii
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mnozstvi finan¢nich zdroj vyclenénych na oblast aktivizace v zafizeni a v neposledni fadé také
pocet pracovnikil vénujicich se aktivizaci uzivatelti (Rheinwaldova, 1999, s. 13).
Pokud bychom tedy mély shrnout, na ¢em je piedevSim zavisla kvalita a GspéSnost
aktiviza¢nich programi v domovech pro seniory, jedna se o:
— zajem jejich uZzivatell o nabizené aktivity, s ¢imZ uzce souvisi schopnost pracovniki
motivovat je k ucasti na aktivitach,
— dodrzovani vySe uvedenych zédsad tvorby aktiviza¢niho programu, véetné vychazeni
Z potieb a zajmu seniorl pii jeho tvorbé,
— motivaci pracovnikd, jejich dovednostech a schopnostech,
— mnozstvi finan¢nich zdroju,

— pocet pracovnikll zabezpecujicich aktivizaci uzivateli.

3.4 Personalni zajisténi aktivizace seniort v domovech pro seniory

Jak jiz bylo uvedeno v predeslém textu, na mnozstvi provadénych aktivit, kvalitu
a uspésnost aktivizaéniho programu ma vliv i jejich personalni zajisténi. O tom, kdo aktivizacni
¢innosti v domovech pro seniory pfipravuje a realizuje, ale rovnéz také o dilezitych dovednos-
tech a schopnostech, kterymi by méli tito pracovnici disponovat, bude pojednavat nasledujici
text.

V jednotlivych domovech pro seniory na naSem uzemi se lze setkat s riiznymi nazvy
pro pracovni pozici osoby, jejiZ hlavni néplni prace je aktivizace uZivateli. MiZeme se setkat
S nazvy jako ,,aktivizacni pracovnik®, ,,pracovnik v socidlnich sluzbach — terapeut®, ,,pracovnik
zakladni vychovné nepedagogické Cinnosti* apod. JelikoZ nepanuje v této oblasti shoda, bude
dale o téchto pracovnicich hovofeno souhrnné jako o ,,pracovnicich zajistujicich aktivizacni
¢innosti.“ Poslanim téchto pracovnikd v domové pro seniory je tvofit aktivizaéni programy,
organizovat a vést zdjmové Cinnosti uzivateld a v rdmci moznosti je pfizplisobovat pfanim,
zivotnim zvyklostem, schopnostem a zdravotnimu stavu jednotlivcti. Dale byt pro uzivatele
psychickou oporou a komunika¢nim partnerem, na zéklad¢ zdjmovych Cinnosti poskytovat
senioriim psychickou tlevu a uvolnéni a rovnéz piispivat k udrzovani jejich potencialu, jemné
motoriky a mentalnich funkci (Musil a kol., 2006, s. 60—61). Jelikoz pracovnici zajist'ujici
aktivizacni ¢innosti v domovech pro seniory spadaji mezi pracovniky v socialnich sluzbach,
musi spliiovat kvalifikacni pfedpoklady stanovené zakonem &. 108/2006 Sb., o socialnich

sluzbach (Zakon ¢. 108/2006 Sb., o socialnich sluzbach).
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Na aktivizaci seniori se vdomovech pro seniory mohou podilet i socialni pracovnici,
ackoliv aktivizace uzivateld neni obvykle hlavni naplni jejich ¢innosti. Jadro jejich ¢innosti
vetsinou spociva predevsim ve vedeni socialni agendy v zafizeni a socialni dokumentace uziva-
teld, v poskytovani socidlniho poradenstvi, v koordinaci individualniho planovani, v provadéni
analytické a metodické Cinnosti pii poskytovani socialni sluzby uzivatelim, v evidenci
podanych a schvalenych zadosti o pfijeti do zatizeni, v poskytovani informaci zajemctim o so-
cidlni sluzbu, v organizanim zajisténi piijeti klienta do zafizeni, v pomoci pii vyiizovani osob-
nich zalezitosti klientli, ve vedeni evidence a zuctovani tthrad uzivatelii, ve vedeni depozitnich
ucta klientt, v evidenci vSech podanych stiznosti na poskytovanou socialni sluzbu, v provadéni
socialnich Setfeni apod. (Malikova, 2011, s. 87-91) Nicméné¢ Papezova (2010, s. 46) uvadi,
ze v soucasné dobé dochazi k rozsifovani tlohy socidlnich pracovnikti i do oblasti aplikace
ruznych terapii (napf. muzikoterapie, trénovani paméti, arteterapie apod.)

V nékterych domovech pro seniory muze byt zaméstnan a do aktivizace uZzivateld se
zapojovat fyzioterapeut, ktery je nelékaiskym zdravotnickym pracovnikem, ktery ma vyssi
kvalifikaci a provadi 1é¢ebnou, diagnostickou a preventivni péci v oblasti poruch pohybového
aparatu. Mezi napln jeho prace patii naptiklad vykonavani vysetfeni, jez jsou nezbytna pro nas-
lednou lécebnou rehabilitaci (napt. svalovy test, vySetfeni jednotlivych kloubii apod.), pro-
vadéni aktivnich, pasivnich, individudlnich ¢i skupinovych cviceni s uZivateli. Vykonava také
dil¢i maséaze, vypracovava kratkodoby a dlouhodoby rehabilitani plan pro klienty a provadi
hodnoceni efektu terapie (Malikova, 2011, s. 108—110).

Nekterd zatizeni disponuji ergoterapeutem, ktery je stejné jako fyzioterapeut nelékaiskym
zdravotnickym pracovnikem s vys$$i kvalifikaci, ktery vykonava ergoterapeutickd vySetteni,
urcuje nejvhodnéjs$i moznosti a kombinace ergoterapeutickych postupti, které budou sméfovat
k dosazeni 1écebného cile. Naplni prace ergoterapeuta je napt. provadéni vysetieni dilezitych
pro naslednou 1é¢ebnou rehabilitaci a rovnéz ergoterapii, Vyhotovovani kratkodobych i dlouho-
dobych plant ergoterapie. Spole¢né s fyzioterapeutem se podili na vytvareni dlouhodobého
planu komplexni rehabilitace, uplatiiuje kondicni ergoterapii v€etné kondi¢nich cviceni, a to
individualni i skupinovou formou, aplikuje relaxa¢ni metody a metody arteterapie a také prova-
di hodnoceni efektu terapie (Malikova, 2011, s. 111-113).

Kromé oficialnich zaméstnancti zafizeni se na aktivizaci mohou vyznamnou meérou
podilet 1 dobrovolnici, tedy lidé, ktefi bez naroku na finan¢ni odménu poskytuji svlij Cas,
energii, dovednosti a védomosti ve prospéch druhych (Tosner, Sozanska, 2006, s. 35).

Z asového hlediska muzeme dobrovolniky délit na ty, ktefi se dobrovolné zapojuji
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pti jednorazovych akcich, které se poradaji jednou nebo nékolikrat do roka, a na ty, ktefi se
vénuji dlouhodobé dobrovolné pomoci, kterou poskytuji opakované a pravidelné (napt. dve
hodiny jednou tydné po cely rok) (Tosner, Sozanska, 2006, s. 40). Dobrovolniky se vétSinou
stavaji studenti, nezaméstnani lidé, zeny, které pecuji o rodinu a déti, a jesté nechtéji nastoupit
do zaméstnani a hledaji néjaké spole¢enské uplatnéni mimo domov, lidé v diichodu, ktefi se citi
nevyuziti, lidé vykonavajici jednostrannou praci nezahrnujici kontakt s lidmi, ktery jim chybi.
Aby dobrovolnici vykonavali svou ¢innost v organizaci uspés$né, je nutné zajistit nékolik
predpokladii. Dobrovolnikovy tikoly a jeho role ve vztahu ke klientiim musi byt jasné stanoveny
a dobrovolnicka ¢innost musi byt provadéna na zékladé smlouvy s dobrovolnikem. Dobrovol-
nici by méli byt koordinovani n¢kterym z profesionalnich pracovniki zafizeni, ktery disponuje
dostate¢nymi pravomocemi nejen vici dobrovolnikiim, ale rovnéz zaméstnancim dané institu-
ce. Aby dobrovolnickou ¢innost nevykonéavaly nevhodné osoby, je tfeba, aby byli dobrovolnici
vybrani zkuSenym profesionalem. Nezbytné je rovnéz jejich zacviceni, jehoz soucasti je kromé
teoretického vysvétleni néplné Cinnosti, také pfedvedeni zadouciho zptisobu prace a moznych
modelovych situaci, s nimiz je mozné se pii praci s uzivateli setkat, a seznameni se zptsoby
jejich feseni. Jelikoz se i dobrovolnik pii své ¢innosti mize dostat do kritickych situaci s klien-
tem, musi byt jeho prace pribézné supervidovana (MatousSek, 2003, s. 61—-62). Dobrovolnici
jsou pro zafizeni pfinosem, jelikoZ jsou levnym zdrojem pracovni sily, mohou pfispivat k dob-
rému jménu organizace, protoze ji propaguji ve svém socialnim okoli, pfinaseji do zafizeni no-
vého ducha a nadSeni a mohou se také stat zdrojem kontaktl a uchazecii o praci. Je vSak nutné
si uvédomit, ze vyuzivani dobrovolnik neni zadarmo, jelikoz, jak jiz bylo uvedeno vyse,
Vv zafizeni musi fungovat ¢lovek, ktery bude mit na starosti koordinaci dobrovolniki, dobrovol-
niktim je nutné také zajistit potfebné pracovni podminky a prostor, a rovnéz je vhodnou formou
motivovat. VSechny zminéné aspekty tvoii naklady, se kterymi je nutné pocitat (Novotny,
Lukes, 2007, s. 107-108). Ac¢koliv bylo poukazano, ze vyuzivani dobrovolnikii v organizacich
ma vyznamna pozitiva, existuji jisté bariéry, které brani jeho rozvoji. Mezi tyto bariéry patfi
pasivita zafizeni pfi vyhledavani a ziskavani dobrovolnik, nezajem organizaci o dobrovolniky,
nedostate¢né fizeni prace dobrovolniki, vysoka pracovni vytizenost pracovnikl v organizacich,
obavy z rizika trazu, nedostatek informaci o dobrovolnictvi, zna¢na fluktuace dobrovolnika
astim spojend obava z neefektivniho vynakladéani usili a prosttedkli na jejich zaSkolovani
a trénink, nedivéra v kvalitu dobrovolniky odvedené prace a obavy z mozného selhdni z divo-
du nedostate¢né odbornosti a zkuSenosti apod. (Tosner, Sozanska, 2006, s. 53; Novotny, Lukes,

2007, s. 107)
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Avsak ani dostatek pracovnikl zajiStujicich aktivizaci seniorii v zafizeni neni zarukou,
ze aktivizacni program bude kvalitni a uzivatelé s nim budou spokojeni. Je dulezité, aby pracov-
nici disponovali jistymi dovednostmi a k uzivatelim pfistupovali vhodnym zplsobem.
Mezi obecné predpoklady a dovednosti, kterymi by méli disponovat patii zdatnost (pomahat
druhym muize byt zna¢n¢€ obtizné a vysilujici), jista Giroven inteligence a touha rozsirovat svoje
znalosti, pritazlivost (nejen vzhledova, ale rovnéz by méli byt klientovi ptitazlivi svym chova-
nim, jednanim, odbornosti a povésti), davéryhodnost, ¢estnost a spolehlivost. Jednémi z nej-
vednosti, jelikoz jsou zadkladnim prostfedkem, ktery jim umoznuje navazat s uzivatelem kontakt
(Matousek, 2003, s. 52-53). Mezi jejich zakladni komunika¢ni dovednosti patii fyzicka pfi-
tomnost, naslouchani, které se zamétuje na sledovani slovnich i mimoslovnich projevi klienta,
a empatie, ktera predstavuje vciténi se do problémd, pocitii a uvazovani klienta (Hrozenska,
Dvotackova, 2013, s. 118). Ukolem pracovnikii v domové pro seniory je navratit lidem
sebeuctu, kterou mohli pozbyt vyfazenim z produktivniho zivota, odlou¢enim od rodin
nebo neschopnosti samostatného zivota, proto je dulezité, aby k nim pfistupovali s respektem

a porozumeénim pro jejich situaci (Rheinwaldova, 1999, s. 81).

3.5 Aktiviza¢ni metody a ¢innosti

V predeslém textu byla vénovana pozornost predev§im faktorim, které ovliviuji
aktivizaci uzivateld domova pro seniory. Tato kapitola bude zaméfena na popis konkrétnich
aktivizac¢nich metod a €innosti, které jsou v domové€ pro seniory vyuzivany. JelikoZ pojimam
aktivizaci v Sirokém slova smyslu, zahrnuji do ni jak terapeutické pfistupy, tak i aktivity

vypliujici volny ¢as seniort, které jsou né¢jakym zptisobem organizované.

3.5.1 Druhy aktivit
Existuje n¢kolik hledisek, podle kterych mizeme aktivity délit:
— Podle poctu ucastnikii mtizeme rozliSovat aktivity individualni a aktivity skupinové.
Vyhodou individudlnich aktivit je zaméfenost pozornosti pouze na jednoho klienta
a moznost ziskat ke spolupraci 1 jedince, ktefi se odmitaji ucastnit aktivit skupinovych.
Naopak neumoziiuji takové mnoZzstvi socialnich interakci a komunikace jako aktivity
skupinové.
— Déle je mozné na zéklad¢ miry aktivity ucastnikii rozliSovat aktivity aktivni a pasivni.

Mezi aktivity aktivni mtizeme zatadit, napf. cvieni nebo trénink paméti, mezi aktivity
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pasivni pak relaxaci, poslech hudby apod. Podil téchto aktivit by m¢l byt vyrovnany,
aby se svou skladbou co nejvice priblizovaly béznému zivotu.

— Podle zamérenosti aktivit na stranky osobnosti ¢lovéka je mozné rozliSovat aktivity
vice zatéZujici fyzickou stranku a aktivity vice zatéZujici kognici. | tyto aktivity by
mély byt ve vzdjemné rovnovaze.

— Aktivity lze délit také na pracovni, sebeobsluzné a zajmové (Sucha akol., 2013, s. 17).

3.5.2 Pohybové aktivity

Pohyb je v obdobi stafi velice diilezity, jelikoZ ma na starého ¢lov€ka mnoho ptiznivych
ucinkidi. Vede ke zlepSeni imunity a odolnosti organismu, zkracuje dobu rekonvalescence
po prodélani riznych nemoci. Je prevenci proti tzv. metabolickému syndromu, coZ je stav,
pro ktery je typicky soucasny vyskyt priznakl jako je obezita, cukrovka, vysoky krevni tlak
apod. Pfispivd k uchovani sobéstacnosti v béznych Cinnostech. ZlepSuje peristaltiku stiev,
¢imz mize pusobit proti zacpé. Napomahd k uchovani funkci mozku, zpomaluje ubyvani
svalové sily a pohyblivosti kloubii. V neposledni fad¢ také ptizniveé ovliviuje stav srdce, cév
a plic. Pohyb ma ale vliv nejen na fyzickou stranku ¢lovéka, ale ovliviiuje také jeho psychiku.
Lid¢, ktefi se pravidelné vénuji cviCeni, maji o sobé lepsi pfedstavu a jsou vice sob&stacni.
Pohyb zlepSuje také kvalitu spanku a snizuje vyskyt jeho poruch. Jelikoz cvicici ¢lovék musi
vénovat plnou pozornost cviceni, nemiize soucasné myslet na véci, které ho trapi, ¢imz dochazi
K uvolnéni od stresu. Pfi cvi¢eni naSe té€lo také produkuje endorfiny (,,hormony §tésti®),
které zlepsuji naladu ¢loveéka (Sucha a kol., 2013, s. 52-54).

Cviceni by mélo byt provadéno kazdy den. Stejné jako u jinych aktivit je bézné, Ze nékteti
jedinci se nechtéji zapojit. Je proto vhodné je pozvat, aby se pfisli jen podivat. Ve chvili, kdy se
ujisti, ze také vSe hrave zvladnou, se vétSinou ke cvicici skupiné sami ptipoji. Nékdo zase mize
mit obavy z toho, aby si neublizil. Tyto osoby musi byt ze strany personalu ujistény, ze cviceni
neni pro jejich zdravi nebezpecné ale naopak prospésné, a Ze pfi ném zaZiji mnozstvi zabavy.
V piipad¢ pohybovych cviceni je obzvlast dilezité, aby osoba je vedouci disponovala infor-
macemi o zdravotnim stavu vSech ziuc¢astnénych, a mohla na jejich zékladé spravné koordinovat
jejich cviceni (Rheinwaldova, 1999, s. 77).

Pti realizaci cviceni se seniory by mélo byt dodrZzovéano né€kolik zésad. Veskeré cviky by
méli seniofi provadét jen v rozsahu, ktery je pro né pfijemny a nezpusobuje napéti, cviceni
pro né nesmi byt bolestivé. Seniofi by se neméli premahat, pti cvi¢eni by méli pravidelné dychat

a pohyby provadét pomalu a plynule. Na cviéeni by se také méli plné soustfedit a vnimat
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pfi ném své télo (Klucka, 2016. s. 162). Na uvod cvi¢eni by méla byt zafazena rozcvicka,
ktera povede k zahtati a prokrveni svalil. Jelikoz mohou byt reakce star§ich lidi pomalejsi,
je nutné na kazdy pohyb ponechat dostatek ¢asu. Je také nutné dbat na to, aby byl pohybovy

program vytvoien tak, aby doslo k procviéeni celého téla (Rheinwaldova, 1999, s. 77—-78).

3.5.3 Cvi¢eni paméti, kognitivnich funkci

Jelikoz v obdobi stafi obvykle ubyva nervovych bunék a snizuje se schopnost clovéka
zapamatovat si, uchovat v paméti a vybavit si zapamatované informace, je dulezité, aby byly
do denniho rezimu osob seniorského veéku zarazovany aktivity zaméfené na podporu mental-
nich schopnosti, jako je cviceni paméti nebo kognitivnich funkci, jejichz cilem je zlepSeni
nebo zachovani paméti a kognitivnich funkci na stavajici tirovni, oddaleni zapominani a pted-
chazeni negativnim disledkim, které s sebou zapominani ptfindsi (Mlynkova, 2010, s. 101,
Mlynkova, 2011, s. 159).

Cviceni paméti je aktivita, ktera je vhodna pro seniory, u nichz je pamét’ zachovana.
Pti cvi€eni paméti je kladen diiraz na pfesnost. Pii tomto cviceni je hojné vyuzivano pochvaly,
ktera se vyuziva i pti drobnych pokrocich, pochvala v§ak nesmi byt t¢elova (Mlynkova, 2010,
s. 101).

Kognitivni trénink je urcen zejména klientim s poruchami paméti (Mlynkova, 2010,
S. 102). Jedna se o aktivitu, ktera je slozena z rtiznych cviceni zamétenych na zlepSeni fun-
govani jednotlivych Grovni poznavacich (kognitivnich) funkci — napft. soustfedéni, mysleni, pa-
méti (zrakové i sluchové), pozornosti, ¢teni, psani apod. Cilem je zlepsit jmenované schopnosti,
a tak omezit ¢i zabranit vzniku problému, ke kterym v disledku jejich poruch dochazi. Mezi ak-
tivity, které je vhodné v ramci kognitivniho tréninku realizovat, patii napft. pravidelné ¢teni,
pii kterém se snazime o zopakovani toho, co jsme pravé piecetli; trénovani pocetnich schop-
nosti a feseni slovnich uloh; lusténi hadanek, sudoku, kiizovek; hrani védomostnich a spole-
¢enskych her (dama, pexeso, Sachy atd.) (Holmerova a kol., 2007, s. 158).

Na cviceni paméti nebo kognitivni trénink se musi pecovatel dopfedu pfipravit, vypra-
covat plan ¢innosti, které chce s klientem vykonat, promyslené by mel mit rovnéz i jejich pora-
di. Ideélni je, pokud jsou vymezeny i cile cvi¢eni nebo tréninku. Pfed samotnou aktivitou si
také musi pfipravit pomucky, které bude vyuzivat (Mlynkova, 2010, s. 102).

U senioru relativné zdravych Ize pii aktivitach orientovanych na kognitivni funkce vy-
uzivat riiznych forem prace — spolenou praci, praci v menSich ¢i vétSich skupinkach, praci

ve dvojicich ¢i praci individualni. V pribéhu lekce by méla vladnout pozitivni atmosféra. Pra-
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covnik vedouci lekci by mél ucastniky podporovat, pomdhat jim a chvalit je. Vyhybat by se

naopak mél jakémukoliv jejich kritizovani ¢i stresovani (Sucha a kol., 2013, s. 31-32).

3.5.4 Reminiscencni terapie

Pojem reminiscence ma svij ptvod v latinském slové reminiscere, coz znamené vzpo-
menout si, rozpomenout se, obnovit v paméti. Tohoto pojmu byva vyuzivano jako synonyma
k ¢eskému slovu vzpominka nebo vzpominani (Jane¢kova, Vackova, 2010, s. 21).

Reminiscence je hledanim vyznamu — hledanim porozuméni nasi minulosti. Je to uvédo-
movani toho, odkud jsme pfisli, proces objevovani a znovu objevovani toho, kdo jsme, vytva-
fenim vazeb mezi nesourodymi aspekty naseho Zivota, nasi rodiny a komunity. UmoZiluje ndm
ziskat jiny pohled na hodnoty, osoby a mista, kterymi jsme byli utvafeni a vytvofili z nas clove-
ka, jakym jsme. Reminiscence neni to stejné jako prohledavani dlouho opomijené spodni za-
suvky sekretdie ani pouhé listovani dlouho nepovSimnutymi strankami alba s fotografiemi.
Reminiscence vyzyva k reflexi a rekonstrukci nasich vzpominek. Je zpisobem, jak dosahnout
spokojenosti se sebou samym v sou¢asnosti i budoucnosti (Gibson, 2011, s. 26).

Reminiscencni terapii pak lze definovat jako ,,rozhovor terapeuta se starsim clovekem
lostech a zkuSenostech, casto s vyuzitim vhodnych pomiicek (staré fotografie, staré predmety,
nastroje a pomiicky uzivané v domacnostech, staré pristroje a pracovni naradi, modni dopliky,
filmy, lidovad nebo tanecni hudba apod.) (JaneCkova, Vackova, 2010, s. 21-22).

Vyuzivani reminiscen¢ni terapie v domovech pro seniory je ptinosné jak pro vzpomina-
jici, tak pro persondl. Seniorovi miiZe pomoci pii adaptaci na Zivot v pobytovém socidlnim
zafizeni. Pomahéa mu také pti prekonavani pocitu izolace v téchto zafizenich, jelikoz pfi Gi€asti
v reminiscen¢ni skuping se lidé navzajem oteviraji a 1épe se poznavaji, navazuji nova pratelstvi.
Podporuje u senioril také védomi vlastni identity a vlastni hodnoty na zaklad¢ projeveni upfim-
ného zajmu o zZivot Clovéka a o n¢j samotného. Podili se na zvySovani sebevédomi a sebetcty
klienti, jelikoZ se zamé&fuje na oblasti, v nichZ si senior nejvice diivétuje. Clovék ma v pritbéhu
reminiscence moznost podélit se o své zkuSenosti, dovednosti a moudrosti ziskané béhem ce-
1ého svého zivota a vystupuje tak tedy jako expert, coz zvysuje jeho sebevédomi. Zajisté do zi-
vota seniord pfinasi rovnéz radost, jelikoZ navozuje ptijemné chvile pfi rozhovoru s druhymi,
dava jim moZznost se druhym otevfit, 1épe se navzajem poznat a nalézt k sobé cestu. Pro pra-
covniky instituce se muze stat jakymsi spojovacim ¢lankem mezi nimi a klienty, odstranit mezi

nimi pomyslnou propast a zplisobit, Ze si budou navzijem bliz. Reminiscence také pecujicim
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muze piinést dilezit¢ informace o seniorovi, které jim umozni 1épe chépat jeho chovani
areakce, 1épe usuzovat na jeho potteby. Reminiscence mize také zplsobit zménu ve vztahu
mezi pecujicim a klientem, ten se na zakladé ni mize se stat divérn€jsim a smysluplnéjSim.
Méni rovnéz obvyklé rozd€leni roli mezi klientem a pecujicim, jelikoz diky ni se klient z pouhé-
ho ptijemce péce stava tim, kdo se na ni aktivné podili (Spatenkova, Bolomsk4, 2011, s. 77-80).
zajisténi ptijemného prostiedi, pfiméfena vzdalenost mezi v§emi G¢astniky, zaujimani vstiicné-
ho postoje ke vSem sd€lenim, pfistupovani s respektem ke vSem ucastnikiim, trpélivé vedeni
reminiscen¢ni terapie bez ptilisného spéchu a organizovani (Holmerova a kol., 2007, s. 186).
Prib&h reminiscence také vyznamné ovliviiuje osoba facilitatora (pracovnika, ktery vede
reminiscen¢ni terapii). Ten by mél disponovat zakladnimi dovednostmi, mezi které patii nas-
louchani, vnimavost, akceptace — neodsuzovani lidi na zaklad¢ jejich vzpominek, zvidavost —
projevovani zajmu o vzpominky ucastnikii, smysl pro humor, adaptabilita — schopnost se
ptizplsobit z4jmim a potfebam ucastniki, citlivost, dostate¢na pamét’, imaginace — nabidnuti
jinych prosttedkti komunikace osobam, pro néz je slovni vyjadfovani ptilis naro¢né, dostate¢né
sebevédomi, demokraticky pfistup — dbani na zapojovani vSech ¢lenti skupiny, dovednosti
préce se skupinou apod. (Janeckova, Vackova, 2010, s. 85-86) Zarukou spokojenosti t€astnikli
skupinovym reminiscen¢nich setkani jsou také dobfe vybrana témata a patfi€na piiprava na né,
vcetné pfipraveni reminiscencnich pomiicek. Mezi oblibena témata reminiscencnich sezeni
patii naptiklad misto, odkud pochazim; détstvi, hry, oblibené Cinnosti; Skolni léta; prvni lasky;
domaci zvifata apod. (Janeckova, Vackova, 2010, s. 83—-84; Holmerova a kol., 2007, s. 188)
Suché a kol. (2013, s. 96) upozoriiuji na roli prostiedi pro vzpomindni seniorti. Podle nich
1ze prostfedi domova pro seniory upravit tak, aby bylo pro vzpominani podnécujici. Spolecné
prostory mohou byt vyzdobeny starymi pfedméty ¢i obrazy, uZivatelé by rovnéz méli mit moz-
nost umistit si do svého pokoje fotografie a véci, které jsou pro né€ nositeli citového vyznamu.
Nekterd zatizeni maji zfizenu reminiscencni mistnost, ktera obsahuje stary nabytek a predmeéty.

