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UVOD

Starnuti je procesem, s nimZ se musi vyrovnavat kazdy z nds u sebe 1 u svych blizkych. Je
v nasi mysli Casto spojeno s pfedstavou negativnich projevi, at’ uz se tykaji vnéj$iho vzhledu,
zdravotniho stavu, ¢i ekonomické urovné nebo socidlni péce o starSi lidi. Ukazuje se,
ze starnuti neni zalezitosti jen starych lidi, ale ze se tdhne celym nasim Zivotem. Neni
pravda, Ze se znamky starnuti objevi v den naSich Sedesatych narozenin. Kdyz hleddme
pozorng, zaznamename u sebe znamky starnuti jiz v Casné dospélosti. Uzite¢né je
si pfipomentout, ze se zabyvame svou vlastni budoucnosti. Tyto divody vedly k napsani mé

diplomov¢ prace.

V disledku demografického starnuti se vyrazné méni slozeni spole¢nosti. V Ceské republice.
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Stejné tak jako ve vyspélych zemich na celém svété pribyva starych lidi a pokracovani této
tendence lze ocekavat i do budoucnosti. Stale vetsi ¢ast dospélého Zivota, predpoklada se,
7Ze tficet az Ctyficet let, budou lidé prozivat ve stafi. Tento demograficky vyvoj s sebou piinasi
vyznamné ekonomické, socialni, medicinské, psychologické a etické diisledky. Ve vyspélych
spole¢nostech jsou pro seniory zajistény zakladni materialni podminky i nezbytna zdravotni
a socialni péce, do poptedi se tak dostavaji otazky seberealizace, kvality Zivota a jeho smyslu
1 v pokrocilém stafi. Populace soucasnych seniort se vyznacuje tim, ze je velmi rtiznoroda.
Zahrnuje jednak jedince aktivni, tvofivé, realizujici své z4jmy, Zzijici v rodin¢ a v kontaktu
sprateli a znamymi, na druhé strané také ty, ktefi postupné ztraceji své zivotni role,

své nejmilejsi osoby a hrozi jim osamélost.

Tato diplomova prace je zaméfena na problematiku starnuti a stafi a na faktory, ovliviiujici
kvalitu zivota seniorti a z nich pfedevs§im aktivni zivotni styl. Zabyvam se aktivizaci seniorti
jako jednim z aspektl jejich zivotni spokojenosti, nebot aktivita piedstavuje jednu
z nejvyznamnéjSich hodnot kazdého cloveka, i kdyz jeji vnimani a hodnoceni se s vékem
meéni. Je nepochybné, Ze aktivni zivotni styl ovliviiuje kvalitu Zivota kazdého €loveka, seniory
nevyjimaje. Snahou prace je vystihnout a popsat nékteré jevy, které souviseji s kvalitou zivota
starnouciho ¢lovéka. Popisuji postaveni seniora v soucasné spole¢nosti, vymezuji jeho zivotni

styl a souvislost Zivotniho stylu s kvalitou Zivota. Dotykdm se problematiky ageismu, mapuji



specialni potieby starych lidi a v§imam si toho, ze se stafi lidé mohou chovat uréitym
zpusobem, ale neni v pofadku, kdyz je vSechny povazujeme za uniformni a odliSnou skupinu.
Soucasti diplomové prace je prezentace vysledki vyzkumného Setfeni zamétfeného
na zjiStovani, zda seniofi Ziji aktivnim Zivotem a do jaké miry aktivizace pfispiva
k jejich zivotni spokojenosti a zlepSuje kvalitu jejich Zivota. Cilem bylo konkrétné zjistit,
jakymi ¢innostmi se seniofi ve svém volném case zabyvaji a analyzovat, zda se 1 v seniorském

veéku uci novym vécem a zda néco chtéji a dovedou piedat svym potomkiim.



TEORETICKA CAST

1 STARI JAKO SPOLECENSKY JEV

V soucasné dobé se na celém svét¢ méni slozeni lidské populace, pfibyva starych lidi.
Prodluzuje se délka Zzivota, a ztoho diivodu se stile vice lidi doziva vysokého véku.
Pro spole¢nost to znamena zvySené ndklady na geriatrickou péci. Je velmi pravdépodobné,
ze kazdy z nas jednou zestarne. Problém starnuti a stafi si proto zaslouzi pozornost nejen
ze strany samotného seniora, ale i ze strany pomahajicich profesi a z hlediska socialni

a zdravotni politiky statu.

V prvni kapitole vymezuji zakladni pojmy: starnuti, stafi a jeho periodizaci, popisuji postupny
ubytek psychickych a fyzickych sil starych lidi a jejich zdravotni stav, ktery vyZzaduje
zvysenou lékafskou péci. V zavéru kapitoly se zabyvam postavenim seniora v soucasné
spolecnosti, dotykdm se problému ageismu, zabyvam se pfi¢inami diskriminace seniorti, kdy
je nékdy stary clovek ptehliZzen, odsouvan na okraj spole€nosti, neni mu projevovana

dostatecna tucta a respekt.

1.1 Vymezeni pojmu starnuti

Starnuti je pfirozeny proces, ktery se odehrdvd v Zivé i nezivé piirods. ,,Clovéek
se od ostatnich organismu lisi tim, Ze si tuto zménu, alespon od urcitého veku, uvédomuje,
je schopen i predjimat, reagovat na ni a dokonce i, byt s mnoha limity, ovliviiovat jeji priibéh
(Dientsbier, 2009, s. 183). Muzeme fici, Ze starnuti zalind v okamziku narozeni,
nebo v okamziku, kdy si to poprvé uvédomime. Mluvi se o biologickych hodinéch,
jenz ndm naprogramovaly veék, kterého se dozijeme. Tyto biologické hodiny mizeme Caste¢né
ovlivnit zplisobem zivota a omezenim rizik, o kterych je prokazano, Ze pusobi negativné
na délku naseho Zivota (Dienstbier, 2009).

Nejbéznéjsim meétitkem starnuti je chronologicky (biologicky, kalendaini) vék = udaj, jak je

Clovek stary. DalSi pouzivanou mirou je socidlni vék — ten se vztahuje k chovani, které
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spolecnost od cloveka ocekava vzhledem k jeho biologickému veéku. VéEtSinou se ocekava,
ze 1id¢é, kteti prekrocili Sedesatku, se budou chovat klidn¢ a usedle, za znak pocatku stari
se vtomto piipadé¢ povazuje ukonCeni pracovniho poméru a odchod do dichodu

(Stuart- Hamilton, 1999).

Lze se vibec starnuti néjakym zplsobem branit? Odbornici ndm radi, samoziejmeé
krom¢ dobfe znamého: nekoufit, nepozivat alkohol, zdravé se stravovat, dbat o své zdravi,
dbat na pravidelny neruSeny spanek, abychom si i v pozd&j$im v€ku ponechali aktivity,
které mame radi. Pro nase duSevni zdravi je dale dalezité, abychom se uméli smat a radovat
z kazdého dne, abychom se naucili fesit dlouhodobé Zivotni krize bez emoci, abychom uméli
relaxovat a neptipoustéli si dlouhodobé stresy. Nemén¢ dulezité je také udrzovat harmonické
rodinné a pracovni zdzemi, stejné tak jako ucastnit se spoleCenského Zivota. Prosté dé¢lat
vSechno pro to, abychom nepodléhali depresi z pribyvajiciho veéku, neptipoustéli si myslenky

na smrt a uméli se radovat z kazdého nového dne (Dienstbier, 2009).

1.2 Vymezeni pojmu stari a jeho periodizace

Je velice nesnadné wurcit dobu, kdy se clovek definitivne , stane‘ starym

(Stuart- Hamilton, 1999, s. 19).

Vétsina gerontologli voli pro oznaceni stafi hodnoty mezi Sedesati a Sedesati péti lety, coz je
veék, kdy vétSina lidi za¢ne vykazovat pfiznaky starnuti (Stuart-Hamilton, 1999). Zaroven
je tfeba stanovit urcita chronologicka méftitka, podle kterych starého nebo starSiho cloveka
definujeme. Podle métitek Svétové zdravotnické organizace (WHO) je definovan stary clovek
jako osoba starsi 60 let. Jsou stanoveny nasledujici kategorie:

17 60— 74 let — rané stafi

17 75 — 89 let — vlastni stari

72 90 let a vice — dlouhovékost

Jak je patrno i z této periodizace, obdobi stafi trva tficet az Ctyficet let, bude tedy stejné

dlouhé jako mladi a dospélost. Zaslouzi si proto rovnocennou pozornost nejen ze strany
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samotného seniora, ale i ze strany pomadhajicich profesi a z hlediska socidlni a zdravotni

politiky statu (Klevetova, Dlabalova, 2008).

1.3 Projevy starnuti a zmény ve stari

Starnuti je pfirozeny proces, ale o tom, jak bude probihat rozhoduje fada faktord. V prvé fadé
nas geneticky program, déale prodélané choroby a stresy, zplsob Zivota, stupenn kvalifikace
nebo vzdélani, nase aktivita nebo pasivita a mnoho dalSich. Projevuje se ve vSech oblastech
lidského zivota, tedy v oblasti télesné, psychické 1 socidlni. Nastup a zpiisob prozivani staii
se lisi od c¢loveka k €loveku. Normdlni staii zac¢ind postupné, pozvolna a plynule, nikoliv

nahle, iderem urcitého veéku (Gregor, 1983).

I kdyz stari lidé maji mnoho znakii spolecnych, rozdily mezi jednotlivci se spise zvétsuji.
Nemuize byt ani 7ec¢ o tom, zZe bychom mohli mluvit o jakési , skupiné starych*
(Gregor, 1983 5.93). Individudlni rozdily mezi starSimi lidmi jsou dokonce vétsi
nez mezi lidmi mladymi, coz je dano tim, ze stafi lidé ziji déle nez mladi, méli mnohem vice
moznosti a piilezitosti ledacos v zivoté prozit, tudiz me¢li také mnohem vice ¢asu k vytvareni

vlastnich osobnostnich ryst (Gregor, 1983).

V této ¢asti bych chtéla podrobnéji popsat zmény, které doprovazeji starnuti.

¥ Zmény v oblasti télesné:
- Kozni ustroji: kiize se stavda mén¢ elastickou a hebkou, v obliceji se tvoii vrasky a o¢ni
vacky, objevuji se hnédé tzv. starecké skvrny, vlasy Sedivi a vypadavaji — u muzi vice.
- Pohybovy systém: ochabuji kosterni svaly, postava se mirn¢ piedklonuje, kosti fidnou a jsou
kieh¢i, zvySuje se riziko zlomenin, klouby jsou bolestivejsi.
- Kardiovaskularni systém: snizuje se vykonnost srdce, srdecni chlopné ztraceji pruznost.
- Respiracni systém: sniZzuje se vitalni kapacita plic, objevuje se castéjs$i zadychavani,
nachylnost k zanétu dychacich cest.
- Tréavici systém: opotifebovani a ztrata chrupu, sniZzuje se tvorba slin, oslabend peristaltika
muze byt doprovazena zacpou, je zpomaleno vstiebavani vitaminti, zivin a 1€ka.
- Pohlavni a vyloucovaci systém: sexudlni aktivita u mnohych osob pietrvava do vysokého

veéku, u Zen jsou degenerativni zmény vyrazné¢j$i nez u muzi a objevuji se po menopauze,
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klesa kapacita mocového méchyte, néktefi seniofi maji problémy s udrzenim moci.
- Nervovy systém: rychlost vedeni vzruchi v perifernim nervovém systému se snizuje,
proto nektefi starsi lidé potiebuji vice Casu na pfijem a zpracovani informace.
- Smyslové vnimani: sniZzuje se zrakova ostrost a schopnost oka adaptovat se na tmu a Sero,
objevuje se Sedy a zeleny zakal. ZhorSeni sluchu, pokles chuti a ¢ichu (Malikova, 2011).
Posun ve vniméni barev — Cervenou, oranzovou a zlutou rozpoznavaji pomérné dobfie;
zelenou, modrou a fialovou obtiznéji (Stuart-Hamilton, 1999).

¥ Zmény v oblasti psychické:
Snizuje se pfizpisobivost na stresové situace. StarSi lidé se hlife vyrovnavaji se zat€zemi.
Jen neradi se vzdavaji starych navykd, nejsou ochotni piijimat nové nadzory. Hufe si zvykaji
na zmény ve svém okoli. Zpomaluji se jejich reakce, potfebuji delsi dobu na rozhodovani
a ptipravu dennich Cinnosti. S pfibyvajicim vékem se stavaji uzavien¢jSimi, jejich vnitini
citovy zivot se pro né stava dilezitéjSim neZ dfive. Jsou citové zraniteln&j$i a potiebuji

projevy naklonnosti a porozuméni od svého okoli (Gregor, 1983).

Zhorsuji se nékteré¢ kognitivni funkce, pfedevSim vnimani, pozornost, pamét’, piedstavivost
amysleni. Nezménén zUstavd intelekt, slovni zdsoba, jazykové dovednosti a zplisob
vyjadfovani myslenek. Nékteré psychické pochody se dokonce zlepSuji napt. vytrvalost,
dikladnost, systematiénost, trp&livost, rozvaha, pochopeni a schopnost tsudku. Clovék
se stava moudiejSim. Integrita (celistvost) osobnosti zlistdva zachovana, méni se pouze
jeji dilci schopnosti. Dochézi ke zméndm v hierarchii poteb, do poptedi se dostava zajem

o zdravi, potieba jistoty a bezpeci a do vysokého veku zlistava zachovana touha uplatnit se.

Zmény se projevuji 1 v oblasti citového zivota. Stary Clovék je citlivéjsi, snadno podlehne
dojeti, je citové zraniteln¢js$i, ma vétsi potfebu ndklonnosti a ocekdva od druhych ohledy
a porozuméni. Emocni labilita se projevuje cCastym stfiddnim nalad, miZe dochazet
az k celkovému depresivnimu naladéni seniora. Velkou psychikou zménou je ztrata zivotniho
partnera, kdy senior proziva zcela nevyhnutelné pocit ztraty, prazdnoty, samoty a opusténi

(Malikova, 2011).

Ne kazdy se na stdari dobre adaptuje, ne kazdy se dovede vnitiné vyrovnat se skutecnosti,
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Ze je stary. Kdyz se vSak stary ¢lovek sam dopracuje ke stanovisku aktivne piisobit na kvalitu

sveho stari, bude spokojenéjsi on i jeho okoli. (Gregor, 1983, s. 99).

¥ Zmény v oblasti socialni:
Socialni negativni: odchod do penze, ztrata blizkych lidi, socialni izolace z divodu omezeni
rodinnych kontaktl, ubytek ptatel; zména Zivotniho stylu, st€hovani, osamélost, zhorSeni

financ¢ni situace; strach z osamélosti, stafi, samoty, nesobéstacnosti; vliv ageismu.

Socialni pozitivni: dobré rodinné vztahy, pevna citova pouta, planovana ekonomicka ptiprava
na zabezpeceni stafi — napf. penzijni pfipojiSténi; planovana piiprava na vyplnéni volného
Casu — z4jmy, konicky (Malikova, 2011). Lidé, kteti maji hodné¢ zalib a konickd, snasSeji
ptechod do dichodu daleko 1épe nez lidé s velmi tizkym zaméfenim v povolani a lidé Zijici
sami. Jejich konicky a zaliby jim pomohou naplnit v penzi svilij Zivotni program, maji

na n¢ totiz dost ¢asu (Gregor, 1983).