Takto upravené prostiedi mize byt pro reminiscencni setkani velice inspirativni a stimulujici.

3.5.5 Arteterapie

Arteterapie je druh terapie, ktery ,,... vyuziva vytvarné umeni jako prostredek pro kliento-
vo vyjadreni pocitii, nalad a stavii. Prostiednictvim vytvarného vyjadreni tak terapeut miize
klienta poznat a pochopit a pomoci mu v pozndni sebe sama a pri reseni problémi (Miiller
akol., 2014, s. 78).«
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Aurteterapie napomaha ¢loveéku vyjadiovat pocity, o nichz je pro n&j tézké mluvit, zvySuje
jeho sebetctu a sebedivéru, pomaha mu identifikovat pocity a bloky, které brani jeho emo-
cionalnimu vyjadfovani a rtstu, poskytuje cestu pro komunikaci a usnadiiuje verbalni vy-
jadrovani (Phil, 2005, s. 26). Spravné provadéna arteterapie piispiva k rozvoji ¢lovéka v kog-
nitivni, duchovni i citové oblasti (Lhotova, Perout, 2018, s. 18).

Arteterapie se u seniorské populace vyuziva pti cviceni kratkodobé paméti, pti posilovani
vlastni hodnoty a jako pomtcky pfi rehabilitaci jemné motoriky. Arteterapie napomaha senio-
ram v pfizptisobovani se nové zivotni situaci, snizeni fyzickych sil, ztraté zdravi, pii adaptaci
na specifika dichodového véku, ktery je spojen se zménami v socidlni a ekonomické oblasti.
Stafi lidé se mohou citit osaméle a izolované, arteterapie jim napomaha ptfijmout stafi a svou
minulost a vzpomenout si na vyznamné udalosti, které se v ni odehraly. Arteterapie U seniora
se orientuje na aktualni problémy klienta a jsou pii ni vyuzivany takové techniky a materialy,
které odpovidaji jeho véku. Hlavnim cilem je posileni smyslu pro distojnost. Usiluje se o akti-
vizaci zistatk® jeho flexibility, vitality a o stimulaci jeho kreativity (Sickova-Fabrici, 2008,
S. 65—67; Casse, Dalley, 2014, s. 12).

Pfi arteterapii se pouziva celd fada technik. Prvnimi z téchto technik jsou techniky
vytvarné. Lze pii nich pouzit vodové ¢i temperové barvy k malb€ na papir, ale také tuse
nebo voskové barvy. Dal§imi vyuzivanymi technikami jsou textilni techniky. V ramci textilnich
technik mohou seniofi napft. batikovat latky, vyrabét polStare z molitanu, vytvaret textilni kola-
ze apod. Tieti technikou arteterapie je prace s papirem, ten je mozné vystiihovat, vytvaret z n¢j
kolaze atd. Casto se také vyuziva prace s piirodnim materialem, pii které jsou pouzivany ususe-
né nebo zivé listy a kvétiny. Ty je mozné aranzovat do nadob, vytvaiet z nich dekorace k zave-
Seni na sténu nebo polozeni na stil, I1ze je také lisovat, vytvaret z nich obrazky pomoci nanaseni
barev na listy a jejich otiskovani apod. Také dratkovani je pfi arteterapii pouzivano. Hlavnim
materidlem jsou dratky rizné tloustky a barvy. Pomoci dratkovani je mozné odratkovat rizné
pfedméty nebo z dratkl vytvaret rlizné tvary. Tato technika je vSak velice ndro¢na na jemnou
manipulaci, neni tedy vhodna naptiklad pro seniory se tfesem v rukou (Mlynkova, 2011,
s. 174-176).

Pti vyuziti arteterapie u seniort je dilezité, aby se k seniortim nepfistupovalo jako k ma-
lym détem, a byly pro n¢ vybirany vhodné metody. Neni také ptipustné, aby pracovnik se-
niorovi vnucoval vlastni vytvarny nazor a vkus. Kazdy ¢lovEk je individualita, z ¢ehoz vyplyva,
ze kazdému se muze libit néco jin¢ho. Nic¢i dilo by proto nemél pracovnik kriticky hodnotit

(Suché a kol., 2013, s. 131).
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3.5.6 Muzikoterapie

,» Muzikoterapie je lécebna metoda, ktera pouziva hudbu jako lécebny prostiedek (Benic-
kova, 2011, s. 15).*

Na zakladé toho, jaka forma prace s hudbou je v ramci ni uplatiiovana se déli na mu-
zikoterapii aktivni a receptivni. Pfi receptivni muzikoterapii se vyuziva zejména reprodukova-
né, umelé hudby a riznych zvukovych médii. Je sloZzena ze strukturovaného poslechu a vnimani
této hudby, popt. miize zapojovat jeste i1 jiné smysly nez jen sluch, vyuziva zvukovou predsta-
vivost, pohyb, tanec, imaginaci apod. Aktivni muzikoterapie je zaméfena vice kreativné — pra-
cuje se zvukem, jehoz pivodcem je sam klient (Zeleiova, 2007, s. 47).

Pisobeni hudby mtize byt jednak stimula¢ni (aktivizacni), jednak relaxacni (sedativni),
proto je hudby vyuzivano jak pii programech zaméfenych na aktivizaci, tak pii relaxaci a uvol-
néni (Sucha a kol., 2013, s. 115).

Muzikoterapie mize mit rizné cile, mize se jednat naptiklad o verbalni/neverbalni vyjad-
fovani pocitl, zvySeni sebevédomi, pocit sounalezitosti S druhymi, posilovani vlastni identity,
rozvoj socialnich vztaht, redukci rusivého chovani, schopnost psychosomatického uklidnéni,
rozvoj kreativity, osobnostni rast atd. (Miiller, 2005, s. 185-186)

Kazda muzikoterapeuticka jednotka by méla mit srozumitelnou strukturu. Obvykle se
sklada z navazani kontaktu s Klientem (v této fazi je s klienty verbalné komunikovano, mohou
probihat rGizné vstupni hudebni ritudly apod.), z faze warming-up (ta je vyplnéna riznymi za-
hiivacimi a aktivizaénimi technikami, které pfipravuji klienty na dalsi c¢asti setkani), z hlavni
naplné muzikoterapeutické jednotky (v ni probiha vlastni terapeuticka prace, jedna se o nejvice
naro¢ny usek setkani), z relaxace (zde dochazi k celkovému zklidnéni) a ze zavéru (v ném pro-
biha reflexe a sdileni zazitki, které klienti prozivali, diskutuje se, zafazuji se zdvérecné hudebni
ritualy). Muzikoterapie by méla idealn¢ probihat jedenkrat az dvakrat tydné. Délka jednotlivych
muzikoterapeutickych jednotek je zavisld na zvolené form¢. V piipadé individualni muzikote-
rapie se obvykle jedna o 20 az 60 minut, pii skupinové muzikoterapii o 45 az 90 minut. Je nutné
brat v potaz specifika klienta odvijejici se od jeho véku a zdravotniho stavu (Kantor a kol.,
2009, s. 125-126).

Muzikoterapeuticka setkani by méla probihat v prostorach, v nichZ jsou jak vhodné pod-
minky pro realizaci muzikoterapeutickych aktivit, tak odpovidajici vybaveni. Mezi dilezité
podminky, které by mél prostor spliiovat patfi nerusenost provozem zatizeni, odhlu¢nénost
mistnosti, dostate¢ny prostor pro relaxacni i pohybové aktivity a dalsi podminky odpovidajici
potiebam raznych skupin klienti (napt. bezbariérovy piistup). Vybaveni muzikoterapeutické
mistnosti se obvykle sklada z potieb pro sezeni a leZeni (taburety, zidle, matrace...), hudebnich
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nastrojii (kytara, klavir, Orffiv instrumentar), vybaveni pro poslech hudby (CD ptehravac, re-
produktory...) a dalsich pomucek (Satky, mice...) (Kantor a kol., 2009, s. 126-127).

Hudebni aktivity nemusi vytvaret pouze samotny blok muzikoterapie, ale mohou byt
vyuzity i jako soucasti jinych aktiviza¢nich programii (napf. v ramci tréninku paméti nebo kon-
di¢cniho cviceni) nebo vytvaiet blok poslechu klasické hudby ¢i relaxace. Predpokladem
pro spravny vybér hudebni aktivity pfi praci se seniory ze strany pecovatele nebo terapeuta je
znalost klientdl, s nimiz pracuje. Je nutné brat ohled na jejich vztah k hudbé (oblibené pisné,
zpévaci apod.), na jejich Zivotni piibéh (prace se vzpominkami) a na jejich aktualni zdravotni

a psychicky stav (Sucha a kol., 2013, s. 117).

3.5.7 Zooterapie

»Zooterapie (zviraty podporovand terapie) je souhrnnym terminem pro rehabilitacni me-
tody a metody psychosocialni podpory zdravi, které jsou zalozeny na vyuziti vzajemného pozi-
tivaiho pusobeni pri kontaktu mezi clovekem a zviretem (MojZziSova a kol., 2000, s. 215).%

Pfi zooterapii zvife vystupuje v roli prostfednika — koterapeuta, jelikoz se zooterapie
uskuteciiuje za ptitomnosti zooterapeuta, ktery je tim, kdo rozhoduje, zda, kdy a jak bude pfti-
tomnosti zvitete vyuzito k terapeutické ¢innosti (Veleminsky, 2007, s. 30).

Na zaklad¢ druhu zvitete, ktery je pii zooterapii vyuzivan, rozliSujeme canisterapii (vy-
uziti psa v zooterapii), felinoterapii (vyuZiti kocky v zooterapii), hiporehabilitaci (vyuziti koné
v zooterapii), delfinoterapii (vyuziti delfina v zooterapii), lamaterapii (vyuziti lamy v zootera-
pii), insektoterapii (vyuziti hmyzu v zooterapii), ornitoterapii (vyuziti ptactva v zooterapii).
Zooterapie muze probihat samoziejmeé i s vyuzitim jinych zvifat, nicméné ostatni zviteci druhy
jsou vyuzivany bez ptesného oznaceni. K zooterapii mohou byt dale vyuzity napt. mala domaci
zvitata (akvarijni rybicky, obojZivelnici, plazi, drobni savci apod.), hospodaiska zvirata (kozy,
ovce, prasata apod.), voln¢ Zijici zvifata, exotickd zvifata v zoo atd. (Veleminsky, 2007, s. 32).

Existuji rizné metody zooterapie, v domovech pro seniory se nejéastéji zooterapie usku-
te¢nuje jako animal assisted activities a animal assisted therapy. Animal assisted activities
(AAA neboli ,,aktivity za pomoci zvifat®) je metoda zooterapie zaloZzena na pfirozeném kontak-
tu ¢loveéka a zvifete, ktery je orientovan na zlepSeni kvality zivota ¢lovéka nebo pfirozeny roz-
voj jeho socialnich dovednosti. Cilem muze byt napi. zlepSeni komunikace, pohyblivosti, re-
dukce stresu apod. Obecné zde jde piedevsim o aktivizaci klienta. Zooterapie je soucasti volno-
casového programu klienta. Mezi typické metody, které jsou pfi této metod€ zooterapie vyuzi-

vany patii péce o zvite, jeho hlazeni, hry se zvifetem apod. Animal assisted therapy (AAT,
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»terapie za pomoci zvitat™) je zameétena na cileny kontakt clovéka a zvitete, ktery se zamétuje
na zlepseni fyzického nebo psychického stavu ¢lovéka. Jejim hlavnim cilem je podpora procesu
1éCby nebo rehabilitace. Jejimi nejcastéjSimi klienty jsou osoby s mentalnim, télesnym
nebo kombinovanym postizenim, lidé kratkodob¢é i dlouhodobé nemocni, osoby vyzadujici
podptrnou 1é¢bu fyzickych nebo psychickych poruch apod. (Veleminsky, 2007, s. 32—33)

V ramci metod zooterapie existuji jesté rizné formy, kterymi mtize byt zooterapie reali-
zovana. Miize se jednat o ndvstévni program (zooterapeuticky tym navstévuje klienta v zatizeni
nebo v jeho domacnosti, kde uskuteéiiuje zooterapii), jednordzové aktivity (prednasky, prezen-
tace, ukdzky zooterapeutického tymu pro vetejnost nebo uzavieny okruh klientlt), pobytovy
program (pobyt klientli v prostiedi, kde je uskutectiovana zooterapie), rezidentni program (zvi-
fe, se kterym je zooterapie uskutectiovana, je umisténo ptimo v zatizeni) a ambulantni program
(zooterapii uskutec¢iiuje specialista v ordinaci, kam klient dochazi) (Veleminsky, 2007, s. 36).

Pro uzivatele domovti pro seniory ma vyuzivani zooterapie vyznamny piinos, ktery spoci-
va predevsim v tom, ze:

— zvirata pfinasi do Zivota ¢loveka jistou zodpovédnost, kterd se tyka nutnosti postarat se
o n¢, coz muze vést ke zvyseni sebevédomi u starych lidi, jelikoz tim ziskavaji dilezitou
napli svého soucasného Zivota,

— Se zvifaty je moZné verbalné komunikovat, proto pro staré¢ho clovéka mohou predstavo-
vat n¢koho, s kym si mtize kdykoliv popovidat;

— zvifata usnadnuji komunikaci mezi lidmi, mohou podnitit rozhovor mezi klienty
nebo byt pfedmétem rozhovoru;

— zvifata mohou mit rovnéz pozitivni vliv na zdravotni stav starych lidi, jelikoz pfi hlazeni
zvifete dochazi ke snizeni krevniho tlaku, ke zpomaleni srde¢ni ¢innosti a K navozeni
stavu celkového zklidnéni, mohou také spoluplsobit na sniZovani spotieby 1ékl
proti bolesti a tzkosti;

o Ve spolecnosti zvifat 1lidé 1épe pieckonavaji t€lesna a duSevni utrpeni (Poduschka, 1999,
s. 8);

o zvifata seniorim napomahaji k naplnéni potieb nédklonnosti, diivery, starostlivosti, lasky
a radosti;

o nove¢ prichozim obyvateliim zvifata usnadiiuji adaptaci na prostiedi zatizeni, jelikoz se
diky zvifatim pro né stava vice domacké (Poduschka, 1999, s. 14).

Zvitata v domovech pro seniory jsou vSak pfinosem nejen pro seniory, ale i pro personal,

jelikoz predchéazi syndromu vyhoteni pecujicich osob v téchto zafizenich, ktery je zpisoben
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neustdlou konfrontaci s nemocemi a smrti a frustrujici skutecnosti, ze v ptipad¢ nékterych

klientl neni v jejich silach jim ucinné pomoci (Hrozenska a kol., 2008, s. 122—-123).

3.5.8 Ergoterapie

Termin ergoterapie pochazi z feckych slov ergon (v ptekladu prace) a therapeia (v pie-
kladu Iéceni, terapie) (K#ivosikova, 2011, s. 13).

Ergoterapii je mozné definovat jako ,, ... odbornou, zameérnou, a cilevéedomou aplikaci
manipulaci s materialnim okolim (napr. manipulaci s predmeéty, surovinami ¢i materialy) po-
uzitou za ucelem pomoci lidem zmenit jejich chovani, mysleni, emoce ¢i osobnostni strukturu
spolecensky i individuadlne prijatelnym smerem (Kozakova, Miiller, 2006, s. 47).“

Ergoterapie se zaméfuje na Ctyii zékladni oblasti. Prvni oblasti je ergoterapie cilend
na postizenou oblast, V niz se usiluje o to, aby na zéklad¢ aktivniho zapojeni postizené oblasti
doslo k jejimu trénovani a cviceni. Jejim cilem mutize byt napt. zvétSeni svalové sily, nacvik
uchopu apod. Pii ergoterapii zaméfené na postizenou oblast jsou vyuzivany aktivity ja-
ko napf. prace s keramickou hlinou, hazeni mice, prace v dfevaiské diln€. Druhou oblasti ergo-
terapie je ergoterapie zamérena na nacvik sobéstacnosti, jejimz cilem je dosazeni co nejvetsi
mozné nezavislosti lidi v oblasti kazdodennich aktivit. Mize se jednat napt. o nacvik osobni
hygieny, koupani, konzumace pokrmu, ale také kuptikladu nacvik telefonovani nebo manipula-
ce spenézi. Treti oblasti je oblast predpracovni rehabilitace. Ta se klientely v domovech
pro seniory netyka, proto jen uvedu, Ze se zamétuje na pomoc jedinciim se zdravotnimi problé-
my pfi zafazeni do pracovniho procesu. Posledni oblasti ergoterapie je ergoterapie k napinéni
volného casu a zlepseni celkové fyzické kondice, kterd ma své uplatnéni zejména u pacientd,
ktefi jsou dlouhodobé nemocni ¢i upoutani na lizku. Svoje vyuziti ma ale také v domovech
pro seniory a jinych zafizenich uréenych pro tuto cilovou skupinu (Miiller, 2005, s. 258—266).

Cilem ergoterapie u seniori je zejména podpora jejich samostatnosti a socialni interakce,
jejich celkova aktivizace, zvyseni psychické a fyzické kondice, zachovani sobéstacnosti v akti-
vitach denniho Zivota, Giprava negativnich projevti v chovani, zvySeni zajmu o soucasné déni
I 0 vlastni osobu, trénovani kognitivnich funkci a zachovani povédomi o vlastni osobé (Miiller,
2005, s. 67).

Aktivity realizované v ramci ergoterapie jsou mezi uzivateli domovt pro seniory velmi
oblibené, jelikoz vétSinou vychdazeji z jejich ptirozenych schopnosti a potieb. Aby zvolené akti-

Vity co mozna do nejvyssi miry byly v souladu se zaméfenim osobnosti klienta, je vhodné
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od zajemci o ergoterapii zjistit, jaké jsou jejich zajmy, zaliby ¢i jaké diive vykonavali povolani

(Holczerova, Dvorackova, 2013, s. 38).

3.5.9 DalSi aktivity

Krom¢ jiz zminénych aktivizacnich metod mohou byt v ramci aktivizace uzivateltt domo-
vl pro seniory vyuzivané i dalsi ¢innosti a aktivity, které si ve stru¢nosti piedstavime v této
podkapitole.

Velmi oblibenou ¢innosti byva u seniorii vaieni. Pro seniory predstavuje ¢innost, ktera je
naprosto bézna a pfirozena a provadi se v kazdé domacnosti. Navic pfinasi konkrétni a hmata-
telné vysledky. Faktem takeé je, Ze pro mnoh¢ seniory je jidlo jednim z mala potéSeni, které jim
jesté zbyvaji. Pti vafeni ¢lovék nenasilnou formou trénuje hrubou a jemnou motoriku, ale také
kognitivni funkce. Je totiz nutné cely proces vareni naplanovat, zajistit, aby bylo pfipraveno
vSechno potiebné, musi se zvazit nebo odméfit ingredience a pii ptipravé pokrmu postupovat
podle receptu. Pokud seniofi vati ve skupiné, je podporovéana také jejich komunikace a spo-
luprace. Dochéazi rovnéz ke stimulaci smyslu, a to nejen chuti pii konzumaci ptipraveného jidla,
ale také Cichu pfi jeho ptipravé, a nékdy také hmatu (napf. pti hnéteni tésta). Jelikoz se jedna
0 ¢innost, kterd je prospéSna pro druh¢ lidi, mize mit pozitivni vliv i na emo¢ni stav starych
osob (Sucha a kol., 2013, s. 148-149).

V oblasti péce o seniory maji svilj vyznam i stolni a zabavné hry, jelikoZ nabizeji
prilezitosti ke zlepSeni komunikace ve skuping, k zabavnému procvi€ovani paméti a dalSich
kognitivnich funkci, ale také naptiklad k mezigeneraénimu propojeni. Vhodnymi stolnimi a za-
bavnymi hrami pro seniory jsou napfi. $achy, bingo, karetni hry, pexeso, domino, ¢lovéce, ne-
zlob se, puzzle (Sucha a kol., 2013, s. 83-92).

Jelikoz se ve stati dostava do popiedi otdzka naplnéni duchovnich potieb a lidé v tomto
véku premysli o smyslu zivota a rekapituluji sviyj zivot, je vhodné, aby v domovech pro seniory
probihaly i duchovni programy. Obecné¢ Ize tyto programy délit do dvou oblasti. Prvni z nich
jsou pastorace, ty jsou vykonavany duchovnimi nebo pastora¢nimi asistenty s teologickym
vzdélanim. Zahrnuji modlitebni setkani, bohosluzby, svatostné obfady apod. Druhou oblasti
duchovnich programu jsou spiritualni aktivity. Jedna se o aktivity majici duchovni napln,
ale pfimo se nevztahujici k urcité nabozenské tradici, které mohou byt vedeny i laikem. Zaradit
sem muiZzeme napf. ¢teni nabozZenské literatury, slaveni tradi¢nich svatki (Vanoc, ,,dusicek®...),

zpev duchovnich pisni apod. (Sucha a kol., 2013, s. 150)
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Aby se uzivatelé domova pro seniory méli na co t&Sit a pfipravovat, méla by se v ném
konat ¢as od Casu n¢&jaka vétsi akce (napft. oslavy vSeho druhu). Diky ni ziskaji seniofi jistou
napln zivota, nenudi se a neztraci motivaci zit a peCovat o sebe. Na nékteré akce miize mit
povoleny vstup i vetfejnost, rodinni ptislusnici uzivateli nebo jejich pratelé (Klucka, Volfova,
2016, s. 55).

U starsich osob dochazi k ubytku smyslové vykonnosti, coz mize vést k jejich stazeni se
do sebe a s nim spojenému zhorSeni pohybovych, kognitivnich a dalSich funkci, které mtze
vést k socialni izolaci a pasivité téchto osob. Z téchto duvodu je vhodné zafazovat aktivity,
které smysly stimuluji a udrzuji je v aktivité. Mize se jednat o rtizné aktivity zaméfené na roz-
poznavani riznych potravin po ¢ichu, rozpoznavani slySenych zvuki, rozpoznavani predmétt
po hmatu apod. Kromé téchto aktivit dochazi ke stimulaci smyslu i pfi aromaterapii a pfi terapii
snoezelen (Suchd a kol., 2013, s. 156—-160). Aromaterapie je metoda, kterd se vyuziva k léceni
téla, mysli 1 duSe, zaloZend na aplikaci nebo inhalaci esencidlnich oleji z riznych rostlin
(Kolektiv autorti, 2006, s. 118). Snoezelen je metoda pochdzejici z Nizozemska, kterd vznikla
spojenim dvou slov snuffelen (Cichat) a doezelen (dfimat). Usiluje se pfi ni o stimulaci vSech
smysld, zvlast nebo soucasné, o relaxaci, o odreagovani od stresu apod. Snoezelen terapie se
zpravidla uskute¢iuje individualné v mistnostech specialné vybavenych a s vyuzitim special-
nich pomticek (Sucha a kol., 2013, s. 158).

Dalsi aktivitou, ktera mtize byt realizovana v ramci aktivizace v domovech pro seniory je
¢teni. Cteni knih je pro ¢lovéka velmi obohacujici, jelikoz napoméhé rozvoji jeho fantazie
a kritického mysleni, miZze mu také poslouzit jako zpiisob odreagovani od rtiznych narocnych
situaci, procvicuje koncentraci pozornosti, zlepSuje pamét’ a mize byt rovnéZ prostfedkem
k uspokojeni kulturnich potieb ¢i zdrojem novych informaci a zazitkl. Soucasti programu
v domovech pro seniory byva spole¢né pred¢itani pro seniory, ktefi jiz nejsou schopni sa-
mostatného ¢teni, napt. z divodu tézsiho zrakového postizeni (Sucha a kol., 2013, s. 164; Kul-
ka, 2008, s. 69). Pokud je cetby knih vyuzivano za ucelem navozeni zadouciho prozivani,
chovani a jednani klientt individualn¢ a spole¢ensky prospéSnym smérem, jedna se o biblio-
terapii (Svoboda, 2013, s. 9).

Velké oblib¢ se u obyvatel domova pro seniory t&€$i zahradniceni, jelikoZ patii k jedné
z nejvice cCastych zalib osob seniorského véku. V podstaté se jedna o zdravou, smysluplnou
¢innost na cerstvém vzduchu, kterd je pro seniory prospéSna. Miize sice obsahovat prvky,
které nejsou pro staré lidi vhodné, napf. ohybani se k zahonim, jednostranny typ zatéze,
napf. pii hrabani listi, ale existuji moznosti, jak se t€émto nezadoucim prvkim vyhnout nebo je
kompenzovat (Sucha a kol., 2013, s. 166).
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ProtoZze se mohou seniofi nachédzet ve stresu, ktery muize byt zplisoben zménami
Vv zivotnim stylu, souzitim se spolubydlicimi nebo frustraci ze zdravotnich problémii, je vhodné,
kdyz jsou uzivany relaxaéni techniky, které pomahaji stres snizovat. V jejich ramci mize byt
vyuzito napt. dechovych cviceni, protahovani, naslouchani hudbé apod. (Klucka, Volfova,
2016, s. 62)

Nositeli vyznamného motivac¢niho prvku pro seniory jsou mezigeneraéni aktivity. Muze
se jednat napf. o uspotadani besidky déti z matetské Skoly v domové pro seniory, vyrobeni
dareckt détmi pro seniory apod. Nebo naopak seniofi mohou pro déti pfipravit s pomoci
pracovnika n¢jaké ukoly a pomadhat jim pfi jejich plnéni (Sucha a kol., 2013, s. 168).

V nékterych domovech pro seniory funguji i zajmové krouzky napt. dramaticky, tanecéni,
pévecky apod. Do znaéné miry jejich fungovani ale zavisi na zdravotnim stavu obyvatel. V nék-
terych zafizenich existuje i pévecky sbor slozeny z obyvatel daného domova pro seniory
(Klucka, Volfova, 2016, s. 57).