1.4 Charakteristika zdravotniho stavu senioru

Stari neni memoc, stari je skutecnost (Dientsbier, 2009, str. 8). Pfesto je stafi mnoha
nemocemi provazeno. Geriatricky pacient byva charakterizovan vys§im vékem, vyznamnou
polymorbiditou (mnoho nemoci najednou) a hrozicimi ¢i jiz pfitomnymi funkénimi
omezenimi. Dochazi k fetézeni chorob, kdy jedno onemocnéni vyvoldva dal$i nemoc
(napf. imobilita = ztrata schopnosti pohybu, kterd mize byt doprovazena dekubity a snizenim
svalové sily). Onemocnéni seniora mnohdy probiha skryté, zdravotni stav se muZe
bez predchoziho varovani nahle zhorsit, nemoci mivaji atypicky pribéh a mohou je provazet
specifické geriatrické komplikace. Se stoupajicim vékem ptibyvaji chronickd onemocnéni,
ktera se nedaji Upln¢ vylécit, ve svém disledku vedou ke snizeni samostatnosti, invalidité
a socialnimu omezeni nebo zavislosti na péci druhé osoby. Staii provazeji typické choroby
napi. ischemicka choroba srdec¢ni, Alzheimerova chorba, Sedy zdkal a dal$i. Nemoc seniora
ma dopad jak na celou jeho rodinu, kterd se podili na péci o ného, tak pro spolecnost,

pro kterou znamend zvysené naklady na geriatrickou péci. (Malikova, 2011).

Pojeti zdravi se v pribéhu stdrnuti méni i u samotnych seniori, kdy naristd vyznam
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subjektivniho hodnoceni zdravi. Mira zdravi patii k hlavnim faktorim kvality jejich zZivota.
Je u nich dulezité zachovani sobéstacnosti, samostatnosti a mobility do co nejdelSiho véku,
coz podminuje kvalitu jejich Zivota. Problematiku nemoci ve stafi bychom méli vnimat
v kontextu celého jeho zivota. Na vyznamu nabyva pfedev§im provazanost zdravotni

a socialni situace (Ondrusova, 2011).

1.5 Postaveni seniora v soucasné spolecnosti, ageismus

Dnesni civilizace je zaméfena na vykon a nasledny vydélek. Lidé ve své touze po moci

a uspéchu mnohdy ptehlédnou obycejné lidské hodnoty, nemaji Cas se jen tak zastavit

tim pokfivuji nase vidéni svéta, a tedy 1 vidéni stafi. Seniofi se citi odstréeni, ztraceji

sebeduvéru ve vlastni zivot.

Objevil se novy termin ageismus. Pojem je odvozen od anglického slova age = v¢k, stafi,
obecné se tak oznacuji nespravné piedstavy a negativni predsudky o starych lidech a projevy
diskriminace vii¢i starému ¢lovéku nebo skupiné starSich. Podstatou ageismu jsou nespravné
pochopené jednotlivé faze lidského zivotniho cyklu a diskriminace osob a skupin na zakladé

jejich chronologického véku nebo jejich prislusnosti ke starsi generaci.

Mezi nejcastéjsi predsudky o stafi patii tyto:

17 stafi je ekonomicka zatéz pro spolecnost

17 stafi lidé jsou vSichni stejni

17 nemaji, ¢im by mohli spolecnosti ptispét

17 jsou nemocni a unaveni, travi vétSinu casu v posteli
17 jsou impotentni

17 jsou osklivi

17 jsou zbyte¢ni

Kromé téchto predsudkli jsou seniofi charakterizovani nékterymi vlastnostmi, patii
mezi n¢ pasivita, bezohlednost, sobeckost, pohodlnost. Avsak nelze pausalizovat! Takové

vlastnosti nalezneme u vSech vékovych kategorii, u starého ¢lovéka stejné tak jako u mladého.
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Nelze ovSem popfit, Ze na takovychto ptedsudcich se podili i samotni seniofi svymi vyroky
typu, Zze vSechno vi nejlip, Ze jiz maji své odporacovano atd. (Jiraskova, 2005). Navic, ruku
na srdce — mnohdy by stacilo starsim lidem vénovat vice pozornosti, které se jim casto
nedostdva, vyslechnout jejich ndzory a pomoci jim treba rozsifit prostor pro jejich tviirci

seberealizaci (Jiraskova, 2005, s. 24).

Disledek této piredstavy je, Zze spolecnost se rozdélila na jednotlivé vékové skupiny,
které se spolu nedokédzi domluvit, vzajemné si porozumeét, a snad nejvice se tento jev
projevuje vuci star§$i generaci. V nas$i spoleCnosti pretrvavda model Sedesatych let,
ktery povazoval seniora za ¢lovéka, ktery ma poté co cely Zivot pracoval, travit svlij volny Cas
v klidu domova, ochotné pfijmout zmény socialnich roli, dobrovolné nést socialni osamélost

ve staii a postupné se vzdat svych spolecenskych i Zivotnich roli.

Soucasni seniofi jsou vSak skupinou velmi heterogenni, stafi kazdého z nich je individualni,
ovlivnéné minulosti i1 soucasnosti (Klevetova, Dlabalova, 2008). Veétsina soucasnych senioru
prozila jednu nebo dveé svétové valky, padesatd léta, tFi menové reformy, normalizaci
i politické zmény po roce 1989. Jejich zivot prinesl mnoho ztrat, uzkosti, na vlastni kiizi zazili
nedostatek. Promény doby poznamenaly hluboce jejich lidské osudy, ndahled na soucasnosti
ivizi jejich budoucnosti. Museli si hodné odrikat, naucili se Zit skromné a jsou stdle

pripraveni myslet na horsi casy a Setrit (Klevetova, Dlabalova, 2008, s. 14).
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2 ZIVOTNI STYL SENIORU

-----

vztahii a zvyklosti charakteristickych pro uré¢itého ¢lovéka. Odrazi kulturni tradice, socialni,
ekonomickou a politickou situaci ve spolecnosti. S pribyvajicim vékem ¢Elovek ptizpiisobuje
zivotni styl svym moZnostem, a  hledd takovou variantu Zivotniho stylu, kterd
by mu vyhovovala a zaroven ho napliiovala. V této kapitole vymezuji pojem zivotni styl,
vnitini a vnéjsi faktory, které jej podminuji a zabyvam se zivotnim stylem starnouciho

¢lovéka.

2.1 Vymezeni pojmu Zivotni styl

Zivotni styl je zpiisob, jakym lidé Ziji — tedy jak bydli, stravuji se, vzdélavaji se, chovaji
se v riznych situacich, bavi se, pracuji, spotrebovavaji, vzdjemné komunikuji, jednaji,
rozhoduji se, cestuji, vyznavaji a dodrzuji urcité hodnoty, staraji se o deti, péstuji potraviny,

vyrabéji atd. (Duftkova, Urban, Dubsky, 2008, s. 51-52)

Pokud se chceme zabyvat problematikou zivotniho stylu jednotlivce, musime si odpovédét
na né€kolik otazek:

Co?

Ptadme se na zplsob, jakym lidé Ziji, na jejich zivotni projevy, zZivotni zvyklosti, chovani,
jednani, Cinnosti, vztahy... Sledujeme c¢innosti, vztahy a praktiky, které jsou pro daného
jedince opakované a typické, nikoliv nahodné, jsou tedy 1 predvidatelné; a které jsou
situovany kazdodenné, nikoliv ojedinéle, mohou vSak byt svatecni. Vyplyva nam skute¢nost,

ze Zivotni styl je Gizce vazan na toho, kdo jim Zije.
Kdo?

Ptame se, kdo je subjektem, nositelem Zzivotniho stylu. Mize jim byt jednotlivec, skupina

nebo celd spolecnost.
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Kdy?
Hleddme odpovéd na otdzku, v jakém case se Zivotni styl odehrdava - v jaké fazi Zivota
clovéka; nebo zda se jedna o Cas pracovni, vdzany nebo volny. Mlze nds zajimat také

dimenze historického ¢asu.

Kde?
Sledujeme, v jakém prostoru se zivotny styl odehrava, tedy obecné vzato v Zivotnim prostredi

v Sirokém socialné vednim vyznamu, které je mozné rozdeélit v zdakladnim clenéni na prostiedi

fyzické a socialni (Duffkova, Urban, Dubsky, 2008, s. 59).

S kym?

Ptame se, s jakymi lidmi zivotni styl probihd, zajimaji nas mezilidské vztahy.

Podle ¢eho?
Zajima nas odpoveéd’ na otdzku, podle ¢eho ¢lovek zije, ¢im se fidi. Jsou to vlastné regulativy
zivotniho stylu ¢lovéka a patfi k nim kultura, socidlni normy, moralka, hodnoty, potfeby

a ideje.

Za kolik?

Jde o ekonomické podminky Zivota na tirovni spole¢nosti i jedince.

Za ¢im?

Kam chce Clovek ve svém zivoté dojit, za ¢im chce jit, v jakém svét¢ by chtél zit. Jedna
se o kvalitativni rovinu zivotniho stylu.

Z téchto otazek vyplyvé, Ze obé kategorie — zivotni uroveil a kvalita Zivota — spolu Uzce

souviseji a prolinaji se (Duffkova, Urban, Dubsky, 2008).

2.2 Faktory ovliviiujici Zivotni styl

Zivotni styl je ovliviiovan vnéjSimi a vnitinimi faktory. Mezi vnéjsi faktory patii zivotni

podminky, mezi vnitini faktory fadime osobnost clovéka s jeho potfebami, hodnotami,
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dovednostmi, zkudenostmi, schopnostmi a ambicemi. Zivotni podminky vytvafeji jakési
mantinely, meze. Clovék hledd tu, kterd by vdaném okamzZiku nejvice odpovidala
a vyhovovala  jeho potrebam, hodnotam, jeho predstavé o naplnéni socialnich roli,

Jjichz je nositelem (Dufkova, Urban, Dubsky, 2008, s. 69).

Zivotni podminky ¢lenime na:

17 Geografické a ekologické: uzemi spoleCnosti, klimatické poméry, trodnost ptdy,
piirodni zdroje, devastace krajiny.

17 Biologické: pohlavi, veék, zdravi. V souvislosti s biologickymi podminkami se fesi
problematika zdravého Zivotniho stylu — pfitom zdravy Zivotni styl neni jen otdzkou
vyzivy a pohybu, ale také duSevni zdravi — stres, relaxace, vyuzivani volného casu,
a socialniho Zivota ¢loveéka — partnerské a rodinné vztahy, pratelstvi.

17 Demografické: snatky, rozvody, nesezdand souZiti, migrace, hustota osidleni.

17 Socialné-politické: socialni struktura, socidlni stratifikace, vzajemné vztahy socidlni
struktury a zivotniho stylu.

17 Socialné-ekonomické: zkouma se zivotni Groven.

17 Kulturni a ideové: hodnoty a normy, hodnotova orientace.

17 Technologické: mechanizace, automatizace, nové informacni a komunikacni

technologie, osobni pocitace, internet (Dufkova, Urban, Dubsky, 2008)

2.3 Zivotni styl stairnouciho ¢lovéka

Postoj spolecnosti ke starnuti a stafi se vyviji a méni, zaroven s tim jak se méni 1 spoleCenska
role seniorti a jejich spolecensky statut. Moderni spolecnost vede Cloveéka k nezavislosti.
Ve chvili, kdy stary c¢lovék odchdzi na zaslouzeny odpocinek, dochdzi ke zméné
jeho spolecenské role, pfipisuje se mu role ,,nemit roli.“ Pfi tomto statusu se dostava ¢lovek
do situace zavislosti. Ke své situaci mize piistupovat dvojim zpisobem: bud’ si bude v klidu
a soukromi uzivat svého dichodu nebo, pokud mu to dovoluje zdravotni stav, zlstane
po vSech strankach plné€ aktivni. ZaleZi na kazdém z nas, jakou cestu si zvoli. Odchodem do
dichodu je tedy starnouci Cloveék postaven pred zdsadni problém: musi vhodné zménit
svlj zivotni styl, nebot’ jiz neméd dosavadni pracovni povinnosti a naopak se objevuje

nadbytek volného ¢asu (Dvorackova, 2012).
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Rozdily v Zivotnim stylu zavisi na pohlavi jedince, jeho véku, typu bydlisté, fazi zivotniho

cyklu a vzdélani. Obecné lIze fici, Ze kazdy Clovék ma néjaky sviij zivotni styl:

17 kazdy vykonava néjakou ¢innost

17 kazdy ma néjaké zdsady jednani a chovéni, uznava néjaké hodnoty a moralku

17 kazdy je néjak napojen do socidlnich siti, existuje v n&aké socidlni skuping,
ma své socialni role

17 kazdy néjakym zplsobem travi sviij volny ¢as (Duffkova, Urban, Dubsky, 2008).

U starnouciho clovéka se ve stile vétsi mife projevuji znamky introverze, tj. pohrouZeni
do sebe. Zdakladnimi rysy introverze jsou zuzeni zajmii, rigidnost (nepoddajnost),
egocentrismus (soustiedeni se na svou osobu) a sobectvi (egoismus). Starnuti zacina
v momente, kdy clovek dava v zivoté prednost uddlostem spojenym s jeho vnitinim svétem
pred spolecenskymi uddlostmi a osobni angaZovanosti v nich (Dientsbier, 2009, s. 33). Clovék
se stdva uzavienym proti impulziim zevniho svéta, ztraci zdjem o komunikaci s okolim,
uzavira se stale vice do vlastnich vzpominek, stale vice nostalgickych a zkreslenych. Okoli

ho za¢né vnimat jako roztrzitého samotafe nebo blaznivého starce.

Jak se proti tomu bréanit? Tim, ze si své vlastni starnuti uvédomime a ze tomu budeme celit
vlastni aktivitou. Lékem proti starnuti je aktivni dusevni a télesnd cinnost (Dientsbier,
2009, s 33). Lékem je spoleCensky zivot, angazovanost v charitativni organizaci
nebo pokracovani ve vzdélani, pozdéji v dichodovém veéku soustiedéni na osobni konicky.
Rozhodujici je vnitini uspokojeni se svym Zivotem a optimisticky pohled do budoucna.
Dulezita je harmonie v rodin€, uméni hospodafit s volnym ¢asem tak, mit ¢as na sebevzdélani,
kulturu, ¢etbu a relaxaci. Ti ndro¢néjsi si mohou vymezit ¢as i na sport nebo jinou zajmovou
¢innost. Navzdory tomu, ze média propaguji a idealizuji kult mladi a krasy, stary ¢lovék ma
néco, comlady nema — moudrost, rozvahu, vyrovnanost, emoc¢ni stabilitu, nadhled.

(Dientsbier, 2009).
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3 KVALITA ZIVOTA

Kvalita zivota se dotykd pochopeni lidské existence a smyslu zivota. Zkouma materialni,
psychologické, socialni a duchovni podminky pro zdravy a $tastny zivot. Vyjadfuje Zivot
urcitého jedince v porovnani se zZivotem jinych. Je spojena s pojmem osobni pohoda, zivotni
spokojenost, doprovazeji ji pozitivni emoce. Jedna se o dlouhodoby stav, ve kterém se odrazi
spokojenost jedince s jeho zivotem. V této kapitole vymezuji zékladni pojmy a podrobné

se zabyvam jednotlivymi principy, které ovliviuji kvalitu Zivota ve stafi.

3.1 Vymezeni pojmu kvalita Zivota

Pojem kvalita zivota obsahuje tfi hlavni oblasti: fyzické proZzivani, psychickou pohodu
a socialni postaveni jedince a jeho vztahy k druhym lidem. Znamena to, ze kvalita zivota
by méla byt posuzovana v rdmci holistického pfistupu k osobnosti ¢loveéka. Ma subjektivni
rozmér, kazdy jedinec ji osobné proziva a hodnoti, ale je velmi tzce spjata i s prostiedim,
ve kterém lidé Ziji, s jejich potfebami a pozadavky. Je chdpana jako vysledek pilisobeni
socidlnich, zdravotnich a ekonomickych faktorti a podminek zivotniho prostredi, které jsou
ve vzajemné interakci. Muze také zahrnovat otdzky smyslu a pocitu uZite¢nosti vlastniho
zivota. V medicin€ je kvalitni zivot posuzovan méfitkem zdravi a nemoci, kdy zdravi je
definovano jako stav celkové fyzické, dusevni a socialni pohody. Formulovani kvality zivota
je interdisciplinarni problém, ktery zasahuje do oblasti filozofie, sociologie, ekonomie,
politologie, ekologie, etiky, psychologie, mediciny a dalSich védeckych disciplin. Pohled
jednotlivece je potom ovlivnén ekonomickymi podminkami, kulturou i1 nabozenstvim

konkrétni geografické oblasti (Dvotackova, 2011). Hodnota Zivota je dana Zivotem samotnym

a kvalita Zivota znamena naplnéni této hodnoty (Dvorackova, 2011, s. 62).

Kvalita Zivota v psychologickém pojeti je chapana jako zjiStovani Zivotni spokojenosti, kdy
osobni pohody, ktery oznaCujeme jako Stésti. Subjektivni pohoda odrdzi Sirokou Skalu
pozitivnich citovych reakci ¢lov€ka na uspokojovéani jeho potieb. Tyto pocity mohou byt

obCasné nebo mohou mit trvalej§i charakter. Psychologicky pfistup analyzuje individudlni
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zivotni styl, zplisob Zivota, rodinnou a zdravotni situaci, hodnotovy systém i postoje ¢loveka
(Dvorackova, 2011). Takto sloZzeny subjektivni pocit pohody ¢i §tésti se v psychologii méti
pomoci testli ¢i Skal. Vyzkumy ukazuji, Ze vseobecny pocit pohody prekvapive s vékem spise
stoupa. Je to dano zejména mensim nesouladem mezi aspiracemi a realnymi moznostmi, snad
i tim, Ze starsi lidé jsou vesmées na tom materialné lépe (Mozny, 2002, s.14). Hlavnim zdrojem
subjektivniho pocitu spokojenosti jsou mezilidské vztahy — hlavné rodina a pratelstvi. Dal$Sim

velkym zdrojem uspokojeni je vlastni prace a kvalitni prozivani volného casu (Mozny, 2002).

Sociologické pojeti v souvislosti s kvalitou zivota sleduje socidlni tispé$nost, spoleCensky
status, zivotni styl, vybaveni domadcnosti, vzdé€lani, majetek a jiné. Z tohoto hlediska
je dulezitym ukazatelem kvality Zivota lidi jejich Zivotni styl, ktery je ovlivnén ekonomickym
postavenim jedince i celé spolecnosti. Zkouma se Zivotni uroven specialnich skupin, jako
jsou stari lidé, pfislusnici etnickych minorit, ale také turoven hrubého domaciho produktu
na osobu, struktura piijma a vydajia. Sociologicky pfistup se zabyva také dopadem urcitych

socialnich ¢i zdravotnich programt na kvalitu zivota obyvatel.

Z filozofického hlediska netvofti kvalitu zZivota pouze materialni a formdalni pficiny, to je vybér
z moznosti, které pak ¢loveék uskuteciuje, ale také to, k Cemu Clovek sméfuje a Cemu se tika
smysl zivota. Podle tohoto pojeti urcuje kvalitu Zivota Zebficek hodnot a zpiisob, jakym
¢loveék dosahuje zvolené preference v souladu se svym svédomim. Hledani smyslu Zivota
se mize projevovat tfeba tim, Ze si Clovek planuje své cile, které se snazi také uskutecnit.
Kdyz se mu to podafi, je spokojen. Smysl Zivota a kvalita zivota uzce souvisi se spiritualitou
cloveka. Tento spiritualni rozmér by nemél byt opomenut piedev§im pii zkouméani kvality
zivota seniorti. Pochopeni vlastniho zZivota vede u nich k subjektivnimu vyrovnani a uklidnéni

(Dvotagkova, 2011).

Slovnik socialni prace uvadi pod heslem kvalita zivota toto: Komplexni kritérium pouzivané
k hodnoceni efektivity socidlni péce. Jde o ekvivalent , zisku* v ekonomickém uvaZovani.
Opira se bud o Sirsi definici zahrnujici zdravi, socidalni postaveni, mezilidské vztahy,
materialni podminky, prehled dennich aktivit apod., nebo o jedno méritko, napr. o Zivotni
spokojenost. Nastrojem uzivanym k hodnoceni k.zZ. jsou obvykle sebeposuzovaci skaly,

dotazniky, strukturovany rozhovor (Matousek, 2003, s. 100).
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3.2 Faktory ovliviiujici kvalitu Zivota senioru

Faktory, které se podileji na utvafeni kvality zivota jedince, délime na objektivni
a subjektivni. Objektivni faktory lze vymezit jako souhrn ekonomickych, socidlnich,
zdravotnich a enviromentalnich podminek, které¢ ovlivituji Zivot ¢lovéka. Z tohoto hlediska
lze kvalitu zivota vidét jako miru, v niZ jedinec vyuziva moznosti, které jsou mu dany.
Subjektivni fakttory kvality Zivota se tykaji jedincova vnimani svého postaveni ve spolecnosti
v kontextu jeho hodnotového systému. Jde o subjektivni hodnoceni spokojenosti, zdravotniho
stavu, bolesti atd. Dalsi skupina faktord, které maji vliv na kvalitu zZivota, je zcela konkrétni

a jedna se o ve€k, pohlavi, rodinnou situaci, polymorbiditu, dosazené vzdélani, zebticek hodnot

apod.

vvvvv

zdravi, pfi¢emz neni rozhodujici samotna pfitomnost nemoci, ale stupeit specifického
omezeni, které piinasi. Za zavazny rizikovy faktor ve stafi je potom povazovano ubyvani
samostatnosti a nartistdni nesobéstacnosti, které muze vést az k bezmocnosti vyzadujici
soustavnou pomoc druhé osoby ¢i institucionalizovanou péci. To vSe podstatné zhorsuje
kvalitu zivota seniort. Je tieba zdiiraznit, ze pfi¢inou zhorSené sobéstatnosti mohou byt,
krom¢ ubytku télesnych a psychickych sil ve stafi, i jiné divody napt. nevyhovujici bytové
podminky, nedostatek financi, nedostupnost pecovatelské sluzby ¢i neochota nebo nemoznost

rodiny poskytnout seniorovi dostate¢nou péci.

Dalsi udalosti, které maji vliv na kvalitu Zivota seniort jsou: odchod déti z domova, ztrata
zivotniho partnera a osamélost. Tyto udalosti blize popisuji v kapitole 5.2. Mezi dalsi faktory,
které ovliviiuji kvalitu zivota seniort patii bezpecné zivotni prostiedi, ptistup ke zdravotnim

Ve %

a socidlnim sluzbam a aktualni psychicky stav (Dvotackova, 2011).

Nezanedbatelnym faktorem kvality Zivota seniorii je subjektivni prozivani stafi a vnimani
zivotnich podminek. Mezi okolnostmi, které ovlivituji Zivotni spokojenost seniord, maji
relativné vetsi vahu nemateridlni stranky zivota, nez aspekty materidlni. Kvalita Zivota
seniorské populace je do zna¢né miry podminéna tim, jak se na néj ¢lovék pfipravoval

(Ondrusova, 2011). Pro kvalitu Zivota ve stari je dulezité i to, jak se clovek vyrovnava se
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zhorsujicim se zdravotnim stavem, ztrdtou pratel, horsi financni situaci — tedy schopnost
adaptace (Ondrusova, 2011, s. 49). Zivotni spokojenost seniori je vyssi tehdy, kdyZ se Zivotni

styl ve staii o mnoho nelisi od zptisobu Zivota ve strednim véku (Ondrusova, 2011 ).

3.3 Souvislost kvality Zivota s Zivotni Grovni

Zivotni uroven byva charakterizovana jako ekonomicky zaklad Zivotniho zpiisobu, vytvari
pro zivotni  styl c¢loveka urcity ekonomicky (financni) ramec (Duffkova, Urban, Dubsky,
2008, s. 81). Zjednodusené feceno nam zivotni uroven fikd, jak nakladny zivotni styl si

jedinec muze dovolit (Duftkova, Urban, Dubsky, 2008).

Struktura zivotni Grovné:

17 spotieba hmotnych statkli (napt. spotieba potravin)

17 spotieba placenych sluzeb (napt. doprava, komundlni a kulturni sluzby, obchodni sit’)
17 uroven bydleni

17 zamgéstnanost a pracovni podminky

17 uroven skolstvi

17 uroven zdravotni péce

17 komplex socialniho zabezpeceni

17 rozsah volného ¢asu a podminky jeho vyuziti

17 uroven zivotniho prostiedi

(http://referaty-seminarky.cz/hospodarska-politika-a-zivotni-uroven, 18.2.2013)

Zivotni zpusob kazdého ¢lovéka méa dvé roviny. Prvni rovina je kvantitativni, ekonomicka,
materidlni a nazyvad se zivotni Uroven. Druha rovina je kvalitativni, pfekracujici rovinu
materidlna a nazyva se kvalita zivota.

3.4 Zakladni principy kvality Zivota senioru

Ministerstvo prace a socialnich véci vytvofilo dokument ,Narodni program pfipravy

na starnuti na obdobi let 2008 az 2012 (Kvalita Zivota ve stafi).” Program vychdzi
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z predpokladu, ze ke zvySeni kvality Zivota ve stafi je nezbytné soustfedit se na tyto
strategické oblasti a priority: aktivni starnuti, prostfedi vstficné ke stafi, zlepSeni zdravi
a zdravotni péce ve stari, podpora rodiny a pecovatelt, podpora participace na zivoté

spoleCnosti a ochrana lidskych prav (http://www.mpsv.cz/cs/5045, 23.2.2012). Pro kvalitu

zivota seniort jsou diilezité nésledujici principy, které vyplyvaji také z tohoto programu:
17 zdravi a zdravy zivotni styl

17 zdravotni péce

17 prirozené socialni prostiedi

17 pracovni aktivity

17 hmotné zabezpeceni

17 komplexni socidlni sluzby

17 spoleCenské aktivity

17 vzdélavani

¥ bydleni

17 etické principy (http:/www.mpsv.cz/cs/1072. 18.2.2013).

Zdravi a zdravy zivotni styl

Zdravi patii k nejvyznamnéjSim hodnotam lidského Zivota. Nepfedstavuje samo o sobé¢ cil
Zivota, ale je jednou z podminek smysluplného ziti. Zdravi a péce o zdravi patii mezi zékladni
lidska prava. Je zékladni lidskou potfebou, vyrazné ovliviiuyje kvalitu zivota a zasluhuje
si celospolecenskou ochranu. Nelze je vSak chépat jako kategorii vyluéné medicinskou, nybrz
Siroce humanni. K dosaZeni co nejlepsSiho zdravi je velmi dilezita prevence. Zdravotnické
sluzby jej samy o sob& nezajisti. Zdravi miizeme také chapat jako schopnost organismu
vyrovnat se s ndroky vnitiniho a vnéjsiho prostiedi bez naruseni Zivotnich funkci. Zdravi
je &ast kvality Zivota, neni s ni totozné (Cevela, Celedové, Dolansky, 2009). Kazdy senior
by si mél osvojit zasady zdravého zivotniho zplisobu, ktery je vyznamnym prosttedkem

k udrzeni praktické sobéstacnosti (Haskovcova, 2010).

Zdravotni péde

Zdravotni politika je soucasti socialniho systému statu. Zahrnuje predevsim 1écbu nemocnych

lidi, ale také podporu zdravi, prevenci nemoci a zdravotni vychovu. Koncepce moderniho
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zdravotnického systému v nasi spolecnosti vychazi ze strategického dokumentu Zdravi 21.
Jedna se o celoevropsky program zdravotni vychovy pro obcany, cilem je zlepSovani
vSech ukazatelii zdravotniho stavu obyvatelstva, informace o Zivotnim stylu a zdravotni
vychov€, jednim =z «cili v tomto dokumentu je zdravé starnuti (zdroj:
http://www.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/zdravi-pro-vsechny-v-stoleti 2461 1101 _5.html,

18.22013).

Seniofi se dnes ocitaji ve slozité situaci — v minulosti se sezndmili s modelem socialistického
zdravotnictvi, kdy fungoval paternalisticky, tedy otcovsky, model vztahu mezi I¢kaiem
a pacientem. Nyni, kdyZ onemocni, zjistuji, Ze vSechno je jinak, ze jiz paternalisticky ptistup
nefunguje, a na ten novy, partnersky, nejsou pfipraveni. Dnesni seniofi maji tradi¢ni respekt
k autoritdm, zejména 1ékafi patii mezi ty nezpochybnitelné. Proto v naro¢nych situacich,
v ptipad¢ zdravotnich problémd, seniofi neziidka odmitaji prevzit pievzit obtizna rozhodovani
o 1éCb¢ na sva bedra, a oCekavaji, Ze nejlepsi rozhodnuti za n¢ udéla 1ékar. Jejich tradicni

stanovisko ptindsi celou fadu problémi (Haskovcova, 2010).

Mladi seniofi vétSinou vyzaduji jen standardni zdravotni péci. S postupujicim vékem
a postupnou postupnou ztratou sobéstacnosti jsou stale vice odkazani na péci v domacim
prostfedi, ve zdravotnickych nebo socialnich zatizenich. Zdravotni péfe o seniory probiha
ambulantné nebo v pobytovych zafizenich. Pobytové sluzby poskytuji nemocnice, 1é¢ebny
dlouhodobé nemocnych, geriatricka centra, psychiatrické lécebny, gerontopsychiatricka
oddé€leni a hospice. Ambulantni a terénni sluzby poskytuji agentury domaci péce — jedna
se o odbornou zdravotni péci, kterd je poskytovdna v doméacim prostiedi seniora. Zdravotni
a socialni pée o seniora je uzce provazana, proto je nutno, aby zdravotnickd zafizeni

spolupracovala se socialnimi pracovniky (Malikova, 2011).

Pfirozené socialni prostiedi

Socialni prostfedi zahrnuje nejen rodinné vztahy, ale také vztahy s ostatnimi lidmi. VétSing
lidi je nejlépe v domacim prostiedi, kde zazivaji pocit jistoty a bezpeci a kde maji své rodinné
zdzemi. Dnesni rodiny ,,mladych a starych® ziji vétSinou samostatné, pfesto je ve vétSiné
z nich samoziejmé, Ze se dosp€lé déti o své starnouci rodice postaraji. Nekdy je nutné, aby se
senior ke svym dospélym détem prestehoval. Takovéto souziti méd sva pozitiva pozitiva

1 negativa. Pozitiva: senior neni sam, citi se bezpecnéji, miize pomoci s péci o vnoucata, usetii
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se Cas. Negativa: napjaté vzijemné vztahy, senior se muze citit jako host nebo na obtiz

(Malikova, 2011).

Pracovni aktivity

Prace ma v zivot¢ cCloveéka dilezitou roli. Poskytuje mu nejen finanéni ohodnoceni,
ale umoznuje mu byt soucasti socialni skupiny, uspokojuje pottebu seberealizace a poskytuje
moznost podilet se na utvaieni hodnot ve spolecnosti. S odchodem do starobniho dichodu
se méni tedy také socidlni role seniora. Starsi ¢loveék se musi s touto novou roli a se snizenim
spolecenské prestize nejen vyrovnat, ale hlavné si napldnovat zivotni program, ktery mu

pomiize tyto zmény lépe zvladnout (Mlynkova, 2012).

Hmotné zabezpedeni

Je znamo, zZe u starych lidi se s pribyvajicim vékem snizuji materialni naroky, jsou skromni,
vétSinou toho moc nepotiebu;ji co se tyka jidla nebo obleceni. Na druhé strané se vSak zvySuje
spotifeba financi na 1€ky, terénni socialni sluzby apod. Kvalita Zivota v tomto sméru uzce
souvisi s zivotnim stylem kazdého jedince. Pokud byl clovék zvykly na urcity zivotni
standard, ktery si po odchodu do dichodu v disledku snizeni finan¢nich pfijmi nemiize
dopftat, bude s kvalitou Zivota méné spokojen. Na tuto situaci se mize kazdy ¢lovek predem
pripravit vytvaienim finan¢nich rezerv v podobé penziniho pfipojisténi, zivotniho spoieni

nebo jinych forem spotfeni (Mlynkova, 2012).