Zdrojem novych podnétli jsou pro osoby zijici v domove pro seniory prochazky. Chize
ptedstavuje nejpiirozenéjsi pohybovou aktivitu, coz zplsobuje, Ze je vétSinou seniory kladné
pfijimand. Délku a trasu prochazky je nezbytné volit s ohledem na fyzicky stav seniord.
Dulezité je také stanoveni cile (napf. nasbirani listd, natrhani kvétin...) (Suché a kol., 2013,
s. 168-169).

Zajimavym zpestfenim bézného zivota v zafizeni mohou byt také vylety. | v ptipadé vyle-
tu je opét dulezité stanoveni jeho cile. Nutné je také zjistit, zda je objekt, kam se chystame,
bezbariérovy, kde je mozné zaparkovat autobus, jak daleko budeme muset jit od autobusu pé&s-
Ky, a to z divodu abychom mohli zajistit pfed odjezdem vse potifebné a méli s sebou dostatecné
mnozstvi lidi jako doprovod. Na vyletech by mély byt potizeny fotografie, které pak mohou
zdobit chodby, byt vyuzity k promitani apod. (Sucha a kol., 2013, s. 169)

V domovech pro seniory mohou také probihat rizné kulturni akce jako jsou koncerty,
besedy, promitani filmt, divadelni pfedstaveni, tane¢ni vecery, jarmarky ¢i vystoupeni,
kterych je ucastna vetejnost. Tyto kulturni akce mohou pro seniory ptredstavovat zvlastni pti-
lezitost, na kterou se uz doptedu tési, pfipravuji si slavnostni obleCeni a déavaji si zaleZet,
aby na ni vypadali dobie (Sucha a kol., 2013, s. 169).

Nektera zafizeni reziden¢niho typu usporadavaji nékolikrat do roka tzv. ,,lazensky den*.
V tento den vSe v zafizeni probiha jinak. Obyvatelim jsou v tento den Kk dispozici napt. ma-
sérky, kosmetic¢ky, kadetnice apod. Dale je napf. pii koupani pousténa relaxac¢ni hudba, v riz-

nych mistnostech je provadéna aromaterapie apod. (Suché a kol., 2013, s. 169)
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EMPIRICKA CAST

4 Vyzkumné Setieni

Tato kapitola je vénovana popisu a prezentaci vysledkid realizovaného vyzkumného
Setfeni, jehoz cilem bylo analyzovat nabizené aktivizacni cinnosti v domovech pro seniory
v Ceské republice a zjistit aspekty na strané zarizeni, které mohou ovliviiovat nabidku
aktivizacnich cinnosti a zajem uzivatelu téchto zarizeni o nabizené aktivity. V ramci této ka-
pitoly jsou uvedeny cile vyzkumu a stanovené vyzkumné otazky, popsdna je zde vybrana
metoda vyzkumu, vyzkumny vzorek a jeho slozeni, dale jsou zde také uvedeny formulované

hypotézy a vysledky provedeného vyzkumu.

4.1 Cile vyzkumu a vyzkumné otazky

Pti formulaci vyzkumnych cili a otazek jsem vychdzela z teoretické Casti prace,
predevsim ze tieti kapitoly, ktera se zamétuje na otazku aktivizace seniorti v domovech pro se-
niory, jejimu persondlnimu zajisténi, druhiim aktivizacnich ¢innosti a faktoriim ovliviiujicim

aktivizaci senioru.

Pro empirickou ¢ast prace byly formulovany tyto cile:
1. Zjistit a analyzovat nabidku aktivizaénich ¢innosti v domovech pro seniory v Ceské
republice.
2. Zjistit a analyzovat, jak jsou aktiviza¢ni ¢innosti v domovech pro seniory planovany,
pfipravovany a realizovany.
V ramci tohoto cile byly formulovany jesté tii dil¢i cile:
— Zmapovat aktivizacni ¢innosti v téchto zatizenich z hlediska jejich procesudlni
stranky.
Procesualni strankou aktivizacnich ¢innosti jsou mysleny zpusoby fizeni akti-
vizacnich ¢innosti, vyuZivané formy aktiviza€nich ¢innosti, pldnovani aktivizac-
nich ¢innosti, motivace uzivatell, spoluprace s jinymi subjekty v ramci aktiviza-
ce a hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti.
— Zjistit, jak jsou aktivizacni ¢innosti v t€chto zafizenich personalné zajistény.
— Zmapovat prostorové podminky pro realizaci aktivizacnich ¢innosti v téchto za-
fizenich.
3. Zjistit bariéry, které mohou predstavovat limity pro realizaci aktivizacnich €innosti
v domovech pro seniory.
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4. Zjistit postoje pracovnikl vénujicich se aktivizaci uzivatelli v téchto zafizenich k aspek-
tim tykajicim se aktivizace uZzivateld.

5. Ov¢rit stanovené hypotézy.

Aby doslo k naplnéni uvedenych cilii vyzkumu, je nutné zodpovédét tyto vyzkumné otaz-
Kky:
1. Jakeé aktivizacni ¢innosti jsou nabizené v domovech pro seniory?

— Na tuto vyzkumnou otdzku jsem v ramci dotazniku zjistovala odpovéd’ otdzkou
¢. 10, ktera respondentiim predkladala vycet aktivizacnich ¢innosti a jejich tiko-
lem bylo oznacit ty aktivity, které v jejich zatfizeni probihaji.

2. Jake organizacni formy jsou pri realizaci aktivizacnich cinnosti v techto zarizenich
vyuzivany?

— Na zjisténi odpovédi na tuto vyzkumnou otazku byla v dotazniku orientovana
otazka €. 11, kterou jsem zjist'ovala, zda v zafizeni probihaji individudlni, skupi-
nové/hromadné aktivizaéni ¢innosti, popf. oboji.

3. Jaké aktivizacni cinnosti jsou z hlediska jejich Fizeni v téchto zarizenich provadeny?

— Pro zodpovézeni této vyzkumné otazky byly do dotazniku zatfazeny otazky €. 15
a ¢. 16, pficemz otazkou €. 15 jsem se dotazovala na to, jaké aktivity jsou z hle-
diska fizeni v domovech pro seniory realizovany a otdzkou €. 16 jsem pak zjist'o-
vala, které z téchto aktivit prevladaji.

4. Jak casto probihaji v téchto zarizenich aktivizacni cinnosti?

— Ktéto vyzkumné otazce se v dotazniku pojily otazky €. 12, ¢. 13 a ¢. 14,
pfiCemz otazka ¢. 12 zjistovala frekvenci skupinovych ¢innosti, otdzka ¢. 13
frekvenci individualnich ¢innosti a otdzkou ¢. 14 jsem se dotazovala na existenci
a pravidelnost vikendovych aktiviza¢nich ¢innosti.

5. Jsou v téchto zarizenich zjistovany potieby uzivatelii v oblasti aktivizace a individualni
ditvody pro neucast uzivatelii na aktivitach?

— Odpovéd’ na tuto vyzkumnou otazku jsem zjiStovala otazkami €. 21, €. 22, €. 23
a €. 24 v dotazniku. Otazkou €. 21 jsem se dotazovala, zda jsou v daném zatizeni
zjistovany potieby uzivatell v oblasti aktivizace, otdzkou €. 22 jsem pak zjist'o-
vala metodu, ktera je k tomuto uéelu vyuzivana. Ugelem otazky &. 23 bylo ziskat

informace o tom, zda jsou v zafizenich zjistovany individudlni ditvody pro ne-
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ucast uzivatelti na aktivitach a cilem otazky €. 24 pak bylo zjistit, zda jsou aktivi-
zacni ¢innosti upravovany tak, aby byly zjisténé diivody odstranény.
6. Jsou uzivatelé v téchto zarizenich motivovani k ucasti na aktivitach, a jakym zpiisobem
jejich motivace probiha?

- Ktéto vyzkumné otazce se vztahovaly otdzky ¢. 25 a ¢. 26 v dotazniku,
pricemz otazkou €. 25 jsem se dotazovala, zda jsou uZivatelé ze strany pracovni-
ki domova pro seniory motivovani k ucasti na aktivitach a otazkou ¢. 26 jsem
zjistovala zplsob, jakym motivace probiha.

7. Jsou v téchto zarizenich aktivizacni cinnosti dopredu planovany?

— Odpovédi na tuto vyzkumnou otazku poskytly v dotazniku otazky €. 27, €. 28
ac. 29. Otazkou ¢. 27 jsem zjiStovala, zda jsou aktivity dopfedu planovany
prostiednictvim planti aktivizace, otdzkou €. 28 jsem pak zjistovala, jestli je plan
aktivizace dostupny uzivatelim domova pro seniory a otazkou ¢. 29 jsem se do-
tazovala na existenci pravideln¢ probihajicich aktiviza¢nich ¢innosti.

8. Jsou aktivizacni cinnosti v téchto zarizenich pravidelné hodnoceny uZivateli?

— Odpovéd na tuto vyzkumnou otazku jsem zjist'ovala otazkami, které mély v do-
tazniku €. 30 a €. 31. Otdzka €. 30 se dotazovala na existenci pravidelného hod-
noceni aktivit uzivateli a otazka ¢. 31 na metody vyuzivané pii jejich hodnoceni.

9. Spolupracuji tato zarizeni v ramci aktivizace s blizkymi osobami uzivatelii, verejnosti,
zarizenimi podobného typu nebo s materskymi ci zakladnimi Skolami ve svém okoli?

— Odpovédi na tuto vyzkumnou otazku jsem zjist'ovala otazkami €. 17, €. 18, €. 19
a ¢. 20 v dotazniku. Otazkou €. 17 jsem od respondentli zjisStovala, zda jsou
Vv zatfizeni realizovany aktivity, kterych se G€astni blizké osoby uZivatell ¢i ve-
fejnost, otdzkou €. 18 jsem zjiStovala, zda jsou v zafizeni realizovany aktivity,
kterych se ucastni zaci mateiskym ¢i zékladnich Skol, otazkou €. 19 jsem se do-
tazovala, zda zafizeni spolupracuje v ramci aktivizace uzivateld s jinymi zatize-
nimi podobného typu a otazkou €. 20 jsem pak zjiStovala frekvenci poraddani
spole¢nych aktivit.

10. Jak jsou aktivizacni cinnosti v téchto zarizenich personalné zajisteny?

— K této vyzkumné otdzce se vazaly v dotazniku otazky ¢. 4, ¢. 5,¢. 6, ¢. 7, ¢. 8
a €. 9. Otazkou €. 4 jsem od respondentti zjiStovala, zda v jejich zafizeni plisobi
pracovnik, jehoz hlavni naplni prace je aktivizace uzivatelii. Na tuto otazku poté

navazovala otdzka €. 5, kterd se ptala na pocet takovych pracovnikl v zafizeni
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a otazka €. 6, ktera se dotazovala na jejich odbornou zptsobilost. Otazkou ¢. 7
jsem zjist'ovala, jaci dal$i pracovnici zatizeni se do aktivizace uzivateli zapojuji.
Otazky €. 8 a €. 9 se tykaly pusobeni dobrovolnikli v zafizeni a jejich poctu.
11. Jakymi prostorovymi podminkami pro realizaci aktivizacnich cinnosti disponuji tato
zarizeni?

— Pro zodpovézeni této vyzkumné otazky byla do dotazniku zatazena otazka ¢. 32,
kterou jsem se dotazovala na to, jakymi prostory pro realizaci aktivizacnich
¢innosti zafizeni disponuji

12. Jaké bariéry predstavuji limity pro aktivizaci uzivatelii v téchto zarizenich?

— Odpovédi na tuto vyzkumnou otazku jsem zjistovala za pomoci $kal, které byly
soucasti dotaznikové polozky €. 33.

13. Jaké maji pracovnici vénujici se aktivizaci uZivatelii v téchto zarizenich postoje K urci-
tym aspektium tykajicim se aktivizace?

— Postoje pracovniki, ktetfi se v.domovech pro seniory vénuji aktivizaci uzivateld,

byly zjistovany v ramci skal, které byly soucasti dotaznikové polozky ¢. 34.

4.2 Formulace hypotéz
Pro vyzkumné Setfeni byly formulovany ndasledujici tfi hypotézy, které zjistuji,
zda existuje vztah mezi t€émito proménnymi:
— vyuZivanim pomoci dobrovolniki a frekvenci individudlnich aktivizacnich ¢innosti,
— pravidelnym hodnocenim aktiviza¢nich ¢innosti uzivateli a jejich zajmem o tyto ¢innos-
ti,
— pfitomnosti pracovnika pro aktivizaci v domove pro seniory a poctem druhti nabizenych
aktivit.

Platnost stanovenych hypotéz byla posléze ovéfovana na zakladé testu nezavislosti chi-
kvadrat. Tuto statistickou metodu jsem vybrala, jelikoz se vyuziva v piipadech, kdy se roz-
hoduje, zda existuje zavislost mezi dvéma proménnymi (jevy) zachycenymi na zakladé nomi-
nalniho (popf. ordinalniho) méfeni (Chraska, 2007, s. 76). Postup vypoctu je uveden v piiloze

této diplomové prace.
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Hypotéza ¢. I:

Vyuzivani pomoci dobrovolniki ma vliv na frekvenci provadéni individualnich aktiviza¢-
nich ¢innosti.

1HaA: V domovech pro seniory, které vyuzivaji pomoci dobrovolniki, je frekvence provadéni
individualnich aktiviza¢nich ¢innosti vyssi nez v domovech pro seniory, které pomoci dobro-
voInikt nevyuzivaji.

1Ho: Mezi vyuzivanim pomoci dobrovolniku a frekvenci provadéni individuélnich aktivizac-

nich ¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

Pti ovérovani platnosti hypotézy ¢. 1 bylo vyuzito odpovédi na otazky ¢. 8 v dotazniku,
kterd zjistovala, zda domovy pro seniory vyuzivaji v rdmci aktivizace uzivateli pomoci dobro-
volnikt, a odpovédi na otdzku €. 13, kterd zjiStovala frekvenci provadéni individualnich aktivi-

zacénich ¢innosti v téchto zatizenich.

Hypotéza ¢. 2:

Pravidelné hodnoceni aktivizaénich ¢innosti ze strany uzivateli ma vliv na zajem uZiva-
teld o tyto Cinnosti.

2HA: V domovech pro seniory, ve kterych jsou aktivizacni ¢innosti pravidelné¢ hodnoceny uzi-
vateli je méné Cetny vyskyt nezajmu uzivatelti o tyto aktivity nez v téch, ve kterych nejsou
aktiviza¢ni ¢innosti pravidelné uzivateli hodnoceny.

2Ho: Mezi pravidelnym hodnocenim aktiviza¢nich ¢innosti uzivateli a zdjmem uzivateld o tyto

¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

Podkladem pro ovéfeni hypotézy €. 2 se staly polozky €. 30 a €. 33 v dotazniku, pficemz otazka
¢. 30 se dotazovala, zda jsou aktivizacni ¢innosti realizované v domovech pro seniory pravi-
deln€ hodnoceny ze strany uZivatelli a v rdmci poloZky €. 33 bylo zjiStovano, do jaké miry se

tato zafizeni potykaji s nezajmem o nabizené aktivity.
Hypotéza ¢. 3:

Pritomnost pracovnika v domové pro seniory, jehoz hlavni naplni prace je aktivizace uzi-

vatelii, ma vliv na pocet nabizenych druhi aktiviza¢nich ¢innosti.
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3Ho: Pocet nabizenych druhii aktivizacnich c¢innosti je vétsi v domovech pro seniory,
ve kterych je zaméstnan pracovnik, jehoz hlavni naplni prace je aktivizace uzivatelii nez v téch,
ve kterych tento pracovnik zaméstnan neni.

3Ha: Mezi piitomnosti pracovnika v domové€ pro seniory, jehoz hlavni naplni prace je aktivi-

zace uzivateld a poCtem nabizenych druht aktivizacnich ¢innosti, neexistuje vyznamny vztah.

Pii ovétovani hypotézy ¢. 3 byly pouzity odpovédi na otazky ¢. 4 a ¢. 10 v dotazniku. Otazka
¢. 4 zjistovala, zda je v oslovenych domovech pro seniory zaméstnan pracovnik, jehoz hlavni
naplni prace je aktivizace uzivateld. Otazka €. 10 se dotazovala na nabizené druhy aktivizacnich

¢innosti v téchto zafizenich.

4.3 Metoda vyzkumného Setieni

Vzhledem ke zvolenym cilim vyzkumu a také po&tu domovii pro seniory v Ceské repub-
lice, jsem pro ziskani pozadovanych dat vybrala kvantitativni metodu vyzkumu — dotaznik.

Dotaznik je soustavou doptedu vytvorenych a peclivym zptisobem formulovanych ota-
zek, které jsou promyslené sefazeny. Na otazky v dotazniku dotazovana osoba odpovida pi-
semné (Chraska, 2007, s. 163). Dotaznik se vyuziva pfedevs$im pii hromadném ziskévani dat,
tedy pii ziskavani informaci od velkého poctu dotazanych. Jelikoz umoziuje ziskat velké
mnozstvi dat pfi relativné malé investici €asu, byva povazovan za ekonomicky vyzkumny na-
stroj (Gavora, 2008, s. 122).

Dotaznik pouzity ve vyzkumném Setfeni byl sloZen ze vstupni €asti, vlastnich otazek do-
tazniku a konce dotazniku. Ve vstupni ¢4asti dotazniku bylo uvedeno, kdo je zadavatelem do-
tazniku, k ¢emu ziskana data poslouzi, a také jak dotaznik vypliovat. Po této tivodni vstupni
¢asti jiz nasledovaly vlastni otdzky dotazniku. Dotaznik byl tvofen 32 uzavienymi otdzkami
a 19 skalovymi otazkami. Uzaviené otazky se v dotazniku vyskytovaly ve formé otdzek vybé-
rovych, u kterych respondenti vybirali z nabizenych odpovédi tu, ktera nejvice odpovida sku-
tecnosti, a také otdzky vyctové, které umoziiovaly oznacit vétsi mnozstvi nabizenych odpovédi.
Skalové otazky zjistovaly miru souhlasu &i nesouhlasu respondentii s uvedenymi tvrzenimi.
Na zavér dotazniku bylo zatazeno podékovani respondentim za spolupraci.

Jelikoz jsem v rdmci vyzkumu chtéla ziskat odpovédi od co nejvétSiho poctu domovii
pro seniory ve vybranych krajich CR, vyuzila jsem v ramci vyzkumného Setieni elektronického
dotazniku, ktery byl rozeslan do jednotlivych domovt pro seniory prostfednictvim e-mailu.

Soucasti emailu byl i priivodni dopis, v némz byl uveden zadavatel vyzkumu, ucel dotazniku,
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pokyny pro jeho vyplnéni a datum ukonéeni vyzkumu. Aby byla dotaznikem ziskana pozado-
vana data, byly oslovené domovy pro seniory v privodnim dopise upozornény, Ze ma byt z kaz-

dého domova pro seniory odeslano pouze po jednom vyplnéném dotazniku.

4.4 Pribéh vyzkumného Setieni

Vyzkumné Setieni se skladalo z pilotaZe a vlastniho vyzkumného Setieni. Pti zjistovani
poskytovatelt domovi pro seniory v Ceské republice jsem v obou zminénych etapach vyzkumu
vychézela z Registru poskytovatelii socialnich sluzeb, jehoz spravcem je MPSV. Kontaktni
emaily na jednotlivé domovy pro seniory jsem posléze ziskala z webovych stranek jednotlivych
domovi pro seniory.

V ramci pilotaze jsem na malém vzorku respondentii ovéfovala srozumitelnost otdzek
dotazniku. Pilotdz byla uskutecnéna na prelomu dubna a kvétna roku 2019 formou zaslani
elektronického dotazniku do domovi pro seniory v Ceské republice v Olomouckém kraji
(10 dotaznik), Zlinském kraji (10 dotaznikir), Pardubickém kraji (5 dotazniki), Usteckém kraji
(10 dotazniki), Libereckém kraji (5 dotazniki) a Kralovehradeckém kraji (10 dotazniki). Cel-
kem bylo v ramci pilotaZze rozeslano 50 dotazniku, pii¢emz zpét bylo zaslano 36 vyplnénych
dotaznikt. Na zékladé¢ dat ziskanych pomoci pilotaze, doslo u nékolika otazek k upravam v je-
jich znéni, aby byly lépe srozumitelné.

Vlastni vyzkumné Setfeni bylo uskuteénéno v kvétnu 2019 formou rozeslani elektronic-
kého dotazniku do 247 domovil pro seniory v péti krajich Ceské republiky. Priibdh vybéru

prvkill do vyzkumu a sloZeni vyzkumného vzorku jsou uptesnény v dalsi podkapitole.

4.5 Vyzkumny vzorek

V Ceské republice bylo podle tidajii uvedenych v Registru poskytovatelil socialnich slu-
zeb ke dni 5. kvétna 2019, kdy jsem zapocala vlastni vyzkumné Setfeni, registrovano 534 do-
movu pro seniory. Tento pocet domovtli pro seniory piedstavoval pro mij vyzkum zakladni
soubor.

Na zakladé nahodného vybéru jsem vybrala 5 kraji v Ceské republice, v nichZ byl vyz-
kum uskute¢nén. Jednalo se o kraje Jihomoravsky, Stfedocesky, Moravskoslezsky, Jihoc¢esky
a Karlovarsky. V ramci téchto kraju jsem poté elektronicky rozeslala dotaznik do vSech v nich
registrovanych domovt pro seniory, u nichz bylo mozné dohledat kontaktni email pro zaslani
dotazniku. V ramci jednotlivych krajii jsem oslovila s zadosti o vypInéni dotazniku 46 domovii

pro seniory v Jihomoravském kraji, 77 domovi pro seniory ve Stfedoceském kraji, 72 domovi
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pro seniory v Moravskoslezském kraji, 35 domovt pro seniory v Jihoceském kraji a 17 domovii

pro seniory v Karlovarském kraji. Celkem jsem tedy oslovila 247 domovi pro seniory. Vyplné-

nych dotaznikli se mi zpét vratilo celkem 112, a to:

16 dotaznikli z domov1 pro seniory v Jiho€eském kraji,

17 dotaznikti z domovi pro seniory v Jihomoravském Kraji,

7 dotaznikd z domovt pro seniory v Karlovarském kraji,

36 dotaznikli z domov1i pro seniory v Moravskoslezském kraji,

36 dotaznikli z domovti pro seniory ve Stfedoceském kraji.

Navratnost dotazniku byla 45,34 %.

Ve tiech nésledujicich grafech je zobrazeno sloZeni vyzkumného vzorku podle kraje,

v némz se domov pro seniory nachdzi, podle ztfizovatele domova pro seniory a podle poctu

uzivatel domova pro seniory.

Prvni graf zobrazuje slozeni vyzkumného vzorku podle kraje, v némz se domov pro se-

niory nachézi.

m JihoCesky kraj
Jihomoravsky kraj

15,2% = Karlovarsky kraj

= Moravskoslezsky kraj

= Stfedocesky kraj

Graf'¢. 1 Domovy pro seniory podle kraje Zdroj: zpracovano autorkou

Kraj, v.némi se c!oznov Cetnost Relativni ¢etnost
pro seniory nachazi
Jihocesky 16 14,3 %
Jihomoravsky 17 15,2 %
Karlovarsky 7 6,3 %
Moravskoslezsky 36 32,1%
Stiedocesky 36 32,1 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢ 1 Domovy pro seniory podle kraje Zdroj: zpracovano autorkou
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Druhy graf zobrazuje sloZeni vyzkumného vzorku podle zfizovatele. Z celkového poctu

112 domovu pro seniory jich bylo 42 zfizovanych krajem, 41 obci, 13 nestatni neziskovou or-

ganizaci, 12 jinou pravnickou osobou nez nestatni neziskovou organizaci a 4 domovy pro se-

niory byly zfizovany fyzickou osobou.

3,6%

10,7%

Graf'¢. 2 Domovy pro seniory podle ziizovatele

= Kraj

= Obec

= Nestatni neziskova organizace
Préavnicka osoba (mimo nestatni

neziskovou organizaci)

= Fyzické4 osoba

Zdroj: zpracovano autorkou

Zrizovatel domova pro seniory Cetnost Relativni ¢etnost
Kraj 42 37,5%
Obec 41 36,6 %
Nestatni neziskova organizace 13 11,6 %
Pravnicka osoba (mimo NNO) 12 10,7 %
Fyzicka osoba 4 3,6 %

> 112 > 100,0 %

Tabulka ¢. 2 Domovy pro seniory podle zrizovatele

Zdroj: zpracovano autorkou

Tteti graf ukazuje slozeni vyzkumného vzorku podle poc¢tu uzivateli domova pro seniory.

Ve 27 domovech pro seniory bylo ubytovano mén¢ néz 50 uzivatelt, v 50 domovech pro se-

niory bylo ubytovdno od 50 do 100 uZivatel, 16 domovii pro seniory ubytovavalo od 101

do 150 uzivateld, 151 az 200 uzivateltt mélo 11 domovu pro seniory a 8 domovii pro seniory

mélo vice nez 200 uzivatelt.
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7,1%

9,8%

4

Graf ¢. 3 Domovy pro seniory podle poctu uzivatelii

= Mén€ nez 50

= 50-100

= 101-150

151-200

= Vice nez 200

Zdroj: zpracovano autorkou

Pocet uzivateli domova pro

Tabulka ¢. 3 Domovy pro seniory podle poctu uzZivatelii

seniory Cetnost Relativni ¢etnost
Méné nez 50 27 24,1 %
50-100 50 44,6 %
101-150 16 14,3 %
151-200 11 9,8 %
Vice nez 200 8 7,1%

> 112 > 100,0 %

4.6 Vysledky a vyhodnoceni vyzkumu

Zdroj: zpracovano autorkou

V této kapitole jsou prezentovany vysledky provedené¢ho vyzkumného Setteni formou za-

neseni ziskanych dat (odpovédi na jednotlivé otdzky dotazniku) do tabulek rozdéleni cetnosti

a grafického znazornéni prosttednictvim vysecovych a sloupcovych grafii.