Komplexni socidlni sluzby

Pocet starych lidi v populaci vyspélych zemi (véetné CR) stoupd, proto stoupaji i ndroky
na ekonomické a lidské kapacity, jez by jim zabezpecily primérenou uroven péce. Ve vyspélych
zemich je témer polovina prostredkit vynakladanych na socialni péci adresovana starym
lidem, kteri jsou nejvétsi podskupinou klientu socialnich a zdravotnich sluzeb (Matousek,

2003, s. 226).

S postupyjicim vékem se snizuje sobéstacnost seniorti, zhorSuje se jejich zdravotni stav
a potiebuji stale vice pomoci od svého okoli. VétSinou se jim prvé fadé snazi pomoci vlastni
rodina. Mnohdy si vSak déti nemohou dovolit zlstat se svym starnoucim rodi¢em doma,

aby se mu mohli celodenné¢ vénovat. Sami jsou totiz v produktivnim veéku, maji
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své zaméstnani a staraji se o dospivajici déti. Tady se nabizi moznost zkombinovat domaci
péci s nékterou sluzbou socidlni péce nebo prevence dle zdkona o sociadlnich sluzbach. Rodina
muze pro svého seniora vyuzit sluzeb denniho centra, kam senior dochazi sam nebo
v doprovodu jiné osoby a je zde o n€¢ho cely den postarano. Rodina je spokojend, ze se mize
soustiedit na svou praci a senior proto, ze ma jistotu, Ze se kazdy den vrati ke svym blizkym.
Tradi¢ni terénni sluzbou je pecovatelska sluzba, diky niz mohou seniofi co nejdéle pobyvat
ve svém domacim prostiedi. Jeji kapacita vSak v fadé mist nestaci na vic nez jen rozvoz obédu
a nejnutnéj$i nakupy (Haskovcova, 2010). Pozdé&ji, pokud situaci starého ¢lovéka nelze zajistit

n¢kterou z ambulantnich forem, je nékdy nutné prestéhovat seniora do Domu s pecovatelskou

sluzbou, Domova pro seniory nebo Domova se zvla§tnim rezimem.

Spolecenské aktivity

Ke spokojenému starnuti ptispiva také zapojeni seniora do spolecenského zivota. Nektery
setrvda ve svém dosavadnim zaméstnani na zkrdceny uvazek. Jiny mlZe vyuzit
svych dovednosti a schopnosti jako dobrovolnik v socidlnim nebo zdravotnim zafizeni. Dalsi
vyuzije svych zkuSenosti jako lektor, vedouci z4jmového krouzku pro déti apod. Seniorska
generace by méla svymi aktivitami a pfistupem k zivotu pfispét ke zméné vnimani procesu
starnuti a stafi. Je tfeba vytvaret seniorim podminky k aktivni ucasti na spoleCenském
i politickém zivoté. Zaroven také seniofi by se méli snazit zit zodpovédné a aktivné
pfistupovat k vlastnimu Zivotu, péc¢i o zdravi, UCastnit se na spoleCenskych, kulturnich

a dobrovolnych aktivitach (Klevetova, Dlabalova, 2008).

Vzdélavani

Pro kvalitni Zivot ve staii je dilezité, aby byl ¢lovek i1 naddle aktivni a mél pocit uZite¢nosti.
Jednou z forem zlepSovani kvality zivota a zaroven prostorem pro aktivitu je celozivotni
vzd&lavani. Zivot seniora mize naplnit studium na Univerzité tiettho véku, Univerzité
volného ¢asu nebo Akademii tfetiho véku. Bylo opakované doloZzeno, Ze kdyZ seniofi studuji,
mén¢ si v§imaji svych osobnich problémt, 1épe je pfekonavaji a méné stliiou, nemaji totiz as
myslet na obtize svého téla. Studium pfispiva nejen k ziskavani novych poznatkl a orientaci
v souasném svéte, nybrz je 1 prostfedkem k rozvoji osobnosti ¢loveéka a prispiva k pocitu
dastojnosti a zivotniho uspokojeni. Ve svych dusledcich znamena oddaleni starnuti, ziskani

nadhledu a schopnosti naucit se fesit vyzvy zivota ve stafi (Haskovcova, 2010).
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Bydleni

Doma: Kazdy ¢lovék ma rad svlij domov. A senior neni vyjimkou, i1 on by chtél co nejdéle
zustat ve svém byté ¢i dome, kde zapustil své koteny, prozil své zivotni Uspéchy i prohry,
ke kterému se vazi mnohé vzpominky. Problém nastdva v dob¢, kdy senior ztraci sobéstacnost
a potfebuje pomoc druhé osoby. V prvni fadé¢ by mu tuto pomoc méla poskytnout rodina,
ktera ovSem musi chtit, umét a moci potiebnou pé¢i poskytnout. Zhruba tfi az pét let
pied predpokladanym odchodem do dichodu by si mél kazdy clovek vytesit své bydleni tak,
aby na stafi vyhovovalo jeho potfebam. Je nejvyssi €as vymeénit velky byt za mensi,
pohodIngjsi, v blizkosti dospélych déti, byt by se mél nachazet v niz§im patie. Samotné
st¢thovani nebyva pro seniory velkym problémem, daleko tézsi je to, Ze opousteji zndma
mista, kde prozili znacnou ¢ast svého zivota a ke kterym maji silny vztah. Pi1 zmén¢ bydlisté
je tieba zvazit lokalitu, aby méli blizko nakupni centrum, lékafe, moZnosti dopravy. Byt je

treba vhodné a bezpecné uspotadat (Haskovcova, 2010).

Domov s pecovatelskou sluzbou: Existence domti s peCovatelskou sluzbou piinasi fadu
pozitivnich aspektl, pfi¢emz nejvyznamnéjsi z nich se jevi jejich preventivni funkce. Zejména
se jednd o prevenci socidlniho vylouceni uzivateld, a to tim, ze umoziluje senioriim setrvat
v jejich ptirozeném, domacim prosttedi. Nékteii z nich v téchto domech ziji mnoho let a citi

se v nich opravdu jako doma (Socialni sluzby, 2010).

Ustavni péce: Ustavni socialni pé¢i o seniory poskytuji domovy pro seniory. Aby byl senior
v ustavni péci v zivotni pohodé a psychicky stabilni, je potfeba mu vytvoftit takové prostiedi,
které¢ bude podporovat jeho specifické individudlni kompetence. Je nutné vytvofit pro né¢ho
prostredi, které se co nejvice podoba jeho doméacimu prostredi, ve kterém zil dosud, a timto
podpofit pocit domova. Vychazi se ptfi tom z jeho zivotniho ptib&hu, ktery se da zjistit z jeho
biografie. Nasledné piizpusobit 1 casovy harmonogram dle klientovych zvyklosti a ritudld,
¢imz se snizuji patologické symptomy syndromu adaptace klienta a pocity uzkosti a strachu,
které vedou mnohdy ke zméné€ v chovani seniora a nasledné jsou persondlem vnimany
jako zatézové situace. VSe, co se da pouzit z biografie klienta, je nutné vyuzit pro usnadnéni
jeho orientace v prostorach instituce, coz dale ptispiva k jeho pocitu bezpeci a jistoty. Stejné
tak nabizené aktivity pro seniory v instituci musi byt v prvé fadé koncipovany dle jeho

biografie, a m¢ly by se zamétit na podporu smysluplného zivota ve staii, v obdobi zivotniho
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bilancovani. Pro zachovani kvality zivota klienta je nezbytna znalost prostfedi, ve kterém
dosud 7zil, uspofddat mu soucasny prostor dle té€chto informaci, zafidit jej nabytkem
nebo dopliky, které mél rad a ke kterym ma vztah. K principu normality v institucich
pfispivaji v nemalé mife také zaméstnanci, ktefi plni ulohu poradce a podpirce, nikoliv
autoritativniho vykonavatele. V zachovani zivotni kontinuity klienta hraje dulezitou roli
rodina a okruh ptatel, ktefi tvofi jeho socidlni sit. Kazdy ¢loveék potiebuje k diistojnému

zivota zachovani pocitu sebehodnoty a dulezitosti (Socidlni sluzby, 2010).

Etické principy

VSichni pracovnici pii poskytovani socialni sluzby, stejné tak jako rodinni pfislu$nici by méli
pé€i o seniora provadét v souladu se svymi vnitinimi moralnimi zasadami, respektovat
jedinecnost kazdého clove€ka, jeho osobnost. Respektovani a tcta jsou obzvlast dilezité
v situacich, kdy pec¢ujeme o jinou osobu, ktera je vii¢i nam néjakym zpiisobem znevyhodnéna.
Rozdilnost okolnosti nikdy nedava druhé strané pravo vyuzivat situace ve svij prospech.
Jelikoz vSak moralni aspekty nejsou ve spoleCnosti na potiebné vysi, vznikla celd fada
dokumentii, kterd pradva garantuji. Etické principy vyplyvaji z pradvnich norem
a mezinarodnich umluv, pfedeviim z Ustavy Ceské republiky, Umluvy o lidskych pravech,
Listiny zakladnich prav a svobod, dale z prav vybranych skupin oso. Jmenujme napt. Prava
seniord, Prava hospitalizovanych osob, Charta prav umirajicich, Charta principtt pro péci
o ¢loveéka s demenci a jeho pecujiciho a z etickych norem pro pracovniky napfi. Eticky kodex
socialnich pracovniki Ceské republiky, Eticky kodex sester, Etické normy v oSetfovatelském

povolani a mnoho dalSich (Malikova, 2011).
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4 AKTIVIZACE SENIORU JAKO FAKTOR JEJICH ZIVOTNI
SPOKOJENOSTI

Délka zivota se vyrazné¢ prodluzuje a pfanim kazdého znés je prozivat ho aktivné.
Nase aktivity jsou rozdilné a souvisi s Zivotni urovni, osobni svobodou jednotlivce, péci
o vlastni zdravi, kvalitou Zzivotnich podminek a prostfedi, existencnim zabezpecenim,
podminkami bydleni a prozitky z minulosti, kdy negativné se mohou projevit napf. rodinna
dramata. V této kapitole vysvétluji, Ze 1 v pozdéjsim v€ku bychom si méli ponechat aktivity,
které mame radi. PfindS$i ndm totiz nejen piijemné prozitky, ale vyrazné zlepSuji kvalitu
naseho Zivota. Podrobné se zabyvam aktivizaci seniort jak v domdacim prostredi, tak v istavni

péci.
4.1 Vymezeni pojmu aktivizace

Aktivita je nutnd pro rozvoj mozku a plati, Ze ¢im vice ho ¢lovék pouziva, tim vice se rozviji.
Z fyziologického pohledu je tedy aktivivizace jakakoliv situace, ve které je mozek nucen bud’
zpracovavat nové podnéty nebo pracovat s témi zndmymi jinym zplsobem.
Z psychologického hlediska je potom s pojmem aktivizace spojena lidskd potfeba vnimat,
poznavat a kontrolovat sebe a své okoli (Socialni sluzby, 2011). Stejné jako v kazdé jiné etapé
Zivota, i ve stari se jednotlivi lidé lisi svou aktivitou a soustiedenim na veci dulezite (Vigué,

2006, s. 8).

Aktivizace je proces, kterym jsou lidé vedeni k cCinorodosti (zdroj: www.slovnik-cizich-

slov.abz.cz, 20.2.2013). Z této charakteristiky vyplyva, ze vysledkem je ¢inorodost, tedy stav

¢lovéka, kdy ma dobry pocit, ze d€la néco pro sebe nebo pro druhé. Aktivizaci seniorti potom
chapeme jako podporu a motivaci starSiho ¢lovéka, aby — pfiméréné svym schopnostem —
vykonaval vSe, na co stai, podporu jeho sobé&stacnosti a samostatnosti s cilem podpofit jeho

vlastni odpovédnost (Schuler, Oster, 2010).

Jednim z kol socidlnich sluzeb je hledat moznosti, které povedou k aktivizaci ¢loveka.
Za timto Uc¢elem provadéji aktivizacni terapie, jejichz cilem je, aby se klienti bez velkého usili
citili dobre pri nejaké cinnosti (pri hrani na hudebni nastroj, zpévu, pri vytvarnych

¢innostech, gymnastickém cviceni, tanci apod.) a zaroven pri tom byli ve styku s jinymi
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klientky, resp. terapeuty. U lidi s demenci je dobrou formou a.t. tzv. kniha Zivota, tj. vilastni
Zivotopis doplnovany fotografiemi, pripadné kresbemi. Ta by méla byt prehledem spise
dobrych nez Spatnych vzpominek (Matousek, 2003, s. 24-25).

4.2 Aktivizace seniori v domacim prostredi

V kazdém véku je tieba pamatovat na kvalitni zplisob traveni volného Casu. Seniofi maji
volného Casu relativné mnoho a zalezi jen na kazdém z nich, jak jej vyuziji. Odchod
do dichodu mé4 vzdy za nasledek otfeseni zakladnich jistot Clovéka v socidlni sféte,
a témi jsou: potfeba nékam patfit, byt prospesny a byt za to uznavan. Pii odchodu do dichodu
si senior zpoc¢atku uziva klidu a nicned€lani. Po n&jaké dobé vsak zjiStuje, ze mu toto nestaci,
prichazi zklaméani. Proto je tfeba, aby si, samoziejmé s dostateCnym predstihem, vykonstuoval

pro toto obdobi druhy Zivotni program, ktery vychézi z potieb starnouciho ¢lovéka.

Senior potiebuje pfiméfené zdravi, materialni a finan¢ni zabezpeceni a misto, kde je doma,
kde si ho vazi a cti a kde ho ma n€kdo rad. Pokud najde starnouci ¢lovék smysl svého Zivota
vyhradn¢ ve sféfe svého soukromého zivota a je spokojen, je vSechno v potadku
(Haskovcova, 2010). Musite se citit spokojeni a volit si zpiisob aktivity, ktera vam vyhovuje
a stava se vasim konickem (Vigué, 2006, s. 47). Mnoho seniori vSak chce byt i nadale
platnym a prospéSnym obcCanem i nad rdmec svého soukromého zivota. Mohou tieba
v néjakém zajmovém krouzku preddvat své zkuSenosti mladé generaci, ¢imz vznikne Sance,

aby mohl byt uznavan (HaSkovcova, 2010).

V dnes$ni dobé maji senioii celou fadu moznosti, jak pfizpisobit své ¢innosti aktudlnimu
fyzickému 1 psychickému stavu. Je jejich osobni volbou, zda a jakym zpusobem budou aktivni
(Haskovcova, 2010, s. 170). Bud’ budou dale pracovat, nebo daji pfednost volnym dniim
abudou je napliiovat podle svych individudlnich ptedstav. Pouze vzhledem k ubyvajicimu
Casu by meél senior zvazit, cemu se bude naddle vénovat a co ponecha stranou (Haskovcova,
2010, s. 171). Vhodnym prosttedkem miiZze byt rliznoroda kreativni ¢innost. Aby se seniofi
udrzovali v pfiméfeném zdravotnim stavu, méli by piiméfené sportovat. Aby neulpivali
v myS$lenkovych stereotypech, méli by byt vstficni k novym podnétim. Ptfedpokladem
spokojenosti ve stafi je najit si zdroj potéSeni, je to ryze individudlni zélezitost kazdého

cloveka a mél by si jej bedlivé chranit. Zdroje radosti zavisi na naSich osobnich preferencich
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a muze jej prinasSet napt. setkani s blizkymi lidmi, radost z konickd, prace na zahrad¢, osaméle

zijicim lidem zptijemni zivot starost o domaci zvitata apod. (Haskovcova, 2010).

4.3 Aktivizace seniort v ustavni péci

Pojem aktivizace se rozsifil v souvislosti se zakonem o socidlnich sluzbach, ktery ji vymezuje
jako jednu z c¢innosti poskytovanych v socidlnich sluzbach. Zamérem tvlrcl zédkona bylo
vytvofit pouze ur¢ity ramec, ktery by si poskytovatelé socidlnich sluzeb zaplnili podle svych
predstav. Aktivizace je v zafizenich socidlnich sluzeb vétSinou spojovéana s volnocasovymi
aktivitami, kdy specializovani odbornici jako ergoterapeuti, pedagogové volného Casu nebo
pfimo aktivizatofi vytvareji pro uZivatele rizné aktivizacni programy. Jde o fizené
spolecensko-kulturni aktivity, které maji svilj vyznam pfedevS§im u uzivateld s leh¢imi typy
poruch. Vyzaduji totiz od nich urcitou tiroven motivace, pozornosti a socialnich dovednosti.
Nikde v zdkon¢ se ovSem nemluvi o tom, ze by urCitd skupina klienti méla byt
z aktivizacnich Cinnosti vyjmuta pro sviij v€k ¢i miru znevyhodnéni, potiebuji pouze
jiny pistup a jiny druh aktivit. Je tfeba zdlraznit, Ze aktivizovat uZzivatele mohou vsichni

pracovnici, odbornici by méli byt predevsim inicidtory, Skoliteli a garanty.

Aktivita je vzdy spojena s novymi, neobvyklymi podnéty. U vétSiny uzivatelli v pobytovych
zafizenich socialnich sluzeb je schopnost zajistit si dostate¢né mnoZzstvi podnéti z okoli
oslabena, je tfeba jim proto podnéty nabidnout nebo zprostiedkovat. Druh a intenzita podnétt
musi byt pifiméfené klientovu stavu i1 jeho moznostem. V ustavni péci neni nutné seniory
aktivizovat pouze pfipravenymi aktivizaénimi ¢innostmi. Doporucuje se vychazet
z ptirozenych kazdodennich situaci, které lze uchopit neotfelym zplsobem a poskytovat
tak klientovi nové podnéty, na které ma moznost reagovat. Takto mohou mit i zcela vSedni
klienty, aby reagovali, a tak rozvijeli své schopnosti. Provédzat aktivizaci se vSednimi
¢innostmi je pro klienty velice Zddouci. Nabizet podnéty z bézného zivota Ize béhem celého
dne. Zakladnimi vychodisky musi byt partnersky ptistup ke klientovi, jeho potfebam
a ptanim. Od persondlu se nevyzaduji zaddné specidlni znalosti a védomosti, jen zajem
o klienta, individudlni pfistup k nému a ochota pracovat s nim nejen tradi¢nimi postupy.
Pii takovémto pfistupu se nendsiln¢ rozviji i samotni pracovnici socialnich sluzeb (Socialni

sluzby, 2011).
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V tstavni péCi se seniorim nejcastéji nabizeji tyto konkrétni aktivity: muzikoterapie,
ergoterapie, arteterapie, canisterapie, reminiscencni terapie a rozhovor. Dale se se seniory
provadi oSetfovatelsky koncept bazalni stimulace, ktera sice nepatii piimo mezi aktivizacni
terapie, ale uvadim ji zde proto, Ze klienty vhodné stimuluje. V nasledujici ¢asti jednotlivé

aktivizacni terapie podrobné&ji popisuji.

Ergoterapie

Ergoterapie je profese, ktera prostrednictvim smysluplného zaméstnavani usiluje o zachovani
a vyuzivani schopnosti jedince potiebnych pro zviadani béznych dennich, pracovnich,
zdjmovych a rekreacnich cinnosti u osob jakéhokoli véku s ruznym typem postizeni. Pojmem
zameéstnavani jsou mysleny veskeré cinnosti, které clovek vykondva v pribéhu Zivota a jsou
vnimdny jako soucast jeho Zivotniho stylu a identity (zdroj: http://www.ergoterapie.cz,

15.2.2013 ).

Cilem ergoterapie je podpofit zdravi a celkovy pocit pohody prostiednictvim smysluplného
zam&stnavani. Byt aktivni patfi mezi zdkladni lidské potieby. Prostfednictvim zapojeni
do aktivity lidé poznavaji sami sebe, rozvijeji své schopnosti a dovednosti, udrzuji fyzické
a dusevni zdravi a zlepSuji kvalitu zivota. Je pfirozenou potiebou kazdého cloveéka mit
moznost vykonavat ¢innost, a prostiednictvim ni byt Gspésny, citit se ocenovany a zachovat
si dastojnost, pfispivat svému okoli. Zaméstnavani dava zivotu smysl a je dulezitou
determinantou zdravi a celkové dusevni pohody. Existuje spojitost mezi aktivitou a zdravim.
Pomoci ergoterapie ziskavaji klienti nové dovednosti a kontakty a zaclenuji se do b&zn¢ho
zivota (Jelinkova, Krivosikova, Sajtarova, 2009). Hlavnim vyznamem ergoterapie
je smyslupln€é vyplnit volny Cas seniort. Jednd se o rtizné kreativni a rukodélné prace
napf. textilni dilna, kde mohou vysivat, §it, plést nebo hackovat; vytvarna dilna, ve které
pracuji se dfevem, papirem, pfirodninami, vyuzivaji ubrouskovou techniku, zhotovuji
pranicka apod. Naroc¢nost ¢innosti musime pfizplisobit schopnostem klient (Socialni sluzby,

2009).

Arteterapie
Obecn¢ feCeno jde o 1écbu vytvarnym uménim. Aktivizuje a zaméestndva a umoznuje zjistit,

jaké schopnosti v oblasti télesné¢, duchovni a psychické ziistaly zachovany. U senioril
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se vyuziva skupinova arteterapie, pii niz dochazi k dialogu mezi terapeutem a klientem
1 mezi klienty navzajem. Prace se starymi lidmi je pfedevS§im praci socidlni, prvorady je vzdy
socialni kontakt a vybudovani davéry. Slouzi k jejich relaxaci a odpocCinku. Pii této metode
nejde ani tak o vysledek, nybrz o radost z prace a z hotového dila (Socialni sluzby, 2010).
Arteterapie umoziiuje uvolnéni a vyjadieni emoci, pomahd k porozuméni sob¢ i druhym.
Jejim cilem je znovuvybudovat z ruznych duvodu narusené prirozené dispozice cloveéka —
kreativitu, spontaneitu, schopnost komunikace se sebou samym, s druhymi, s prostredim,
v néms Zije, chdpanti Zivota v jeho souvislostech a jeho smysluplné prozivani (Sickova-Fabrici,
2002, s. 62). K socialnim cilim patii vnimani a pfijeti druhych lidi, jejich ocenéni, navazani
kontaktli, zapojeni do skupiny a kooperace, komunikace, pochopeni vztahti, vytvieni socialni
podpory. U seniorl je arteterapie pouzivana pii cviceni kratkodobé paméti 1 jako pomiicka
rehabilitace jemné motoriky. Pomaha jim pfizplsobit se nové zivotni situaci, pii poklesu
fyzickych sil a vyrovnat se se zménami v sociadlni i ekonomické oblasti, které¢ pirindsi
dachodovy vEk. Pii arteterapii se seniory se pracuje s technikami, které odpovidaji véku
klienta, a hlavn& posiluji jejich smysl pro distojnost. Vhodné jsou napf. kolaZze (Sickova-

Fabrici, 2002).

Muzikoterapie

Jedna se o pohybové aktivity pii hudbé, které u seniorti rozvijeji rozsah pohybi,
senzomotorickou koordinaci, svalovou silu a relaxaci, zlepSuje se dychani a maji moZnost
se kreativné vyjadfit pohybem. S imobilnimi obyvateli lze provadét tanec a pohybovou
improvizaci na voziku. Technika zahrnuje také poslech hudby, ktery miize byt spojen
s vypravénim o interpretovi, nebo samotny poslech spojeny s relaxaci za ucelem rozvinuti
spontannich imaginaci. Pfi relaxaci jsou uZivatel¢é vedeni k pomalému a pravidelnému
dychani, které je synchronizovéno s rytmem a tempem poslouchané hudby (Socidlni sluzby,
2009). Cilem muzikoterapie je udrzet a posilit duSevni, télesné a duchovni zdravi.
Ma schopnost aktivovat rizné zivotni prozitky, které pak miize senior dale zpracovavat.
Rozeznavame muzikoterapii podplrnou a funéni. Do podplirné fadime hledani spole¢ného
rytmu, hrani hlasité/tiSe, dialog za pomoci hudebnich néstroji, prozitek hudby formou
improvizace (rocni obdobi, prales), pohybovd improvizace se zapojenim dalSich predméta
napt. $atkl, mi¢i a poslech hudby. Do funkéni muzikoterapii patii aktivizace prostfednictvim

pisni, které si klienti sami vyberou a zazpivaji (P&me piseit dokola) - iniciuji se vzpominky,
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fe¢, radost a jiné pozitivni emoce; dale aktivizace koordina¢nim cvicenim ke zlepSeni
motoriky a schopnosti reagovat a soustfedit se. Pii1 této aktivizaci se pouzivaji jednoduché
hudebni nastroje jako bubny, dievéné tycky, xylofon a strunné nastroje. Dale zafazujeme
do funk¢ni muzikoterapie aktivizaci reprodukovanou hudbou, kterd vyvolavd vzpominky;
a aktivizaci vjemy — napf. citéni kmitl vyvolavanych tibetskym hudebnim néstrojem

»Zzpivajici misky* (Schuler, Oster, 2010).

Canisterapie

Je to zpUsob terapie, ktery vyuziva pozitivniho ptisobeni psa na zdravi ¢lovéka, pti¢emz klade
daraz hlavné na feSeni problému psychologickych, citovych a socidln€ integracnich. Pomaha
pii navazovani kontaktu s uzivateli, ktefi obtizné komunikuji, také u téch, ktefi se citi opusténi
nebo smutni. Je soucasti komplexni terapie u dlouhodobé nemocnych. Canisterapeuti jsou
vétSinou dobrovolnici, ktefi ve svém volném case se svymi psy navstévuji riznd zatizeni
socidlnich sluzeb. Kontaktem se psem dochdzi u seniort k velké zmén¢. Pes se stava soucasti
rehabilitace. Také napomaha procvicovat nékteré ¢asti t¢la. Canisterapie pfindsi seniorim
mnoho pozitivnich vysledkd a ti se velmi té§i na dal$i ndvstévu pejski (Socialni sluzby,

2009).

Rozhovor

Rozhovor nepatii pfimo mezi aktivizacni terapie, ale uvadim ho v této Casti z divodu,
ze seniory prirozené aktivizuje. Je nepopiratelné, ze starSi lidé si radi povidaji. Existuje
mnozstvi témat, o kterych s nimi miZeme hovofit. Mohou to byt Zivotni témata — détstvi,
Skola, konicky, prace, zaméstnani, manzelstvi, lidské vztahy, kultura, film, stejné
tak to mohou byt témata ptirodni — ro¢ni obdobi, zvyky, pranostiky. Seniofi si také radi
povidaji o vyznamnych zivotnich udélostech jako jsou laska, pratelstvi, nad&je, Stésti.
Zajimaji je udalosti vefejného Zivota, politika, medidlni informace. Velmi radi hovoti o jidle
a receptech, stejné tak jako o spoleCenském zivoté, tanecnich, balech a mode. Zaobiraji
se také svétovym ndzorem, virou a filozofii. Radi vypravéji, jak to bylo diive lepsi a jak
se zménilo chovani lidi. Je pro né radosti, kdyZz je pozadame o radu, ndzor nebo pomoc.
Zajimavé je také povidat si s nimi o tom, co by délali, kdyby mohli... A kdyz se objevi slzy,

muzeme se jich zeptat: Co vam dovolilo plakat? (Socidlni sluzby, 2009).
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Reminiscencni terapie

Vzpominani je ptirozenou duSevni &innosti &lovéka. Clovék je schopen si vybavit své davné
prozitky a zkuSenosti — co délal, ¢im byl, jak vnimal rtizné historické udalosti, kde zil,
co umél, kdo ho mél rad, kdo tvoftil jeho rodinu, jaké byly jeho zvyky. To vSe je soucasti
kontinuity jeho zivota. Vzpominky vyznamné ovliviiuji kvalitu lidského zivota.
Jsou nastrojem kontaktu, ktery méme se sebou 1 se svym okolim. Ve vy$Sim véku
je vzpominani intenzivnéj$i, ¢lovék se vyrovnava s tim, co prozil, bilancuje sviij zivotni
pfibch. Proto je dilezité, aby pracovnici v domovech pro seniory vyuzivali vzpominek

a aktivit s reminiscen¢nimi prvky v kazdodennim kontaktu s klienty.

Pojem reminiscence je pouzivan jako synonymum ceského vyrazu vzpominka ¢i vzpominani.
Jako reminiscencni terapie je oznaCovdn rozhovor terapeuta se starSim Clovékem
o jeho dosavadnim zivoté, jeho diivéjsich aktivitach, prozitych udalostech a zkuSenostech.
K pfijemnému prozitku pfispivaji vhodné pomiicky — staré fotografie, staré pfedméty, nastroje
a pomucky dfive pouzivané v domacnostech, modni dopliky, filmy. Vyborné je zatidit
starodavné celou mistnost, zafidit ji dobovym nabytkem, vyzdobit plakaty, fotografiemi,
starymi novinami nebo c¢asopisy. Pro individualni vzpominani je pak vhodny Zivotopis
klientka, ktery zachycuje jeho zivotni piibéh a je sestaven ve spolupraci s rodinou. Dalsi
vhodnou pomtickou je vzpominkova krabice ¢i kuftik s pfedméty, které jsou klientovi blizké.
Reminiscen¢ni terapie je metoda uZite¢na, dostupnd, snadno aplikovatelnd, a mize byt
zdrojem radosti nejen pro seniory samotné, ale také pro jejich ptibuzné a vSechny, kteti védi,
ze stoji za to dat piilezitost starému cClovéku, aby vypravél, a pozorné¢ mu naslouchat

(Janeckova, Vackova, 2010).

Bazalni stimulace

Bazalni stimulace je védeckd metoda, kterd se orientuje na vSechny oblasti lidskych potieb.
Jedna se o vysoce profesionalni postup, jehoz ucelem je ptizpiisobit se zivotni situaci lidi
s télesnym nebo mentalnim postizenim nebo u lidi s demenci. Cilem je poskytnout témto
lidem vhodné stimuly pro udrzeni jejich schopnosti vnimat, komunikovat a pohybovat se.
Cilem konceptu je uspoiadat zivotni podminky klientti tak, aby byla podporovana jejich
autonomie a aby mohli prozit svlij zivot v nejvvyssi mozné miie kvality (Socidlni sluzby,

2010).
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Vnimani vlastniho téla je predpokladem k uvédoméni si okolniho svéta a schopnosti
s nim komunikovat. Imobilita a nefinnost napf. ve stdfi ma vSak za nasledek ztratu
vzpominek na pohyb a vnimani vlastniho t¢la. Toto lze pifi bazalni stimulaci vhodnymi
oSetfovatelskymi a terapeutickymi metodami zménit. RozliSujeme nckolik druhli bazélni
stimulace: stimulace somaticka, vestibularni, vibracni, taktilné-hapticka (hmatova), opticka
(zrakova), olfaktorickd (Cichovd), auditivni (sluchovad) a oralni (senozoriky dutiny ustni
a chutovych vjemu) Pii vSech téchto stimulacich jde o to, aby personal pii péci o klienta
pracoval kvalifikované, profesiondln¢ a na zdkladé¢ poslednich védeckych poznatki.
Ty jednoznaéné prokazaly, ze pokud klienta vhodné stimulujeme, zlepsuji se jeho pohybové,

sebeobsluzné, kognitivni a komunikaéni schopnosti (Socidlni sluzby, 2010).
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5 ZIVOTNI SPOKOJENOST

Byt spokojeny a $tastny je pranim kazdého ¢lovéka. Uplnd Zivotni spokojenost je idedlem,
kterého chce kazdy z nas dosahnout, je to vsak jev velmi kiehky a nespolehlivy, ktery zalezi
na mnoha okolnostech. Zivotni spokojenost by neméla byt nagim cilem, nybrz nastrojem
k uskute¢iiovani pfitomnych okamzikl. V této kapitole bych chtéla popsat, jak se méeni

zivotni priority a spokojenost seniort pii odchodu do dichodu.