4.6.1 Personalni zajiSténi aktivizace uzivateli v domovech pro seniory

V rdmci personalniho zajisténi aktivizace uzivateli v domovech pro seniory byla

zjistovana existence pracovnika, jehoz hlavni ndplni prace je aktivizace uzivateld, pocet ta-

kovych pracovniki a jejich odbornd zptisobilost (otdzka €. 6 v dotazniku), zapojovani jinych

pracovnikt domovti pro seniory do aktivizace uzivatelii (otazka €. 7 v dotazniku) a také vyuzi-

vani pomoci dobrovolnikli pfi aktivizaci uzivateli (otazka ¢. 8 v dotazniku) a pocet aktivné

ptsobicich dobrovolnikl (otazka ¢. 9 v dotazniku).
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Otazkou ¢. 4 jsem se respondentid dotazovala, zda V jejich domové pro seniory

pracuje/pracuji pracovnici, jehoZ/jejichZ hlavni naplni prace je aktivizace uzivatelu.

Na tuto otazku odpovédelo 96 respondenti kladné, zbylych 16 respondentti uvedlo, Ze Vv jejich

zafizeni pracovnik, jehoz hlavni naplni prace je aktivizace uzivatelli, neptsobi.

Graf'¢. 4 Existence pracovnika pro aktivizaci uzivatelii

= Ano
= Ne

Zdroj: zpracovano autorkou

Existence pracovnika pro

et ol T 3 Cetnost Relativni ¢etnost
aktivizaci uzivatelu
Ano 96 85,7 %
Ne 16 14,3 %
> 112 > 100,0 %

Tabulka ¢. 4 Existence pracovnika pro aktivizaci uzivatelii

Zdroj: zpracovano autorkou

Otazkou ¢. 5 jsem od respondentt, ktefi uvedli, Ze v jejich zatfizeni plsobi pracov-

nik/pracovnici, jehoz/jejichz hlavni naplni prace je aktivizace uzivatell, zjistovala, kolik ta-

kovych pracovniki je v jejich zatizeni zaméstnano. Nejcetnéjsi odpovedi bylo, Ze v zatizeni

pusobi jeden pracovnik pro aktivizaci, tuto odpoveéd’ oznacilo 27 respondentd.

Poce.t [.)rac.ov?'lku p:‘o Cetnost Relativni ¢etnost
aktivizaci uzivatelu

1 27 28,1 %

2 21 21,9 %

3 17 17,7 %

4 11 11.5%

5 5 52 %

6 5 52 %

7 2 2,1%

8 4 4,2 %

9 2 2,1%

10 a vice 2 2,1 %

> 96 > 100,0 %

Tabulka ¢. 5 Pocet pracovnikii pro aktivizaci
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Odbornou zpusobilost pracovniki pro aktivizaci jsem zjist'ovala otazkou ¢. 6 v dotaz-

niku. Nejcastéjsi odpovedi bylo stfedni vzdélani s maturitni zkouskou + absolvovani akredito-

vaného kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky v socialnich sluzbach, tato odpovéd’ byla zvolena

58 respondenty. Druhou nejéastéji volenou odpovédi, kterou uvedlo 30 respondentd, bylo stied-

ni vzdélani s vyucnim listem + absolvovani akreditovaného kvalifikaéniho kurzu pro pracov-

niky v socidlnich sluzbéch.

Odborna zpisobilost

Cetnost

Relativni ¢etnost

stiedni vzd¢lani s vyu¢nim listem + absolvo-
vani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu pro
pracovniky v socidlnich sluzbach

30

19,6 %

stiredni vzdélani s maturitni zkouSkou +
absolvovani akreditovaného kvalifikaéniho
kurzu pro pracovniky v socialnich sluz-
bach

58

37,9 %

stiedni vzdélani v oboru, pro které se

podle vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. nevyzaduje
kvalifika¢ni kurz pro pracovniky v socidlnich
sluzbach

15

9,8%

vysokoskolské vzdélani, kterym se ziskava
odborné zpusobilost k vykonu povolani
socidlniho pracovnika

13

8,5%

vy$$i odborné vzdélani, kterym se ziskava
odborna zpusobilost k vykonu povolani
socidlniho pracovnika

16

10,5 %

vysokoskolské vzdélani, kterym se ziskava
odborna zpusobilost k vykonu povolani
ergoterapeuta

1,3%

vysokoSkolské vzd€lani v jiném oboru

nez vySe uvedeném + absolvovani akredito-
vaného kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky
v socidlnich sluzbach

4,6 %

vy$$i odborné vzdélani, kterym se ziskava
odborna zpusobilost k vykonu povolani ergo-
terapeuta

1,3%

vys$si odborné vzdélani v jiném oboru

nez vyse uvedeném + absolvovani akredito-
vaného kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky
Vv sociélnich sluzbach

0,7 %

sttedni vzdélani, kterym se ziskava odborna
zpusobilost k vykonu povolani ergoterapeuta

0 %

jiné vzdélani

5,2%

nevim

0,7%

Tabulka ¢. 6 Odborna zpiisobilost pracovnikii pro aktivizaci

2 153

2 100,0 %
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Skutecnost, zda se do aktivizace uZivatelii v oslovenych zarizenich zapojuji i jini
pracovnici nez ti, u nichz je aktivizace hlavni naplni jejich prace, jsem zjistovala otdzkou
¢. 7 v dotazniku. Z odpovédi na tuto otazku vyplynulo, Ze nejcastéji se do aktivizace mimo pra-
covniky pro aktivizaci zapojuji pracovnici v socidlnich sluzbach (oznaceni 89 respondenty)
a socialni pracovnici (oznaceni 70 respondenty). 3 respondenti oznacili odpoveéd’, ze se zadny
z pracovniku, ktefi byli na vybér, do aktivizace uzivatell nezapojuje, coz znamena, ze aktivi-
zace uzivateli je Cisté tkolem pracovniki pro aktivizaci. U této otdzky mohli respondenti ozna-
¢it vice odpovédi, proto je relativni ¢etnost vypocitavana z celkového poctu respondent (tedy

112).

Pracovnik zapojujici se do aktivizace Cetnost Relativni ¢etnost
81:?]?;;1’ vedouci pracovnik domova pro 99 19.6 %
Zdravotnicti pracovnici 26 23,2 %
Pracovnici v socialnich sluzbach 89 79,5 %
Socialni pracovnik/pracovnici 70 62,5 %
Fyzioterapeut/é 32 28,6 %
Jini pracovnici nez vySe uvedeni 14 12,5 %
Z4dny ze zminénych pracovniki 3 2,7%
Tabulka ¢. 7 Zapojeni jinych pracovnikii do aktivizace Zdroj: zpracovano autorkou

U otazky €. 7 méli respondenti, v jejichz domové pro seniory neni zaméstnan pracovnik,
jehoZz hlavni naplni prace je aktivizace uZivateld, oznacit pracovniky, kteti zastupuji jeho roli.
Pracovniky s nejvétsi Cetnosti voleb byli socialni pracovnici (oznafeni 15 respondenty) a pra-
covnici v socidlnich sluzbach (oznaceni 13 respondenty). U této otazky mohli respondenti ozna-
¢it vice odpovédi, proto je relativni Cetnost vypocitana z celkového poctu respondentt,
ktefi uvedli, ze v jejich domové pro seniory neni zaméstnan pracovnik, jehoz hlavni naplni

prace je aktivizace uzivateli (tedy z 16).
Jini pracovnici nez vySe uvedeni 1
Fyzioterapeut/é 3

Socialni pracovnik/pracovnici NG 15
Pracovnici v socidlnich sluzbach NN 13

Zdravotni¢ti pracovnici 5
Reditel, vedouci pracovnik domova pro seniory 2
0 5 10 15 20
Graf ¢. 5 Pracovnici nahrazujici pracovnika pro aktivizaci Zdroj: zpracovano autorkou
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Pracovgi_ci nsilhrazujici pracovnika Cetnost Relativni ¢etnost
pro aktivizaci

Reditel, vedouci domova pro seniory 2 12,50 %
Zdravotnicti pracovnici 5 31,25 %
Pracovnici v socialnich sluzbach 13 81,25 %
Socialni pracovnik/pracovnici 15 93,75 %
Fyzioterapeut/é 3 18,75 %

Jini pracovnici nez vySe uvedeni 1 6,25 %

Tabulka ¢. 8 Pracovnici nahrazujici pracovnika pro aktivizaci

Zdroj: zpracovano autorkou

Uctelem otazky ¢. 8 v dotazniku bylo zjistit, zda je v domovech pro seniory vyuZivino

V ramci aktivizace pomoci dobrovolniki. 91 respondenti na tuto otazku odpovédélo kladné,

zbylych 21 respondentl zaporng.

Graf'¢. 6 Vyuzivani pomoci dobrovolnikit pri aktivizaci

= Ano
= Ne

Zdroj: zpracovano autorkou

Vyuz1van1’p?m0c1 Cetnost Relativni éetnost
dobrovolniku
Ano 91 81,25 %
Ne 21 18,75 %
> 112 > 100,00 %

Tabulka ¢. 9 Vyuzivani pomoci dobrovolnikii pri aktivizaci

Zdroj: zpracovano autorkou

Kolik dobrovolnika aktivné piisobi v domovech pro seniory, ve kterych vyuZivaji

jejich pomoci, jsem zjistovala v poradi devatou otazkou v dotazniku. Nejcastéjsi odpovedi by-

lo, Ze v zatizeni plisobi tfi aZ pét dobrovolnikd, tuto odpovéd’ zvolilo 37 respondentt.

Pocet dobrovolniki Cetnost Relativni ¢etnost
1-2 21 23,1 %
3-5 37 40,7 %
6-8 10 11,0 %
9-11 8 8,8 %
12-15 7 1,7%
Vice nez 15 8 8,8 %

> 91 > 100,0 %

Tabulka ¢. 10 Pocet dobrovolnikii
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7 We

4.6.2 Nabizené aktiviza¢ni ¢innosti v domovech pro seniory

Na to, jaké druhy aktiviza¢nich ¢innosti jsou v domovech pro seniory realizovany,
jsem se dotazovala v ramci otazky ¢. 10 v dotazniku. Mezi ¢innosti s nejvEtsi Getnosti patiily
pohybové aktivity, cvi¢eni (oznaceny 106 respondenty), cvi¢eni paméti nebo kognitivnich
funkei (oznaceny 108 respondenty), muzikoterapie a hudebni programy (oznaceny 100 respon-
denty), vétsi akce, kterych se ucastni velké mnozstvi obyvatel domova pro seniory jako jsou
oslavy, karnevaly, zahradni slavnosti apod. (ozna¢ené 106 respondenty), ¢teni a biblioterapie
(oznacené 102 respondenty), prochazky (oznacené 100 respondenty), kulturni akce probihajici

V zafizeni (oznacené 109 respondenty).

jiné aktivity 31
sledovani televize 97
prace na pocitaci 31
komorni spole¢enska posezeni 74
kulturni a spoleéenské akce probihajici mimo zafizeni 59

kulturni akce probihajici v zafizeni I —— 109
vylety 85
prochazky 100
zajmové krouzky 22
relaxaéni techniky 43
zahradniceni 67

Cteni, biblioterapic  IIE— 102

aktivity zaméfené na stimulaci smyslt 43

vétsi akce NI 106

duchovni programy 90
stolni a zdbavné hry 96
vafeni 93
ergoterapie 49
zooterapie 72

muzikoterapie, hudebni programy I 100
arteterapie, rukodélné ¢innosti 94
reminiscencni terapie 78
cviceni paméti, kognitivnich funkci N 108
sport, sportovni aktivity 52
pohybové aktivity, cviceni I 106

0 20 40 60 80 100 120

Graf'¢. T Nabizené aktivizacni ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou
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Aktivizaéni ¢innost Cetnost Relativni ¢etnost

pohybové aktivity, cviceni 106 94,6 %
sport, sportovni aktivity 52 46,4 %
cviceni paméti, kognitivnich funkeci 108 96,4 %
reminiscencni terapie 78 69,6 %
arteterapie, rukod€lné ¢innosti 94 83,9 %
muzikoterapie, hudebni programy 100 89,3 %
zooterapie 72 64,3 %
ergoterapie 49 43,8 %
vareni 93 83,0 %
stolni a zabavné hry 96 85,7 %
duchovni programy 90 80,4 %

vétsi akce, kterych se ucastni velké

mnozstvi obyvatel domova 106 94,6 %
el I
¢teni, biblioterapie 102 91,1 %
zahradniceni 67 59,8 %
relaxacéni techniky 43 38,4 %
z4jmové krouzky 22 19,6 %
prochazky 100 89,3 %
vylety 85 75,9 %
e oot |
e e e |
e el I
prace na pocitaci 31 27,7 %
sledovani televize 97 86,6 %
jiné aktivity 31 27,7 %
Tabulka & 11 Nabizené aktivizacni cinnosti Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.3 Organizacni formy vyuZivané pri realizaci aktivizacnich ¢innosti

Jaké organizacni formy jsou pfi uskuteciiovani aktivizacnich ¢innosti vyuzivany jsem se
dotazovala otazkou €. 11 v dotazniku. 110 respondent odpovédélo, Ze v jejich zatfizenich jsou
realizované jak individualni, tak skupinové aktivizacni €innosti, pouze 2 respondenti uvedli,

ze V jejich zatizeni jsou realizované pouze skupinové aktivizacni ¢innosti.
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= Pouze skupinové

= Individualni i skupinové

Graf'¢. 8 Vyuzivané organizacni formy Zdroj: zpracovano autorkou
Vyuzivana organizac¢ni forma Cetnost Relativni ¢etnost
Pouze individualni 0 0,0%

Pouze skupinové 2 1,8 %
Individualni i skupinové 110 98,2 %
> 112 > 100,0 %

Tabulka ¢. 12 Vyuzivané organizacni formy Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.4 Frekvence individualnich a skupinovych aktiviza¢nich ¢innosti

Jak casto v oslovenych domovech pro seniory probihaji individudlni a skupinové
aktivizacni ¢innosti jsem zjistovala pomoci otazek ¢. 12 a ¢. 13 v dotazniku.

Na frekvenci skupinovych aktiviza¢nich ¢innosti jsem se dotazovala v ramci otazky
¢. 12. Odpoved’ respondent s nejvEtsi Cetnosti byla, Ze skupinové aktiviza¢ni ¢innosti v jejich
zatizeni probihaji pétkrat az Sestkrat tydn€. Tuto odpovéd’ zvolilo 58 respondentt. Ttikrat
az Ctyfikrat tydné probihaji skupinové aktivizac¢ni Cinnosti ve 29 domovech pro seniory,
kazdy den vcetné vikendd jsou skupinové aktivizaéni Cinnosti realizovany v 16 domovech
pro seniory, jednou az dvakrat tydn¢ v 7 domovech pro seniory a pouze nékolikrat do mésice
se uskute¢nuji ve 2 domovech pro seniory.

70
60
50
40
30
20 16

58

29

10 7 2

0
Kazdy den vcéetn¢  Pétkrat az Sestkrat  Trikrat az ¢tyfikrat  Jednou az dvakrat Pouze nékolikrat do
vikendu tydné tydné tydné mgésice

Graf ¢. 9 Frekvence skupinovych aktivizacnich ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou
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Frekvence skupinovych aktiviza¢nich ¢innosti Cetnost Relativni ¢etnost
Kazdy den vcetn¢ vikenda 16 14,3 %
Pétkrat az Sestkrat tydné 58 51,8 %
Ttikrat az ctyrikrat tydné 29 25,9 %
Jednou az dvakrat tydné 7 6,3%

Pouze nékolikrat do mésice 2 1,8 %

Méné nez jednou mési¢né 0 0,0 %

Nejsou realizovany 0 0,0 %

> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 13 Frekvence skupinovych aktivizacnich cinnosti Zdroj: zpracovano autorkou

Frekvenci individualnich aktiviza¢nich cdinnosti jsem zjistovala pomoci
otazky €. 13 v dotazniku. Na tuto otazku méli respondenti odpovedét, jak Casto jsou primérné
realizovany individualni aktivizaéni ¢innosti s uzivatelem, ktery se nemize tcastnit skupino-
vych aktiviza¢nich ¢innosti nebo pro kterého nejsou vhodné. Dvéma nejcasteji volenymi odpo-
véd'mi byla frekvence tiikrat az Ctyfikrat tydné, kterou oznacilo 32 respondentii a pétkrat
az Sestkrat tydné, kterou vybralo 31 respondentti. Casta byla také odpovéd’ jednou az dvakrat

tydné, kterou zvolilo 29 respondentt.

3% 32 31
30 29
25
20
15 12
10
5 4 2 2
0
Kazdy den Pétkrat az Ttikrat az Jednouaz  Pouze nékolikrat ~ Mén¢ nez Nejsou
véetné vikendli  Sestkrat tydné  Ctyfikrat tydné  dvakrat tydné domésice  jednou mési¢né realizovany
Graf ¢. 10 Frekvence individudlnich aktivizacnich ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou
él?i‘ll;t:ll:)\;ttaince individualnich aktivizacnich Cetnost Relativni Setnost
Kazdy den véetné vikendl 12 10,7 %
Pétkrat az Sestkrat tydné 32 28,6 %
Trikrat a7 étyrikrat tydné 31 27,7 %
Jednou az dvakrat tydné 29 25,9 %
Pouze né€kolikrat do mésice 4 3,6 %
Méné nez jednou mési¢né 2 1,8 %
Nejsou realizovany 2 1,8 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 14 Frekvence individualnich aktivizacnich ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou
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V ramci dotazniku jsem zjistovala rovnéz existenci a pravidelnost uskutecnovani
vikendovych aktiviza¢nich ¢innosti v domovech pro seniory. Pravideln¢ kazdy vikend je
néjaka aktivizacni ¢innost realizovana v 18 domovech pro seniory. Aktivizaéni ¢innosti o vi-
kendech provadéji, ale nikoliv pravidelné¢ v 60 domovech pro seniory. Ve zbylych 34 domo-

vech pro seniory nejsou vikendové aktivity realizovany.

Reali ani vik yvch akti- o
.ealef)Vail.l V! eI}dovyc axtt Cetnost Relativni ¢etnost
vizacnich Cinnosti
Ano, pravideln¢ kazdy vikend 18 16,07 %
Ano, ale nepravidelné 60 53,57 %
Ne 34 30,36 %
> 112 > 100,00 %
Tabulka ¢. 15 Realizovani vikendovych aktivizacnich ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.5 Vyuzivané zpusoby Fizeni aktiviza¢nich ¢innosti

Vyuzivané zpusoby fizeni aktiviza¢nich ¢innosti jsem zjist'ovala otazkou ¢. 15 v dotaz-
niku. Ve v§ech 112 domovech pro seniory jsou realizovany aktiviza¢ni €innosti fizené nékterym
z pracovnikll zafizeni, ve 24 domovech pro seniory jsou realizované aktiviza¢ni Cinnosti,
které fidi n¢ktery z uzivatelii a ve 26 téchto zafizenich jsou uskuteCovany netizené aktivity.
Jelikoz u této otazky mohli respondenti oznacit vice odpovédi, je relativni Cetnost vypocitavana

z celkového poctu respondentt, tedy 112, nikoliv z celkového poctu odpovédi na tuto otazku.

Netizené aktivity 26
Aktivity fizené n€kterym z uzivateld 24

Aktivity fizené nekterym 2 pracovnikis | 112

0 20 40 60 80 100 120
Graf ¢. 11 Vyuzivané zpuisoby Fizeni aktivit Zdroj: zpracovano autorkou
Vyuzivané zpusoby Fizeni Cetnost Relativni cetnost
Aktivity Fizené nékterym z pracovniki 112 100,0 %
Aktivity fizené nekterym z uzivatela 24 21,4 %
Nefizené aktivity 26 23,2 %
Tabulka ¢ 16 Vyuzivané zpiisoby Fizeni aktivit Zdroj: zpracovano autorkou
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Otazkou ¢. 16 v dotazniku jsem se respondenti dotazovala, jaké aktiviza¢ni ¢innosti
z hlediska jejich Fizeni v zaFizeni pievladaji. 108 respondentli oznacilo za prevladajici akti-
vity ty fizené n¢kterym z pracovniki, 4 respondenti vybrali odpovéd’, Ze nelze uréit, které z ak-

tivit prevladaji.

Prevladajici aktivity z hlediska Fizeni Cetnost Relativni ¢etnost
AKtivity Fizené nékterym z pracovniki 108 96,4 %
Aktivity fizené nékterym z uzivatelti 0 0,0 %
Netizené aktivity 0 0,0%
Nelze urcit, které z aktivit prevladaji 4 3,6 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢ 17 Previadajici aktivity z hlediska rizeni Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.6 Spolupriace domovii pro seniory s dalSimi subjekty v ramci aktivizace

Zda domovy pro seniory spolupracuji v ramci aktivizace jejich uzivatelii s jinymi sub-
jekty jsem zjiStovala otazkami €. 17, €. 18 a €. 19, pfi¢emz byla zjiStovana spoluprace s bliz-
kymi osobami a vefejnosti, matefskymi nebo zakladnimi Skolami a jinymi zafizenimi podob-
ného typu jako je domov pro seniory.

Otazka ¢. 17 v dotazniku se zaméfovala na spolupraci mezi domovem pro seniory
a blizkymi osobami uZivateli a vefejnosti. Zjistovano bylo, zda jsou v domovech pro seniory
uskuteciiovany aktivity, kterych se mohou ucastnit blizké osoby nebo vefejnost. U této otazky

odpovédélo 106 respondentd kladné, zbylych 6 respondentt uvedlo, Ze v jejich zafizeni nejsou

aktivity pristupné blizkym osobadm nebo vetejnosti realizovany.
5,4%

= Ano
= Ne
Graf ¢. 12 Realizace aktivit, kterych se mohou ucastnit blizké osoby nebo verejnost Zdroj: zpracovano autorkou
Realizace aktivit, kterych se mohou * oy
S L .. Cetnost Relativni ¢etnost
ucastnit blizké osoby nebo verejnost
Ano 106 94,6 %
Ne 6 5,4 %
¥ 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 18 Realizace aktivit, kterych se mohou ticastnit blizké osoby nebo verejnost Zdroj: zpracovano autorkou
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Spolupraci mezi domovy pro seniory a matei'skymi nebo zakladnimi §kolami jsem
zjistovala prostfednictvim otdzky ¢. 18 v dotazniku, ktera se respondentti dotazovala, zda jsou
V zafizeni potadany aktivity, kterych se G€astni zaci matetskych nebo zakladnich Skol. Kladné

na tuto otazku odpovédélo 108 respondentl, zdporné€ pak zbyli 4 respondenti.

3,6%

= Ano
= Ne
Graf'¢. 13 Realizace aktivit, kterych se uicastni Zdaci materskych nebo zakladnich skol Zdroj: zpracovano autorkou
Realizace aktivit, kterych se
ucastni Zaci materskych nebo Cetnost Relativni ¢etnost
zakladnich skol
Ano 108 96,4 %
Ne 4 3,6 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 19 Realizace aktivit, kterych se ucastni Zaci materskych nebo zakladnich skol Zdroj: zpracovano autorkou

Otazkou ¢. 19 v dotazniku jsem zjist'ovala, zda domovy pro seniory v ramci aktivizace
spolupracuji s jinymi zafizenimi podobného typu. 88 respondentd uvedlo, Ze jejich domov
pro seniory v ramci aktivizace spolupracuje s jinymi zafizenimi podobného typu, zbylych
24 respondentti naopak uvedlo, ze s jinymi zatfizenimi podobného typu jejich domov pro se-

niory nespolupracuje.

= Ano
= Ne

Graf'¢. 14 Spoluprdce se zarizenimi podobného typu Zdroj: zpracovano autorkou
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Tabulka ¢. 20 Spoluprdce se zarizenimi podobného typu

Spoluprice se zarizenimi podobného typu Cetnost Relativni ¢etnost
Ano 88 78,6 %
Ne 24 21,4 %

> 112 > 100,0 %

Zdroj: zpracovano autorkou

K otazce ¢. 19 se vazala otazka €. 20, kterou jsem zjistovala, jak ¢asto jsou ve spolupraci

S témito zaFizenimi poradany spolecné aktivity pro jejich uZzivatele. Nejcetnéjsi odpoveédi

bylo, ze jsou spolec¢né aktivity pofadany pouze nékolikrat do roka, tuto odpovéd’ zvolilo 63 res-

pondentt.
aktivi se zaFzentin podobného typu e el ms
Vice nez jedenkrat mési¢né 3 3,4%
Pfiblizn¢ jedenkrat mésicné 14 15,9 %
Pouze nékolikrat do roka 63 71,6 %
Méné¢ Casto nez jedenkrat do roka 8 9,1%
> 88 > 100,0 %

Tabulka ¢. 21 Frekvence porddani spolecnych aktivit se zarizenimi podobného typu

4.6.7 Zjistovani potieb uzivatela v oblasti aktivizace

Zdroj: zpracovano autorkou

Na to, zda jsou v domovech pro seniory zjisStovany potieby uzivateld v oblasti aktivizace,

jsem se dotazovala respondentl otazkou ¢. 21 v dotazniku. Na tuto otazku odpovédélo 87 res-

pondentl ano, 24 respondentli odpovédelo spiSe ano a jeden respondent zvolil odpoveéd’ spise

ne.

0,9%

Graf ¢. 15 Zjistovani potieb uzivateli v oblasti aktivizace
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ZiikCovani potreb uzivateld y L
s ovz_ml p_o _re uztvateit Cetnost Relativni ¢etnost
v oblasti aktivizace
Ano 87 77,7 %
SpiSe ano 24 21,4 %
Spise ne 1 0,9 %
Ne 0 0,0%
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 22 Zjistovani potreb uzivatelii v oblasti aktivizace Zdroj: zpracovano autorkou

K otazce ¢. 21 se pojila otazka ¢. 22, na jejimz zaklad€ jsem od respondentti zjistovala,
jakych metod vyuZivaji p¥i zjistovani potieb uzivateli v oblasti aktivizace. Nejéastéji byla
respondenty zvolena metoda rozhovoru, kterou oznacilo 104 z nich. Jelikoz respondenti mohli
u této otazky zvolit vice odpovédi, neni relativni ¢etnost jednotlivych odpovédi vypocitana

z celkového poctu odpovédi, ale z celkového poctu respondenti (tedy 112).