5.1 Faktory Zivotni spokojenosti senioru

Vzijemny vztah mezi Zivotnim stylem a Zivotni spokojenosti je mnohem komplikovangjsi,
neZ by se na prvni pohled mohlo zdat. Pojem Zivotni spokojenost souvisi s dalSimi pojmy
jako je mapf. Zivotni Uroven, dobry Zivot, Stésti, osobni pohoda, naplnéni potieb, realizace
zivotnich cilii atd. V neposledni fad¢ souvisi také s kvalitou Zivota (Gillernova, Kebza, Rynes,
2011). Pro cloveéka seniorského veéku je kvalitni zivot synonymem spokojeného zivota.
Jestlize hodnoti prozity Zivot smysluplné a je spokojen s tim, jak Zil, kvalita Zivota je

prozivana na vysoké urovni (Dvotackova, 2011, s. 58).

Zivotni spokojenost starého ¢lovéka se méni piedeviim odchodem do diichodu, kdy mnozi
prozivaji kritické chvile a boji se socidlniho vylouceni. Tato etapa je nuti piehodnotit
svlj dosavadni Zivot a kriticky zvazit své moznosti. Klicem ke zvladnuti vSech zmén
a k uspokojivému Zivotu v tomto obdobi je védomi, ze Zivotni zkuSenost a aktivita mohou
zivot obohatit. Je dokazano, Ze zivotni spokojenost je nejvyssi u seniorl, ktefi se aktivné
zapojuji do spolecenskych aktivit. Aktivni duSevni a télesnd Cinnost se tak stdva Iékem

proti starnuti.

V kazdém piipadé je zivotni spokojenost kazdého ¢lovéka ryze individualni, zavisi na mnoha
faktorech (zdravi, zaméstnani, finan¢ni situace, volny cas, manzelstvi a partnerstvi, vztahy
k vlastnim détem, sexualita, pratelé, bydleni atd.) a na tom, jaky jim kazdy z nés pfisuzuje
osobni vyznam, dulezitost. Urcité udalosti v minulosti cloveka mohou negativné ovliviiovat
jeho postoje ve stari. Je zirejmé, Ze rozhodnuti o viastni kariére, pribuzenskych vztazich, poctu

deti a podobné primo ovliviiuji hmotné pomery starého cloveka (Stuart-Hamilton, 1999,
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s. 165 ). Kazdy c¢lovek se s zivotnimi udédlostmi vyrovnava jinak, zavisi to na typu osobnosti

a také na jeho socioekonomické situaci (Stuart-Hamilton, 1999).

Co je pro staré lidi lepsi, zalezi na celé radé faktori, jako jsou napriklad financni situace
(mohu si aktivni Zivotni styl dovolit?), zdravotni stav (nechybi mi k nékterym mym konickiim
vitalita?) a typ osobnosti (vyhranény introvert miize aktivni Zivotni styl primo nesndset)

(Stuart-Hamilton, 1999, s. 171).

5.2 Jak seniori hodnoti vlastni zivot

Nejvetsi zmeénou ve stafi, kterd ovliviiuje kvalitu Zivota a Zivotni spokojenost, je bezesporu
odchod do dichodu a ovdovéni. Zivotni spokojenost starnouciho ¢lovéka ovliviiuji kromé
vyse zminénych faktorti smrt pratel, potize mladsich ptibuznych, finan¢ni problémy a tiroven

socialni péce.

Odchod do duchodu ptedstavuje pro cloveka radikalni zménu, a to z mnoha davodu.
Predevsim se méni identita — za koho t€ lidé povazuji a za koho se povazuje$ ty sam, dale
se méni spoleCenstvi lidi, s nimiz pfichazime do styku — vytvareji se uzsi pratelské kontakty,
kdy nemluvime s lidmi o préci, ale o vécech, které nas zajimaji. Méni se také zaméteni nasich
zajmli — nejsme v ¢asovém stresu, zvolnime Zivotni tempo a celkové se uvolnime, a naSe
postoje k tomu, co bylo, je a bude — zijeme piitomnosti. V neposledni fadé se méni i to,

co od zivota chceme — ptam se sam sebe: Co bych mél jesté¢ dod¢€lat? (Ktivohlavy, 2012).

Ovdovéni (ztrata zivotniho partnera) postihuje mnohem castéji Zeny nez muze. Dopad této
ztraty zavisi na tom, jak byla ocekévana. Starsi lidé se navic s ovdovénim vyrovnavaji 1épe
nez mladi, nebot’ jsou na smrt partnera Iépe pfipraveni. MuZzi se vyrovnavaji se ztratou lépe

nez zeny, ovdovély muz ma vice prileZitosti najit si novou partnerku (Stuart-Hamilton, 1999).

Dalsi udalosti, kterda poznamend zivot seniora, je odchod déti z domova. Manzelé se nahle
ocitaji sami, pouze jeden s druhym, nemaji se najednou o koho starat, musi nalézt novy
zpusob manzelského zivota bez déti. Tato zména miiZze partnery sblizit, nebo naopak
se v jejich vztahu objevi prazdnota, hovoiime o ,syndromu prazdného hnizda.“ Ztrata

rodicovske role Casto byva kompnzovana novou roli a to roli prarodict (Dvorackova, 2011).
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Uvadi se, ze starSi manzelské pary jsou obecné¢ shleddvany spokojencjSimi nez mladsi
manzelské pary. Star§i pary vykazuji vétsi vyvazenost cilii a zdrojii radosti a partnefi jsou

v podobném zdravotnim stavu (Stuart-Hamilton, 1999).

Socialni kontakty - starnouci lidé méné Casto vyhledavaji kontakty s okolnim svétem, coz je
zpusobeno jednak slabnutim smysli (zhorSeny sluch, zrak...), jednak ztratou partnerti a ptatel,
jednak odchodem do dichodu. Starsi lidé maji problémy s navazovanim novych ptatelskych
a partnerskych vztahtl, ¢asto dochazi k jejich vy€lenovani ze spolecnosti. Ve star§im veéku

miva ¢loveék vétsi strach z osamélosti a opusténosti.

V zavérecné fazi svého zivota seniofi bilancuji, hodnoti svlij dosavadni zivot, kladou si otazky
o smyslu svého Zivota. Zamysleji se nad tim, zda splnili zivotni ukol a cil, zda doslo
k naplnéni smyslu zivota, zda jsou uspokojeni z toho, co v zivoté dosahli. Tyto otazky jsou
vazané jen na individualni Zivot kazdého jedince a maji cenu pouze pro néj. Nékteré véci
z uplynulého Zivota vyzaduji litost, jiné vysvétleni, dalsi zpracovani. Otazky po smysluplnosti
zivota si Clovek klade cely zivot, teprve ve staii vSak nabyvaji vétSiho vyznamu. V pribéhu
starnuti maji vyznam na psychické a fyzické zdravi seniora, a tedy i na kvalitu jeho zivota

(Ondrusova, 2011).

Ke staii neodmyslitelné patii smrt, kterd nejen ukoncuje lidsky zivot, ale znamena i1 konec
souziti s partnerem. Pfiprava na klidnou smrt spociva ve vyfesSeni a uzavieni nedokoncenych
zélezitosti. M¢Eli bychom se naucit mluvit se svymi blizkymi o vyfeSeni majetkovych pomért,
o sepsani posledni viile, ale také o misté, kde si pfejeme zemfit a o zptisobu pohibu. Otazka
smrti je opfedena mnoha zdhadami a vétSina z nads ma tendenci se Gvahdm o ni vyhnout.

Umiréani a smrt blizkého nam totiz pfipomina nasi vlastni smrtelnost (Dvorackova, 2011).

Ve stafi se projevuje, jaké hodnoty clovék zastdval v ptfedchozi dobé, jak probihala
jeho celozivotni socializace, jak prozival vyznamné faze svého zivota a jak zvladl krize
v jednotlivych fazich svého Zivota. Ocekdvané procesy starnuti osobnosti musime chapat také
na pozadi sociokulturnich procest, které¢ ovliviiuji vzdy celou vékovou skupinu. Jak na tyto
skutecnosti bude starnouci ¢lovék reagovat, co si z nich odnese, a bude-li jejich proziti pro néj
spiS kladem nebo zaporem, to jiz zavisi na jeho osobnosti (Jirdskova, 2005). V tomto smyslu

neni stari socialnim udelem a kazdy clovek je za né a za zpusob, jak je bude prozivat,
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zda spokojené ci nespokojené, odpovedny sam sobe (Jiraskova, 2005, s. 25).
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PRAKTICKA CAST

6 VLIV AKTIVIZACE NA ZIVOTNI SPOKOJENOST
SENIORU

Zivotni styl a Zivotni zplsob patii k terminlim, které se bé&zné uZivaji v nejriizngjSich
Tato piedstava je vSak pfili§ Sirokd a téZko uchopitelnd. V disledku toho je tieba
pti empirickém vyzkumu sdhnout k urcité redukci. Tento aspekt se objevuje i v mém Setient,
jehoz pfedmétem jsou Cinnosti, kterymi se seniofi zabyvaji ve svém volném case, které je

aktivizuji a mohou piispét ke zlepSeni kvality jejich Zivota.

6.1 Vyzkumny cil

Hlavnim cilem vyzkumu bylo zjistit, zda dotazovani seniofi ziji aktivnim zplisobem zivota.
Dil¢imi cili bylo zjistit, jakymi aktivitami se nejrad&ji ve svém volném case zabyvaji,
zda se i v se 1 v seniorském véku uci novym vécem a zda také naopak dovedou a chtéji néco

piedat svym potomkiim.

6.2 Vyzkumna metoda

Pro tento vyzkum jsem si zvolila formu kvantitativniho vyzkumu. Jako vyzkumnou techniku
jsem vybrala dotaznikové Setfeni, které slouzi k ziskdvani informaci od respondentii
prostiednictvim pisemné kladenych otazek.Tuto techniku jsem zvolila proto, Ze umoZiluje
ziskat informace, které neziskame jinou technikou, od vétSiho poctu respondentli. Ziskané
udaje 1ze plné kvantifikovat. Dotaznik jsem vytvofila jako anonymni, aby se respondenti
nemuseli obavat vyzrazeni nékterych citlivych informaci o své osob&. Uvod dotazniku tvoii
osloveni dotazovanych s kratkou informaci o divodu provadéni Setfeni a podékovani.
Dotaznik obsahuje celkem 32 polozek. a je rozdélen do Ctyfech Casti — obecna Cast, aktivita
seniord, socialni kontakty a zavér. Piikladam ho jako ptilohu mé diplomové prace. Pii tvorbé
dotazniku jsem se snazila otazky formulovat jednoduSe a srozumitelné¢ s ohledem
na pokrocilejsi  veék nékterych dotazovanych seniorl. Pro ndzornost jsem pouzila vétsi

velikost pisma.
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6.3 Vyzkumné otazky

Ve vyzkumu jsem formulovala nasledujici obecnou hypotézu:
Pokud jsou lidé aktivni v mladi, pFetrvavaji aktivity i ve stari.
Z obecné hypotézy vyplyvaji problémové otazky:
% Planuji si seniofi sviij volny ¢as?
2 Ui se seniofi novym vécem?

% Maji seniofi co predat svym potomkiim?

6.4 Vyzkumny vzorek

Rozdala jsem celkem 140 dotaznikli , pfi€emzZ se mi jich vratilo 133, navratnost je 95 %.
Zakladni soubor tedy obsahuje 133 respondenti. Pro cely vyzkumu jsem oslovila seniory
v Krnov€, Osoblaze a okoli a v Domové pro seniory v Krnové. Podminkou zafazeni
do vyzkumu byl vek, ktery musel byt minimaln¢ 60 let. Respondenti, zijici ve svém domacim
prostiedi, vypliovali dotaznik samostatné. S lidmi, Zijicimi v domové pro seniory, jsem

vzhledem k jejich v€ku a zdravotnimu stavu vypliiovala dotaznik formou fizeného rozhovoru.

Pokud mé¢li respondenti béhem vypliiovani doplilujici otdzku, vSe jsem jim vysvétlila.

6.5 Vyhodnoceni a prezentace vysledkii vyzkumu

Empiricky vyzkum byl realizovan v pribéhu mésich cervence a srpna 2012. Odpovédi
respondentli jsem zpracovala do tabulek. Kazdou tabulku jsem opatfila vysvétlujicim

komentafem. K vybranym tabulkdm jsem pro lepsi ndzornost pfipojila grafy.

I. OBECNA CAST
Otazka ¢. 1: Pohlavi

Prvni otdzka zjiStovala procentudlni zastoupeni dotazovanych zen a muz v prazkumu.
Prizkumu se zucastnilo celkem 133 respondentli - z toho bylo 73 % Zen a 27 % muzi.
Pomér jednotlivych pohlavi odpovida i poméru populace v této vékové kategorii. Zeny byly

pfi vyplilovani dotaznikil vstiicnéjsi.
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Tabulka €. 1 — Pohlavi respondentt

cetnost %
muzi 36 27 %
Zeny 97 73 %
celkem 133 100 %

Otazka €. 2: Vék

Cilem druhé otazky bylo zjistit vék respondentl. Pro zjednoduseni a na zaklad¢ teoretické
¢asti jsem pii formulovani této otazky vytvofila tii v€kové kategorie. Ve vyzkumném souboru
jednoznacné prevazovala veékova kategorie 60 — 74 let, kterou tvofilo 65 % dotazovanych.
Do dalsi vékové kategorie 75 — 89 let spadalo 32 % dotazovanych a 3 % respondentli udalo
veék nad 90 let. Nejmladsi respondent sdélil vék 60 let, nejstarsi respondentka méla 100 let.
Vekovy pramér celého souboru je 72,61 let. Z toho primérny v€k muzi je 73,11 let
a prumérny vék zen 72,42 let.

Tabulka €. 2 — VEK respondentt

cetnost %
60 — 74 let 86 65 %
75 — 89 let 43 32 %
nad 90 let 4 3%
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 3: Bydleni — lokalita
Ve tieti otdzce jsem zjiStovala misto bydlisté respondentl. Zde pievazna cast (69 %) senioril

uvedla, Ze zije ve mésté, zbyvajici ¢ast seniorti (31 %) Zije na vesnici.

Tabulka €. 3 — Misto bydlisté respondentu

cetnost %
mésto 92 69 %
vesnice 41 31 %
celkem 133 100 %
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Otazka ¢. 4: Bydleni — kde

Ve c¢tvrté otazce jsem se ptala respondentd na jejich pifirozené socidlni prostiedi. Prevazna
vétSina (86%) jich udala, Ze ziji doma a 14 % Zije v domové pro seniory. V domé
s peCovatelskou sluzbou nezije zadny z dotdzanych respondent.

Tabulka ¢. 4 — Zpusob bydleni respondenti

cetnost %
doma 115 86 %
v domé s pecovatelskou sluzbou - -
v domové pro seniory 18 14 %
jinde - -
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 5: Sobéstacnost respondenti

V paté otazce m& zajimala sobéstacnost respondentil. Zde prevazna vétSina (70 %) uvedla,
ze je zcela samostatnych. 19 % respondentii uvedlo, ze je v nékterych ¢innostech zavislych
na jiné osob¢ a zbyvajicich 11 % dotdzanych je zcela odkdzdno na pomoc jiné osoby.

vvvvvvvvvvvv

Tabulka €. 5 — Sobéstacnost respondentu

cetnost %
jsem zcela samostatny 93 70 %
v nékterych ¢innostech jsem 25 19 %
zavisly na jiné osobé
jsem zcela odkdzan na pomoc jiné 15 11 %
0soby
celkem 133 100,00%

Otazka ¢. 6: Zaméstnani

Posledni z osobnich otdzek se vztahuje k zaméstnani respondentli. Zjistovala jsem, zda
respondenti pracuji nebo pobiraji starobni diichod. Z jejich odpovédi vyplynulo, Ze ani jeden
z nich nepracuje na plny tUvazek, pfevazna vétSina (98 %) uvedla, Ze jsou ve starobnim
diichodé a zbyvajici 2 % jsou invalidni dichodci. 12 osob uvedlo, Ze pobiraji strobni dichod

a zéarovei pracuji na ¢aste€ny uvazek napf. v obchodé€ nebo v knihovné.
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Tabulka €. 6 — Pracovni ¢innost respondenti
cetnost %
pracujici -
starobni duchodce 131 98 %
invalidni duchodce 2 2%
celkem 133 100 %
II. AKTIVITA SENIORU

Otazka ¢. 7: PovaZujete se za aktivniho dichodce?