Metoda zjist’ovani poti‘eb Cetnost Relativni ¢etnost
Rozhovor 104 92,9 %
Dotaznik 57 50,9 %
Pozorovani 74 66,1 %
Jina metoda 9 8,0 %

Tabulka ¢. 23 Metody zjistovani potieb v oblasti aktivizace Zdroj: zpracovano autorkou

Zda jsou zjistovany duvody pro neucast uZivateli na spoleénych aktiviza¢nich
¢innostech, jsem se dotazovala otazkou €. 23 v dotazniku. 74 respondentd odpovédélo, ze tyto
diavody jsou zjistovany. 31 respondentil uvedlo, Ze tyto diivody jsou spiSe zjisStovany. Spise

nezjistuji tyto divody v 5 domovech pro seniory a urcité je nezjist'uji ve dvou téchto zatizenich.

Z. L34 , r r O ] r W v i
Jist ovavn ! d uv:).du pro neucast Cetnost Relativni ¢etnost

na spoleénych ¢innostech

Ano 74 66,07 %

Spise ano 31 27,68 %

Spise ne 5 4,46 %

Ne 2 1,79 %
> 112 > 100,00 %

Tabulka ¢. 24 Zjistovani ditvodii pro neiicast na spolecnych ¢innostech Zdroj: zpracovano autorkou

Od respondentt, ktefi odpovedéli na otazku, zda zjist'uji individualni divody pro netcast
uzivatele na aktivizanich ¢innostech moznosti ano nebo spiSe ano, bylo dale zjistovano

otazkou €. 24, jestli se pracovnici snazi na zakladé zjiSténych diivodi, upravit aktivitu tak,
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aby byla ucast uZivatele na ni mozna (v pripad¢ ze tomu nebrani dalsi okolnosti). Na tuto

otazku odpovédélo 58 z nich ano, 41 z nich spise ano a zbylych 6 zvolilo odpovéd’ spise ne.

individudiaieh dovodo ufivateln it kil el
Ano 58 55,2 %
Spise ano 41 39,1 %
SpisSe ne 6 5,7%
Ne 0 0,0 %

> 105 > 100,0 %

Tabulka ¢& 25 Uprava spolecnych cinnosti podle individudinich divodii uZivatelss

4.6.8 Motivace uzivateld k ucasti na aktivizacnich ¢innostech

Zdroj: zpracovano autorkou

Zda jsou uzivatelé domovu pro seniory motivovani ze strany personalu k ucasti na akti-

vizaénich ¢innostech bylo zjistovano prostiednictvim otazky ¢. 25. Na tuto otazku odpoveédélo

89 respondentt, ze uzivatelé jejich zafizeni jsou motivovani persondlem k i¢asti na aktivitach,

23 respondentl uvedlo, Ze jejich uzivatelé jsou spiSe motivovani K Gi¢asti na aktivitach.

Graf'¢. 16 Motivace uzivatelii k ui¢asti na aktivitach

= Ano

= Spise ano

Zdroj: zpracovano autorkou

lavll{(:it‘l/‘i];c:huzzé‘;?;zl::yl;:::s::;llj Cetnost Relativni ¢etnost
ANno 89 79,5 %
Spise ano 23 20,5 %
Spise ne 0 0,0 %
Ne 0 0,0 %

> 112 > 100,0 %

Tabulka ¢. 26 Motivace uzivateli k ucasti na aktivitach
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Otazka €. 26 souvisela s otdzkou €. 25 a zjisSt'ovala jsem prostfednictvim ni, jakymi zpi-
soby jsou uzivatelé domovii pro seniory motivovani k ucasti na aktiviza¢nich ¢innostech.
Nejcastéji volenym zptisobem byla moznost osobni kontakt, rozhovor, osobni pozvani na akti-

vitu, kterou oznacilo 110 respondent.

Jiny zptisob 6

Prostfednictvim vydavanych ¢asopist v zafizeni,

pomoci letackid nebo jinych dokumentt 44

Nabidnuti moznosti byt na aktivité pfitomen a

.y . . 96
ucastnit se pasivne

Zajimavy obsah aktivit 75

Osobni kontakt, rozhovor, osobni pozvani na
ivi I, 110
aktivitu

0 20 40 60 80 100 120

Graf'¢. 17 Zpusoby motivace uzivatelii k ucasti na aktivitach Zdroj: zpracovano autorkou

Zpusoby motivace uzivatelu k ucasti na Y L
P . . ’y Cetnost Relativni ¢etnost
aktivitach
Osobni kontakt, rozhovor, osobni pozvani
L ’ ’ P 110 98,2 %
na aktivitu
Zajimavy obsah aktivit 75 67,0 %
Nabidnuti moznosti byt na aktivité pfitomen
bidnu osti byt P % 85.7 %
a ucastnit se pasivné
Prostfednictvim vydavanych ¢asopisu v zafize-
, ICIVIIT vycavanych casopisu v z 44 39,3 %
ni, pomoci letackli nebo jinych dokumentt
Jiny zptisob 6 54 %
Tabulka ¢. 27 Zpiisoby motivace uZivatelii k ucasti na aktivitach Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.9 Planovani aktivizaénich ¢innosti v domovech pro seniory

K planovani aktivizacnich ¢innosti se vztahovaly v dotazniku tfi otdzky, a to otazka ¢. 27,
otazka €. 28 a otdzka €. 29. Otazkou €. 27 jsem se dotazovala, zda jsou aktivity pro uZivatele,
které budou v domovech pro seniory realizovany, planovany dopiedu prostirednictvim
plani aktivizace. 87 respondentli na tuto otazku odpovédélo, ze jsou timto zplisobem plano-
vany, 14 dotdzanych oznacilo odpovéd’, ze spiSe jsou timto zpiisobem planovany, 8 respon-
dent vybralo odpovéd’, ze spiSe timto zplisobem planovany nejsou a zbyli 3 respondenti

odpoveédéli, ze aktivizacni ¢innosti dopfedu planovany prostiednictvim plana aktivizace nejsou.
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Ne
Graf ¢. 18 Planovani aktivizacnich ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou
Planovani aktivizac¢nich ¢innosti Cetnost Relativni ¢etnost
Ano 87 77,7 %
SpiSe ano 14 12,5 %
Spise ne 8 7,1%
Ne 3 2,7%
¥ 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 28 Planovani aktivizacnich ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou

Otazka ¢. 28 od respondentd, ktefi odpovédéli, ze v jejich zafizeni jsou aktivizacni
¢innosti planovany prostfednictvim planti aktivizace, zjiStovala, zda jsou tyto plany aktivizace
dostupné uzivateliim jejich zarizeni. Pfevazna cast respondentll (83 respondentll) od-

povédéla, ze plany aktivizace jsou dostupné uzivatelim jejich domova pro seniory.

D l r (] k 3 . .
2stupn°ost planu aktivizace Cetnost Relativni ¢etnost
uzivatelim
Ano 83 82,18 %
Spise ano 11 10,89 %
Spise ne 4 3,96 %
Ne 3 2,97 %
¥ 101 > 100,00 %
Tabulka ¢. 29 Dostupnost planii aktivizace uzivatelim Zdroj: zpracovano autorkou

S planovanim aktivizacnich ¢innosti také tGzce souvisi existence pravidelné realizo-
vanych aktiviza¢nich ¢innosti, kterou jsem zjiStovala otdzkou ¢. 29. VétSina respondentt
(108 respondentti) odpovédéla, ze jsou V jejich zafizeni v souCasnosti realizovany aktivizacni
¢innosti, které probihaji pravidelné v ur€ity den v tydnu ve stejném case. Pouze 4 dotazani
odpovédéli, Ze v jejich zatizeni pravidelné zadna aktivizacni ¢innost neprobiha.
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Pravidelné probihajici v oy
e . IV) ,J Cetnost Relativni ¢etnost
aktivizac¢ni ¢innosti
ANo 108 96,4 %
Ne 4 3,6 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 30 Pravidelné probihajici aktivizacni ¢innosti Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.10 Hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti uZivateli

K hodnoceni aktivizac¢nich €innosti se v dotazniku véazaly dvé otazky — otadzka €. 30
a otazka €. 31. Otazkou €. 30 jsem se respondentd dotazovala na to, zda jsou uskuteciiované
aktiviza¢ni ¢innosti v jejich domové pro seniory pravidelné hodnoceny ze strany uzivate-
li, aby bylo zjisténo, zda jsou stale v souladu s jejich o¢ekavanimi, pti¢emz nerozhodovalo,
zda se jedna o hodnoceni formalni ¢i neformalni, rozhodujici bylo, zda probiha s urcitou pra-
videlnosti. 49 respondentll na tuto otazku odpovédélo, ze v jejich zafizeni jsou aktivizaéni
¢innosti pravidelné hodnoceny ze strany uzivatelti, 48 respondenti zvolilo odpovéd’, Ze toto
hodnoceni spiSe probihd. Moznost, Zze hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti ze strany uzivatelt
spiSe neprobiha, zvolilo 12 dotazanych a 3 respondenti odpovédéli, Ze toto hodnoceni v jejich

zatizeni neprobiha.

Pravidelné hodnoceni v «
S in ST ;e . Cetnost Relativni ¢etnost
aktivizaCnich Cinnosti uzivateli
Ano 49 43,75 %
SpiSe ano 48 42,86 %
SpiSe ne 12 10,71 %
Ne 3 2,68 %
> 112 > 100,00 %
Tabulka ¢. 31 Pravidelné hodnoceni aktivizacnich cinnosti uzivateli Zdroj: zpracovano autorkou

Otazka ¢. 31 se dotazovala, jakych metod je pii hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti ze
strany uZzivateli vyuzivano. Odpovéd’ s nejvétsi Cetnosti byla rozhovor, tuto odpovéd’ zvolilo
89 respondentil. Druhou nejcetnéjsi odpoveédi bylo pozorovani, které oznacilo 67 dotdzanych.
Moznost dotaznik zvolilo 38 respondentl a jiné metody 5 respondentil. Jelikoz u této otazky
mohli respondenti oznacit vice odpovédi, je relativni ¢etnost vypocitana z celkového poctu
respondenttl, v jejichz zafizeni je provadéno hodnoceni aktivizacnich ¢innosti uzivateli, tedy

z 97 respondentii.
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2,68%

Graf'¢. 19 Pravidelné hodnoceni aktivizacnich cinnosti uZivateli

= Ano
= SpiSe ano
= SpiSe ne

Ne

Zdroj: zpracovano autorkou

Metody hodnoceni aktiviza¢nich

Sinnosti Cetnost Relativni ¢etnost
Pozorovani 67 69,1 %
Rozhovor 89 91,8 %
Dotaznik 38 39,2 %
Jiné metody 5 52 %

Tabulka ¢. 32 Metody hodnoceni aktivizacnich cinnosti
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4.6.11 Prostorové podminky pro realizaci aktiviza¢nich ¢innosti

Prostory/mistnosti, které mohou domovy pro seniory vyuzivat pro realizaci aktivizacnich
¢innosti, jsem zjistovala otazkou €. 32 v dotazniku. NejcetnéjSi odpovedi byla spolecenska
mistnost, popt. mistnost urcena pro volnocasové aktivity, kterou disponuje zatizeni 106 respon-
denti. Odpovédi s druhou nejvétsi Cetnosti byla venkovni zahrada, kterou zvolilo 99 respon-
dentl. Z diivodu, ze u této otazky mohli respondenti zvolit vice odpovédi, je relativni ¢etnost

vypocitana z celkového poctu respondentii (tedy 112), ne z celkového poctu odpovédi.

Zatizeni zadnym ze zminénych prostort

nedisponuje 1
jiné prostory/mistnosti 45
pocitatova mistnost 20
sal pro realizaci vétsich akci 44
htisté (napf. na pétanque ¢i jiné sporty) 19
télocvi¢na 36

venkovni zahrada | o9

kaple, duchovni mistnost 49

kuchytika 60

dilny (vytvarna, keramicka, pro ruc¢ni prace

apod.) 50

knihovna 40
muzikoterapeutickd mistnost 7

reminiscen¢ni mistnost 29

spole¢enska mistnost, popf. mistnost uréena pro I 0

volnocasové aktivity

0 20 40 60 80 100 120

Graf ¢. 20 Prostory/mistnosti pro aktivizaci Zdroj: zpracovano autorkou
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Prostory/mistnosti pro aktivizaci Cetnost Relativni ¢etnost
;f;)lsﬁflllls?:s(I)I:Iiést;ll:)tsit:if;pi‘. mistnost uréena 106 94.6 %
reminiscen¢ni mistnost 29 25,9 %
muzikoterapeuticka mistnost 7 6,3 %
knihovna 40 35,7 %
;i;lorgf)(vytvamé, keramicka, pro ru¢ni prace 50 446 %
kuchynka 60 53,6 %
kaple, duchovni mistnost 49 43,8 %
venkovni zahrada 99 88,4 %
télocviéna 36 32,1%
htisté (napt. na pétanque Ci jiné sporty) 19 17,0 %
sal pro realizaci vétSich akci 44 39,3 %
pocitacova mistnost 20 17,9 %

jiné prostory/mistnosti 45 40,2 %
srostrtmisinosti nedispone : 09%

Tabulka ¢. 33 Prostory/mismosti pro aktivizaci Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.12 Bariéry aktivizace uzivateli v domovech pro seniory

Bariéry aktivizace uZivatelli v domovech pro seniory byly zjiStovany prostiednictvim
Skal, které byly soucasti dotaznikové polozky €. 33, pfic¢emZ sledovanymi bariérami byly ne-
zajem uzivatell o nabizené aktivity, zdravotni stav uzivatelti znesnadiujici jejich aktivizaci,
nedostate¢na motivace pracovnikd ze strany vedeni organizace, nedostatecné dovednosti
a schopnosti pracovniki, nedostatek finan¢nich zdroji na aktivizaci, nedostatek pracovnikt za-
bezpecujicich aktivizaci uzivatelil a nedostate¢né prostorové nebo materialni podminky.
U uvedenych bariér méli respondenti na Skéale od 1 do 5, kdy 1 vyjadiuje, Ze se zafizeni s timto
problémem urcité nepotyka a 5 vyjadiuje, Ze se zafizeni s timto problémem urcité potyka, urcit,
do jaké miry se jejich zatizeni potyka s témito problémy.

Prvnim sledovanym problémem byl nezajem uZivateli o nabizené aktivity. Nejcetnéjsi
odpovédi bylo, Ze se zafizeni s timto problémem spiSe nepotyka, tuto moznost oznacilo

54 respondenttl.
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Nez_éjem paateulchhizene Cetnost Relativni ¢etnost
aktivity
1 = urcité nepotyka 25 22,3 %
2 = spiSe nepotyka 54 48,2 %
3 =nevim 10 8,9 %
4 = spise potyka 18 16,1 %
5 = urd¢ité potyka 5 4,5 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 34 Nezdjem uzivatelii o nabizené aktivity Zdroj: zpracovano autorkou

Druhou sledovanou bariérou aktivizace v domovech pro seniory byl zdravotni stav
uZivateli znesnadiiujici jejich aktivizaci. Shodn¢ 38 respondenti zvolilo odpovédi ,,spise
nepotyka“ a ,,spise potyka“. 6 respondenti odpovédélo, Ze se jejich zafizeni s timto problémem
urcité nepotykd, 15 respondentii oznacilo odpoveéd’ ,,nevim* a stejny pocet respondentd zvolil

odpovéd’ ,,urcité potyka“.

?d,r,afl(,)tfl,l stav l,lz,lvat?lu znesnad- Cetnost Relativni ¢etnost
nujici jejich aktivizaci
1 = urcité nepotyka 6 54 %
2 = spiSe nepotyka 38 33,9 %
3 =nevim 15 13,4 %
4 = spiSe potyka 38 33,9 %
5 = urcité potyka 15 13,4 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 35 Zdravotni stav uzivatelii znesnadrujici jejich aktivizaci Zdroj: zpracovano autorkou

Tteti sledovanou problémovou oblasti byla nedostatecna motivace pracovniki
ze strany vedeni organizace. Odpoved, Ze se zafizeni s timto problémem urcité nepotyka zvo-
lilo 41 dotazanych, 54 respondenti uvedlo, Ze se jejich zafizeni s timto problémem spiSe nepo-
tyka. Odpovéd’ ,,nevim* zvolilo 12 respondentt, 4 respondenti oznacili odpovéd’ ,,spiSe potyka*

a pouze jeden respondent uvedl, Ze se jeho zafizeni s timto problémem urcité potyka.

N’edoostateéné motiva'c ¢ prac.ov- Cetnost Relativni ¢etnost
niku ze strany vedeni organizace
1 = ur¢ité nepotyka 41 36,6 %
2 = spiSe nepotyka 54 48,2 %
3 = nevim 12 10,7 %
4 = spise potyka 4 3,6 %
5 = urdité potyka 1 0,9 %
¥ 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 36 Nedostatecna motivace pracovnikii ze strany vedeni organizace Zdroj: zpracovano autorkou
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Ctvrtym sledovanym problémem byly nedostateéné dovednosti a schopnosti pracov-

niki. Dvéma nejcetnéjSimi odpovéd’'mi u tohoto problému byly ,,urcité nepotyka™ a ,,spise

nepotyka“.
fji??:;ii:ii‘gednosu a schop- Cetnost Relativni ¢etnost
1 = urdité nepotyka 64 57,1 %
2 = spise nepotyka 41 36,6 %
3 =nevim 3 2, 7%
4 = spise potyka 4 3,6 %
5 = urcité potyka 0 0,0 %
¥ 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 37 Nedostatecné dovednosti a schopnosti pracovniki Zdroj: zpracovano autorkou

Patou sledovanou bariérou aktivizace uzivateli v domovech pro seniory byl nedostatek
finan¢nich zdroji na aktivizaci. Nejcetnéjsimi odpovéd'mi byly stejné jako u predeslé

problémové oblasti ,,urcité nepotyka“ a ,,spise nepotyka“.

Nedost.a?ek ﬁnanénich zdroji Cetnost Relativni ¢etnost
na aktivizaci
1 = urcité nepotyka 44 39,3 %
2 = spiSe nepotyka 40 35,7 %
3 =nevim 10 8,9 %
4 = spise potyka 14 12,5 %
5 = urcité potyka 4 3,6 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 38 Nedostatek financnich zdrojii na aktivizaci Zdroj: zpracovano autorkou

Sestou sledovanou problémovou oblasti byl nedostatek pracovnikii zabezpeéujicich
aktivizaci uzivateli. 37 respondentii uvedlo, ze se jejich zafizeni s timto problémem urcité
nepotyka a 31 dotazanych odpovédélo, Ze se jejich zatizeni s timto problémem spiSe nepotyka.
MoZnost ,,nevim* zvolilo 12 respondentli. SpiSe se s timto problémem potykaji v zatizenich

20 respondentti a urc€ité se s nim potykaji v zafizenich 12 dotazanych.

Nedostatel.(’p’r acovn.lk.u . . . Cetnost Relativni cetnost
zabezpecujicich aktivizaci uzivatelu
1 = ur¢ité nepotyka 37 33,0 %
2 = spiSe nepotyka 31 27,7 %
3 =nevim 12 10,7 %
4 = spiSe potyka 20 17,9 %
5 = uréitd potyka 12 10,7 %
¥ 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 39 Nedostatek pracovnikii zabezpecujicich aktivizaci uzivatelii Zdroj: zpracovano autorkou
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Poslednim sledovanym problémem byly nedostateéné prostorové nebo materialni
podminky. 40 respondentii uvedlo, Ze se jejich zafizeni s timto problémem spiSe nepotyka
a 29 dotazanych odpovédelo, Ze se jejich zafizeni s timto problémem urcité nepotyka. Moznost
,»nevim® zvolilo 6 respondentli. Spise se s timto problémem potykaji v zafizenich 28 respon-

dentl a urcité se s nim potykaji v zatizenich 9 dotazanych.

Nedos.t flte’cne pr(),storove nebo Cetnost Relativni ¢etnost
materialni podminky
1 = urcité nepotyka 29 25,9 %
2 = spiSe nepotyka 40 35,7 %
3 =nevim 6 54%
4 = spise potyka 28 25,0 %
5 = urcité potyka 9 8,0 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 40 Nedostatecné prostorové nebo materialni podminky Zdroj: zpracovano autorkou

V nasledujicim grafu jsou zobrazeny vsechny odpovédi respondentli v ramci $kal,
které zjistovaly, do jaké miry se domovy pro seniory potykaji se sedmi sledovanymi bariérami
aktivizace uzivateld. Z tohoto grafu vyplyva, ze nejproblematictéjsi oblasti aktivizace uzivatelil
v domovech pro seniory tvofi:

— zdravotni stav uzivateld, ktery jako problém svého zatizeni zvolilo 53 respondentd,
— nedostatecné prostorové a materialni podminky, které jako problematické oznacilo

37 respondent,

— nedostatek pracovnikii zabezpecujicich aktivizaci uzivateld, se kterym se ve svém zafi-
zeni potyka 32 respondentd,
— nezajem uzivatell o nabizené aktivity, ktery jako problematickou oblast aktivizace uzi-
vatell svého zatizeni shledava 23 respondentt,
— nedostatek finan¢nich zdroji, se kterym se ve svém zatfizeni potyka 18 respondent.
Naopak jako nejméné problémové oblasti respondenti volili nedostatecnou motivaci
pracovnikil ze strany vedeni organizace (zvolena pouze 5 respondenty) a nedostate¢né doved-

nosti a schopnosti pracovnikll (uvedli celkem pouze 4 respondenti).
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Graf ¢ 21 Bariéry aktivizace uzivatelit v domovech pro seniory Zdroj: zpracovano autorkou

4.6.13 Postoje pracovniku pro aktivizaci k ur¢itym aspektim tykajicim se aktivizace
Tvrzeni, k nimz méli respondenti vyjadfit sviij postoj, tedy uvést, do jaké miry s nimi
souhlasi nebo nesouhlasi, byla soucasti dotaznikové polozky ¢. 34.
Prvnim tvrzenim, k némuz méli dotazovani vyjadfit miru svého souhlasu, popf.
nesouhlasu bylo: ,,Aktivizace senioru je velice dilezita, jelikoZ prispiva k udrZeni jejich
fyzického a psychického zdravi a také kvality Zivota.“ K tomuto tvrzeni uvedlo 107 respon-

dentt, ze s nim souhlasi, zbylych 5 respondentii uvedlo, Ze s timto tvrzenim spiSe souhlasi.

a) Aktivizace seniori je velice dileZita,
jelikoZ prispiva k udrZeni jejich fyzického Cetnost Relativni ¢etnost
a psychického zdravi a také kvality Zivota.
Souhlasim 107 95,5 %
Spise souhlasim 5 45 %
Nevim 0 0,0%
Spise nesouhlasim 0 0,0 %
Nesouhlasim 0 0,0 %
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 41 Tvrzeni a) Zdroj: zpracovano autorkou
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V potadi druhé tvrzeni znélo: ,,Pracovnik vedouci aktivity se seniory by mél
vystupovat jako jejich partner a poskytovat jim podporu.“ S timto tvrzenim potvrdilo
souhlas 104 respondentu. 7 respondentti uvedlo, Ze s nim spiSe souhlasi a 1 respondent oznacil

odpoveéd’ ,,nevim*.

b) Pracovnik vedouci aktivity se seniory by
mél vystupovat jako jejich partner a posky- Cetnost Relativni ¢etnost
tovat jim podporu.
Souhlasim 104 92,86 %
SpiSe souhlasim 7 6,25 %
Nevim 1 0,89 %
Spise nesouhlasim 0 0,0 %
Nesouhlasim 0 0,0%

¥ 112 > 100,0 %

Tabulka ¢. 42 Tvrzeni b) Zdroj: zpracovano autorkou

Ttetim tvrzenim, ke kterému se méli respondenti vyjadfit, bylo: ,,Je dilezité, aby zvole-
né aktivity byly priméfené véku a zdravotnimu stavu uZivateli a zachovavaly jejich diis-
tojnost.“ U tohoto tvrzeni 108 respondenti uvedlo, ze s danym tvrzenim souhlasi, 3 respon-

denti s nim spiSe souhlasili a 1 respondent zvolil odpovéd’ ,,nevim*.

c) Je diilezité, aby zvolené aktivity byly primé-
rené véku a zdravotnimu stavu uZzivateli a za- Cetnost Relativni ¢etnost
chovavaly jejich distojnost.
Souhlasim 108 96,4 %
SpiSe souhlasim 3 2,7 %
Nevim 1 0,9%
Spise nesouhlasim 0 0,0%
Nesouhlasim 0 0,0%
¥ 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 43 Tvrzeni c) Zdroj: zpracovano autorkou

Znéni v potadi Ctvrtého tvrzeni bylo nasledujici: ,,PFi volbé aktiviza¢ni €innosti,

vvvvvv

ki U tohoto tvrzeni 100 respondentd zvolilo odpoveéd’ ,,souhlasim®, 11 respondentti oznacilo

odpovéd ,,spiSe souhlasim* a jeden dotdzany s timto tvrzenim spiSe nesouhlasil.
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d) Pfi volbé aktivizac¢ni ¢innosti, ktera bude

Tabulka ¢. 44 Tvrzeni d)

realizovana, je dulezitéjsi vychazet z poti‘eb Cetnost Relativni ¢etnost
a prani uzivateli nez pracovnikii.
Souhlasim 100 89,3 %
SpiSe souhlasim 11 9,8%
Nevim 0 0,0%
Spise nesouhlasim 1 0,9 %
Nesouhlasim 0 0,0%

¥ 112 ¥ 100,0 %

Zdroj: zpracovano autorkou

V poradi paté tvrzeni, k némuz respondenti méli uvést, do jaké miry s nim souhlasi,

popft. nesouhlasi, znélo: ,,Provadéné aktiviza¢ni C¢innosti s uZivateli je dilezité dopredu

peclivé naplanovat a promyslet.“ S timto tvrzenim souhlasilo 83 respondenti, spiSe s nim

souhlasilo 28 respondenti a jeden respondent oznacil odpovéd’ ,,spiSe nesouhlasim®.

e) Provadéné aktivizacni ¢innosti s uzivateli je

Tabulka ¢. 45 Tvrzeni e)

diilezité dopiedu peclivé naplanovat a pro- Cetnost Relativni ¢etnost
myslet.
Souhlasim 83 74,1 %
Spise souhlasim 28 25,0 %
Nevim 0 0,0%
Spise nesouhlasim 1 0,9 %
Nesouhlasim 0 0,0%

> 112 ¥ 100,0 %

Zdroj: zpracovano autorkou

Sesté tvrzeni znélo: ,,Je nezbytné, aby ticast uZivateli na aktivité byla dobrovolna.«

S timto tvrzenim uvedlo souhlas 99 respondentti a spiSe s nim souhlasilo 11 respondentt. Odpo-

ved’ ,,nevim* stejné€ jako odpovéd’ ,,spiSe nesouhlasim* oznacilo po jednom respondentovi.

f) Je nezbytné, aby ucast uzivateli na aktivité

Tabulka ¢. 46 Tvrzeni f)
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byla dobrovolns. Cetnost Relativni ¢etnost
Souhlasim 99 88,4 %
Spise souhlasim 11 9,8%
Nevim 1 0,9%
SpiSe nesouhlasim 1 0,9 %
Nesouhlasim 0 0,0%

> 112 > 100,0 %

Zdroj: zpracovano autorkou




V potadi se sedmym tvrzenim, které znélo: ,,Nezajem uZivatelii o aktivity je mozZné

prekonat vhodné zvolenou motivaci.”, uvedlo souhlas 53 dotazanych. 49 respondentd s nim

spise souhlasilo a 6 respondent spiSe nesouhlasilo. Odpovéd’ ,,nesouhlasim* zvolili 3 respon-

denti a odpovéd’ ,,nevim* jeden respondent.

g) Nezajem uZivateli o aktivity je moZné pie- v L.
konat vhodné zvolenou motivaci. S LG IR,
Souhlasim 53 47,32 %
SpiSe souhlasim 49 43,75 %
Nevim 1 0,89 %
Spise nesouhlasim 6 5,36 %
Nesouhlasim 3 2,68 %

¥ 112 ¥ 100,00 %

Tabulka ¢. 47 Tvrzeni g)

Zdroj: zpracovano autorkou

Znéni osmého tvrzeni bylo: ,,Pro zachovani atraktivity aktivit je nutné, aby byl

jejich obsah pravidelné obménovan.* Souhlasilo s nim 48 respondentti a spise souhlasilo

43 respondentil. 13 respondentt uvedlo, Ze s timto tvrzenim spiSe nesouhlasi. 7 respondenti

oznacilo odpovéd’ ,,nevim* a jeden respondent odpovéd’ ,,nesouhlasim®.

h) Pro zachovani atraktivity aktivit je nutné,

Tabulka ¢. 48 Tvrzeni h)

aby byl jejich obsah pravidelné obménovan. Cetnost Relativni Setnost
Souhlasim 48 42.86 %
SpiSe souhlasim 43 38,39 %
Nevim 7 6,25 %
Spise nesouhlasim 13 11,61 %
Nesouhlasim 1 0,89 %

> 112 > 100,00 %

Zdroj: zpracovano autorkou

Devaté tvrzeni, k némuz se méli respondenti vyjadiit, mélo znéni: ,,S uZivateli domova

pro seniory, pro které nejsou vhodné skupinové aktivity, je nezbytné provadét aktiviza¢ni

¢innosti individualné na jejich pokojich.“ S timto tvrzenim uvedlo souhlas 83 respondenti

a spise s nim souhlasilo 22 respondentti. 5 dotazanych oznacilo odpovéd’ ,,nevim*. Odpovédi

,,Spise nesouhlasim* a ,,nesouhlasim* oznacilo shodné po jednom respondentovi.
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1) S uzivateli domova pro seniory, pro které

nejsou vhodné skupinové aktivity, je nezbytné v L.
provadét aktivizaéni ¢innosti individualné na S G R (ST
jejich pokojich.