V otdzce 7 jsem dala senioriim prostor k vlastnimu zhodnoceni svého zivota z hlediska
aktivniho pfistupu, pfestoze jsem si védoma toho, ze kazdy si mize pod pojmem ,,aktivni
zivot*™ predstavovat néco jin¢ho. Pocit aktivniho Zivota sdili 73 % dotazanych, zatimco 16 %
hodnoti sviij zivot jako neaktivni. Zbyvajich 11 % uvedlo, ze nevi.

Tabulka ¢. 7 — Aktivita senioru v soucasnosti

cetnost %
ano 97 73 %
ne 21 16 %
nevim 15 11 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 8: Byl jste aktivni i v mladi?

V otdzce osm jsem se seniori ptala, zda vedli ,,aktivni Zivot i v minulosti. Pfevazna vétSina
respondentli (93%) uvedla, Zze byli aktivni 1 v mladi. Rozdil mezi témi, ktefi byli aktivni
v mladi, a témi, ktefi jsou aktivni dnes, predstavuje 20 % respondentti. Jako diivod uvadéli

vvvvv

Tabulka ¢. 8 — Aktivita seniort v minulosti

cetnost %
ano 124 93 %
ne 5 4%
nevim 4 3%
celkem 133 100 %
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Otazka ¢. 9: Planujete si sviij volny ¢as?

V otazce devét zjistuji, nakolik se seniofi organizuji népln dne. 68 % dotazovanych uvedla,
ze si aktivné planuje svlj volny cas, 28 % odpovédelo zaporné a 4 % si nejsou jisti, jestli ano
nebo ne.

Tabulka €. 9 — Organizace dne

cetnost %
ano 920 68 %
ne 38 28 %
nevim 5 4 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢&. 10: Cim se nejradéji zabyvate ve volném &ase?

Pomoci této otazky jsem se pokusila zjistit, jakym konkrétnim aktivitim se seniofi vénuji
ve svém volném cCase. Zjistila jsem, Ze jejich zabér je velmi Siroky. Na prvnim misté s 16%
se umistilo zahradkaistvi. Cetb& se vénuje 11% respondentii, pii¢emz uvedli, ze radi ¢tou
Casopisy ale také knihy, které si ptjcuji nejéastéji v knihovné. Shodné (8%) dotazanych
se zabyva péCi o domécnost, vafenim, kutilstvim nebo ru¢nimi pracemi. Kutilstvim
se zabyvaji pfedevSim muzi, zatimco rucni prace jsou doménou Zen. Co se tyka vareni, bylo
zjiSténo, ze toto neni koniek jen Zen, ale mnohem Ccastéji také muzi. Shodné po 7 %
respondentll se ve svém volném case vénuje sledovani televize, prochazkam do ptirody
a své rodin¢ a pratelim. 6% dotdzanych uZzivatelti vénuje sviij volny €as Cinnosti pro mistni
spoleCenské nebo charitativni organizace. 6% respondentli ve volném cCase prosté jen tak
odpociva. Shodné po 5% ucastniki ankety uvedlo, Ze svilj volny ¢as vénuji kulturnim akcim
a navstéve kulturnich pamatek a nebo péci o zvirata. Shodn€ po 3 % se jich aktivné vénuje
praci na pocitaci, poslouchaji hudbu nebo sportuji. 2% lusti kiizovky nebo sudoku a po 1%
se vénuji cestovani a nakuptim. Nékolik respondenti uvedlo, Ze by chtéli cestovat, nemaji
vSak na to finan¢ni prostiedky. 1% uvedlo, Ze nema volny ¢as. BliZze tuto problematiku

vyjadiuje nésledujici tabulka (Tabulka ¢. 10) a graf (Graf ¢. 1):
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Tabulka €. 10 — Zpisob traveni volného ¢asu seniori

cetnost %

zahradka 21 16 %
cetba 15 11 %
péce o domacnost, vafeni 11 8%
rucni prace, kutil 11 8 %
sledovani TV 10 7%
ptiroda, prochazky 10 7%
vnoucata, rodina, pratelé 9 7%
kostel, spol.organizace 8 6 %
odpocinek 8 6 %
kultura 6 5%
péce o zvitata 6 5%
sport 4 3%
hudba 4 3%
PC 4 3%
ktizovky 3 2%
cestovani 1 1 %
nakupy 1 1%
nemam volny ¢as 1 1%

celkem 133 100 %
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Graf ¢. 1 — Zpiisob traveni volného ¢asu seniori
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Otazka €. 11: Vénujete se pravidelné télesné aktivité?

Zjistovala jsem, kolik respondentl se pravidelné vénuje fyzické aktivité. Analyzou odpovédi
jsem zjistila, Ze 80 % dotazovanych se pravidelné fyzické aktivité vénuje. Zbyvajicich 20 %
dotazovanych se zadné fyzické aktivité¢ nevénuje, jako divod uvadéli celkovy zhorSeny

zdravotni stav nebo rekonvalescenci po uraze.
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Tabulka ¢. 11 — Télesna aktivita senioru

cetnost %
ano 107 80 %
ne 26 20 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 12: Jaké télesné aktivité se vénujete?

U této otazky jsem respondenty pozadala, aby v ptipad¢ kladné odpovedi uvedli, jaké fyzické
aktivité se vénuji. Zjistila jsem, Ze nejradéji se seniofi vénuji aktivitdm na Cerstvém vzduchu.
Velmi oblibena je u nich zahradka, at’ uz jako forma zaliby, tak i jako forma zdravé télesné
aktivity, vénuje se ji 29 % respondentii. Druhé pticku obsadily prochazky, kterym se vénuje
25 % respondentll. Dalsi vétsi skupina dotazanych (21 %) vypliiuje svlij volny €as sportem,
uvadéli napt. jizdu na kole, plavani, turistiku nebo chlizi s nordic holemi. 14 % respondentil
se pravidelné¢ vénuje télesnému cviceni, jednd se pfevazné o ranni rozcvicku, jednoduché
zdravotni nebo relaxa¢ni cviceni nebo jogu. Jako zajimavost uvadim, Ze jeden respondent déla
rozhociho na hokeji a jeden se aktivné vénuje tenisu a zacastiuje se pravidelné seniorské ligy.
Sport a cviceni provozuji seniofi dle svych moznosti a s ohledem na sviij zdravotni stav. 11 %
dotazanych seniori se ve svém volném case vénuje nakupim a riznym pochlizkam.

Vysledky zachycuje nasledujici tabulka (Tabulka €. 12).

Tabulka €. 12 — Prehled oblibenych télesnych aktivit

cetnost %
zahradka 31 29 %
prochazky 27 25%
sport 22 21%
cviceni 15 14 %
nakupy + pochtizky 12 11 %
celkem 107 100 %

Pregnantnost vystupu lépe zdliraziuje nasledujici graf (Graf €. 2):
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Graf ¢. 2 — Prehled oblibenych télesnych aktivit seniort
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Otazka ¢. 13: Vénujete se i nadale svym koni¢kim?

V otazce tfinact zjist'uji, nakolik se seniofi veénuji i nadale svym konicklim. Z vyzkumu
vyplynulo, Ze pfiblizn€ polovina (57 %) dotazovanych se svym konickiim vénuje a 19 %
dotazovanych se jim vénuje alespon Castecné. Zbyly pocet respondenti (24 %) se svym

konickiim jiz nevénuje.

Tabulka €. 13 — Koni¢ky seniort

cetnost %
ano 76 57 %
ne 32 24 %
castecné 25 19 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 14: Jakym konic¢kiim se vénujete?
V piipadé kladné odpovédi mohli seniofi uvést druh konicki, kterym se i nadale vénuji. Tuto
problematiku lépe zdiiraziiuje nasledujici tabulka (Tabulka ¢. 14) a graf (Graf ¢. 3), ktery je

vyraznéj$im vysledkem dané problematiky.



Tabulka ¢. 14 — Prehled oblibenych koni¢ki

cetnost %

rucni prace, kutil 27 27 %
zahradka 17 17 %
sport 12 12 %
Cetba 11 11 %
hudba 7 7%
péce o domacnost, vafeni 5 5%
kultura 5 5%
PC 4 4%
vnoucata, rodina, pratelé 3 3%
péce o zvirata 3 3%
kostel, spol. organizace 3 3%
piiroda, prochazky 2 2%
sledovani TV 1 1 %
sbératelstvi 1 1 %

celkem 101 100 %
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Graf ¢. 3 — Piehled oblibenych koni¢ki seniori
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Otazka €. 15: Vénujete se cestovani?
Otazkou ¢. 15 jsem chtéla zjistit, zda se seniofi veénuji cestovani. 38 % respondentil
odpovéd€lo kladné¢ a 62 % respondenti zaporné, pificemz nékteti z nich mi sdélili,

ze by cestovali radi, nedovoluje jim to vSak bud’ jejich zdravotni stav nebo financni situace.

Tabulka €. 15 — Cestovani seniora

cetnost %
ano 51 38 %
ne 82 62 %
celkem 133 100 %
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Otazka ¢. 16: Ulite se novym vécem?
Otazka Sestnact se tykd zajmu seniorti o dal$i uceni. VéEtsi polovina (51 %) dotazovanych
uvedla, ze jiz dale nerozviji své vzdélani. Neceld polovina respondenti (49 %) se snazi

1 v duchodovém véku dale vzdélavat.

Tabulka €. 16 — Uceni novych véci

cetnost %
ano 65 49 %
ne 68 51 %
celkem 133 100 %

Otazka €. 17: U odpovédi ANO uved’te, jakym novym vécem se udite.

V dopliujici otdzce ¢. 17 jsem seniory, ktefi odpovédéli kladné, pozadala, aby blize
specifikovali nové poznatky, kterym se uc¢i. Analyzou vysledkll jsem zjistila, ze naprosta
vétSina respondentd (58 %) se snazi ziskat nové poznatky v oblasti informacnich technologii
a to konkrétné — pocita¢, mobil, internetové bankovnictvi, DVD, fotografovani, skype...! Jako
své ucitele uvadeli nejcastéji sva vnoucata!Vysledky shrnuje nasledujici tabulka (Tabulka

¢. 17) a Graf (Graf ¢. 4):

Tabulka €. 17 — Ziskavani novych poznatku

cetnost %

nové informacni technologie 38 58 %
sleduji pokrok ve svém oboru 8 12 %
ucim se nové recepty, sleduji 5 8%
novinky v oblasti zdravé vyzivy
rucni prace 5 8%
studium U3V, cizi jazyky 4 6 %
noveé véci v domove pro seniory — 4 6 %
nové pisnicky, ruéni prace
znovu se ucim Cist a psat 1 2%

celkem 65 100 %
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Graf ¢. 4 — Ziskavani novych poznatki
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II. SOCIALNI KONTAKTY

Otazka €. 18: Zajimate se o politiku?

V otdzce osmnéct zjist'uji, nakolik se seniofi zajimaji o politicky Zivot ve spole¢nosti. V&tsi

polovina (59 %) dotazovanych uvedla, ze se zajima o politicky Zivot. Druhd ¢ast (39 %)

odpovédéla, Ze se o politicky Zivot nezajima a 2 % nevi.

Tabulka ¢. 18 — Seniofi a politika

40%

50%

cetnost %
ano 79 59 %
ne 52 39 %
nevim 2 2%
celkem 133 100 %

Otazka €. 19: AngaZujete se ve spole¢nosti?

Cilem desaté otazky bylo zjistit, kolik dotdzanych participuje ve spole¢enskych organizacich,

které pomahaji senioriim zit aktivné. 27 % respondentil uvedlo jako odpovéd’ ano, zbylych

73 % neni ¢lenem zadné organizace.
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Tabulka €. 19 — Spolecenska angaZovanost

cetnost %
ano 36 27 %
ne 97 73 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 20: U odpovédi ANO uved’te, jakym zpiisobem se angaZujete?

Pokud respondenti uvedli kladnou odpovéd’, mohli uvést konkrétni organizaci, jejimiz jsou
Cleny. Mezi spoledenské organizace, kterym se seniofi vénuji patfi napi. Cerveny kiiz,
Armada spasy, Svaz invalidi nebo Klub diichodl. Préci s détmi se vénuji v loutkarském
souboru, sportovnim oddile nebo na détském tabote. Vysledky vyzkumné otdzky jsou

piehledné uvedeny v nésledujici tabulce (Tabulka ¢. 20) a grafu (Graf €. 5).

Tabulka ¢. 20 — Kde se senioFi angaZuji ve spole¢nosti

cetnost %
organizace + sdruzeni 14 39 %
nabozenské spolecenstvi 13 36 %
prace s détmi 4 11 %
prispivam financné 3 8%
pletu obvazy pro Afriku 2 6 %
celkem 36 100 %
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Graf ¢. 5 — Kde se senioFi angaZuji ve spole¢nosti
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Otazka €. 21: Navazujete rad kontakty s jinymi lidmi?

Cilem otazky €. 21 bylo zjistit, zda seniofi navazuji nové kontakty s jinymi lidmi. Z vyzkumu
vyplynulo, ze seniofi se ani ve svém véku neuzaviraji do sebe, naopak radi navazuji kontakty
s jinymi lidmi — kladné odpovédélo 65 % respondentl. Zavisi to jisté také na tom, jak radi
navazovali kontakty v minulosti, pokud byl nékdo introvert, samoziejmé se to na stari
nezméni.

Tabulka ¢. 21 — Navazovani novych kontakti

cetnost %
ano 86 65 %
ne 47 35%
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 22: Jste v kontaktu se svymi vrstevniky?

Otazka 22 slouzi ke zmapovani socidlnich kontakt respondentt s jejich vrstevniky. Naprosta
vétSina (98 %) se stale setkava se svymi vrstevniky, zatimco pouhé 2 % respondentli uvedlo
zapornou odpoved.

Tabulka ¢. 22 — Kontakt s vrstevniky
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cetnost %
ano 130 98 %
ne 3 2%
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Otazka ¢. 23: Uved’te, kde jste se svymi vrstevniky v kontaktu?

V polouzaviené otdzce mohla skupina respondentl, ktefi odpovédéli kladné, blize
specifikovat, kde se se svymi vrstevniky setkavaji. Pfevdznd vétSina dotdzanych (92 %)
se s vrstevniky stykd jinde nez v Klubu dichodcti nebo Dennim centru pro seniory, a to proto,
Ze jsou sobéstacni a sami si dojdou, kam potiebuji. S vrstevniky se bud’ navstévuji, nebo si
posedi v kavarnég, cukrarné apod.

Tabulka €. 23 — Misto setkavani s vrstevniky

Cetnost %
v klubu dichodci 8 6 %
v dennim centru pro seniory 2 2%
jinde 123 92 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 24: UvaZujete v budoucnu o vyuzivani sluzby v klubu diichodcii, dennim
centru pro seniory apod.?

Cilem této otazky bylo zjistit, zda respondenti do budoucna uvazuji o vyuzivani nckteré
socialni sluzby pro seniory. Necela polovina respondentt ( 42 %) odpovédéla zaporné€, pouze
13 % odpovédelo kladné a 31 % jesté nevi nebo o tom neuvazovalo.

Tabulka ¢. 24 — Vyuzivani sluzby pro seniory do budoucna

cetnost %
ano 17 13 %
ne 56 42 %
nevim 42 31%
(jiz tam jsem — v DD) 18 14 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 25: Navstévujete se se svymi prateli?
Dalsi otazkou jsem chtéla zjistit, zda seniofi udrzuji socialni kontakty se svymi prateli.
Prevazna ¢ast respondenttl (83 %) se se svymi prateli pravidelné navstévuje.