Souhlasim 83 74,1 %

Spise souhlasim 22 19,6 %
Nevim 5 45 %

Spise nesouhlasim 1 0,9 %

Nesouhlasim 1 0,9%

> 112 > 100,0 %

Tabulka ¢. 49 Tvrzeni i) Zdroj: zpracovano autorkou

Znéni v poradi desdtého tvrzeni bylo: ,,Pro tspéSnost a kvalitu aktiviza¢nich
programi je dulezité, aby je vytvareli a realizovali motivovani pracovnici.“ Souhlasilo
s nim 99 dotdzanych. 11 dotazanych uvedlo, ze s nim spiSe souhlasi. 2 dotdzani s timto tvrzenim

spiSe nesouhlasili.

j) Pro uspéSnost a kvalitu aktiviza¢nich pro-
gramii je dilezité, aby je vytvareli a realizo- Cetnost Relativni ¢etnost
vali motivovani pracovnici.
Souhlasim 99 88,4 %
Spise souhlasim 11 9,8%
Nevim 0 0,0%
Spise nesouhlasim 2 1,8 %
Nesouhlasim 0 0,0%
> 112 > 100,0 %
Tabulka ¢. 50 Tvrzeni j) Zdroj: zpracovano autorkou

Ptedposledni tvrzeni mélo znéni: ,,Motivaci pracovniku zajiSt'ujicich aktiviza¢ni
¢innosti miZe negativné ovliviiovat nevhodny pristup ze strany vedeni a nedostatecné
ocenéni jejich prace.“ 82 respondentl uvedlo, Ze s timto tvrzenim souhlasi a 21 respondentt
snim spiSe souhlasilo. Odpoved’ ,,nevim* uvedlo 5 respondentd. SpiSe s timto tvrzenim

nesouhlasili 2 respondenti a rovnéz 2 respondenti s nim nesouhlasili.

97



k) Motivaci pracovniki zajist'ujicich aktivi-
zacni ¢innosti miZe negativné ovliviiovat nev- v L.
hodny pristup ze strany vedeni a nedostatecné Cetnost Relativni Cetnost
ocenéni jejich prace.
Souhlasim 82 73,21 %
Spise souhlasim 21 18,75 %
Nevim 5 4,46 %
Spise nesouhlasim 2 1,79 %
Nesouhlasim 2 1,79 %

¥ 112 > 100,00 %

Tabulka ¢. 51 Tvrzeni k) Zdroj: zpracovano autorkou

Posledni, dvanacté tvrzeni zn€lo: ,,Nabidku a kvalitu aktiviza¢nich ¢innosti mizZe
pozitivné ovlivnit ucast pracovnika zabezpeclujiciho aktivizaci na dal§im vzdélavani.«
Souhlasilo s nim 89 respondenti a spise souhlasilo 19 respondentii. 2 respondenti se vyjadfili,

ze nevi. Odpovédi ,,spise nesouhlasim* a ,,nesouhlasim® byly shodné oznaceny jednim respon-

dentem.
I) Nabidku a kvalitu aktiviza¢nich ¢innosti
miiZe pozitivné ovlivnit ucast pracovnika za- Cetnost Relativni ¢etnost
bezpecujiciho aktivizaci na dalSim vzdélavani.
Souhlasim 89 79,46 %
SpiSe souhlasim 19 16,96 %
Nevim 2 1,79 %
Spise nesouhlasim 1 0,89 %
Nesouhlasim 1 0,89 %
> 112 > 100,00 %
Tabulka ¢. 52 Tvrzeni ) Zdroj: zpracovano autorkou

V nésledujicim grafu jsou zaneseny vSechny odpovédi respondentli na dand tvrzeni.
Z grafu vyplyva, Ze s vétSinou tvrzeni respondenti souhlasili (oznacili odpovéd’ ,,souhlasim®
nebo ,,spiSe souhlasim®). Pouze u dvou tvrzeni se vyskytovala vy$§i mira nesouhlasu
nez U ostatnich. A to u tvrzeni, Ze pro zachovani atraktivity aktivit je nutné, aby jejich obsah
byl pravidelné¢ obménovan, u kterého oznacilo 13 respondentti odpovéd’ ,,spiSe nesouhlasim*
a jeden respondent odpovéd’ ,,nesouhlasim®. A také u tvrzeni, Ze nezdjem uZzivatelll o aktivity
je mozné piekonat vhodné zvolenou motivaci, s nimz nesouhlasili 3 respondenti a 6 respon-

denti s ni spiSe nesouhlasilo.
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4.7 Ovérovani stanovenych hypotéz
Na pocatku vyzkumu byly stanoveny tfi hypotézy, které byly po jeho ukonceni testovany
prostiednictvim testu nezavislosti chi-kvadrat. Nize pouze shrnu vysledky jejich testovani,

cely postup vypoctu je uveden v piiloze této prace.

Hypotéza €. 1: Vyuzivani pomoci dobrovolniki ma vliv na frekvenci provadéni indi-
vidualnich aktiviza¢nich ¢innosti.

1HA: V domovech pro seniory, které vyuzivaji pomoci dobrovolnikd, je frekvence provadéni
individudlnich aktivizacnich ¢innosti vysS§i nez v domovech pro seniory, které pomoci
dobrovolnikil nevyuzivaji.

1Ho: Mezi vyuzivanim pomoci dobrovolnikii a frekvenci provadéni individualnich aktivizac-

nich ¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

U prvni stanovené hypotézy byla vypocitana hodnota testového kritéria chi-kvadrat
x?% =2,31059. Kdyz tuto hodnotu porovname s kritickou hodnotou, ktera pii zvolené hlading
vyznamnosti 0,05 a dvou stupnich volnosti ¢ini x? 0.0s(2) = 5,991 (viz Chraska, 2007, s. 248),

zjistime, Ze vypocitana hodnota je niz$i nez hodnota kriticka, proto zamitame alternativni

hypotézu a prijimame hypotézu nulovou.

Hypotéza ¢. 2: Pravidelné hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti ze strany uZzivatelii ma vliv
na zajem uzivateli o tyto ¢innosti.

2HA: V domovech pro seniory, ve kterych jsou aktiviza¢ni ¢innosti pravidelné hodnoceny
uzivateli, je mén¢ Cetny vyskyt nezajmu uzivatelll o tyto aktivity nez v téch, ve kterych nejsou
aktivizacni ¢innosti pravidelné uzivateli hodnoceny.

2Ho: Mezi pravidelnym hodnocenim aktiviza¢nich ¢innosti uzivateli a zdjmem uzivateld o tyto

¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

U hypotézy &. 2 vypoéitand hodnota testového kritéria chi-kvadrat odpovida y? = 22,8082.
Pti porovnavani této hodnoty s hodnotou kritickou, ktera pfi zvolené hladin¢ vyznamnosti 0,05
a jednom stupni volnosti ¢ini y?2 0,05(1) = 3,841 (viz Chraska, 2007, s. 248), zjistime, Ze Vy-
pocitana hodnota testového kritéria je vySs$i nez hodnota kritickd, z toho divodu zamitame

nulovou hypotézu a prijimame hypotézu alternativni.
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Hypotéza €. 3: Pritomnost pracovnika v domové pro seniory, jehoz hlavni naplni prace je
aktivizace uzivateli, ma vliv na pocet nabizenych druhu aktiviza¢nich ¢innosti.

3Ha: Pocet nabizenych druhii aktivizacnich ¢innosti je vétsi v domovech pro seniory, ve kterych
je zameéstnan pracovnik, jehoz hlavni ndplni prace je aktivizace uzivatelli nez v téch, ve kterych
tento pracovnik zaméstnan neni.

3Ho: Mezi pritomnosti pracovnika v domové pro seniory, jehoz hlavni naplni prace je aktivizace

uzivatelll a poctem nabizenych druht aktiviza¢nich ¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

Pti testovani hypotézy ¢. 3 byla hodnota testového kritéria chi-kvadrat vypocitana
x?% = 14,7374. Kriticka hodnota pfi zvolené hladiné vyznamnosti 0,05 a jednom stupni volnosti
éini )(2005(1) = 3,841 (viz Chraska, 2007, s. 248), vypocitana hodnota testového kritéria je

tedy vyss$i. Tudiz zamitame nulovou hypotézu a pFijimame hypotézu alternativni.

4.8 Zavéry vyzkumného Setreni

Zavéry vyzkumu uvedu prostiednictvim zodpovézeni vyzkumnych otazek. Prvni vyz-
kumna otazka méla znéni: ,,Jaké aktivizacni cinnosti jsou nabizené v domovech pro seniory?
Na zéklad€ zkoumani bylo zjisténo, ze v téchto zafizenich jsou nabizené rozmanité druhy
aktivizacnich cinnosti. Nejcetnéji se vyskytujicimi druhy aktivizacnich ¢innosti u naseho
vzorku domovil pro seniory byly pohybové aktivity a cviceni, cviceni paméti a kognitivnich
funkci, muzikoterapie a hudebni programy, vétsi akce, kterych se ucastni velké mnozstvi
obyvatel domova pro seniory jako jsou oslavy, karnevaly, zahradni slavnosti apod., ¢teni
a biblioterapie, prochazky a kulturni akce probihajici v zafizeni. Mimo tyto obvyklé ¢innosti
byly zastoupeny i ty méné obvyklé u vékové kategorie uzivatelit domovi pro seniory, jako je
napf. prace na pocitaci, kterou v rdmci aktivizace realizuje 31 domovi pro seniory. Rozsifena
byla rovnéz zooterapie, ktera je uskute¢novana v 72 oslovenych domovech pro seniory.

Druha vyzkumna otazka znéla: ,,Jaké organizacni formy jsou pri realizaci aktivizacnich
cinnosti v téchto zarizenich vyuzivany? “ Na zaklad¢ vyzkumu bylo zjisténo, Ze témer ve vSech
domovech pro seniory az na dvé vyjimky, jsou realizovany jak individualni, tak skupinové
aktivizaéni ¢innosti.

Znéni tieti vyzkumné otazky bylo: ,,Jaké aktivizacni cinnosti jsou z hlediska jejich Fizeni
v téchto zarizenich provadeny? “ V rdmci této vyzkumné otazky bylo zjisténo, Zze ve vSech
domovech pro seniory, které se zucastnily vyzkumu, jsou uskuteéinovany aktivity fizené nékte-

rym z pracovniki, coZz bylo pifedpokladané. Zajimavou informaci naopak je, ze ve 24 domo-
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vech pro seniory jsou realizovany aktivity, které jsou fizené nékterym z uzivatell. To lze podle
mého nazoru vnimat jako pozitivni, jelikoz je pfinosné a pro ostatni uzivatele obohacujici,
pokud mé néktery z uzivatela zdjem, o ktery se chce podélit s ostatnimi.

Ctvrta vyzkumna otazka znéla: , Jak casto probihaji v téchto zarizenich aktivizacni
cinnosti? “ V ramci této vyzkumné otdzky bylo zjistovano, jak Casto probihaji individudlni
a skupinové aktivizacni Cinnosti. Vice nez polovina respondentt (pfesné 58) uvedla, ze jsou
V jejich zafizeni uskuteCiiovany skupinové aktivity pétkrat az Sestkrat tydné. Co se tyka
individualnich aktivit, nejCetnéji zastoupenymi odpoveéd’'mi bylo, ze probihaji pétkrat az Sestkrat
tydné (ve 32 domovech pro seniory), tiikrat az Ctyfikrat tydné (ve 31 domovech pro seniory)
a jedenkrat az dvakrat tydné (ve 29 domovech pro seniory).

Patd stanovend vyzkumna otdzka byla: ,,Jsou v téchto zarizenich zjistovany potreby
uzivatelii v oblasti aktivizace a individudlni ditvody pro neucast uzivateli na aktivitach? “ Bylo
zjisténo, ze ve vSech domovech pro seniory s vyjimkou jednoho tohoto zafizeni, jsou potieby
uzivatell v oblasti aktivizace zjistovany. Nejhojnéji vyuzivanou metodou k tomuto ucelu je
rozhovor. Stejné jako potieby uzivateld tak i jejich individualni dGvody pro neucast na Spo-
le¢nych aktivitach jsou ve vétSsiné domovi pro seniory (piesné ve 105) zjistovany. Tyto vysled-
ky potvrzuji, Ze je v ramci sluZzeb socialni péce v domovech pro seniory usilovano o jejich indi-
vidualizované poskytovani.

Sesta vyzkumné otdzka méla znéni: ,Jsou uZivatelé v téchto zarizenich motivovani
K ucasti na aktivitach, a jakym zpiisobem jejich motivace probiha? ““ Vsichni respondenti uvedli,
ze motivuji uzivatele k ucasti na aktivizacnich ¢innostech. NejCastéji oznacenym zpusobem,
ktery k motivaci vyuzivaji byl osobni kontakt, rozhovor, osobni pozvani na aktivitu. Jelikoz
pro seniory muze byt osobni kontakt s druhymi lidmi vzacny, l1ze predpokladat, ze je tento
zpusob u této cilové skupiny i nejvice ucinny.

Formulace sedmé vyzkumné otazky znéla: ,,Jsou v téchto zarizenich aktivizacni cinnosti
dopredu planovany? “ Pouze v 11 domovech pro seniory nejsou aktivizacni ¢innosti doptedu
planovany prostfednictvim plant aktivizace, ve zbylych 101 domovech pro seniory jsou
dopfedu timto zplsobem planovany. V ramci této vyzkumné otdzky jsem dale zjistovala,
zda jsou plany aktivizace dostupné uzivatelim, a to z divodu, ze dilezitym aspektem ucasti
uzivatell na aktivitach je, ze jsou o nich dostate¢né doptedu informovani. Pouze 7 respondentt,
v jejichz domov¢ jsou aktivizacni ¢innosti planovany prostiednictvim plant aktivizace, uvedlo,
Ze tyto plany nejsou dostupné uzivatelim jejich sluzby.

Osmé vyzkumnd otazka méla nasledujici znéni: ,,Jsou aktivizacni cinnosti v téchto

zarizenich pravidelné hodnoceny uzivateli?“ Rovnéz 1 v oblasti hodnoceni aktivizacnich
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¢innosti uzivateli vétSina respondentii (presné 97) uvedla, Ze v jejich domove pro seniory jsou
aktivizacni ¢innosti pravidelné hodnoceny ze strany uzivateld, aby bylo zjisténo, zda jsou stale
v souladu s jejich o¢ekavanimi. I toto zjisténi mizeme chapat jako projev usili o poskytovani
individualizovanych sluzeb v ramci socialni péée o seniory.

Devata vyzkumna otazka se zamérovala na otevienost domovl pro seniory vici svému
okoli a znéla: ,, Spolupracuji tato zarizeni v ramci aktivizace s blizkymi osobami uZivatelii,
verejnosti, zarizenimi podobného typu nebo s materskymi ci zakladnimi Skolami ve svém
okoli?“ Musim konstatovat, ze v této oblasti jsem dospéla k povzbudivym vysledkim,
jelikoz pouze 6 domovi pro seniory z vyzkumného vzorku neuskutecnuje aktivity, kterych se
mohou ucastnit blizké osoby nebo vetejnost, pouze ve 4 domovech pro seniory nejsou realizo-
vany aktivity, kterych se ucastni Zaci matei'skych nebo zakladnich skol a 24 domovti pro seniory
nespolupracuje v ramci aktivizace se zafizenim/i podobného typu. Da se tedy fici, zZe vétSina
domovt pro seniory, které se zapojily do naseho vyzkumu, rozviji spolupraci s uvedenymi sub-
jekty. Predevsim rozsifenost mezigeneraénich aktivit 1ze jednozna¢né vnimat velice pozitivné,
jelikoZ jsou obohacujici a ptinosné pro ob¢€ zicastnéné generace.

Desata vyzkumna otazka byla: ,,Jak jsou aktivizacni cinnosti v téchto zarizenich
personalné zajisteny? “ V oblasti personéalniho zajisténi nds zajimalo, zda domovy pro seniory
disponuji pracovnikem, jehoZ hlavni naplni prace je aktivizace uzivateld, popf. kolik takovych
pracovnikli zaméstnavaji. Zjistovana byla rovnéZ jejich odbornd zpusobilost a v neposledni
fadé¢ 1 to, zda domovy pro seniory vyuZivaji v ramci aktivizace uZivatelli pomoci dobrovolnikd.
Na zékladé¢ vyzkumu bylo zjisténo, ze 96 domovii pro seniory zaméstnava pracovnika,
jehoz hlavni naplni prace je aktivizace uzivatelii a 16 domovi pro seniory timto pracovnikem
nedisponuje. Jeho roli v zatizenich, kde pracovnika pro aktivizaci nezaméstnavaji, piebiraji
pfedevsim socidlni pracovnici a pracovnici v socidlnich sluzbach. Co se tyka poctu zaméstna-
nych pracovnikl pro aktivizaci, nejvice zastoupenou odpovedi bylo, Ze v domové pro seniory
je zaméstnan jeden takovy pracovnik, tuto odpovéd’ zvolilo 27 respondentti, druhou nejcetnéjsi
odpovédi pak byli 2 takovi pracovnici, kterou oznacilo 21 respondentt. V oblasti odborné zpii-
sobilosti pracovnikil pro aktivizaci bylo v pfevaze stfedni vzdélani s maturitni zkouSkou a ab-
solvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky v socialnich sluzbach, tuto od-
povéd uvedlo 58 respondentt. Co se tyka vyuzivani pomoci dobrovolnikt pii aktivizaci,
91 respondentti uvedlo, Ze jejich pomoci zafizeni vyuziva, pfi¢emz nejcastéji v domovech
pro seniory piisobi 3—5 dobrovolniki, ktefi navstévuji domov minimalné jednou do meésice.
Na zakladé tohoto zjisténi I1ze tedy konstatovat, ze dobrovolnictvi v domovech pro seniory je

relativné rozsifené, coz lze samoziejmé rovnéz vnimat velmi pozitivné.

103



Jedenéactd vyzkumna otazka znéla: ,,Jakymi prostorovymi podminkami pro realizaci
aktivizacnich cinnosti disponuji tato zarizeni? “ Je ztejmé ze 1 prostory nebo mistnosti, kterymi
domovy pro seniory disponuji, mohou do zna¢né miry ovliviiovat pocet druhli nabizenych
aktiviza¢nich Cinnosti. Zaroven mize byt ale problém nedostatku prostoru pro aktivizacni
¢innosti obtizné fesitelny. Nicméné ve vétsiné domovu pro seniory je ziizena alespon spole-
¢enska mistnost, popf. mistnost pro volno¢asové aktivity, jejiz existenci uvedlo 106 responden-
ti. 99 zafizeni disponuje venkovni zahradou, 60 zafizeni kuchyiikou a 50 zafizeni n¢jakou
dilnou (napt. vytvarnou, keramickou, pro rucni prace apod.). Skutecnost, ze jsou v zafizenich
respektovany i duchovni potieby seniorti, doklada rozsitenost existence duchovni mistnosti
nebo kaple, které jsou soucasti 49 domovi pro seniory.

Dvandcta vyzkumna otazka byla zamétena na problémy, se kterymi se v ramci aktivizace
jednotliva zatizeni potykaji a znéla: , . Jaké bariéry predstavuji limity pro aktivizaci uZivatelii
V téchto zarizenich? “ Z vyzkumu vyplynulo, Ze mezi nejproblematictéjsi oblasti aktivizace
uzivatel v domovech pro seniory, patii zdravotni stav uzivatelii, ktery jako problém svého
zafizeni zvolilo 53 respondenttli, nedostatecné prostorové a materialni podminky, které jako
problematické oznacilo 37 respondentl, nedostatek pracovnikli zabezpecujicich aktivizaci
uzivateld, se kterym se ve svém zatizeni potyka 32 respondentil, nezdjem uzivatelli o nabizené
aktivity, ktery jako problematickou oblast aktivizace uZivateli svého zatizeni shledava 23 res-
pondenttli a nedostatek finan¢nich zdroj, se kterym se ve svém zatizeni potyka 18 respondentt.
Jako nejméné problémova se naopak ukézala oblast motivace pracovnikil ze strany vedeni
organizace a také oblast dovednosti a schopnosti pracovnikli. Bohuzel u vétSiny zminénych
problémovych oblasti se jejich zlepSeni jevi jako velmi slozité, v ptipadé nékterych jako témeét
nedosazitelné (to se tyka napt. zdravotniho stavu uZivateld).

Zavérena vyzkumna otazka méla znéni: ,,Jaké maji pracovnici vénujici se aktivizaci
uzivatelii v téchto zarizenich postoje k urcitym aspektum tykajicim se aktivizace? “ Na zaklade
vyhodnoceni zjisténych postoji pracovnikii k urcitym tvrzenim, které se tykaly aktivizace,
Ize konstatovat, ze vSichni respondenti si uvédomuji vyznam aktivizace v seniorském véku,
dulezitost partnerského ptistupu a podpory pfii aktivizac¢nich ¢innostech se seniory, dilezitost
pfimétenosti aktivit véku a zachovavani duastojnosti pfi aktivizaci seniordi, nezbytnost
vychézeni pii volbé aktivizacnich Cinnosti pfedevSim z potieb uzivatelil, nutnost planovani
a promysleni aktivit pro seniory, nezbytnost dobrovolné ucasti seniori na aktivizacnich
¢innostech a dilezitost provadéni individudlnich aktiviza¢nich ¢innosti s uzivateli, pro které
nejsou vhodné skupinové ¢innosti. Z vyzkumu rovnéz vyplynulo, Ze t¢éméf vSichni respondenti

vnimaji dalsi vzdélavani jako faktor, ktery miize pozitivné ovlivnit kvalitu a nabidku aktivi-
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zacnich ¢innosti. Jedina dvé tvrzeni, u nichz se vyskytoval vétsi podil nesouhlasnych odpoveédi
nez u ostatnich, byla tvrzeni ,,nezajem uzivatell o aktivity je mozné piekonat vhodné¢ zvolenou
motivaci (s timto tvrzenim nesouhlasilo nebo spi$e nesouhlasilo 9 respondentt) a ,,pro zacho-
vani atraktivity aktivit je nutné, aby byl jejich obsah pravideln¢ obménovan® (s nim
nesouhlasilo nebo spise nesouhlasilo14 respondenti). V piipadé prvniho uvedeného tvrzeni 1ze
moznou pii¢inu nesouhlasu s timto tvrzenim vysvétlit skutecnosti, ze n¢které uzivatele muze
byt opravdu velice obtizné motivovat k ucasti na aktivitach. Aby byli pracovnici v tomto ohledu
uspéesni, byla by nezbytna hluboké znalost vSech uzivateld, jejich zajmi a zivotniho ptib&hu.
A1 za predpokladu, ze by pracovnik disponoval témito znalostmi o osobach uzivateld,
by i pfesto v piipadé nékterych bylo obtizné nalézt cestu, jak je k aktivité motivovat, pokud jsou
napf. samotafsti, uzavieni, apaticti apod. V ptipadé druhého uvedeného tvrzeni mizeme ptficinu
nesouhlasu s nim ze strany nékterych respondentii shledavat v tom, Ze mnozi seniofi maji radi
stereotyp, a tedy i stereotypni ¢innosti, nové véci u nich mohou vyvolavat obavy a strach.
Proto mohou nékteti pracovnici vnimat jako lepsi aktivity ptili§ neobménovat, protoze by hro-

zilo, Ze o n¢ uzivatelé ztrati zajem.
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DISKUZE

Nez ptejdeme k samotné diskuzi, je nutné uvést, ze mnou provedeny vyzkum v ramci
diplomové prace byl znacné obsahly a neexistuje mnoho praci, které by oblast aktivizace
senioril zkoumaly pomoci dotaznikového Setieni a s tak rozsahlym vyzkumnym vzorkem jako
tomu bylo pravé u mého vyzkumu. Autofi jinych kvalifikaénich praci z této oblasti (napt. Cega-
nova, 2010; Geratova, 2017; Hruskova, 2015) vétsinou zkoumaji aktivizac¢ni ¢innosti pouze
V jednom nebo nékolika domovech pro seniory, pficemz je vyuzivano vétSinou kvalitativnich
vyzkumnych metod nebo kombinace kvalitativniho a kvantitativniho vyzkumu.

Velice blizka v oblasti zaméfeni vyzkumu a zpasobu jeho provedeni je této diplomové
praci disertaéni prace Katefiny Zivotské (2011), ktera provedla dvouetapovy vyzkum
prostiednictvim dotaznikového Setieni. Jeho prvni etapa probéhla v roce 2009 a druhd etapa
vroce 2011. Do prvni etapy se zapojilo celkem 48 domovi pro seniory a do druhé etapy
14 domovi pro seniory. Tato autorka v ramci svého vyzkumu mimo jiné zkoumala nabidku
aktivizacnich ¢innosti v domovech pro seniory, personalni zabezpeceni aktiviza¢nich ¢innosti
Vv téchto zafizenich, prostorové podminky pro realizaci aktivizacnich Cinnosti a také limity
aktiviza¢nich programt v domovech pro seniory, proto vysledky vyzkumu zminéné autorky lze
Vv téchto oblastech porovnat s vysledky mého vyzkumu. Jelikoz v druhé etapé vyzkumu byl
pocet zkoumanych domovii pro seniory relativné maly, vysledky mého vyzkumu budou
srovnavany pouze s vyzkumem provedenym Vv roce 20009.

V oblasti nabizenych aktiviza¢nich ¢innosti jsem v ramci mnou provedeného vyzkumu
zjistila, ze nejcastéji nabizenymi aktivitami jsou pohybové aktivity a cviceni; cviceni pamé&ti
a kognitivnich funkci; muzikoterapie a hudebni programy; vétsi akee, kterych se ucastni velké
mnozstvi obyvatel domova pro seniory jako jsou oslavy, karnevaly, zahradni slavnosti apod.;
¢teni a biblioterapie; prochazky a kulturni akce probihajici v zatizeni, do kterych spadaji riizné
besedy, prednasky, koncerty apod. U Zivotské se V ramci prvni etapy vyzkumu v roce 2009
nejcetnéji vyskytovaly tyto aktivity: pfednasSky a besedy, trénink paméti, spoleCenské hry
a soutéze, kulturni a spolecenské akce, tvofivé ¢innosti, cvi¢eni, prochdzky, biblioterapie a teni
a duchovni aktivity (Zivotska, 2011, s. 159-161). Skladba nejéastéji se vyskytujicich druhi
nabizenych aktiviza¢nich ¢innosti byla tedy vramci obou vyzkumi podobna. V ramci
porovnavani vysledkl v oblasti nabizenych aktiviza¢ni jsem se jeSté¢ zaméfila na rozSifenost
prace na pocitaci a zooterapie v ramci obou vyzkumii. Co se tyka prace na pocitaci, tu jako

realizovanou aktivizani Cinnost v ramci mého vyzkumu uvedlo 31 domova pro seniory
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(27,7 % ze viech zkoumanych domovi pro seniory). V ramci vyzkumu Zivotské (2011) pak
8 domovil pro seniory ze 48 zkoumanych (tedy 16,7 %) (Zivotska, 2011, s. 160). Mtizeme tedy
konstatovat, Ze vyuzivani informacnich technologii v ramci aktivizace uzivateld v domovech
pro seniory od roku 2009 zaznamenalo narust. Narust Ize pak sledovat i v ptipad¢ zooterapie,
jejiz uzivani v ramei vyzkumu Zivotské v roce 2009 uvedlo 16 domovi pro seniory (33,3 %
z celkového poétu zkoumanych domovii pro seniory) (Zivotska, 2011, s. 160). U mého
vyzkumu realizaci zooterapie uvedlo 72 oslovenych domov pro seniory, coz v nasem piipadé
znamena 64,3 % z celkového poctu domovi pro seniory, které se zapojily do vyzkumu.

V oblasti personalniho zajisténi aktivizacnich ¢innosti v domove pro seniory bylo v ramci
mého vyzkumu zjisténo, ze v 85,7 % domovil pro seniory puisobi pracovnik, jehoz hlavni naplni
préace je aktivizace uZivatelil. Zivotska (2011, s. 178) uvadi, Ze v roce 2009 disponovalo 79,2 %
domov pro seniory aktivizaénim pracovnikem nebo ergoterapeutem. | v této oblasti tedy doslo
K mirnému nartstu. Zivotskd rovnéz uvadi, Ze vroce 2009 vyuzivalo 46,67 % ze viech
zkoumanych domovii pro seniory pomoci dobrovolnikil pfi aktivizaci uZivateld (Zivotska,
2011, s. 172). V ramci mého vyzkumu uvedlo vyuZzivani pomoci dobrovolnikt 81,25 %
oslovenych domovi pro seniory. Rovnéz tedy 1 v této oblasti 1ze konstatovat vyznamny nértst.

Déle oba vyzkumy zjist'ovaly prostorové podminky pro realizaci aktivizacnich ¢innosti.
V této oblasti oba vyzkumy dospély k podobnym vysledkiim. Jak v ramci mnou provedeného
vyzkumu, tak i v rAmci vyzkumu Zivotské byla nejéastéji se vyskytujici mistnosti pro realizaci
aktiviza¢nich &innosti v domovech pro seniory spoleéenska mistnost (Zivotska, 2011, s. 165).

Posledni spolecnou zkoumanou oblasti v rdmci obou vyzkumt byly limity aktivizac¢nich
programt a pfi¢iny nezdjmu o aktivizacni Cinnosti. I v této oblasti pfinesly oba vyzkumy
podobné vysledky. Jako nejvice pal¢ivy problém v oblasti aktivizace byl u obou vyzkumil

uvadén zdravotni stav uzivatell (Zivotska, 2011, s. 183).
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DOPORUCENI PRO PRAXI

Na zékladé¢ studia literatury vztahujici se k tématu diplomoveé prace a rovnéz provedené¢ho

vyzkumného Setfeni, je mozné konstatovat, Ze na aktivizaci uzivatelti v.domovech pro seniory

muZe mit pozitivni vliv:

zaméstnavani pracovnika, jehoz hlavni néplni prace je aktivizace uzivateld,

zajisténi dostatecného poctu pracovnikil pro aktivizaci uzivatela,

ucast pracovniki zabezpecujicich aktivizaci uzivatel na dalSim vzdélavani,

motivovani pracovnikli pro aktivizaci ze strany vedeni organizace a dostate¢né ocenéni
jejich prace,

zajisténi dostateénych finan¢nich zdrojl, materialnich a prostorovych podminek pro akti-
vizaci uzivatelq,

dostupnost mistnosti urenych pro aktiviza¢ni ¢innosti,

spoluprdce domovl pro seniory s jinymi subjekty ze svého okoli (s matetskymi,
zakladnimi skolami, vefejnosti apod.),

planovani aktivizacnich ¢innosti prostfednictvim plant aktivizace s diirazem na vyvazeny
pomeér aktivnich a pasivnich ¢innosti,

zjistovani potieb uzivatell v oblasti aktivizace a individualnich dtivodu, pro¢ se uzivatelé
aktivit neucastni a uprava aktivizacnich ¢innosti podle zjisténych potieb a divodd,
motivovani uzivatell k ucasti na nabizenych ¢innostech,

informovani uzivatelii ze strany personalu o chystanych aktiviza¢nich ¢innostech (osob-
nim pozvanim na aktivitu, pomoci letackti nebo vydavanych ¢asopist v zafizenich apod.),
pravidelné hodnoceni uskutectiovanych aktivit uzivateli z divodu zjisténi, zda jsou stale
v souladu s jejich pranimi a oc¢ekavanimi,

vyuzivani pomoci dobrovolnik pfi aktivizaci uzivateld,

vyuzivani kompenzacnich pomicek, které mohou umoznit €ast na aktivitdch napt. uzi-
vatelim s poruchami hybnosti, uzivateliim trpicim nedoslychavosti, uzivateliim s poru-
chami zraku apod.,

chapavy, trpélivy a partnersky ptistup pracovnikii vedoucich aktivizaéni ¢innosti S uzi-
vateli,

diraz na to, aby se uzivatelé pti aktivitach citili bezpecn¢ a dlstojne,

pecliva ptiprava provadénych aktiviza¢nich ¢innosti.
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ZAVER

Diplomova prace se zabyvala aktivizaci uzivateld v domovech pro seniory. V teoretické
¢asti této prace bylo charakterizovano obdobi stafi a starnuti a zmény s nim spojené, potieby
osob seniorského véku, popsany socialni sluzby poskytované seniorim v Ceské republice, je-
jich vyvoj a soucasna podoba, dale v ni byl vysvétlen vyznam aktivizace V seniorském veku,
vyjmenovany faktory ovliviiujici kvalitu a Gspé$nost provadénych aktiviza¢nich programi
v domovech pro seniory a v neposledni fad¢ popsany aktivizacni metody v téchto zatizenich
vyuzivané. Cile stanovené pro teoretickou ¢ast prace byly tedy naplnény.

V ramci empirické ¢asti prace byl proveden kvantitativni vyzkum prostfednictvim
dotazniki, na jehoz zaklad¢ byly zjistovany nabizené aktiviza¢ni ¢innosti v domovech pro se-
niory v Ceské republice a aspekty na strané zafizeni, které mohou ovliviiovat nabidku
aktivizacnich ¢innosti a zdjem uZivateld téchto zafizeni o nabizené aktivity. Vyzkumny vzorek
pro tento vyzkum tvofily domovy pro seniory v Ceské republice, pfi¢emz celkem se do vyzku-
mu zapojilo 112 domovii pro seniory z péti kraji Ceské republiky. V ramci empirické &asti byly
také ovéfovany hypotézy, které predpokladaly, ze existuje vztah mezi ur€itymi aspekty a frek-
venci provadénych aktivizacnich ¢innosti, nabidkou aktiviza¢nich ¢innosti a z4jmem uzivatela
domova pro seniory o tyto aktivity. Vysledky vyzkumu i testovani stanovenych hypotéz jsou
uvedeny ve Ctvrté kapitole této prace. Cile vytyCené pro empirickou ¢ast byly z mého pohledu
také naplnény.

Jelikoz préace disponuje pomérné rozsdhlou teoretickou casti, kterd pojednava o obdobi
stafi, socialnich sluzbach pro seniory, aktivizaci seniorii a faktorech ovliviujicich uspésnost
a kvalitu aktivizac¢nich programt, mohla by poslouzit jako pfirucka pro pracovniky, ktefi se
v domovech pro seniory a jinych zafizenich pracujicich s touto cilovou skupinou, vénuji aktivi-
zaci uzivatelti. Jeji druhy piinos vidim v tom, Ze poskytuje informace o tom, jaké jsou v Sou-
casné dob¢ nabizeny aktiviza¢ni ¢innosti v domovech pro seniory, jak jsou planovany, pifipra-

vovany, realizovany a s jakymi bariérami se tato zatizeni v oblasti aktivizace uzivatelii potykaji.
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SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

AAA — Animal assisted activities — ,,aktivity za pomoci zvitat®

AAT — Animal assisted therapy — ,,terapie za pomoci zvirat®

APSS CR - Asociace poskytovateli socialnich sluzeb Ceské republiky
CR - Ceska republika

LDN — lé¢ebna dlouhodobé nemocnych

MPSV — Ministerstvo prace a socidlnich véci

OSSZ — okresni sprava socialniho zabezpeceni

PSS — pracovnik v socidlnich sluzbach

TQM — Total Quality Management

WHO - World Health Organization — Svétova zdravotnicka organizace

116



SEZNAM GRAFU

Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.
Graf ¢.

1 Domovy pro seniory podle kraje

2 Domovy pro seniory podle zfizovatele

3 Domovy pro seniory podle poctu uzivatelt

4 Existence pracovnika pro aktivizaci uzivatel

5 Pracovnici nahrazujici pracovnika pro aktivizaci

6 Vyuzivani pomoci dobrovolnikti pfi aktivizaci

7 Nabizené aktivizacni ¢innosti

8 VyuZivané organizacni formy

9 Frekvence skupinovych aktiviza¢nich ¢innosti

10 Frekvence individualnich aktiviza¢nich ¢innosti

11 VyuZzivané zpisoby fizeni aktivit

12 Realizace aktivit, kterych se mohou tc€astnit blizké osoby nebo vetejnost
13 Realizace aktivit, kterych se Gcastni zaci matetskych nebo zékladnich skol
14 Spoluprace se zatizenimi podobného typu

15 Zjistovani potieb uzivateli v oblasti aktivizace

16 Motivace uzivatelil k Gi¢asti na aktivitach

17 Zptsoby motivace uzivatell k ucasti na aktivitach

18 Planovani aktivizac¢nich ¢innosti

19 Pravidelné hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti uzivateli
20 Prostory/mistnosti pro aktivizaci

21 Bariéry aktivizace uzivateli v domovech pro seniory

22 Tvrzeni

117


file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536035
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536036
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536038
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536039
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536040
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536041
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536044
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536046
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536047
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536048
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536049
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536050
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536051
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536052
file:///E:/Diplomka.docx%23_Toc9536054

SEZNAM TABULEK

Tabulka ¢. 1 Domovy pro seniory podle kraje

Tabulka ¢. 2 Domovy pro seniory podle zfizovatele

Tabulka €. 3 Domovy pro seniory podle poctu uzivateli

Tabulka €. 4 Existence pracovnika pro aktivizaci uzivatela

Tabulka ¢. 5 Pocet pracovniki pro aktivizaci

Tabulka €. 6 Odborna zptisobilost pracovniktl pro aktivizaci

Tabulka €. 7 Zapojeni jinych pracovnikl do aktivizace

Tabulka €. 8 Pracovnici nahrazujici pracovnika pro aktivizaci

Tabulka €. 9 Vyuzivani pomoci dobrovolniki pii aktivizaci

Tabulka €. 10 Pocet dobrovolnikt

Tabulka €. 11 Nabizené aktiviza¢ni ¢innosti

Tabulka €. 12 Vyuzivané organiza¢ni formy

Tabulka €. 13 Frekvence skupinovych aktivizacnich ¢innosti

Tabulka ¢. 14 Frekvence individualnich aktiviza¢nich ¢innosti

Tabulka €. 15 Realizovani vikendovych aktivizacnich ¢innosti

Tabulka €. 16 VyuZivané zpiisoby fizeni aktivit

Tabulka €. 17 Prevladajici aktivity z hlediska fizeni

Tabulka ¢. 18 Realizace aktivit, kterych se mohou tcastnit blizké osoby nebo vefejnost
Tabulka ¢&. 19 Realizace aktivit, kterych se Gcastni zaci matefskych nebo zakladnich $kol
Tabulka €. 20 Spoluprace se zatizenimi podobného typu

Tabulka €. 21 Frekvence poradani spole¢nych aktivit se zatizenimi podobného typu
Tabulka €. 22 Zjistovani potieb uZivatelll v oblasti aktivizace

Tabulka €. 23 Metody zjistovani potieb v oblasti aktivizace

Tabulka ¢&. 24 Zjistovani dlivodl pro neucast na spolecnych ¢innostech

Tabulka ¢&. 25 Uprava spoleénych &innosti podle individualnich diivodt uZivateli
Tabulka €. 26 Motivace uzivateli k i¢asti na aktivitach

Tabulka €. 27 Zptsoby motivace uzivateld k ucasti na aktivitach

Tabulka €. 28 Planovéani aktivizac¢nich ¢innosti

Tabulka €. 29 Dostupnost plana aktivizace uzivatelim

Tabulka €. 30 Pravidelné probihajici aktiviza¢ni ¢innosti

Tabulka ¢&. 31 Pravidelné hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti uzivateli

118



Tabulka €. 32 Metody hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti

Tabulka ¢. 33 Prostory/mistnosti pro aktivizaci

Tabulka €. 34 Nezajem uzivateld o nabizené aktivity

Tabulka €. 35 Zdravotni stav uzivatelll znesnadnujici jejich aktivizaci
Tabulka €. 36 Nedostatecna motivace pracovnikll ze strany vedeni organizace
Tabulka €. 37 Nedostatecné dovednosti a schopnosti pracovniki
Tabulka ¢. 38 Nedostatek finan¢nich zdrojti na aktivizaci

Tabulka €. 39 Nedostatek pracovniki zabezpecujicich aktivizaci uzivatelt
Tabulka ¢. 40 Nedostate¢né prostorové nebo materialni podminky
Tabulka €. 41 Tvrzeni a)

Tabulka €. 42 Tvrzeni b)

Tabulka €. 43 Tvrzeni ¢)

Tabulka €. 44 Tvrzeni d)

Tabulka €. 45 Tvrzeni )

Tabulka €. 46 Tvrzeni f)

Tabulka €. 47 Tvrzeni g)

Tabulka ¢. 48 Tvrzeni h)

Tabulka €. 49 Tvrzeni i)

Tabulka €. 50 Tvrzeni j)

Tabulka €. 51 Tvrzeni k)

Tabulka €. 52 Tvrzeni 1)

Tabulka €. 53 Hypotéza 1 - kontingenc¢ni tabulka

Tabulka €. 54 Hypotéza ¢. 1 - Vypocet testového kritéria

Tabulka ¢&. 55 Hypotéza ¢.2 - Kontingen¢ni tabulka

Tabulka €. 56 Hypotéza €. 2 - Vypocet testového kritéria

Tabulka €. 57 Hypotéza €. 3 - Kontingen¢ni tabulka

Tabulka €. 58 Hypotéza €. 3 - Vypocet testového kritéria

119



SEZNAM PRILOH

Piiloha €. 1 — Slovnik pouzitych pojmt
Priloha ¢. 2 — Dotaznik

Piiloha €. 3 — Postup ovétovani hypotéz

120



PRILOHA C.1-SLOVNIK POUZITYCH POJMU

Adaptace — ,,funkcni prizpisobeni se zménénym Zivotnim podminkam (HaSkovcova, 2012,
S. 47).«

Alzheimerova nemoc — mozkova choroba, ktera se projevuje ve vy$$im véku a je pro ni typicka
silnd geneticka determinace. Jejim hlavnim pfiznakem je demence, kterd postupuje od ztraty
paméti na Cerstvé udalosti pfes ztratu vzpominek na udalosti, které probehly v minulosti,
a vrcholi neschopnosti rozeznavat predméty i1 osoby a provadét komplexnéjsi ukoly
(Matousek, 2008, s. 24).

Apatie — ,, lhostejnost, ztrata elanu, neucast (HaSkovcova, 2012, s. 53).

Demence — demence je souborem ptiznakl, které vznikaji jako disledek degenerativniho
nebo cévniho onemocnéni mozku a projevuji se znatelnym ubytkem intelektovych schopnosti
u nemocného ¢loveka (Haskoveova, 2012, s. 65).

Deprese — ,, emocionalni stav charakterizovany sklicenosti, skleslosti, u starsich lidi casto
apatii“. Deprese je zavazné psychiatrické onemocnéni, jehoz 1éCba probihd na zaklade
antidepresiv. Nelze fici, ze kazda skliCenost a skleslost je depresi ve smyslu psychiatrické
diagnozy (Haskovcova, 2012, s. 66).

E-Qalin — Evropsky systém managementu kvality, ktery se zaméfuje na hodnoceni kvality
Vv zafizenich pro péci o seniory, pfiCemz se orientuje na vSechny cilové skupiny — uZivatele,
rodinné pfislusniky, zaméstnance, vedeni, okoli. Prozkoumavé a kontroluje jednotlivé procesy
probihajici v organizaci a rovnéZ vysledky s ohledem na spokojenost vSech zlcastnénych.
Na zéklad¢ sebehodnoceni podporuje a pozaduje uceni uvniti organizace, ¢imz rozviji
inovativni potencialy, které vedou ke zlepSeni v oblasti kazdodenni péce (Horecky, 2011, s. 27).
Fakultativni sluzby — , cinnosti poskytované nad ramec zdkladnich cinnosti vymezenych
V zakoné o socidalnich sluzbach (Kolektiv autort, 2011, s. 219).

Fenotyp —,, souhrn viditelnych znakii jedince (Geist, 1992, s. 88).%

Kognitivni (poznavaci) funkce — Patii mezi zakladni funkce lidského mozku. Clovéku
umoziuji poznavat okolni svét, planovat vlastni jednani a vstupovat do interakci s ostatnimi
lidmi. Do kognitivnich funkci spadd zejména pamét, jazyk, zrakové-prostorové schopnosti
a mysleni (Klucka, Volfova, 2009, s. 13).

vvvvvv

(Kolektiv autorti, 2011, s. 220).



Motivace — hybna paka lidského chovani, ktera ¢lovéka nuti uspokojovat své vlastni potieby
(Klevetova a kol., 2008, s. 35).

Neprizniva socidlni situace — oslabeni nebo ztrata schopnosti zpisobena vékem, neptiznivym
zdravotnim stavem, krizovou socialni situaci, zivotnimi navyky nebo zptuisobem Zivota
(Kolektiv autoru, 2011, s. 221).

Nominalni méreni — M¢teni, pfi kterém je Cisel vyuzivano pouze jako oznaceni pro jisté
charakteristiky. Cisla v ramci tohoto méfeni nemaji kvantitativni vyznam a neni mozné s nimi
jako s ¢isly pocitat. Lze ale pocitat s ¢etnostmi jednotlivych ¢iselnych symbolt (Chraska, 2007,
s. 36).

Ordinalni méfeni — Mé&feni, které je zalozené na pfifazovani ¢isel objektiim na zakladé€ jejich
potadi podle ur¢itého kritéria (Chréska, 2007, s. 36).

Organizace — , hierarchicky strukturovand a vizend skupina lidi sledujicich urcity cil
(Matousek, 2008, s. 127).

Poskytovatel socidlni sluzby — pravnickd nebo fyzickd osoba, kterd ma opravnéni
k poskytovani socialnich sluzeb a je vedena v Registru poskytovateld socialnich sluzeb
(Kolektiv autorti, 2011, s. 221).

Prevence — soubor opatieni, kterymi je pfedchdzeno socidlnimu selhani, a to predev§im tém
typim selhani, které jsou namifeny proti zdkladnim hodnotdm spole¢nosti (toxikomanie,
xenofobie, prostituce, nasili, kriminalita apod.). DéEli se na primarni, sekundarni a tercialni
prevenci (Matousek, 2008, s. 154).

Proménné — vlastnosti nebo jevy vystupujici ve vyzkumu, mezi kterymi na jeho zaklade
hleddme (ovéfujeme) existenci vztahti (Chraska, 2007, s. 16).

Rehabilitace — komplexni postupy, jejichz cilem je odstranit nebo zmirnit nasledky postizeni
(Matousek, 2008, s. 172).

Rezidenéni sluzby — sluzby zamétené na poskytovani nepretrzité péce spojené s ubytovanim
a stravovanim, podle zakona ¢. 108/2006 Sb. jsou oznacovany jako pobytové sluzby
(Kolektiv autort, 2011, s. 221).

Saturace — ,, nasyceni, uspokojeni (Kolektiv autord, 2011, s. 222).

Sobéstacnost — ,schopnost byt fyzicky, psychicky, financné i emociondlné nezavisly
(HaSkovcova, 2012, s. 149).*

Socialni vylou¢eni — kKomplexné podminéna nedostatecna ucast jedince, skupiny nebo mistniho
spolecCenstvi na Zivoté celé spolecnosti, respektive nedostatecny pfistup ke spoleCenskym
institucim, které zajiStuji vzdélani, ochranu, zdravi a zakladni blahobyt (Matou-
sek, 2008, s. 205).



Stres — stav organismu, ktery je odezvou na prozivanou zatéz, kterd byla vyvolana néjakym
podnétem (neboli stresorem) z okoli (Priicha, Veteska, 2014, s. 262).

Supervize — interakce mezi dvéma nebo vice jedinci, pti niz dochazi ke sdileni uréitych
poznatki, ocenovani profesionalnich kompetenci a poskytovani zpétné vazby, a jejimz cilem je
rozvoj novych kompetenci, které usnadfiuji poskytovani efektivnich sluzeb (Maliko-
va, 2011, s. 139).

Syndrom vyhoteni — ,, Souhrn typickych priznakii vznikajicich u pracovnikii pomdhajicich
profesi v diisledku nezvladnutého pracovniho stresu (Matousek, 2003, s. 55).

Terapeutické pristupy - ,,7akové zpiisoby odborného a cileného jednani cloveka s clovekem,
jez smeruji od odstranéni ¢i zmirnéni nezadoucich potizi, nebo odstranéni jejich pricin, k jisté
prospésné zmené (napr. v prozivani...) (Kozakova, Miiller, 2006, s. 41).«

TQM (Total Quality Management) — Model managementu jakosti, ktery je zalozen na logice,
ze kvalitni produkty jsou vzdy vysledkem skute¢né kvalitnich systémil fizeni organizaci
(Hutyra, 2007, s. 26).