Tabulka €. 25 — Kontakt s prateli

cetnost %
ano 110 83 %
ne 23 17 %
celkem 133 100 %
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Otazka €. 26: Jste v pravidelném Kkontaktu se svymi détmi a vnoucaty?

V otézce €. 26 jsem chtéla zmapovat kontakty seniorti se svymi potomky. Vysledky vyzkumu
ukazaly, ze pfevaznd vétSina dotdzanych (90 %) je s nimi v pravidelném kontaktu, 6 %
uvedlo, Ze s nimi nejsou v zadném kontaktu 4 % respondentli uvedlo, ze déti ani vnoucata

nema.

Tabulka €. 26 — Kontakt s potomky

cetnost %
ano 119 90 %
ne 8 6 %
nemam vnoucata 6 4 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 27: Pokud jste v kontaktu se svymi détmi a vnoucaty, délate néco spolecné?
Cilem otazky ¢. 27, ktera navazuje na otazku &. 26, bylo zjistit, zda seniofi, ktefi jsou
v pravidelném kontaktu se svymi détmi nebo vnoucaty, délaji n¢jakou Cinnost spolecné.

Prevazna vétsina (91 %) jich odpovédela kladné.

Tabulka ¢. 27 — Spolecna ¢innost seniori s potomky

Cetnost %
ano 108 91 %
ne 11 9%

celkem 119 100 %

Otazka ¢. 28: Co konkrétné délate spolecné?

Touto polouzavienou otdzkou jsem dala seniorim moZznost, aby uvedli, jakym aktivitim
se spolecné se svymi potomky zabyvaji. Vysledky shrnuje nasledujici tabulka (Tabulka ¢. 28)
a graf (Graf €. 6):
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Tabulka & 28 - Cinnosti, které délaji senio¥i spoleéné s potomky

cetnost %

spolecné traveni svatki, rodinné
oslavy, vzajemné navstévy, 37 35%
podpora
spole¢né prochazky, vylety, 17 16 %
dovolena
spole¢na prace kolem domu 12 11 %
pomoc pii hlidani déti 10 9%
povidani, vzpominani, prohlizeni 9 8%
fotografii
spole¢né vafeni nebo konzumace

9 8 %
jidla
pobyt na zahradé, grilovani 9 8%
spole¢né sportovni aktivity 5 5%

celkem 108 100 %
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Graf & 6 — Cinnosti, které délaji senio¥i spole&né s potomky
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Otazka €. 29: Predavate potomkiim své zkuSenosti a u¢i ony néco vas?

Pomoci této otazky, kterd navazuje na otazky 27 a 28, jsem se pokusila zjistit, zda si seniofi
se svymi potomky vzajemné piedavaji zkuSenosti. Pfevaznd vétSina z nich (88 %) uvedla,
ze si vzajemné€ zkuSenosti pfedavaji. Uvadéli, Ze se vzdjemné obohacuji pfedevSim tim Ze jim
seniofi predavaji své zkuSenosti z vafeni, rodinné recepty, u¢i je rukodéIné, kutilské
a zahradnické prace, vnoucata je na oplatku nejCastéji uci ovladat nové informacni
technologie nebo se spolecné uci cizi jazyky. Seniofi se dale snazi predavat vnoucatiim
své zivotni  zkuSenosti, nazory a postoje, snazi se byt vzorem k nasledovani a doufaji,
ze si vnoucata néco z toho osvoji. Ne vzdy se samoziejmé setkaji s kladnou odezvou,
jinéd generace chce jit prosté svou cestou.

12% respondenti, ktefi uvedli, Zze vnoucatim své zkuSenosti neptedavaji, toto vysvétlovali

pfedevsim tak, ze vnoucata nemaji zajem, jiz vSechno vi, nechtéji je poslouchat...
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Tabulka ¢. 29 — Predavani zkuSenosti

cetnost %
ano 95 88 %
ne 13 12 %
celkem 108 100 %

IV. ZAVER

Otazka ¢. 30: Citite se osamély?

V této otdzce jsem dala seniorim prostor k vlastnimu zhodnoceni svého Zivota z hlediska
pocitu osamélosti, piestoze jsem si v€doma toho, ze tento pocit je ryze subjektivni.
Z vyzkumu vyzkumu vyplynulo, Ze pievaznd vétSina dotdzanych respondentd (67 %)

se neciti osaméle, 20 % se citi ¢astecné osaméle a 13 % se citi osaméle.

Tabulka ¢. 30 — Osamélost senioru

cetnost %
ano 18 13 %
ne 89 67 %
CasteCné 26 20 %
celkem 133 100 %

Otazka ¢. 31: Co vam zpiisobni nejvétsi radost?

V predposledni otdzce jsem respondenty pozadala, aby vymezili, co jim zpiisobi v Zivoté
nejvetsi radost. Zjistila jsem, Ze celkem 61 9% respondentti udélaji nejveétsi radost déti,
spokojenost, uspéchy, celkové dobry zivot a kdyz jsou pospolu. 39 % respondentii uvedlo
jiné diavody radosti, které byly velmi rGznorodé napt. zdravi, sobéstacnost, co nejdelsi
zachovani mobility, dobr¢ jidlo, zahradka, pejsek, kdyz miizu néco udélat pro druhé, aktivity,
¢teni, dobré vztahy mezi lidmi, Ze Bozi mlyny melou, kdyz mtzu posedét venku, ulovek ryb,
prace v dilng, kdyz mi vnucka fekne ze mé ma rada, cestovani, vyhodny nakup, pé¢kna hudba,

nemuset ¢ekat u 1ékare.
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Tabulka €. 31 — Zdroje radosti seniorta

Cetnost %
déti, vnoucata, rodina,
81 61 %
pratelé
ostatni davody 52 39 %
celkem 133 100 %

Otazka €. 32: Chcete jeSté néco dodat?
V posledni otdzce jsem dala senioriim prostor k vlastnimu nazoru, pficemz jsem ponechala
na jejich zvazeni, zda chtéji odpovédét. Uvadim zde jen pro zajimavost nékteré jejich
piispévky:
¥ Kdyz nebude hiif, tak je dobfe.
% Seniorsky ¢as vyuzivam aktivné, podle toho, co mi dovoluje zdravi, raduji se z kazdé
malickosti a mam réada lidi, pro které organizuji riizné akce a raduji se, kdyZ jsou
spokojeni.
17 Réada pomaham druhym a az budu potiebovat pomoci, tak mi také pomohou.
¥ Kazdy pfijemné prozité den je pro mé i mého partnera svatkem.

17 Da se tici, ze jsem celkem spokojena dichodkyné.

6.3 Zavéry z vyzkumné Casti

Vysledkem mého vyzkumu na téma: Aktivizaéni pfistupy k osobam seniorského veku
jako faktor jejich zivotni spokojenosti je zjisténi, ze dobie zvolena Cinnost, kterou se clovék
zabyva nejen v mléadi, ale také pifi odchodu do penze, je vyraznym faktorem zivotni
spokojenosti. Zalezi vzdy na konkrétnim ¢loveéku, jak si sviyj Zivot zafidi. ProtoZze udrzet si
dusevni svézest je predpokladem dobrého pocitu: spokojenosti, nékdy i Stésti. A neni

zanedbatelny ani fakt, ze kdyz je ¢loveék v pohodg, 1épe odolava riiznym chorobam.

Zhodnoceni hypotézy:

Hypotéza: Pokud jsou lidé aktivni v mladi, pretrvavaji aktivity i ve stari
Hypotéza byla potvrzena. 124 respondentd, to je 93% uvadi, ze byli aktivni i v mladi. Rozdil

mezi 73 %, kteti jsou aktivni nyni, a 93 %, ktetibyli aktivni 1 v mladi, ptedstavuje 20 %. Jako
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diivod, ze jiz nejsou tak aktivni jako v mladi, uvadéli respondenti nejCastéji zhorSeni

zdravotniho stavu, ktery jim neumoZiiuje se minulym aktivitdm vénovat.

Zhodnoceni problémovych otazek:

¥ Planuji si seniofi sviij volny ¢as?
Problémova otadzka byla potvzena. Ze svého vyzkumu jsem zjistila, ze 90 respondentd,

to je 68 % celého souboru, nenecha nic nahod¢ a aktivné si planuje sviij volny cas.

¥ U se senioFi novym vécem?
Problémova otazka byla vyvracena. Kladné odpovédélo pouze 65 respondentt, to je

49 % celého souboru.

¥ Maji seniofi co piredat svym potomkiim?

Problémova otazka byla potvrzena. Z celkového poctu 108 respondentil, kteti uvedli,
7ze spolecné se svymi vnoucaty provozuji néjaké aktivity, sd€lilo 95 z nich (88%),
ze jim predavaji své zkuSenosti. Uvadeli, ze se vzdjemné obohacuji piedevSim
tim Ze jim pfedavaji své zkuSenosti z vafeni, rodinné recepty, uci je rukodé¢lné, kutilské
a zahradnické prace. Vnoucata je na oplatku uci ovladat nové informacni technologie — prace
na pocitaci, ovladani mobilniho telefonu, internet, skype, LCD televizor, nebo se také
spolecné uci cizi jazyky. Seniofi se také snazi predavat vnoucatim své zivotni zkuSenosti,
nazory a postoje, snazi se byt vzorem k ndsledovani a doufaji, Ze si vnoucata néco z toho
osvoji. Ne vzdy se samoziejmé setkaji s kladnou odezvou, jina generace chce jit prosté svou
cestou. 13 respondent (12%), ktefi uvedli, ze jim své zkuSenosti nepiedavaji, toto

vysvétlovali predevsim tak, Ze vnoucata nemaji zdjem, jiz vSechno vi, nechtéji je poslouchat.
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ZAVER

Cilem mé diplomové prace bylo zdlraznit vyznam aktivizacnich ¢innosti pro starnouciho
Clovéka. Jednotlivé druhy Cinnosti, které zde popisuji, maji pro tyto osoby vyznam nejen
v tom, Zze slouzi k vypliiovani jejich volného ¢asu, nybrz pfispivaji k udrzeni jejich fyzického
a psychického zdravi, k zachovani sobéstacnosti a samostatnosti, tedy k celkovému
zkvalitnéni jejich Zivota. Poznatky uvedené v mé praci maji dale ukéazat, ze pro seniora

ma zasadni vyznam jeho socidlni prostredi, pfedevsim nejblizsi rodina.

Analyzou vysledkii vyzkumu, ktery je soucdsti mé diplomové prace, jsem dospéla
k pozitivnimu zjiSténi, Ze pfevaznd vétSina dotazovanych seniori ma kladny postoj
k aktivnimu Zivotu. Mezi nejoblibenéjsi Cinnosti patii zahradkareni, vareni a kutilstvi, seniofi
se rovnéz radi ucastni kulturniho a spolecenského zivota. VSechny zjisténé aktivity jsou
ale bezesporu podminény dobrym zdravotnim stavem a finan¢nimi moznostmi jednotlivych
seinorli. Z mého vyzkumu dale vyplynulo, Ze seniofi se vzajemné obohacuji se svymi
vnoucaty, pfedavaji si zkuSenosti a u¢i se néco nového. Seniofi predavaji svym potomkim
zkuSenosti z vafeni, rodinné recepty, uci je rukod€lné, kutilské a zahradnické prace. Vnoucata
je na oplatku uci ovladat nové informacni technologie nebo se spolecné uci cizi jazyky.
Vysledky vyzkumu jasné ukazuji, Ze u seniorll pfevladd optimismus a pozitivni piistup

navzdory nelehkym podminkam, ve kterych ziji.

Mtj vyzkum je pouze orientacni a domnivam se, ze pro vérohodné€jsi zmapovani aktivniho
zivotniho stylu seniori by bylo zapotiebi provést hloubkovy priizkum, kterym se zabyvaji
profesionalni firmy. Pro praxi mize mit vyznam ve zjisténi, jak Ziji seniofi v dané lokalité.
Muze se stat zajimavym podkladem pro identifikaci chybéjicich sluzeb a komunitni planovani
socidlnich sluzeb pro obCany v seniorském véku. Ma prace by mohla také pomoci zménit
nahled spolecnosti na starého ¢lovéka jako na homogenni skupinu, kterd jiz nema co nového
pfinést. Naopak, dnesni seniofi jsou aktivni, spolecnosti prospésni, umi hospodafit s volnym

Casem tak, aby méli Cas na sebevzdélani, kulturu, ¢etbu a relaxaci.
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Dotaznik

Dobry den,
jmenuji se Hana Kucerova a jsem studentkou 2. ro¢niku navazujiciho magisterského
studia Pedagogické fakulty Univerzity Palackého Olomouc, obor Pedagogika — socialni prace.
Obracim se na Vas se zadosti o spolupraci na mé diplomové praci na téma:
Aktivizacni pristupy k osobam seniorskeho veku jako faktor jejich Zivotni spokojenosti
Za timto ucCelem si Vam dovoluji pfedlozit dotaznik s prosbou o jeho tadné
a zodpovédné vyplnéni. Obsahem je nékolik jednoduchych otazek, vyplnéni je zcela

anonymni a zabere Vam jen n€kolik minut, za které Vam timto dékuji!

Dékuji Vam za spolupraci. Bc. Hana Kucerova

OBECNA CAST

1. Jste

% muz

% Jena

2. Muzete uveést svllj VEK?  ooiiiieeeeee e
3. Bydlite ve mésté nebo na vesnici? .........cceevveeecieeeiieeniieeriee e

4. Bydlite

% doma

¥ v domé s pecovatelskou sluzbou
¥ v domové pro seniory
35

17 jinde .......................................................................

5. Zijete
¥ sam

¥ s partnerem

% 5 détmi

32 TINAK (oo

6. Jaka je vaSe sobéstacnost?

¥ jsem zcela samostatny

¥ v nékterych Cinnostech jsem zavisly na jiné osobé

¥ jsem zcela odkazan na pomoc jiné osoby

7. Jste v diichod¢ nebo jeste pracujete?



II. AKTIVITA SENIORU

8. Povazujete se za ,,aktivniho diichodce?*

% ano

¥ ne

% nevim

9. Byl jste aktivni 1 v mladi?
¥ ano
1% ne

% nevim

10. Planujete si sviij volny ¢as?
¥ ano
¥ ne
¥ nevim

11. Mtizete prosim uvést, ¢im se nejradé€ji zabyvate ve volném case?

12. Vénujete se pravidelné télesné aktivité (napt. prochazky, sport, cviceni, joga, pochiizky,
nakupy, zahradka...)?

¥ ano

¥ ne

% Castecné

13.  Pokud ano, uved’te jaké

14. Vénujete se i nadale svym konickim?

% ano

¥ ne

% Gasteénd

Pokud ano, uved’te jakym

15. Vénujete se cestovani?

% ano

¥ ne

16. U¢ite se novym vécem?

% ano

% ne

17.  Pokud ano, uved’te jakym



III. SOCIALNI KONTAKTY

18. Zajimate se o politiku?
¥ ano
¥ ne

% nevim

19. Angazujete se ve spoleCnosti (napt. v charitativni organizaci, v nabozenském spolecenstvi,

jako dobrovolnik...)?

% ano

% ne

20.  Pokud ano, uved’te jak:

21. Navazujete rad nové kontakty s jinymi lidmi?

% ano

¥ ne

22. Jste v kontaktu se svymi vrstevniky?

:1)’? ano

% ne

23. Uved'te, kde jste se svymi vrstevniky v kontaktu

# v klubu diichodct
¥ v dennim centru pro seniory

¥ jinde

24. Uvazujete v budoucnu o vyuzivani sluzby v klubu diichodcti, dennim centru pro seniory

apod.?

% ano

¥ ne

% nevim

25. Navstévujete se se svymi prateli?

¥ ano
¥ ne
35
17
27. Jste v pravidelném kontaktu se svymi détmi a vnoucaty?
¥ ano
¥ ne

28.  Co konkrétné délate spolecné?



IV. ZAVER

30. Citite se osamély?

:1)’? ano

% ne

% Gasteénd

31. Co vam zpusobi nejveétsi radost?
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