Uzkost — jedna se o nepiijemnou emoci, ktera se projevuje obavami &lovéka, které viak nemaji
konkrétni pfi¢inu. Mezi jeji projevy patii nejistota, napéti, neklid, bezmoc, beznadg;
(Haskovcova, 2012, s. 168).

Uzivatel/klient — osoba, jiz je poskytovana socialni sluzba (Kolektiv autort, 2011, s. 222).
Zrizovatelé socialnich sluZeb — subjekty, které socialni sluzby financuji, pfipadné i jmenuji

jejich vedouci a kontroluji jejich ¢innost (Matousek, 2008, s. 87).



PRILOHA C.2 - DOTAZNIK

Vézeni respondenti,

jmenuji se Eva Hlouskova a v soucasnosti jsem studentkou zadvére¢ného ro¢niku navazujiciho
magisterského studia oboru Rizeni volnogasovych aktivit na Pedagogické fakulté Univerzity
Palackého v Olomouci. Dotaznik, ktery mate pravé pred sebou, a o jehoz vyplnéni bych vas
touto cestou chtéla poprosit, mi poslouzi jako podklad pro zpracovani empirické Casti mé
diplomové prace, ktera se zabyva problematikou aktivizace seniortt v domovech pro seniory.
Je uren pro pracovniky vénujici se aktivizaci uzivateli v domovech pro seniory, je zcela
anonymni a jeho vyplnéni nezabere vice nez dvacet minut ¢asu. Vami vybranou odpovéd’
oznacite kliknutim na policko umisténé vedle této odpovédi. V ramci dotazniku jsou zatazené
i otazky, u kterych je mozné zvolit vice odpovédi. Na ty budete upozornéni v nadpisu otazky.

Odpovidejte, prosim, pravdive.
Ptedem vam dékuji za vasi ochotu a ¢as.

1. V jakém kraji se nachazi va§ domov pro seniory?
01 v Jihomoravském kraji
0 ve Stfedoceském kraji
0] v Moravskoslezském kraji
01 v JihoCeském kraji

0 v Karlovarském kraji

2. Kdo je ztizovatelem vaseho domova pro seniory?

O obec

O kraj

L] nestatni neziskova organizace

O pravnicka osoba (vyjma nestatni neziskové organizace)
L] Ministerstvo prace a socialnich véci

0 fyzicka osoba



3. Kolik je ve vaSem domové pro seniory ubytovano celkem uZivatel?
L1 méné nez 50
[0 50-100
] 101-150
[0 151-200
L] vice nez 200

4. Pracuje/pracuji ve vaSem zaFizeni pracovnik/pracovnici, jehoZ/jejichz hlavni naplni
prace je aktivizace uzivatelii (tedy tvorba, realizace a organizace aktiviza¢nich
¢innosti)?

L1 ano

O ne

5. Pokud ano, kolik takovych pracovnikii je ve vasem zaiizeni zaméstnano?

01
02
03
04
05
16
07
18
019

0 10 a vice

6. Jaké je jejich odborna zpusobilost?
U této otazky je mozné oznacit vice odpoveédi.
[ stiedni vzdé€lani s vyucnim listem + absolvovani akreditovaného kvalifika¢niho kurzu
pro pracovniky v socidlnich sluzbach
[ stiedni vzdé€lani s maturitni zkouskou + absolvovani akreditovaného kvalifikaéniho

kurzu pro pracovniky v socidlnich sluzbach



L] stfedni vzde€lani v oboru, pro které se podle vyhlasky ¢. 505/2006 Sb. nevyzaduje
kvalifika¢ni kurz pro pracovniky v socidlnich sluzbach

L] vysokoskolské vzdélani, kterym se ziskava odborna zptisobilost k vykonu povolani
socidlniho pracovnika

L] vyssi odborné vzdélani, kterym se ziskava odborna zpusobilost k vykonu povolani
socidlniho pracovnika

L] vysokoskolské vzdélani, kterym se ziskava odborna zptisobilost k vykonu povolani
ergoterapeuta

[0 vysokoskolské vzdélani v jiném oboru nez vyse uvedeném + absolvovani
akreditovaného kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky v socidlnich sluzbach

L1 vyssi odborné vzdélani, kterym se ziskava odbornd zpusobilost k vykonu povolani
ergoterapeuta

[l vyS$i odborné vzdélani v jiném oboru nez vySe uvedeném + absolvovani
akreditovaného kvalifika¢niho kurzu pro pracovniky v socidlnich sluzbach

[ stfedni vzdélani, kterym se ziskdva odbornd zpiisobilost k vykonu povolani
ergoterapeuta

[ jiné vzdélani

O nevim

Zapojuji se do aktivizace uZivatelu jeSté i jini pracovnici vaSeho zarizeni mimo ty,
jejichZ hlavni naplni prace je aktivizace? Pokud ano, jaci?

Na tuto otdzku prosim odpovézte 1 v piipade, ze ve vaSem zafizeni neni zaméstnan
pracovnik, jehoz hlavni nédplni prace je aktivizace uzivateld. V tomto pifipadé oznacte
osoby, které se podileji na aktivizaci uZivateld, a tak zastupuji jeho roli.

U této otazky je mozné zvolit vice odpovedi.

[ feditel, vedouci pracovnik domova pro seniory
[1 zdravotnicti pracovnici

L1 pracovnici v socidlnich sluzbach

[] socialni pracovnik/pracovnici

[ fyzioterapeut/é



] jini pracovnici nez vyse uvedeni

[0 Zadny ze zminénych pracovniki se do aktivizace uzivateld nezapojuje.

8. Je vyuzivano v ramci aktivizace uZivatelii ve vaSem zarizeni pomoci dobrovolniki?

[ ano

C ne

9. Pokud ano, kolik dobrovolniki ve vasem zarizeni v soucasnosti piisobi?
Oznacte prosim pocet dobrovolnikt, ktefi do zafizeni dochézeji pravidelné, a to minimalné
jednou do mésice.
01-2
O 3-5
0 6-8
00 9-11
O 12-15

O vice nez 15

10. Jaké druhy aktiviza¢nich ¢innosti jsou ve vaSem zarizeni realizovany?

U této otdzky je mozné zvolit vice odpovédi.
L1 pohybové aktivity, cvi¢eni
L1 sport, sportovni aktivity (napf. sportovni turnaje, sportovni odpoledne, plavani, stolni
tenis, pétanque ad.)
[ cviceni paméti, kognitivnich funkci
[] reminiscenéni terapie
[ arteterapie, rukodé€Iné ¢innosti
[0 muzikoterapie, hudebni programy
[ zooterapie
[ ergoterapie
[] vafeni

[ stolni a zabavné hry



[J duchovni programy

L1 vétsi akce, kterych se ucastni velké mnozstvi obyvatel domova (napt. oslavy,
karnevaly, zahradni slavnosti)

[ aktivity zaméfené na stimulaci smyslu (napf. aromaterapie, snoezelen)

[ ¢teni, biblioterapie

[] zahradniceni

L] relaxacni techniky

01 z&jmové krouzky

O] prochazky

L1 vylety

L] kulturni akce probihajici v zatfizeni (napt. besedy, pfednasky, koncerty, jarmarky,
divadelni pfedstaveni, promitani filmd...)

O kulturni a spolecenské akce probihajici mimo zatizeni (napt. navstéva divadla)

[] komorni spolecenska posezeni (napt. ¢ajovy dychanek, pansky klub, kavarnicka)

L] prace na pocitaci

[ sledovani televize

[ jiné aktivity

11. Jaké druhy aktiviza¢nich ¢innosti z hlediska pouZité organiza¢ni formy jsou ve vasem
zarizeni realizovany?
[] pouze individualni
[1 pouze skupinové/hromadné

L] individudlni i skupinové

12. Jak priblizné ¢asto ve vaSem zatizeni probiha néjaka Fizena skupinova aktivizaéni
¢innost?
[0 kazdy den vcetné vikendd
L1 pétkrat az Sestkrat tydné
[ tfikrat az Ctyfikrat tydné

[] jednou az dvakrat tydné



L] pouze nékolikrat do mésice
[1 méné nez jednou mésicne

[1 Skupinové aktivizacni ¢innosti nejsou v nasem zatizeni provadény.

13. Jak casto jsou provadény individualni aktiviza¢ni ¢innosti S uzivateli, pro které
nejsou vhodné skupinové aktivity nebo se jich nemohou ucastnit (nap¥. z divodu

zdravotniho stavu)?
Mysli se v pfepoctu na jednoho uzivatele — tedy jak casto je uzivatel s uvedenymi

charakteristikami piiblizn¢ aktivizovan?

[1 kazdy den vcetné vikendl
L1 pétkrat az Sestkrat tydné

[ tfikrat az Ctyfikrat tydné

L1 jednou az dvakrat tydné

L] pouze n¢kolikrat do mésice
[1 méné nez jednou meésicne

[] Individualni aktivizacni ¢innosti nejsou v naSem zatizeni provadény.

7 we

14. Je ve vaSem zarFizeni provadény néjaké aktivizacni ¢innosti i o vikendu?
Jsou mysleny aktivity, které jsou fizené nikoliv spontanni/nefizené aktivity uZivateld.
[ ano, pravidelné kazdy vikend
[ ano, ale nepravidelné

O ne

15. Jaké aktivity z hlediska jejich Fizeni ve vaSem zarizeni probihaji?
U této otdzky je mozné oznacit vice moznosti.
[ aktivity fizené né€kterym z pracovnikll zatizeni
[ aktivity fizené nékterym z uzivatell

[] nefizené aktivity



16.

17.

18.

19.

20.

Které z uvedenych aktivit ve vaSem zarizeni prevladaji?
[ aktivity fizené nékterym z pracovnikt zafizeni
L] aktivity fizené nékterym z uzivatelt
L1 nefizené aktivity

[ nelze urcit, které z uvedenych aktivit prevladaji

Jsou ve vasem zarizeni uskutefnovany aktivity, kterych se ucastni i blizké osoby

uzivateli nebo verejnost?

O ano

O ne

Jsou ve vaSem zarizeni poradany aktivity, kterych se ucastni Zaci materskych nebo
zakladnich skol?

Jsou mysleny aktivity, kterych se spole¢né aktivné ui€astni uzivatelé i zaci (napft. spole¢na
vytvarnd ¢innost) 1 aktivity, kterych se aktivné u€astni pouze zéci a uzivatelé pasivné (napf.
vystoupeni, divadelni piedstaveni Zakl pro uZivatele apod.).

O ano

O ne

Spolupracujete v ramci aktivizace uzivatela s jinymi zafizenimi podobného typu?
[1 ano

O ne

Pokud ano, jak pribliZzné casto jsou ve spolupraci s témito zarizenimi poradany
spolecné aktivity pro jejich uzivatele (nap¥. soutézni odpoledne apod.)?

[1 vice neZ jedenkrat mésicné

[ ptiblizné€ jednou mésic¢né

[0 pouze nekolikrat do roka

[ méné Casto nez jednou do roka



21. Jsou ve vasem zafFizeni zjiStovany potieby uZivateli v oblasti aktivizace?

C1 ano
L] spisSe ano
[ spise ne

O ne

22. Pokud ano, jakou metodou jsou zjistovany?

U této otazky je mozné zvolit vice odpovedi.

O rozhovor
O dotaznik
[] pozorovani

[ jind metoda

23. Jsou ve vasem zafFizeni zjiStovany individualni diivody, pro které se néktery
z uzivatelii nechce ucastnit spoleénych aktiviza¢nich ¢innosti?
L1 ano
[ spiSe ano
[ spise ne

O ne

24. V pripadé, Ze jsou zjistovany, pokud uzZivatel uvede takové diivody, které je mozné
odstranit upravou aktiviza¢nich c¢innosti a je to moZné vzhledem k dalSim
okolnostem, snazi se pracovnici upravit ¢innosti tak, aby byla ucast uZivatele na
aktivité mozna?

[1 ano
[ spiSe ano
[ spise ne

O ne



25. Jsou uzivatelé ve vaSem zarizeni motivovani ze strany personidlu k Gcasti na

aktivizacnich ¢innostech?
[1 ano
L] spiSe ano
L] spise ne

O ne

26. Pokud ano, jakym zpiisobem jsou uZivatelé k ucasti na aktivitach motivovani?

U této otazky je mozné zvolit vice odpoveédi.
[ osobnim kontaktem, rozhovorem, osobnim pozvanim na aktivitu
O zajimavym obsahem aktivit
[] nabidnutim moznosti byt na aktivité pfitomen a ucastnit se pasivné
[ prostifednictvim vydavanych ¢asopist v zafizeni, pomoci letackli nebo jinych
dokumentti

[ jinym zptisobem

27. Jsou ve vaSem zarizeni aktivity, které budou realizovany plianovany dopredu
prostiednictvim planu aktivizace (napf. tydenniho, mési¢niho plianu aktivizace
apod.)?

L1 ano
[ spiSe ano
[ spise ne

O ne

28. Pokud ano, je tento plan aktiviza¢nich ¢innosti dostupny uZzivateliim vaseho zarizeni?

0 ano
[ spise ano
[ spise ne

 ne



29. Jsou ve vaSem zarizeni vV soucasnosti uskuteciovany néjaké aktivizacni ¢innosti, které
probihaji pravidelné v urc¢ity den v tydnu vZdy ve stejném case?
L1 ano

C ne

30. Jsou uskuteciiované aktivizacni ¢innosti ve vaSem domové pro seniory pravidelné
hodnoceny ze strany uzivateli, aby bylo zjisténo, zda jsou stale v souladu s jejich
ocekavanimi?

U této otazky nezélezi na frekvenci hodnoceni aktivit (napt., zda probiha po ukonceni
kazdé aktivity, jednou za tyden, jednou za mésic apod.), ¢i zda je formalni nebo neformalni,
dulezité je, zda probihd s néjakou pravidelnosti.

[1 ano

[ spiSe ano

L] spise ne

O ne

31. Pokud ano, jakych metod je pfi hodnoceni aktiviza¢nich ¢innosti ve vasem zarizeni
vyuzivano?
U této otdzky je mozné oznacit vice odpovedi.
L] pozorovani
O rozhovor

O dotaznik

[ jind/é metoda/y

32. Jaké prostory/mistnosti je ve vaSem zaFizeni moZné vyuZit k realizaci aktiviza¢nich
¢innosti?
U této otazky je mozné oznacit vice odpovédi.
[] spolecenska mistnost, popt. mistnost uréena pro volnocasové aktivity
[] reminiscen¢ni mistnost

[1 muzikoterapeuticka mistnost

O knihovna



L] dilny (vytvarna, keramickd, pro ru¢ni prace apod.)
01 kuchynka

[ kaple, duchovni mistnost

L] venkovni zahrada

[ té€locviéna

L1 htisté (napf. na pétanque Ci jiné sporty)

[ sal pro realizaci vétSich akei

L] pocitacova mistnost

L1 jiné prostory/mistnosti

[] Zatizeni Zzadnym ze zminénych prostorti/mistnosti nedisponuje.

33. Na uvedenych Skalach prosim zaznacte, do jaké miry se vaSe zarizeni potyka
S uvedenymi bariérami, které mohou predstavovat limity pro realizaci aktiviza¢nich
¢innosti.

1 = s timto problémem se nade zatizeni URCITE NEPOTYKA,

2 = s timto problémem se nade zatizeni SPISE NEPOTYKA,

3 =NEVIM (nebo je obtizné urdit), zda se s timto problémem nase zaiizeni potyka,
4 = s timto problémem se nase zatizeni SPISE POTYKA,

5 = s timto problémem se nase zaiizeni URCITE POTYKA.

nezajem uzivatelll o nabizené aktivity 1 2 3 4 5
zdravotni stav uzivateld znesnadiujici jejich aktivizaci 1 2 3 4 5
nedostate¢na motivace pracovnikil ze strany vedeni organizace 1 2 3 4 5
nedostate¢né dovednosti a schopnosti pracovnikti 1 2 3 4 5
nedostatek finan¢nich zdrojl na aktivizaci 1 2 3 4 5
nedostatek pracovnikl zabezpecujicich aktivizaci uzivatelt 1 2 3 4 5
nedostate¢né prostorové nebo materialni podminky 1 2 3 4 5



34. U nasledujicich tvrzeni, uved’te prosim, do jaké miry s nimi souhlasite ¢i nesouhlasite.
a) Aktivizace senioru je velice dulezita, jelikoz prispiva kudrzeni jejich fyzického
a psychického zdravi a také kvality Zivota.

[ souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

b) Pracovnik vedouci aktivity se seniory by mél vystupovat jako jejich partner a poskytovat jim
podporu.

L] souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

) Je dulezité, aby zvolené aktivity byly primérené véku a zdravotnimu stavu uzivateli

a zachovavaly jejich diistojnost.

[ souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

vvvvv

uzivatelii nez pracovnikui.

[0 souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

e) Provddené aktivizacni cinnosti s uzivateli je dilezité dopredu peclivé naplinovat
a promyslet.

[ souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

f) Je nezbytné, aby ucast uzivatelii na aktivité byla dobrovolna.

[ souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

0) Nezdjem uzivatelii o aktivity je mozné prekonat vhodné zvolenou motivaci.

[1 souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

h) Pro zachovani atraktivity aktivit je nutné, aby jejich obsah byl pravidelné obmériovan.

[ souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim



1) S uzivateli domova pro seniory, pro které nejsou vhodné skupinové aktivity (napr. z ditvodu
upoutanosti na liizko apod.), je nezbytné provadet aktivizacni cinnosti individualné na jejich
pokojich.

[1 souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

J) Pro uspésnost a kvalitu aktivizacnich programii je dilezité, aby je vytvadreli a realizovali
motivovani pracovniCi.

L] souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim L] spiSe nesouhlasim  [] nesouhlasim

K) Motivaci pracovniki zajistujicich aktivizacni ¢innosti miize negativné ovliviiovat nevhodny
pristup ze strany vedeni zarizeni a nedostatecné ocenéni jejich prace.

O souhlasim [ spise souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim
1) Nabidku a kvalitu aktivizacnich ¢innosti miize pozitivné ovlivnit ucast pracovnika na dalsim
vzdélavani.

[ souhlasim [ spiSe souhlasim [ nevim [ spiSe nesouhlasim [ nesouhlasim

Dékuji za vyplnéni dotazniku.



PRILOHA C.3 —POSTUP OVEROVANI HYPOTEZ

Stanovené hypotézy:

Hypotéza ¢. 1: VyuZivani pomoci dobrovolnikii ma vliv na frekvenci provadéni indivi-
dualnich aktivizac¢nich ¢innosti.

1HA: V domovech pro seniory, které vyuzivaji pomoci dobrovolnikd, je frekvence provadéni
individualnich aktivizanich cinnosti vys$s§i nez v domovech pro seniory, které pomoci
dobrovolniki nevyuzivaji.

1Ho: Mezi vyuzivanim pomoci dobrovolniki a frekvenci provadéni individudlnich

aktivizacnich ¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

Hypotéza €. 2: Pravidelné hodnoceni aktivizaénich ¢innosti ze strany uZivateli ma vliv
na zajem uzivatelii o tyto ¢innosti.

2HA: V domovech pro seniory, ve kterych jsou aktivizacni ¢innosti pravidelné hodnoceny
uzivateli, je méné Cetny vyskyt nezajmu uzivatell o tyto aktivity nez v téch, ve kterych nejsou
aktivizac¢ni ¢innosti pravidelné uZivateli hodnoceny.

2Ho: Mezi pravidelnym hodnocenim aktiviza¢nich ¢innosti uzivateli a zdjmem uZivatell o tyto

¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

Hypotéza €. 3: Pritomnost pracovnika v domové pro seniory, jehoZ hlavni naplni prace je
aktivizace uZivatelli, ma vliv na pocet nabizenych druhi aktiviza¢nich ¢innosti.

3Ha: Pocet nabizenych druht aktivizacnich ¢innosti je vétsi v domovech pro seniory, ve kterych
je zameéstnan pracovnik, jehoz hlavni néplni prace je aktivizace uzivateli nez v téch, ve kterych
tento pracovnik zaméstnan neni.

3Ho: Mezi piitomnosti pracovnika v domové pro seniory, jehoz hlavni naplni prace je aktivizace

uzivatell a po¢tem nabizenych druht aktivizacnich ¢innosti neexistuje vyznamny vztah.

Ovérovani hypotézy ¢. 1:
Zvolené testové kritérium: test nezavislosti chi-kvadrat

(P-0)?

Vztah pro vypocet testového kritéria: Y 2= Y )



VyuZzivéani Frekvence individuélnich aktiviza¢nich ¢innosti
pomoci Méné nez 3krat | 3krat az 4krat Vice nez 4krat | g0
dobrovolnikt tydné tydné tydné
ANO 28 25 38 91
NE 9 6 6 21
Suma 37 31 44 121
Tabulka ¢. 53 Hypotéza 1 - kontingencni tabulka Zdroj: zpracovano autorkou
Frekvence individual-
ich aktiviza¢nich
Ivl.lc 4 ,lVlza(iI,nC, ) Pozorovana Ocekavana 5 (P — 0)?
¢innosti (vyuzivani . . P-O | (P-0) —
. cetnost (P) cetnost (O) 0
pomoci
dobrovolniki)
Méné nez 3krat tydné 91
2 — = 2 4 14
(ANO) 8 57 X37=278 0, 0,0 0,00143
M¢éné€ nez 3krat tydné 21
(NE) 9 o1 % 37 = 6,4 2,6 6,76 1,05625
3krat az 4krat tydné 91
25 S = 1,7 2,89 0,12403
(ANO) 121 <31=233
3krat az 4krat tydné 21
(NE) 6 1% 31 =54 0,6 0,36 0,06666
Vice nez 4krat tydné 91
38 S = 49 24,01 0,72538
(ANO) 121 <44 =331
Vice nez 4krat tydné 21
(NE) 6 o1 44=76 |—1,6 2,56 0,33684
X 2,31059

Tabulka ¢. 54 Hypotéza ¢. 1 - Vypocet testového kritéria Zdroj: zpracovano autorkou

Vypocitana hodnota testového kritéria chi-kvadrat y2 = 2,31059

Pocet stupnu volnosti: 2

Zvolena hladina vyznamnosti: 0,05

Kriticka hodnota pro zvolenou hladinu vyznamnosti a 2 stupné¢ volnosti: 5,991

2,31059 < 5,991

Interpretace vysledku: Mezi vyuzivanim pomoci dobrovolniki a frekvenci individudlnich

aktivizacnich ¢innosti v domovech pro seniory neexistuje statisticky vyznamny vztah.



Ovérovani hypotézy ¢. 2

Zvolené testové kritérium: test nezavislosti chi-kvadrat

o, P-0)?
Vztah pro vypocet testového kritéria: ) 2= > %

Nezajem uzivatelil o aktivity
Pravidelné hodnoceni aktivit
ANO NE Suma
ANO 11 76 87
NE 10 5 15
Suma 21 81 102
Tabulka ¢. 55 Hypotéza ¢.2 - Kontingencni tabulka Zdroj: zpracovano autorkou
Nezéjem uzivatell o , . s
aktiVJity (pravidelng | o7orovand | Obekdvénd | o ) 50 | (P=0)
hodnoceni) cetnost (P) cetnost (O) 0
Nezajem uzivateld o
aktivity ANO 11 % x21=1791 | —6,91 47,7481 2,6660
(ANO)
Nezajem uzivatel o 15
aktivity ANO (NE) 10 Tog X 21 =309 6,91 47,7481 15,4524
Nezajem uzivatel o 87
aktivity NE (ANO) 76 Toz * 81 =69,1 6,90 47,6100 0,6890
Nezajem uzivateli o 15
aktivity NE (NE) 5 Toz X81=119 |- 6,90 47,6100 4,0008
X 22,8082

Tabulka ¢. 56 Hypotéza ¢. 2 - Vypocet testového kritéria

Zdroj: zpracovano autorkou

Vypocitana hodnota testového Kkritéria chi-kvadrat y2 = 22,8082

Pocet stupiiti volnosti: 1

Zvolena hladina vyznamnosti: 0,05

Kritickd hodnota pro zvolenou hladinu vyznamnosti a 1 stupeii volnosti: 3,841

22,8082 > 3,841

Interpretace vysledku: Mezi pravidelnym hodnocenim aktivizacnich ¢innosti uZzivateli

a zajmem uzivatell o tyto ¢innosti existuje statisticky vyznamny vztah.




Ovérovani hypotézy ¢. 3

Zvolené testové kritérium: test nezavislosti chi-kvadrat

Vztah pro vypocet testového kritéria:

2_ v (P-0)?
X=r—

Zam¢stnan pracovnik

Pocet druhu aktivizaénich ¢innosti

pro aktivizaci Vice nez 15 druhti | Mén& nez15 druhti |  Suma
ANO 79 17 96
NE 6 10 16
Suma 85 27 112
Tabulka ¢. 57 Hypotéza ¢. 3 - Kontingencni tabulka Zdroj: zpracovano autorkou
Po¢ ht
OCGE dru, " ) Pozorovana Ocekavana . (P — 0)?
(zaméstnan pracovnik Setnost (P) Setnost (O) P-O | (P-0) = 7
pro aktivizaci) 0
Vice nez 15 druht 96
i = 37,21 0,5104
(ANO) 79 5 %85=729 | 61
Vice nez 15 druht 16
(NE) 6 Tz X85=121|-6,1 37,21 3,0752
Mén¢ nez 15 druhi 96
22 = - 7,21 1,61
(ANO) 17 17 % 27 = 23,1 6,1 37, ,6108
Mén¢ nez 15 druhi 16
(NE) 10 iz 27 =39 6,1 37,21 9,5410
2 14,7374

Tabulka ¢ 58 Hypotéza ¢ 3 - Vypocet testového kritéria

Zdroj: zpracovano autorkou

Vypocitana hodnota testového kritéria chi-kvadrat y2 = 14,7374

Pocet stupnd volnosti: 1

Zvolena hladina vyznamnosti: 0,05

Kriticka hodnota pro zvolenou hladinu vyznamnosti a 1 stupeil volnosti: 3,841

14,7374 > 3,841

Interpretace vysledku: Mezi existenci pracovnika, jehoZ hlavni naplni prace je aktivizace

uzivateld v domové pro seniory a poctem nabizenych druhii aktivizacnich Cinnosti existuje

statisticky vyznamny vztah.
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